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Resumen / Abstract X

Resumen

Titulo: EFECTOS DEL CONSUMO DE BEBIDAS COMERCIALES DE AVENA Y ALMENDRA PREVIO A UN
ESFUERZO FiSICO DE RESISTENCIA SOBRE EL RENDIMIENTO DE CICLISTAS JUVENILES
MASCULINOS ALTAMENTE ENTRENADOS.

Introduccioén: El rendimiento en deportes de resistencia depende de la integracién de diversos factores
fisioldgicos y nutricionales. En el ciclismo, la utilizacién optima de sustratos energéticos, la eficiencia
cardiovascular y la capacidad neuromuscular son determinantes para alcanzar altos niveles de rendimiento. Las
intervenciones nutricionales con bebidas vegetales se han propuesto como estrategias para mejorar estos
aspectos, ya que pueden influir en la disponibilidad de energia y en la tolerancia gastrointestinal durante el
ejercicio. Objetivo: Evaluar el efecto del consumo de bebidas comerciales de avena y almendra previo a un
esfuerzo fisico de resistencia sobre el rendimiento de ciclistas juveniles masculinos altamente entrenados .
Metodologia: 8 ciclistas completaron todas las fases del estudio, aplicandose rigurosos criterios de inclusion y
exclusion basados en la adherencia al protocolo, entrenamiento gastrointestinal (Gl) y estabilidad fisica. El
estudio se desarrollé en tres sesiones experimentales. En la primera sesién (basal), los participantes realizaron
pruebas de umbral funcional de potencia (FTP) y salto contra movimiento (CMJ por su siglas en inglés), sin
consumo de bebida ni recoleccion de marcadores bioquimicos. En la segunda y tercera sesion, se repitieron las
pruebas de FTP y CMJ bajo condiciones de restriccion alimentaria controlada. Durante la prueba FTP, se
tomaron muestras capilares de glucosa y lactato en cinco momentos. Ademas, se evaluaron sintomas
gastrointestinales (Gl) antes del inicio y al finalizar la prueba de CMJ. La asignacion de las bebidas de
intervenciéon (avena o almendra) serealizé de forma aleatorizada. Resultados: En el andlisis global de FTP, las
variables de Tasa de Trabajo, Potencia Relativa, Potencia Normalizada y Frecuencia Cardiaca no presentaron
diferencias significativas entre las condiciones basal, bebida de almendra y bebida de avena. No obstante, se
observé una tendencia a mejorar la Potencia Maxima (PotMax) y el Factor de Eficiencia (FactEf) con la bebida
de avena. Los datos de CMJ (VMuelo, Altura y Velocidad) fueron similares en las condiciones con bebida y basal.
Se detectaron diferencias significativas entre los saltos iniciales y finales, reflejando efectos del protocolo de
ejercicio, pero la intervencion nutricional no alteré de forma directa la capacidad explosiva evaluada. Tanto los
niveles de glucosa como los de lactato se mantuvieron estables o mostraron una progresion tipica durante la
prueba FTP. La mayoria de los ciclistas no presentdé sintomas adversos; los pocos casos reportados se
atribuyeron a la ingesta rapida de la bebida, lo que pudo estar influenciado por el entrenamiento Gl previo que
permitié a los deportistas adaptarse a la ingesta acelerada de liquidos densos. Se tuvo en cuenta el estadio de
maduracion por medio del pico de velocidad de crecimiento (PVC) de los participantes al contextualizar la
variabilidad interindividual en las respuestas. Conclusién: La ingesta de bebida de avena se mostr6 segura y
potencialmente beneficiosa para ciclistas jéovenes entrenados: no comprometio la estabilidad del rendimiento ni
la respuesta metabdlica (glucosa y lactato permanecieron estables) y evidencié tendencias favorables en
PotMax y FactEf durante esfuerzos intensos; sin embargo, estas conclusiones son preliminares y deben
interpretarse considerando las diferencias temporales en la respuesta glucémica de las bebidas y el estadio de
maduracion y PVC de los participantes. Palabras clave: Rendimiento deportivo, bebida vegetal, avena,

almendra, ciclismo, FTP, CMJ, PVC, nutricién deportiva, glucosa, lactato, sintomas gastrointestinales.
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Abstract

Title: EFFECTS OF CONSUMPTION OF COMMERCIAL OAT AND ALMOND BEVERAGES PRIOR TO
ENDURANCE EXERTION ON THE PERFORMANCE OF HIGHLY TRAINED MALE JUVENILE CYCLISTS.
Introduction: Performance in endurance sports depends on the integration of various physiological and
nutritional factors. In cycling, optimal utilization of energy substrates, cardiovascular efficiency, and
neuromuscular capacity are crucial for achieving high levels of performance. Nutritional interventions with plant-
based beverages have been proposed as strategies to improve these aspects, as they can influence energy
availability and gastrointestinal tolerance during exercise.

Objective: To evaluate the effect of consuming commercial oat and almond drinks prior to endurance exercise
on the performance of highly trained junior male cyclists.

Methodology: 8 cyclists completed all phases of the study, with rigorous inclusion and exclusion criteria based
on protocol adherence, gastrointestinal (Gl) training, and physical stability. The study was conducted in three
experimental sessions. In the first (baseline) session, participants performed functional threshold power (FTP)
and counter-movement jump (CMJ) tests without drinking or collecting biomarkers. In the second and third
sessions, the FTP and CMJ tests were repeated under controlled food restriction conditions. During the FTP
test, capillary glucose and lactate samples were collected at five time points. In addition, gastrointestinal (Gl)
symptoms were assessed before the start and at the end of the CMJ test. Participants were randomly assigned
to the intervention beverages (oat or almond).

Results: In the overall FTP analysis, the Work Rate, Relative Power, Normalized Power, and Heart Rate
variables did not present significant differences between the basal, almond, and oat conditions. However, a trend
toward improved Maximum Power (PotMax) and Efficiency Factor (FactEf) was observed with the oat drink. CMJ
(Flight, Height, and Velocity) data were similar between the oat drink and basal conditions. Significant differences
were detected between the initial and final jumps, reflecting the effects of the exercise protocol, but the nutritional
intervention did not directly alter the assessed explosive capacity. Both glucose and lactate levels remained
stable or showed a typical progression during the FTP test. Most cyclists did not present adverse symptoms; the
few reported cases were attributed to the rapid ingestion of the drink, which could have been influenced by prior
Gl training, which allowed the athletes to adapt to the accelerated ingestion of dense liquids. The stage of
maturation was considered through the peak height velocity (PHV) of the participants to contextualize the
interindividual variability in the responses. Conclusion: Oat beverage ingestion was shown to be safe and
potentially beneficial for young, trained cyclists: it did not compromise performance stability or metabolic
response (glucose and lactate remained stable) and showed favorable trends in PotMax and FactEf during
intense efforts; however, these conclusions are preliminary and should be interpreted considering the temporal
differences in glycemic response to the beverages and the maturation stage and PHV of the participants.
Keywords: Sports performance, plant-based beverage, oats, almonds, cycling, FTP, CMJ, PHV, sports nutrition,

glucose, lactate, gastrointestinal symptoms.
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Introduccioén 1

1 INTRODUCCION

La bicicleta en Colombia es un simbolo de fuerza y resiliencia, simbolo que acortd
distancias, acercd polos, limo asperezas, creo idolos y unio al pais, creando vinculos con
los colombianos, particularmente con la clase obrera y trabajadora por su economia y
versatilidad como medio de transporte de uso diario para desplazarse hacia y desde el
trabajo, hogar o escuela. Debido a su presencia en multiples ambitos sociales, cuenta con
una gran aceptacion por parte de la comunidad colombiana en general, transcendiendo la

esfera del publico general y la del transporte, hacia el deporte del ciclismo.

El éxito de los ciclistas amateurs en la década de los 80 en competencias internacionales,
antes exclusivas para profesionales locales, ha generado nuevas glorias del ciclismo y un
gran reconocimiento global de los mismos, lo que ha impulsado el surgimiento de mas
escuelas de formacién y semilleros a nivel nacional, departamental, por ciudad, por
localidad, privado, publico y universitario (“Bicicletario,” 2015). Los futuros campeones del
ciclismo tienen hoy en dia una amplia variedad de origenes y espacios de formacion, lo que
ha fortalecido aun mas la rama masculina en el pais y ha permitido el desarrollo de la rama
femenina. A su vez, diversos profesionales aportan su conocimiento para contribuir a la
formacioén, desarrollo y mejora de los ciclistas colombianos. En particular, desde el area de
la salud, y especificamente desde la nutricion y dietética, se buscan estrategias para

mejorar el rendimiento, el proceso de adaptacién y recuperaciéon de los ciclistas.

Por ende, debido al aumento en la demanda de opciones de alimentaciéon que no involucren
el consumo de alimentos de origen animal por motivos éticos, morales vy religiosos, entre
otros aspectos (Larson-Meyer, 2018) asi como el aumento de intolerancias a alimentos de
origen animal (Jensen et al., 2022), se busca identificar posibles mejoras en el rendimiento
deportivo de ciclistas jévenes altamente entrenados, a través del consumo de bebidas
vegetales antes de un esfuerzo fisico de resistencia siendo su propio control. Esto permitiria
identificar otras opciones alimentarias que permitan una mejora en el rendimiento deportivo,
ampliando el abanico de alimentos disponibles y profundizar en la personalizacién del

tratamiento nutricional y dietético de cada ciclista.



Planteamiento del Problema y Pregunta de Investigacion 2

2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Las ayudas ergogénicas y los suplementos dietéticos son fundamentales en la optimizacion
del rendimiento deportivo, especialmente en disciplinas de resistencia como el ciclismo.
Estas intervenciones nutricionales buscan mejorar la capacidad fisica, retrasar la fatiga y
acelerar la recuperacion. Entre los suplementos mas destacados se encuentran los
carbohidratos, cuya ingesta adecuada es esencial para mantener niveles 6ptimos de
glucosa en sangre y preservar las reservas de glucogeno intramuscular, factores

determinantes en el rendimiento de los atletas (Lopez-Grueso, 2019; Muros et al., 2022).

Estudios recientes han demostrado que el consumo estratégico de carbohidratos puede
mejorar significativamente la resistencia y el desempefio en competencias de larga
duracién. Por ejemplo, una revision sistematica sobre la suplementacion con hidratos de
carbono en ciclistas concluyd que su ingesta adecuada mejora el rendimiento y la
recuperacion en esta disciplina (Calderay Mora, 2020). Este enfoque nutricional resalta la
importancia de las ayudas ergogénicas en el deporte desde el rango amateur hasta el alto
rendimiento. La combinacion de una suplementaciéon nutricional adecuada, un
entrenamiento deportivo bien estructurado y una planificacion alimentaria éptima puede
marcar la diferencia entre el éxito y el fracaso en el rendimiento competitivo (Benito Peinado
etal., 2014).

La avena es reconocida por su alto contenido en hidratos de carbono complejos, los cuales
se caracterizan por una liberacion sostenida de energia debido a su moderado indice
glucémico® (IG) (Paudel et al., 2021). Esta propiedad la convierte en un alimento ideal para
deportistas que requieren mantener un rendimiento constante durante largos periodos. Sin
embargo, la mayoria de las investigaciones se han centrado en el consumo de avena en su

forma de cereal u hojuela, como parte de desayunos o comidas principales, dejando un

L El indice glucémico cuantifica la respuesta glucémica e insulinémica a los hidratos de carbono ingeridos en
los diferentes alimentos comparandola con larespuesta de un alimento de referencia, habitualmente, pan blanco
o glucosa. El IG representa la calidad del carbohidrato consumido. La carga glucémica (CG) es el producto
matematico del IG por la cantidad consumida y estima el efecto glucémico total de la dieta (Hernandez et al.,
2013).
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vacio en el conocimiento respecto a los efectos de su consumo como bebida en el

rendimiento deportivo (Zeng et al., 2020).

Simultaneamente, la almendra como fruto seco, reporta beneficios cardiovasculares, a la
microbiota intestinal, ademas de posibles mejoras en rendimiento en deportistas de
resistencia. Aunque la bebida de almendra ha ganado presencia en el mercado como
alternativa vegetal, ya que posee bajo contenido de carbohidratos totales, perfil lipidico y
proteico particular, asi como buena tolerabilidad gastrointestinal; su eficacia como ayuda
ergogénica en pruebas y competencias de alta demanda y deportes de resistencia apenas
ha sido explorada (Gita & Dianah, 2021; Moraleja et al., 2015; Singar et al., 2024; Yi et al.,
2014).

En Europa, América y Asia, el consumo de bebidas vegetales de avena y almendra ha
crecido notablemente, pero las recomendaciones especificas para deportistas carecen de
sustento cientifico o académico. Ademas, la variedad de formulaciones comerciales, con
diferencias en macronutrientes y aditivos, afiade complejidad a su evaluacién (Aandahl et
al., 2021; Lopez-Grueso, 2019; Muros et al., 2022).

Ademas, es importante considerar que la composicion nutricional de las bebidas de avena
y almendra puede variar segun el proceso de elaboracion, legislacion, procesos locales y
las marcas comerciales, lo que podria influir en su eficacia como fuente de carbohidratos
para deportistas (Chen, 2020; Sepulveda, 2016).

Por lo tanto, es fundamental investigar no solo los efectos generales de su consumo en el
rendimiento deportivo, sino también analizar como diferentes formulaciones de las bebidas
pueden impactar en los resultados durante el entrenamiento y competencia. Un primer paso

hacia la expansion de este conocimiento, se da con el presente trabajo investigativo.

2.1 PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢, Cual es el efecto del consumo de bebidas comerciales de avena y almendra previo a un
esfuerzo fisico de resistencia sobre el rendimiento de ciclistas masculinos jovenes

altamente entrenados?



Justificacion 4

3 JUSTIFICACION

La importancia de esta investigacion radica en la necesidad de mejorar el rendimiento
deportivo en futuros atletas de alto nivel de disciplinas de resistencia, en el amplio abanico

de grupos etarios en competencia (Lopez-Grueso, 2019).

En razén al aumento en la demanda de nuevas opciones de alimentacién que no involucren
el consumo de alimentos de origen animal por motivos variados, asi como el aumento de
intolerancias a alimentos de origen animal se busca identificar posibles mejoras en el
rendimiento deportivo de ciclistas altamente entrenados a través de bebidas vegetales,
como las bebidas comerciales de avena y almendra en base a su contenido de
carbohidratos y propiedades intrinsecas (Larson-Meyer, 2018; Moraleja et al., 2015). Se
sabe sobre la gran importancia de los carbohidratos como fuente de energia durante el
ejercicio de alta intensidad y larga duracion, su importancia y como afecta el desempefio
de los deportivas durante el entrenamiento y competencia desde hace varias décadas.
Gracias a su importancia y complejidad aun en la investigacion actual se sigue
descubriendo y documentando hallazgos importantes sobre el mejor uso posible, que tienen
encuentran detalles y matices desde el tipo de carbohidrato, pasando por el tipo y modalidad
de deporte hasta la individualidad intrinseca y unica del deportista (Gémez et al., 2023;
Podlogar & Wallis, 2022). Aunado a la gran popularidad actual de las bebidas vegetales
como alternativas a la leche y bebidas deportivas convencionales, debido a su contenido

nutricional y propiedades saludables (Moraleja et al., 2015).

Varios estudios han examinado el efecto de la ingesta de carbohidratos en bebidas
deportivas convencionales en el rendimiento fisico en atletas (Burke et al., 2012; Cui et al.,
2023; Jeukendrup, 2013; Paul et al., 2020; Tan et al.,, 2021). Sin embargo, existe poca
evidencia investigativa sobre el impacto en el rendimiento fisico de los ciclistas entrenados
previo a un esfuerzo fisico en donde se analice el efecto de los carbohidratos presentes en

la bebida vegetal de avena o la de almendra.

Esta investigacion tiene implicaciones practicas importantes para los atletas, entrenadores
y profesionales de la salud, ya que podria proporcionar informacién valiosa sobre el uso de

la bebidas mencionadas como estrategia nutricional para mejorar el rendimiento fisico en
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atletas de resistencia altamente entrenados (Lopez-Grueso, 2019; Muros et al., 2022). A su
vez contribuira al desarrollo de nuevo conocimiento en las areas de la nutricién deportiva,
bebidas vegetales, efectos de las bebidas comerciales de avena y almendra en la actividad
fisica y deporte, y mejorar el contenido local e internacional de bases de datos en los temas

mencionados.

4 OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GENERAL

Evaluar el efecto del consumo de bebidas comerciales de avena y almendra previo a un
esfuerzo fisico de resistencia sobre el rendimiento de ciclistas juveniles masculinos

altamente entrenados, residentes en Cundinamarca, Colombia.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Analizar la relacion entre la ingesta de bebidas comerciales de avena y almendra y
los parametros de rendimiento fisico (FTP, CMJ) y metabdlicos (glucosa, lactato).

2. Comparar el efecto de las bebidas comerciales de avena y almendra sobre el
rendimiento en pruebas de resistencia y capacidad explosiva.

3. Identificar los efectos gastrointestinales asociados al consumo de bebidas

comerciales de avena y almendra y su posible relacion con el rendimiento deportivo.
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5 HIPOTESIS

5.1 HIPOTESIS DE INVESTIGACION

El consumo de bebidas comerciales de avena y almendra genera un efecto positivo en el
rendimiento de ciclistas juveniles masculinos altamente entrenados residentes de
Cundinamarca, Colombia, durante un esfuerzo fisico de resistencia con una duracion de

45 minutos a intensidad media en altura media.

5.2 HIPOTESIS ALTERNA

El consumo de bebidas comerciales de avena y almendra no genera cambios sobre el
rendimiento de ciclistas juveniles masculinos altamente entrenados residentes de
Cundinamarca, Colombia, durante un esfuerzo fisico de resistencia con una duracion de

45 minutos a intensidad media en altura media.
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6 MARCO CONCEPTUAL

6.1 IMPORTANCIA DE LOS CARBOHIDRATOS

A pesar de mas de un siglo de investigaciones nutricionales sobre carbohidratos, el
metabolismo del ejercicio y el rendimiento de resistencia, la investigacion actual aun sigue
generando numerosos € importantes descubrimientos en estos campos, desde distintas
perspectivas de uso y aplicacion, gracias a la gran cantidad de matices y variables a tener
en cuenta, y generando una proyeccion practica de un futuro horizonte lleno de mas

descubrimientos igualmente relevantes (Podlogar & Wallis, 2022).

Se ha sugerido que el consumo de carbohidratos previo al ejercicio, actividad fisica o
entrenamiento, puede mejorar el rendimiento en ejercicios de resistencia prolongados,
como el ciclismo (Jeukendrup, 2011). Igualmente, se conoce desde hace décadas que el
estado de las reservas de carbohidratos previas al ejercicio, puede influir en la capacidad y
desempeno del mismo, teniendo en cuenta que el consumo de carbohidratos antes del
ejercicio aumenta la disponibilidad de glucogeno hepatico e intramuscular y puede mejorar
el rendimiento debido a la oxidacion y mejor uso de este sustrato energético frente a otros.
Ya que la capacidad de almacenar glucogeno muscular aumenta con la mejora del estado
de entrenamiento, las concentraciones de glucégeno muscular pueden aumentar
significativamente en poblaciones altamente entrenadas, con una correcta estrategia de
alimentacion que trabaje en sintonia con el plan de entrenamiento del atleta (Cermak & Van
Loon, 2013; Podlogar & Wallis, 2022).

6.2 USO DE LOS CARBOHIDRATOS PRE ENTRENAMIENTO Y EN COMPETENCIA

Gracias al dinamismo del tema en el campo cientifico, hoy en dia se siguen investigando
sobre el “mejor” uso de los carbohidratos antes, durante y después de competencia para la
mejora del rendimiento y recuperacién de atletas. En esta busqueda se han establecido
mejoras significativas en el uso de carbohidratos desde la fuente, combinacion de fuentes,
momento de consumo y carga de trabajo o demanda fisica posterior al consumo, entre otros
aspectos. En la ilustracion 1 es posible identificar a detalle la periodizacion de carbohidratos

en funcidon de las demandas de la proxima sesion de ejercicio (Podlogar & Wallis, 2022).
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llustracion 1. Marco para la periodizacion de carbohidratos en funcién de las

demandas de la préoxima sesion de ejercicio.

i Moderate - I;|eav3L/T1 . Severe
Rerees, (i, below LT1) Lot (ie., above CP/MLSS/LT2)

Commencing exercise
Low to Moderate Moderate to High SR IV D e i
muscle glycogen
<90 stores is essential
minutes : : ;
No carbohydrates CHO lntak_e Aggressive feeFilng not
; : recommended if CHO recommended; smaller
required during LS oo e :
b : availability before quantities including
training sessions ; e . e :
session limited mouth rinsing advised

Moderate to High

>90
minutes

Moderate to High

Framework for carbohydrate periodization based on the demands of the upcoming exercise session. Exercise intensity domain selection refers to the highest
intensity attained during the exercise session. The exact carbohydrate requirements are to be personalized based on the expected energy demands of each
exercise session. CHO carbohydrates, CP critical power, LT1 lactate threshold 1, LT2 lactate threshold 2, MLSS maximal lactate steady state
Fuente: (Podlogar & Wallis, 2022)
La anterior ilustracién, complementa en gran medida lo establecido por la posicion
internacional sobre sincronizacion o "timing” de nutrientes en el deporte respecto al uso pre
competencia de carbohidratos (ademas de otros nutrientes y tiempos de competicion) en
donde se proporciona los g/Kg/dia a consumir, incluso teniendo en cuenta aquellas
competencias en las que las transiciones entre etapas son menores a cuatro horas, se
proponen los g/Kg/h a consumir incluso teniendo en cuenta el indice glucémico (IG) del

carbohidrato a consumir (Kerksick et al., 2017).

Teniendo en cuenta lo anterior se invita al lector a utilizar las tablas 1 y 2 como apoyo en la
carga y periodizacion de carbohidratos en la actividad fisica. En ellas se explica en detalle
coémo establecer la mejor estrategia de manejo de carbohidratos en el deporte teniendo en
cuenta el tipo de demanda, situacion o evento, los carbohidratos necesarios y comentarios

0 sugerencias utiles sobre el tipo y momento de ingesta.
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La tabla 1 se enfoca en las necesidades diarias y recuperacion.

Tabla 1. Carbohidratos: necesidades diarias y recuperacion

Comentarios sobre el tipo y el momento de la

ingesta de carbohidratos

Demanda Situacion Carbohidratos
Objetivo
Actividades de baja
Ligera intensidad o basadas

en habilidades 3-5 g kg por dia
Programa de

Moderada | ejercicio moderado | 5-7 g kg por dia
(al menos, 1 h al dia)
Programa de
resistencia (p. €.,

Alta ejercicio de | 6-10gkgpordia

intensidad moderada
a altade 1 a 3 horas
al dia)
Compromiso
extremo (p. €j.,
ejercicio de | 8-12gkgpordia

Muy Alta | intensidad moderada
a alta durante4 a 5
horas al dia)

El horario de ingesta puede elegirse
parafacilitarunarecargarapidao para
proporcionar energia durante las
sesiones de entrenamiento. De lo
contrario, siempre que se cubran
todas las necesidades de energia, el
patrén de ingesta puede simplemente
guiarse por la conveniencia y la
eleccion individual.

Los alimentos o combinaciones de
comidas ricos en proteinas vy
carbohidratos permitiran al atleta
alcanzar otros objetivos de nutricién
deportiva agudos o crénicos.

Estas recomendaciones generales deben ajustarse teniendo en cuenta individualmente las necesidades
energéticas totales, las necesidades de entrenamiento especificas y la retroalimentacién del rendimiento

del entrenamiento.

Fuente: Adaptadode (Burke et al., 2012; Thomas et al., 2016).

La tabla 2 se enfoca en estrategias agudas para carga de carbohidratos en momento

especificos.

Tabla 2. Estrategias agudas de carga de Carbohidratos

Demanda Situacion

Carbohidratos
Objetivo

Comentarios sobre el tipo y el momento
de la ingesta de carbohidratos

Carga General
de ejercicio

Preparacion para
eventos <90 min

7-12 g kg por 24 h
de acuerdo a
necesidades diarias.

Cargade
Carbohidratos de

itente

Preparacion para
eventos >90 min
ejercicio
sostenido/interm

3648 hde 10-12¢g
kg de masa corporal
por24h

e Los atletas pueden elegir fuentes
ricas en carbohidratos que sean
bajas en fibray residuos y faciles
de consumir para garantizar que
se cumplan los objetivos de
combustible y para alcanzar los
objetivos de comodidad
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Reabastecimiento
rapido

<8 h de|1,0-12 g kg h

recuperacion durante las
entre dos | primeras 4 hy luego
sesiones que | reanudar las
demandan necesidades diarias.
mucho

combustible

Carga Pre-Evento

1-4gkg
Antes del
ejercicio >60 min

consumidos 1-4 h
antes del ejercicio

intestinal o un "peso de carrera"
mas ligero.

Puede haber beneficios en
consumir pequeiios refrigerios
con regularidad, como
adaptacién a cargas, volUmenes
0 uso en horarios especificos o
extendidos.

Los alimentos y bebidas
compactos vy ricos en
carbohidratos pueden ayudar a
garantizar que se alcancen los
objetivos de combustible.

El momento, la cantidad y el tipo
de alimentos y bebidas con
carbohidratos deben elegirse
para adaptarse a las necesidades
practicas del evento y las
preferencias/experiencias
individuales.

Es posible que sea necesario
evitar las opciones ricas en
grasas, proteinas y fibra para
reducir el riesgo de problemas
gastrointestinales durante el
evento.

Las opciones con un IG bajo
pueden proporcionar una fuente
de combustible mas sostenida
para situaciones en las que no se
pueden consumir carbohidratos
durante el ejercicio.

Estas pautas promueven una alta disponibilidad de carbohidratos para promover un rendimiento éptimo
en la competencia o sesiones de entrenamiento clave.

Fuente: Adaptadode (Burke et al., 2012; Thomas et al., 2016).

En la tabla 3 es posible encontrar indicaciones para el uso de carbohidratos segun el
requerimiento o demanda por tipo de deporte o ejercicio y su duracion
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Tabla 3. Pautas para la ingesta de carbohidratos durante la actividad deportiva

Type of sport/ Exercise Duration Carbohydrate Target Comments
Brief exercise <45 min Not needed
Sustained high intensity 45-75 min Small amounts including > Arange of drinks, gels and sports products can provide easily
exercise mouth rinse [swilling in consumed carbohydrate.
mouth) )
> The main benefit from carbohydrate use in these events comes
from interaction with the brain and CNS. To achieve optimal
benefit, the athlete may need to organise their event nutrition
strategy to allow frequent “mouth sensing” with a significant
duration of mouth contact (e.g. 10 s].
Endurance exercise 1-2.5h 30-8B0g/h > Opportunities to consume foods and drinks vary according to the
including “stop and start” rules and nature of each sport.
sports
P > Arange of everyday dietary choices and specialised sports
products ranging from liquid to solid may be useful.
> The athlete should practice a fuelling plan to find one that suits
individual goals including hydration needs and gut comfart.
> The benefits of carbohydrate intake strategies in these events are
likely to be achieved both in the muscle (fuel] and CNS (perception
of effort).
Ultra-endurance events >2.5-3h Up to 80 g/h > As above

Higher intakes of carbohydrate are associated with better
performance.

Products providing multiple transportable carbohydrates [glucose:
fructose mixtures] will achieve high rates of carbohydrate
absorption and oxidation during exercise.

The benefits of carbohydrate intake in these events are likely to be
achieved both in the muscle [fuel) and CNS [perception of effort].

Fuente: Australian Institute of Sport (AIS) consultadaen Abril de 2024. Adaptado de (Burke et al., 2012).

6.3 ENTRENAMIENTO NUTRICIONAL Y SINTOMAS GASTROINTESTINALES

Las molestias gastrointestinales (Gl) a causa del ejercicio pueden ser el resultado de

diversos factores fisiologicos, nutricionales, mecanicos y psicolégicos, entre otros. Entre los

mas comunes se encuentran gases o flatulencias, distensidon abdominal, diarrea, urgencia

de evacuacion, eructos, reflujo gastrico, calambres abdominales, nauseas, vomitos y, en

casos extremos, hemorragia digestiva. Desde el punto de vista fisiolégico, estos sintomas

pueden estar relacionados con la disminucién del flujo sanguineo hacia el sistema digestivo

y una mayor activacion del sistema nervioso simpatico, lo que reduce la funcién

gastrointestinal. Esto puede provocar isquemia intestinal, aumento de la permeabilidad,

translocacion bacteriana e inflamacion. Ademas, el ejercicio puede ralentizar el vaciado
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gastrico y la motilidad intestinal, lo que podria derivar en malabsorcion de nutrientes,

fermentacién bacteriana y produccion de gases (Parnell et al., 2020).

En cuanto a los factores nutricionales, la eleccion de alimentos antes del ejercicio influye
en la aparicion de molestias digestivas. Por ello, es crucial que cada atleta identifique qué
alimentos pueden causar intolerancias o sintomas adversos. En general, se recomienda
evitar comidas ricas en grasas, proteinas y altas en fibra antes de entrenar o competir,
teniendo en cuenta la variabilidad Unica de cada individuo. Ademas, los factores mecanicos,
como los movimientos repetitivos del deporte, y los psicolégicos, como el estrés y la
ansiedad, pueden agravar estos problemas. Para minimizar estos efectos negativos, se
sugiere un entrenamiento gastrointestinal previo al consumo de cualquier alimento o
suplemento en competencia. Dado que el tracto digestivo tiene una alta capacidad de
adaptacion, es posible mejorar la disponibilidad de nutrientes durante el ejercicio y reducir

la incidencia de sintomas (Parnell et al., 2020).

Es primordial el entrenamiento nutricional del tracto gastrointestinal con el fin de garantizar
mejoras en el desempefio y minimizar en la medida de lo posible molestias o incomodidad
durante y posterior al consumo de la fuente de carbohidrato. Esta claro que el entrenamiento
nutricional puede mejorar el vaciamiento gastrico y la absorcion de nutrientes y
probablemente reducir las posibilidades y/o la gravedad de los problemas
gastrointestinales, mejorando asi el rendimiento de resistencia y brindando una mejor

experiencia para el atleta (Jeukendrup, 2017b).

Una estrategia eficaz para prevenir molestias es la adaptacion gastrica mediante el
consumo progresivo de liquidos, lo que ayuda a expandir las paredes estomacales y
favorecer un vaciamiento gastrico mas rapido. Asimismo, un incremento gradual en la
ingesta de carbohidratos puede estimular la actividad del transportador intestinal SGLT1,

mejorando su absorcién y optimizando el rendimiento deportivo (Jeukendrup, 2017b).

6.4 BEBIDAS VEGETALES

En la busqueda para proporcionar mas opciones viables que se ajusten al amplio abanico
de requerimientos de bebidas con carbohidratos que contribuyan al desempefio del atleta

altamente entrenado en deportes de resistencia con el menor numero de afectaciones a su
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salud fisica y mental y que al mismo tiempo contribuyan con su desempefo fisico en
entrenamiento y competencia la actual investigacién ha fijado su atencion en las bebidas

vegetales.

Estas han crecido en popularidad en las ultimas décadas debido a su contenido nutricional
ampliamente documentado, sumado a una mayor conciencia colectiva sobre el cuidado
personal, la salud y el medio ambiente. Para varios expertos las bebidas a base de fuentes
vegetales resurgen recuperando el terreno que en la antigiiedad ya tenian consolidado en
la poblacién general (Moraleja et al., 2015). Sumado a lo anterior, la literatura menciona que
las bebidas vegetales pueden ser una alternativa para las personas que son intolerantes a
la lactosa o alérgicas a la proteina de la leche de vaca u otras fuentes de origen animal

como bufala y cabra (Davila, 2017).

Las bebidas vegetales consisten en suspensiones del vegetal o materia prima de interés
(leguminosas, semillas, cereales u otros), cuya apariencia final es similar a la leche de vaca
debido a su estabilidad, poca separacion de fases, con un color blanco, que dependiendo
de la materia prima vegetal usada logra distintas tonalidades de blanco muy similares a
aquellas de la leche. La bebida vegetal de soya representa la mas conocida y posee sus
origenes comerciales en 1940 en Asia, siendo ampliamente estudiada y a la vez critica por
su alto nivel de fitoestrogenos, considerados disruptores endocrinos, que a su vez
disminuyen los niveles de testosterona. El proceso de fabricacion estandar se bebidas

vegetales se puede apreciar en la ilustracion 2 (Sepulveda, 2016).
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llustracion 2. Proceso convencional de producciéon de bebidas vegetales.

" Grano/Frutos
Secos/Otro

Remojo Molienda Seca

Extraccion de

Molienda Himeda faAna

+

Separacién de
solidos

Formulacién de
productos

Homogeneizacién

Pasteurizacion/

UHT Secado

Envasado ) Envasado

Las lineas continuas representan el proceso para elaborar bebida liquida. Las lineas discontinuas representan el proceso
alternativo para elaborar bebidaen polvo.

Fuente: (Sepulveda, 2016).

El presente trabajo de investigacién se enfoca en las bebidas vegetales de avena y de
almendra como potenciales opciones en el uso nutricional previo al entrenamiento y en
competencia como posibles catalizadores de mejoras en el rendimiento y desempefo
atlético de deportistas altamente entrenados de disciplinas de resistencia, particularmente

el ciclismo de ruta.

6.5 AVENA

La avena (avena sativa L) es un cereal originario de la regién del Caucaso en Europa. Es

una planta herbacea de crecimiento anual que pertenece a la familia de las gramineas cuyo
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fruto también se conoce como avena. Se ha cultivado durante siglos como alimento basico
tanto para humanos como para animales. A lo largo del tiempo, se ha extendido su cultivo
a diferentes regiones del mundo, aunque perdié importancia en el consumo en el ambito
humano respecto a la antigiedad, hoy en dia experimenta un resurgimiento por su
importante papel en el consumo de alimentos y derivados de origen no animal, ademas de

sus beneficios intrinsecos (Rojas, 2012; Sepulveda, 2016).

Por su alto contenido en fibra dietética soluble y fitoquimicos, en la que se incluye el
betaglucano, aportando también proteinas, lipidos, vitaminas, minerales y polifenoles, como
las avenantramidas, diversos estudios clinicos han evaluado la eficacia del consumo de los
cereales de grano completo de avena, en la prevencion y control de varias enfermedades
(Vizuete & Anta, 2016).

Ademas, la avena no contiene gluten, de ahi que sea un cereal bien tolerado por la mayoria
de las personas celiacas. Sin embargo, es importarte resaltar que, aunque el grano de
avena es un cereal libre de gluten de manera intrinseca, muchos granos de avena en la
actualidad cuentan con gluten por contaminacién cruzada en su cultivo y procesamiento,
por lo que no todos los cereales y productos de avena incluyendo las bebidas de avena
estan libres de gluten (Nabil & Ibrahim, 2021; Sepulveda, 2016).

Respecto al betaglucano, es una fibra soluble presente de manera natural en la avena y la
cebada, aunque también puede encontrarse en algunas algas y setas. La concentracién de
betaglucano en la avena varia en funcion de las condiciones de cultivo y crecimiento.
Diversos estudios han evidenciado fluctuaciones de entre dos y tres veces su contenido
segun el tipo de cultivo. Ademas, su cantidad esta influenciada por la accién de la enzima
betaglucano endohidrolasa, que degrada las paredes celulares del endospermo durante el
proceso de germinacién o en la preparacion de alimentos, reduciendo asi la cantidad de
betaglucano presente en los productos finales. Por esta razén, el contenido de betaglucano
en el grano de avena puede oscilar entre un 1,8% y un 5,5%, alcanzando hasta un 7% del
peso seco en algunas variedades especificas, aunque lo mas comin es encontrar niveles
entre el 4,0% vy el 5,5% (Rojas, 2012; Sepulveda, 2016; Vizuete & Anta, 2016).



Marco Conceptual 16

Como otros tipos de fibra soluble, en el organismo el betaglucano forma geles viscosos en
el tracto gastrointestinal, retrasando el vaciamiento gastrico e interfiriendo con la actividad
de diferentes enzimas pancreaticas, lo que ralentiza los procesos de digestion y absorcion
de nutrientes incrementando la excrecion de acidos biliares (Vizuete & Anta, 2016; Xia et
al., 2018). El betaglucano en el grano de avena es reconocido por su importancia a nivel
cardiovascular dado que produce disminucion del riesgo de enfermedades
cardiovasculares. Estudios recientes mostraron que el betaglucano de avena tiene un

efecto reductor sobre el colesterol LDL y la apolipoproteina B (Shen et al., 2016).

El consumo de betaglucano de avena se relaciona con la disminucion del riesgo de padecer
diabetes y obesidad, al disminuir la respuesta glucémica y el nivel sérico de lipoproteinas
de baja densidad. Algunos estudios sugieren que el mecanismo de accion del betaglucano
tiene lugar en la interfase entre la pared del intestino y el lumen, éste actia como una
barrera fisica sobre la captacion de glucosa en las células epiteliales intestinales. Un estudio
de 2016 sugiere que el betaglucano de la avena actia como agente dietético al disminuir la
glucosa postprandial. Por tanto, el betaglucano de avena podria ser una forma eficaz de

disminuir los niveles de glucosa en sangre en pacientes con diabetes (Abbasi et al., 2016).

Aun con lo mencionado, el betaglucano, no es el carbohidrato con mayor presencia en el
grano de avena, este es el almidén. Debido a que el almidon es el componente mayoritario
de los granos de avena, las propiedades fisicoquimicas, funcionales y nutritivas de este
carbohidrato desempefnan un papel importante en la determinacién de la calidad de harinas

y otros productos derivados en su procesamiento (Zamudio-Flores & et al, 2015).

Actualmente se han reportado diferentes estudios sobre la velocidad y el nivel de
digestibilidad de diversos almidones, sin embargo, los analisis completos donde se reporten
la velocidad de hidrolisis y digestibilidad de harinas y almidones son escasos, un estudio en
2012 evaluo la velocidad de digestidn in vitro del almidén y la estimacion del IG en harinas
y almidones de avenas de variedades “Jim’ y “Paul’ y lineas altas en betaglucanos
desarrolladas en la Universidad Estatal de lowa. Los resultados de estos investigadores
mostraron que la fibra soluble (betaglucanos) disminuyeron la velocidad de digestiéon del
almidén sin que hubiera diferencia significativa en la digestibilidad entre los almidones de

avenas extraidas de las diferentes lineas (Zamudio-Flores & et al, 2015).
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Lo anterior muestra la importante sinergia presente entre el almidén y betaglucano,
presentes en la avena, aun con una diferencia en concentracion de 7 a 1 en promedio del
almidon y betaglucano, respectivamente. En la ilustracion 3, es posible apreciar las distintas

partes que componen el grano de avena como cereal integral.

llustracion 3. Esquema de un grano de avena
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Fuente: https://shorturl.at/84ian

o Salvado: Es la capa exterior de la avena y es rico en fibra dietética, incluyendo la
fibra soluble betaglucano. El salvado también contiene vitaminas B y minerales
como hierro y zinc.

o Endospermo: Es la capa intermedia y contiene carbohidratos complejos,
principalmente en forma de almidén, que proporcionan energia sostenida.

o Germen: Es la parte interior de la avena y es rico en grasas saludables, proteinas,
vitaminas del grupo B y minerales como magnesio y fosforo (Rojas, 2012;
Sepulveda, 2016).

6.5.1 BEBIDA VEGETAL DE AVENA

Se entiende por bebida de avena a la bebida que contiene sélidos en suspension de tal
cereal, y se obtiene por la trituracion humeda del grano integral con agua caliente para

obtener una bebida viscosa, que a su vez presenta mejor digestibilidad al ser consumida.


https://shorturl.at/84ian

Marco Conceptual 18

Adicionalmente, se le pueden afadir diferentes sustancias con el objetivo de reforzar sus
cualidades nutritivas. Su proceso de elaboracién es muy similar al descrito en la ilustracion
3, las variaciones presentes dependen del proceso Unico de cada centro de procesamiento
respecto a las caracteristicas deseadas para la bebida final. La bebida de avena no contiene
betaglucanos suficientes dentro proceso convencional como el descrito para ser
considerada una bebida con caracteristicas funcionales, pero al ser componentes
bioactivos con diferentes actividades beneficiosas para el organismo, su concentracion y
por tanto efecto deseado, se ven afectadas por la transformacion en bebida y objetivo

especifico de cada productor (Rojas, 2012; Sepulveda, 2016; Zamudio-Flores & et al, 2015).

6.5.1.1 EFECTOS SOBRE LAS CUALIDADES NUTRICIONALES DE LA AVENA DEL
PROCESAMIENTO EN BEBIDA

Los procesos tecnoldgicos que sufre la avena para obtener la bebida de este cereal, pueden
disminuir su valor nutritivo, dado que se producen cambios en su microestructura y en las
caracteristicas funcionales de sus proteinas, almidén y componentes de la fibra. La
transformacion de la avena a una forma liquida implica tratamientos térmicos que podrian
causar la pérdida de algunas vitaminas y minerales, asi como la modificacién del perfil de
acidos grasos y la alteracion de las propiedades del betaglucano, y el contenido final del

mismo (Trejo, 2015).

El contenido de betaglucano, también se ve afectado por la concentracion de avena
utilizada por cada fabricante en el proceso Unico que cada marca posee internamente, por
lo que muy pocas bebidas vegetales de avena en mercados europeos y norteamericanos
cuentan con el sello de clasificacion de bebida funcional de avena, pues la gran mayoria
del producto en estos mercados y casi la totalidad en el resto de mercados del mundo, no
llegan al contenido minimo de 0.75 g de betaglucanos por porcion estipulado por la Food
and Drug Administration de Estados Unidos (FDA) que para ser alcanzado requiere de
pasos adicionales o modificaciones dentro del proceso de produccién convencional
anteriormente descrito. Por lo anterior si bien, es altamente posible que la mayoria de
bebidas comerciales de avena en el mercado cuenten con contenido de betaglucanos, al
no estar certificadas como bebidas con caracteristicas funcionales, ni tampoco un

discriminado nutricional del contenido de betaglucanos en su composicion, se considera
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que el posible contenido presente de betaglucanos no es suficiente para generar beneficios

a la salud o cambios en la digestién como su contra parte en forma de cereal (Chen, 2020).

Adicionalmente respecto a lo anterior, teniendo en cuenta lo establecido en la Resolucion
2492 de 2022 sobre etiquetado nutricional en Colombia, en cuanto al articulo 3 vy
especificamente lo comprendido entre las definiciones de los apartes 3.12 a 3.17 del mismo
articulo, ninguna de las bebidas de avena identificadas dentro del analisis del mercado
colombiano para el presente estudio, incluyendo la seleccionada para la investigacion,
refiere beneficios atribuidos al contenido de betaglucanos o caracteristicas funcionales
como alimento por lo mismo. Aunado no se encontré al momento de entrega del presente
trabajo, ninguna norma o legislacion especifica para Colombia, respecto a los niveles de

contenido minimo de betaglucanos por porcion.

En cuanto al almidén presente en el grano de avena, una vez la avena es transformada en
bebida, desaparece casi por completo, dando paso a una concentracién de azucares
promedio de 2.32 g segun la base de datos reportados por el Departamento de Agricultura
de los Estados Unidos (USDA) en abril de 2022, constituida por <0.25 g de sacarosa y
fructosa, 0.77 g de glucosa, 1.55 g de maltosa, <0.1 g de galactosa. Dichas concentraciones
pueden cambiar en funcidn de las distintas variables mencionadas anteriormente de
acuerdo al productor, métodos de produccion y objetivo final de la bebida de avena, entre
otros. Los datos anteriores pueden ser consultados con mayor detalle en la tabla 5 mas

adelante.

6.5.1.2 ANTECEDENTES DE LA EVALUACION DEL CONSUMO DE BEBIDA VEGETAL
DE AVENA SOBRE EL RENDIMIENTO DEPORTIVO

Varios estudios se han centrado en el rol de bebidas funcionales, particularmente de origen
vegetal, sobre su efecto en el rendimiento deportivo, pero la mayoria con bebidas distintas
a la avena, y mayormente enfocados al efecto deportivo que la proteina presente en dichas
bebidas vegetales como la de soya causa en los deportistas. A continuacién, se
mencionaran los antecedentes mas relevantes encontrados hasta el momento que guardan
relacion de manera indirecta con el uso de la bebida de avena en el ambito deportivo y/o

clinico.
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Un articulo de Liska y compafia (2022) se enfoca en los beneficios de la avena y sus
germinados sobre la presion sanguinea. Menciona que los componentes especificos de la
avena que se han encontrado que tienen un impacto positivo en la presion arterial, son los
fenoles como la avenantramida y el GABA, que se encuentran en mayor cantidad en los
alimentos con avena germinada. Sin embargo, se necesitan mas estudios para comprender
mejor el efecto de la avena en la poblacién general con presion arterial moderadamente
elevada. El articulo no menciona los posibles beneficios en deportistas, poblacién

fisicamente activa o el uso de la avena como bebida en general (Liska et al., 2022).

El trabajo realizado por Xia y compafiia (2018) sugiere que la suplementacién con proteina
de avena tiene el potencial de aliviar el dolor muscular, reducir las concentraciones
sanguineas de creatinina quinasa (CK), mioglobina (Mb), IL-6 y proteina C reactiva (CRP),
asi como la inflamacion del musculo. Ademas, puede prevenir la disminucién de la fuerza
muscular, el rango de movimiento articular (ROM), el rendimiento en saltos; y facilitar la
recuperacion muscular después del ejercicio en hombres universitarios no entrenados. Sin
embargo, el uso de la avena como matriz liquida, no fue planteado en el estudio o

proyectado en futuras investigaciones (Xia et al., 2018).

Los trabajos mencionados, muestran la gran importancia de la avena en la investigacion,
particularmente sobre los beneficios que sus proteinas pueden generar a la poblacion
general, personas fisicamente activas y deportistas, sin embargo, dentro de la revisién
bibliografica consultada aun no se ha evidenciado estudios particulares que se enfoquen
en los posibles beneficios de los carbohidratos presentes en bebidas vegetales de avena ni
su uso en la actividad fisica y/o deporte. Por lo que preliminarmente indicaria un area del
conocimiento que requiere mayor profundizacion y estudio para establecer con certeza si
existen beneficios del consumo de esta bebida vegetal en el rendimiento deportivo y si
pueden existir mejoras en la recuperacion de reservas energéticas frente a otro tipo de
bebidas.
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6.6 ALMENDRA

El fruto de la almendra (Prunus dulcis) se clasifica botanicamente como una drupa, con un
exocarpo pubescente (piel), un mesocarpio carnoso pero delgado (pulpa) y un endocarpio
endurecido distintivo (cascara). El mesocarpio experimenta solo un agrandamiento limitado
durante el desarrollo, volviéndose seco y coridceo, y dehisciendo? en la madurez. El arbol,
aunque crece relativamente lento, puede sobrevivir durante 100 afios o mas, alcanzando

alturas superiores a los 20 metros (Mori et al., 2011).

llustracion 4. Anatomia del Fruto del Aimendro (Prunus DuIcis)
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La almendra se compone de tres partes: la pulpa, la piel y la cascara. Existen dos tipos de
almendras segun su textura: cascara blanda y cascara dura. Es Unica en su familia botanica,
como la ciruela, el albaricoque y el melocoton, donde la pulpa (mesocarpio) de la fruta en
particular se come y la semilla dentro de la cascara se descarta (Khalid et al., 2021).

Los principales exportadores o productores comerciales se encuentran en Australia,
Estados Unidos, Iran, Turquia, Marruecos, Espana y Pakistan (Khalid et al., 2021).

Varios estudios han demostrado sus beneficios como fruto seco, en salud cardiovascular,
microbiota intestinal, mejoras en distancia y desempefio de deportes como ciclismo en

atletas entrenados, posibles mejoras en estado fisico, y atenuacion de percepcion del

2 Accién de las anteras de una flor o el pericarpio de un fruto, de abrirse de forma natural, para dar
salida al polen o a la semilla. RAE. Citada Septiembre, 2024.
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cansancio. La evidencia de beneficios como bebida, es limitada en la actualidad (Hamasaki
& Hamasaki, 2017; Siegel et al., 2023; Singar et al., 2024; Yi et al., 2014).

6.6.1 BEBIDA VEGETAL DE ALMENDRA

Un procedimiento patentado (US 5656321 A) para preparar bebida de almendras incluye
calentar una dispersiébn acuosa de polvo de almendras parcialmente desaceitado,
dosificado al 8 £+ 1 % y mezclado con aproximadamente 0,1 % de un hidrocoloide
estabilizador a 90°C durante un lapso de tiempo que es suficiente para permitir que los
compuestos se solubilicen. A continuacién, se realiza una molienda en fase acuosa y luego
se adapta una clarificacion centrifuga para eliminar las particulas que son lo suficientemente
grandes como para ser detectadas por la lengua o el paladar. Seguido, el producto se
esteriliza mediante un tratamiento “UHT” (temperatura ultra alta) y se realiza una
homogeneizacion a 180.000 hPa durante el enfriamiento seguido de un envasado aséptico
del producto obtenido (Sethi et al., 2016).

6.6.1.1 EFECTOS SOBRE LAS CUALIDADES NUTRICIONALES DE LA ALMENDRA
DEL PROCESAMIENTO EN BEBIDA

El proceso para obtener bebida vegetal de almendras, requiere el uso de polvo o harina de
almendras, a la cual se le ha retirado parcial o por completo su componente lipidico
(depende del productor) por lo general a nivel comercial se suele remover este componente
de manera parcial. Sumado a lo anterior, el fruto de almendra antes de ser convertido en
harina, polvo o incluso en algunas pastas, es sometido a blanqueamiento, lo que reduce
aun mas los niveles de contenido lipidico en la almendra. Este proceso facilita y mejora la
textura de la almendra para su posterior conversion en la materia prima que se utilizara en
la elaboracién de la bebida, sin embargo, al reducir desde dos procedimientos distintos el
contenido lipidico se reduce también los niveles de antioxidantes presentes. El antioxidante
alfa tocoferol, componente bioactivo, es la principal forma de vitamina E presente en la
almendra, al tener una estructura derivada del isopreno, es clasificado como un lipido
prenoles, el cual se ve afectado por los procesos anteriormente mencionados (Oliveira et
al., 2020; Sethi et al., 2016).
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Por esta razon las bebidas comerciales de almendras en general sufren de la misma
condicion que la bebida de avena, y es que debido a sus niveles de concentracién y
procesos de manufactura pierden su componente bioactivo principal, no pierde del todo sus
beneficios (bajo contenido de carbohidratos, niveles de calcio, vitamina Ay E) pero a menos
que cumpla con los minimos establecidos por entidades como la FDA no contaran con el
beneficio agregado de una bebida con caracteristicas funcionales, por consiguiente no

podran ser comercializados como tal.

6.6.1.2 ANTECEDENTES DE LA EVALUACION DEL CONSUMO DE BEBIDA VEGETAL
DE ALMENDRA SOBRE EL RENDIMIENTO DEPORTIVO

Yi y compafiia (2014), encontraron que el consumo de almendras enteras mejoro la
distancia recorrida en bicicleta y los elementos relacionados con el rendimiento de
resistencia mas que galletas isocalodricas en atletas entrenados, ya que algunos nutrientes
presentes en las almendras pueden contribuir a la reserva y utilizacion de carbohidratos y
a una utilizacion eficaz del oxigeno. Los resultados sugieren que las almendras pueden
incorporarse a la dieta de quienes realizan entrenamiento fisico para mejorar el rendimiento
(Yi etal., 2014).

Un estudio en 2023, concluyo que la suplementacién cronica con almendras alivia la
sensacion de dolor muscular percibida, durante la recuperacion aguda del ejercicio con
dano muscular, lo que resulta en un mejor mantenimiento de la capacidad funcional
muscular corriendo cuesta abajo (Downhill Running). Los datos encontrados sugieren que
las almendras representan un refrigerio funcional para mejorar la tolerancia al ejercicio en

adultos de mediana edad con sobrepeso leve (Siegel et al., 2023).

Una revision de Singar y compafiia (2024) encontré que el consumo regular de almendras
mejora el perfil lipidico al reducir el colesterol LDL y mejorar la funcionalidad del HDL.
Ademas, las almendras ayudan al control glucémico, la reduccion de la presion arterial y la
mejora de la inflamacion crénica, aspectos cruciales para la salud cardiovascular. Las
propiedades antioxidantes de las almendras, principalmente debido a su alto contenido en
vitamina E, ayudan a reducir los marcadores de estrés oxidativo. Ademas, las almendras

influyen positivamente en la composicion corporal al reducir el porcentaje de grasa corporal
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y la adiposidad central, y al aumentar la saciedad, lo que contribuye al control de peso. A
su vez también consideraron el concepto emergente del eje intestino-corazon, segun el cual
el consumo de almendras parece modular el microbioma intestinal, promoviendo el
crecimiento de bacterias beneficiosas y aumentando la produccion de acidos grasos de
cadena corta, en particular el butirato. Estos efectos contribuyen en conjunto a los

beneficios antiinflamatorios y cardioprotectores de las almendras (Singar et al., 2024).

La literatura muestra gran evidencia del uso de la almendra en la medicidon de sus efectos
en la actividad fisica y el deporte. Sin embargo, dentro de la revision bibliografica realizada
aun no se ha evidenciado estudios que se enfoquen sobre los posibles beneficios de los
carbohidratos presentes en la bebida vegetal de almendra ni su uso en la actividad fisica

y/o deporte, la mayoria de los trabajo se enfocan en la almendra como fruto seco.

Lo anterior probablemente se deba al gran cambio nutricional que sufre la almendra al ser
convertida en bebida; por lo cual se invita a la comunidad cientifica a seguir investigando
nuevas formas de transformacion del fruto en bebida que preserven en la mayor medida
posible el valor nutricional y efectos bioactivos y componentes nutricionales de la almendra,
como la cavitacion hidrodinamica, proceso que parece contar con potencial para una
produccion de ciclos mas rapida, con menor consumo de energia y con un mejor perfil
nutricional del producto terminado respecto a los procesos y productos actuales (Faraloni
et al., 2023).

6.7 EVALUACION DEL ESTADO DE MADURACION EN DEPORTISTAS
ADOLESCENTES

Con el fin de evaluar el estadio de maduracién de los jévenes participantes en estudios
como el presente de manera sencilla pero confiable, se considera el pico de velocidad de
crecimiento (PVC) o PHV por sus siglas en inglés como una de las mejores herramientas
por su confiabilidad, validacién y bajo costo. El PVC, se usa para determinar el estadio de
maduracion en poblacion adolescente. Se basa en tres medidas antropométricas sencillas
ademas de la edad del sujeto: peso, talla y talla sentado (de las ultimas dos derivan la
longitud de miembros inferiores y la estatura tronco-cefalica). Medidas que posteriormente

son usadas con las ecuaciones de regresion de Mirwald et al (2002). El resultado permite
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predecir la proximidad y el alejamiento del PVC en anos el cual se interpreta en ocho
niveles, desde -4, -3, -2, -1, 0, 1, 2y 3, donde el cero (0) significa el PVC. El uso de estas
ecuaciones ya ha sido validado en poblacién escolar latinoamericana tanto femenina como
masculina y esta altamente validado y aceptado en la comunidad internacional como
método poco invasivo y con una alta correlacién con otros métodos como el carpo grama
para determinacion del estadio de maduracién (Gomez Campos et al., 2012; Hobold et al.,
2017; Koziet et al., 2024).

Esto es muy importante debido a los cambios rapidos y relevantes que se dan después del
PVC, los cuales afectan el rendimiento:
A. Mecanismos fisiolégicos y antropométricos asociados al PVC
a. Aumento de masa muscular y fuerza (mayor capacidad para generar
potencia maxima).
b. Cambios hormonales (testosterona/andrégenos aumentan, favorecen
hipertrofia y fuerza).
c. Cambios en composicion corporal (mayor masa libre de grasa relativa)
(Gomez-Campos R et al., 2013; Koziet et al., 2024; Malina et al., 2024;
Retzepis et al., 2025).

Estos cambios pueden elevar PotMax, FactEf y medidas relacionadas con fuerza-potencia
(CMJ) en sujetos mas cerca o mas lejos del PVC (Malina et al., 2015).
B. Metabolismo y respuesta glucémica / insulinica

a. La pubertad esta asociada a una reduccion transitoria de la sensibilidad a la
insulina (variando con estadio puberal). Esto puede modificar la respuesta
glucémica tras ingesta de carbohidratos y la captacién muscular durante
ejercicio.

b. Pequefias diferencias en estadio madurativo entre sujetos pueden modular
como se comportan las curvas de glucosal/lactato después del mismo
suplemento: sujetos mas lejos del PHV (mas maduros) pueden tener
diferente cinética de glucosalinsulina y distinta disposicion a oxidar CHO vs
lipidos (Koziet et al., 2024; Leyva et al., 2020; Malina et al., 2024; Park et al.,
2021).

C. Variabilidad interindividual en resultados de rendimiento
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a. Aunque cronologicamente los sujetos hagan parte de una poblacion bastante
homogénea, el grado de maduracion y el PVC, introducen heterogeneidad
bioldgica real que puede explicar parte de la dispersion en PotMax, FactEf,
CMJ y en respuestas glucémicas/lacticas (Lloyd et al., 2015).

b. ElI PVC, puede ser una potencial fuente de confusion/variabilidad en
pequefios estudios con adolescentes como el presente, por lo cual conviene
considerarlo cuando se interpreta distintas variables de rendimiento (Koziet
et al., 2024; Retzepis et al., 2025).

6.8 EVALUACION DEL RENDIMIENTO DEPORTIVO EN DEPORTES DE RESISTENCIA
6.8.1 ERGOESPIROMETRIA

La ergoespirometria, también conocida como test de esfuerzo cardiopulmonar (CPET) entre
otros nombres, es un examen que permite evaluar de manera integrada, dinamica y precisa
la funcién cardiaca, respiratoria, metabodlica y neuromuscular mediante el analisis de gases
espirados durante un esfuerzo maximo estandarizado. Esta evaluacion permite la medicion
del consumo maximo de oxigeno (VO2 max ), entre otras multiples variables fisiolégicas y
parametros ergoespirométricos (Allison & Burdiat, 2010; Cid-Juarez et al., 2015; Zagolin et
al., 2020).

6.8.1.1 PRINCIPIOS DEL TEST

El CPET es un examen no invasivo, ambulatorio y breve, menor a 20 minutos en el ambito
clinico, pero puede llegar a los 60 minutos en pruebas de esfuerzo para deportistas. Durante
la prueba, el sujeto se somete a un esfuerzo incremental de caracter maximo, permitiendo
evaluar paralelamente parametros oxihemodinamicos como frecuencia cardiaca (FC),
electrocardiograma de 12 derivaciones, presion arterial (PA), oximetria de pulso para
medicién de saturacion (SatO2) y gases espirados, a través de mascarilla hermética. La
ilustracién 5 proporciona un ejemplo de un modelo en laboratorio dando uso al equipo de

ciclo ergoespirometria.
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llustraciéon 5. Prueba CPET

Fuente: Propia. 2024.
6.8.2 PRUEBA DE UMBRAL FUNCIONAL DE POTENCIA (FTP)

La prueba de FTP (Functional Threshold Power) o Umbral Funcional de Potencia, es una
herramienta fundamental en el entrenamiento de ciclistas y otros atletas de resistencia para
determinar su capacidad aerébica y establecer zonas de entrenamiento efectivas. EI FTP
se refiere al nivel de potencia en vatios que un ciclista o atleta de resistencia puede
mantener durante aproximadamente una hora sin acumular una fatiga excesiva. En
términos simples, es la potencia maxima que puedes mantener de manera sostenible

durante un esfuerzo prolongado.

Determinar el FTP es esencial para establecer las zonas de entrenamiento y controlar de
manera efectiva el progreso del atleta. Las zonas de entrenamiento se definen en funcion
de porcentajes del FTP y permiten ajustar el nivel de esfuerzo y la intensidad de tus
sesiones de entrenamiento de acuerdo con los objetivos y capacidades individuales
(Pereira Costa et al., 2017). La prueba de FTP generalmente se realiza en un rodillo de
entrenamiento o cicloergdmetro estatico en un ambiente controlado. Con un protocolo

comun en la mayoria de los casos.
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6.8.2.1 ZONAS DE ENTRENAMIENTO

Pueden ser calculadas con % equivalentes del célculo de la prueba FTP, con zonas
cardiacas individualizadas del deportista o con zonas algo mas precisas por potencia, de

acuerdo a los datos y equipos que el individuo a evaluar tenga disponible (Pereira Costa et

al., 2017). La tabla 4 muestra las variables y sus descripciones en la prueba del FTP

Tabla 4. Variables en FTP

Variable Descripcion
Potencia (Watts) Medida directa de la energia generada al pedalear, indicador
principal de la intensidad del esfuerzo.
Cadencia (RPM) Velocidad a la que giran los pedales, afecta la eficiencia de la

pedaladay la tensién muscular.

Frecuencia Cardiaca (Ipm)

Nimero de latidos por minuto, refleja la respuesta

cardiovascular al esfuerzo.

Tiempo y Duracién

Duracion total de la prueba y los intervalos de tiempo en los

que aumentas la potencia.

Sensaciones y Percepciones

Cémo se siente el atleta durante la prueba, incluyendo la

comodidad, fatiga y dificultad respiratoria.

Velocidad (km/h, mph)

La velocidad a la que se pedalea, influenciada por la potencia y

las condiciones del terreno.

Eficiencia de Pedalada

Distribucién de la potencia a lo largo del ciclo de pedaleo,

afecta la economia de energia.

Temperaturay Humedad

Condiciones ambientales que pueden influir en el rendimiento

y la percepcion del esfuerzo.

Nutricion e Hidratacion

Estado de alimentacidon y nivel de hidratacion, afectan el

rendimiento y la fatiga.

Estrategia de “Pacing”

Cémo se distribuye el esfuerzo durante la prueba para

mantener un ritmo constante.

Fuente: Elaboracién propia.
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6.8.3 SALTO CONTRA MOVIMIENTO (CMJ)

El salto contra movimiento (CMJ por sus siglas en inglés de Counter Movement Jump) es
una prueba extremadamente Util para medir el rendimiento atlético. Como movimiento que
incluye una fase de estiramiento (excéntrica) y una de acortamiento (concéntrica), la prueba
CMJ es util para detectar tanto el potencial atlético como las areas de debilidad que pueda
tener un atleta. En la ilustracion 6 se pueden ver las tres fases clave que conducen al
despegue: descarga de peso (el atleta cae con velocidad negativa que desciende), frenado
(el atleta sigue cayendo, pero con velocidad negativa ascendente) y propulsién, donde la
velocidad del atleta es positiva. Cada fase se puede ver individualmente, pero también se
debe considerar como un componente individual del movimiento general (McMahon et al.,
2018). Los atletas de casi todos los deportes incorporan la mecanica del CMJ, ya sea total
o parcialmente, en el entrenamiento o en la competicion. La evaluacién del CMJ incluye
métricas de rendimiento e indicadores descriptivos, es decir, qué tan alto saltdé un atleta

(rendimiento) y cdmo logré ese rendimiento (descriptivo) (McMahon et al., 2018).

El CMJ es una forma sencilla, practica y fiable de medir la potencia del tren inferior, por lo
gue es una evaluacion excelente que se puede utilizar para medir y controlar el rendimiento
atlético. Deportes como el futbol, el rugby, el baloncesto, el voleibol, el sprint, ciclismo de
carrera o resistencia, etc, pueden beneficiarse de las evaluaciones del CMJ en plataformas
de fuerza. Incluso los deportes que no presentan un gran componente vertical pueden
beneficiarse, debido al hecho de que la fuerza vertical es el motor de todo movimiento
humano. Incluso en movimientos horizontales como el sprint, el componente de fuerza
dominante es vertical. Una curva de fuerza-tiempo de un CMJ (como aquella en la
ilustracion 6) muestra fases separadas del salto para evaluar la productividad y la eficiencia

de los patrones de movimiento (McMahon et al., 2018).
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llustracion 6. Fases del CMJ: Descarga de Peso, Frenado, Propulsion, Vuelo y

Aterrizaje
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Fuente: CMJ-Playbook | Hawkin-Dynamics-eBook-v1. 2021

6.8.4 MEDICION DE LACTATO EN DEPORTE Y ACTIVIDAD FiSICA

En base ala evidencia actual, el lactato (LT) no es producto final de desecho que se produce
solamente en condiciones anaerdbica en la célula muscular, sino un intermediario
metabdlico que se produce y remueve constantemente, cuya concentracion depende del
equilibrio entre la tasa de aparicién y la tasa de remocion o el “tournover” de si mismo.
Contrario de lo que creia, es una molécula que provee sustrato intra-esfuerzo, sirviendo
como fuente gluconeogénica y provee efecto alcalinizante sobre el estado acido-basico

cuando se forma gracias a la lactato deshidrogenasa, (LDH) (Mogollon & Petro, 2012).

Sin embargo, todavia existen ciertas dificultades practicas en la estimacion del LT y
plantean un desafio para los cientificos deportivos, atletas y entrenadores. La medicién del
lactato en sangre implica una técnica invasiva de recoleccion de muestras, que es, con
mucho, el desafio mas dificil que generalmente inhibe a los atletas a participar (Onor et al.,
2017; Sun et al., 2017). Ademas, el equipo sofisticado requerido para la estimacién del LT

es costoso y la realizacion de la prueba requiere experiencia, a su vez, con multiples
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conceptos de LT y la falta de un protocolo estandar de prueba de ejercicio graduado (GXT)
plantea restricciones operativas adicionales (Jamnick et al., 2018; Pallarés et al., 2016;
Wahl et al., 2018).

Aun con las dificultades mencionadas la medicion del LT, es sin duda una herramienta
grandiosa por la informacion que provee. Desde un punto de vista metabdlico, el LT en
sangre (produccion vs eliminacién) se puede utilizar para evaluar la actividad glucolitica y
para ayudar a determinar la intensidad del ejercicio de entrenamiento (Cerda-Kohler et al.,
2015). Hoy en dia, la determinacion del umbral anaerébico debe incluirse en una rutina
regular de evaluacién fisica de deportistas y poblaciéon sana, asi como en las pruebas de
esfuerzo en pacientes pulmonares y cardiacos con el fin de planificar programas exitosos

de entrenamiento o rehabilitacién individual (Pallarés et al., 2016; Wahl et al., 2018).

Si bien, aun no existen protocolos estandarizados, especificos por disciplinas o
individualizados, en la actualidad es posible encontrar estudios que proponen protocolos de
accién como el de Mathi et al (2023), donde sugiere una medicion en 7 etapas posteriores
al calentamiento cada 3 minutos en banda caminadora con corredores de fondo. El trabajo
de Vijay et al (2024), genera una revisibn de 51 articulos, categorizados en 9 temas
principales de cobertura, el tercer tema en el impacto del protocolo de entrenamiento del LT
en el desempefio de resistencia, en donde solo 6 de los 51 articulos trabaja desde ciertos

angulos el tema del protocolo de medicion del LT (Mathi et al., 2023; Vijay et al., 2024).

Finalmente, gracias a la gran interconexion de la actual revolucion tecnolégica, en la
plataforma Youtube (YT), es posible encontrar las experiencias documentadas con detalle
de atletas de elite de maraton, triatlébn convencional y iroman, quienes en su busqueda de
mejor desempefio deportivo implementan protocolos de medicion de LT en laboratorio, que
permiten un acercamiento a un “estandar’ para deportes de resistencia. Entre ellos Reed
Fischer de Estados Unidos, corredor de media maratén y 10.000 metros, en conjunto del
laboratorio Stryd del mismo pais, en Junio de 2024 documenta su mediciéon de LT con 6
tomas cada 6 minutos en caminadora posterior a la activacién y con punciones en el Iébulo
de la oreja. Por su parte el triatleta Lionel Sanders de Canada, comparte en su canal de YT
mediciones con el mismo protocolo que Reed Fischer, pero usando bicicleta estatica en

interior, mientras que para trote en caminadora el protocolo es de 6 tomas cada 1600
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metros, lo anterior documentado en octubre de 2023. En este grupo tambien encontramos
al triatleta de iroman de Estados Unidos, 6 veces campedn y 3 veces subcampedn del
iroman de Hawai David Scott, quien comparte en su pagina web su protocolo de medicién
de LT, 5 tomas cada 3 minutos en caminadora posterior a la activacion, 4 tomas cada 3.5
minutos en piscina posterior a la activacion y 4 tomas cada 3 minutos posterior a la

activacion usando bicicleta estatica en interior. El protocolo fue publicado en 2007.

6.8.5 MEDICION DE GLUCOSA

La medicién de glucosa en sangre tuvo sus inicios en 1965 gracias a la creacion de las
primeras tirillas reactivas que usaban la reacciéon de la glucosa oxidasa / peroxidasa para
medir resultados, solo hasta 1970 se desarroll6 el primer sensor de medicidn manual, hasta
mediados de la década de los 70’s se introduce el concepto de automonitoreo, en 1980 se
introducen los medidores con pantalla, entre 1987 y 1992 se introducen los medidores de
glucosa de 2da y 3ra generacién con sistema de biosensor de glucosa en sangre y el uso
de tiras de electrodos enzimaticos, ademas de medidores con memoria. Y entre el 2000 y
2014 se enmarca el sistema casi indoloro de medicion por puncién con posterior captaciéon

capilar que ampliamente se conoce en la actualidad (Kesavadev et al., 2023).

Todo lo anterior desde un punto de vista clinico y enfocado en el manejo y control de la
diabetes mellitus (DM) tanto tipo 1 y tipo 2 como gestacional. Y solo siendo introducida al
mundo del deporte hacia finales de los 90°s por atletas que ya padecian DM de algun tipo,
quienes ya auto monitoreaban sus niveles. Hasta entonces solo se media los niveles de
glucosa en atletas por medio de extracciones de sangre, y siendo parte de un conjunto de

mediciones en la sangre, no de manera exclusiva.
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6.9.5.1 MEDICION DE GLUCOSA EN DEPORTE Y ACTIVIDAD FiSICA

El monitoreo de glucosa en atletas de resistencia proporciona datos en tiempo real sobre
las variaciones en sangre, permitiendo una gestion energética 6ptima y ajustes nutricionales
inmediatos. En deportes de larga duraciéon, mantener niveles estables de glucosa es
esencial para evitar la fatiga y garantizar un suministro energético continuo. Este monitoreo
facilita la deteccion de caidas repentinas en glucemia, permitiendo intervenciones
oportunas para restablecer el equilibrio energético. Ademas, la informacion obtenida
permite analizar la respuesta glucémica ante distintos estimulos, lo que favorece la
personalizacién de la alimentacion y el entrenamiento, y ajusta la ingesta de carbohidratos
para prevenir episodios de hipo o hiperglucemia (Bowler et al., 2024; |. Costa, 2005;
Redondo, 2024).

Los medidores o lectores capilares cuentan con hasta 50 tirillas de medicién, e igual niumero
de lancetas pueden en promedio costar $25, aunado al hecho de su fiabilidad, facil
calibracion, pueden ser adquiridos en un gran numero de expendios de insumos medicos
y/o deportivos, farmacias, clinicas y hospitales, y cuentan con servicios como aplicaciones
moviles, conectividad por bluetooth y almacenamiento en red por lo que siguen siendo la
mejor opcién en términos de precision, costo y practicidad de uso para medir la glucosa de
atletas en competencia o practica, frente a nuevas opciones como los chips de monitoreo
continuo de glucosa (CGM), que ademas del elevado costo que impiden su alcance incluso
dentro del deporte de elite de manera convencional, no generan mediciones en sangre sino
a nivel intersticial, afectando su sensibilidad y precisién (Gu et al., 2022; Litwak et al., 2020;
Redondo, 2024).
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7 METODOLOGIA

7.1 TIPO DE ESTUDIO

Ensayo doble ciego controlado, cruzado y aleatorizado. Como ensayo experimental, emplea

un enfoque cuantitativo para la medicion de las variables fisioldégicas y de rendimiento.

7.2 POBLACION DE ESTUDIO

Ciclistas de ruta jovenes hombres altamente entrenados, residentes en altura moderada
(2000 — 2700 msnm) en el departamento de Cundinamarca, con un rango de edad de 15-

17 anos que cumplieron con los criterios de inclusién y exclusion propuestos para el estudio.

7.2.1 CRITERIOS DE INCLUSION

e Ciclistas jovenes hombres altamente entrenados, activos en competencia y con
recorrido de competencias previas o vida deportiva de al menos 3 afios.

e Residentes en el departamento de Cundinamarca, Colombia, por al menos los
ultimos 2 afos.

e Con entre 15y 17 anos de edad cumplida.

e Con diagndstico nutricional adecuado por IMC, segun la Resolucién 2465 de 2016
de Colombia para nifios de 5 a 17 afos, de hasta dos desviaciones estandar (DE).
La grafica de soporte para este criterio se encuentra en el Anexo 1 de este
documento.

e Firma de consentimiento y asentimiento informado: Atletas y acudientes legales que
acepten de manera voluntaria participar en el estudio y firmen el consentimiento y
asentimiento informados, segun corresponda, autorizando el uso de la informacion
obtenida, para su analisis, utilizacion y divulgacion como material cientifico. (Anexo
2y 21)
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7.2.2 CRITERIOS DE EXCLUSION

Atletas de elite o alto rendimiento.

Atletas que presenten alguna patologia cardiopulmonar.

Atletas que presenten enfermedad celiaca o similar o algun tipo de alergia al gluten.
Atletas que consumen suplementos de cualquier tipo que contengan avena,
almendra o sus derivados como parte de sus ingredientes durante la duracion del
estudio.

Atletas que estén utilizando algun suplemento nutricional durante la duracién del
estudio.

Atletas que estén utilizando cualquier tipo de medicamento durante la duracion del
estudio.

Atletas que hayan tenido lesiones en los ultimos 6 meses o lesiones de mayor
antigledad que aun representen un impacto negativo en el rendimiento actual del
atleta o la ejecucion de su correcto gesto deportivo.

Atletas que consuman sustancias psicoactivas de cualquier tipo, de manera regular
por lo menos 3 meses previos a la prueba, y durante la duracion del estudio,

incluyendo, pero no limitdndose, a alcohol, marihuana y cigarrillo.

7.2.3 TAMANO MUESTRAL

El numero de poblacion minimo necesario para el estudio, se calculé de acuerdo a la

ecuacioén para una poblacién finita de Steel & Torrie, planteada en 1985. A diferencia de la

ecuacion para poblaciones infinitas, esta versién introduce un ajuste en el denominador con

el factor (N-1), lo que corrige la sobreestimacién del tamafo muestral cuando la poblacion

es pequefa (Aguilar-Barojas, 2005).

A continuacion, se demuestra el uso de la ecuacion, se discriminan los valores de cada

variable y se provee el valor final de muestra minima.

N+Zg*p*q
n =
e?«(N -1+ ZZ+pxq

n= Tamano de muestra del estudio
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o N = Tamafo poblacién o universo.
o Para este estudio 8, en base al estudio de (Gémez et al., 2023).
e Zo= 1.96" al cuadrado.
o *Puntuacion Z
=  90% - Puntuaciéon Z = 1,645
=  95% - Puntuacion Z = 1.96*
= 99% - Puntuacion Z = 2.576
e p = Probabilidad de que ocurra el evento estudiado.
o Para este estudio 5% = 0.05.
e g=1-p.Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado.
o Para este estudio 1- 0.05 = 0.95.
e e = Precision o error de estimacién maximo aceptado
o Para este estudio es 5% = 0.05.
El resultado hasta este punto es de 7.299. Se calculo aproximando al entero inferior y se
agrego un 5% de retiro voluntario, dando como resultado 8, el valor final minimo de sujetos

para el estudio.

7.2.4 SELECCION DE PARTICIPANTES Y DETERMINACION DE MUESTRA FINAL

De acuerdo al calculo minimo de tamafio de muestra determinado en el numeral 7.2.3, de
8 participantes, y a su vez optimizando los recursos disponibles para insumos y equipos,
sin que el estudio perdiera validez, se determindé un tamafo muestral de 14 ciclistas, con
una convocatoria inicial de 18 participantes interesados La figura 1 muestra el proceso que
determind la poblacion final del estudio, dejando como muestra a 8 participantes, que

cumplieron con todos los criterios de inclusion, exclusion, fases y etapas del estudio.
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Figura 1. Selecciéon de Muestra del Estudio y Determinaciéon de Muestra Final

Ciclistas con entrevista e inscripcién. n: | i
18 *

Perdida por criterios de inclusidn y
f ausencia en prueba, n:4

Ciclistas con prueba de ergoespirometria

y con valoracion nutricional. n: 14 [ \*
f - Perdida por incumplimiento distario. n: 2
Ciclistas con cumplimiento de dieta,y | )
prueba FTP basal. n: 12 ‘*
Perdida por ho entrenamiento Gl y
criterios de exclusion. n: 2

Ciclistas que completaron la Tra parte de
la fase Il con bebidas. n: 10 *

- - Perdida por motivos personales. n: 1

v

Cilcistas actives durante el estudio en la
semana de lavado. n: @ *

Perdida por lesion no asociada al estudio.
{ n1

Cilcistas que completaron todas las fases
y etapas del estudio. n: 8

Fuente: Elaboracién propia. 2025
7.3 SELECCION DE LAS BEBIDAS COMERCIALES DE AVENA Y ALMENDRA

Existe un gran numero de opciones de matrices nutricionales que las bebidas comerciales
de avena y almendra pueden presentar dependiendo del método empleado por el productor,
la fuente y tipo de materia prima en otras variables. Tanto la bebida de avena como la de
almendra fueron adquiridas con una presentacion Tetrapak con volumen de 946 y 1000 ml
respectivamente, se garantizd que las bebidas pudieran ser conseguidas en la misma
cadena de servicio o superficie, con presencia distrital, municipal, departamental y nacional,
que fueran de facil acceso bajo la hipotesis de compra a futuro de los deportistas, y que las
diferencias sensoriales y organolépticas fueran las adecuadas para no delatarse entre si

bajo la premisa de la metodologia del presente estudio, la cual sera explicada mas adelante.
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A continuacion, en la tabla 5, se encuentra una comparacién de valores nutricionales de
hojuela de avena, bebida de avena, almendra y bebida de almendra por 100 g 0 100 ml en
base a lo reportado por el portal de la USDA.

Tabla 5. Comparacion de Valores Nutricionales de Hojuela de Avena, Bebida de
Avena, Alimendray Bebida de Almendra (por 100 g o 100 ml)

Hojuela Bebida Bebida Comercial Bebida Bebida
Nutriente de Avena Comercial de Avena Almendra Comercial Comercial de
Promedio de Seleccionada Promedio de Almendra
Avena Almendra Seleccionada
Calorias (kcal) 382 48 47 626 19 23
GrasaTotal g 5.89 2.75 1.5 51.1 1.56 0.8
Carbohidrato 68.7 5.1 6.5 20 0.67 3.9
total g
Almidon 53.8 N/R N/R N/R N/A N/A
Betaglucano 7.52 N/R N/R N/A N/A N/A
Fibra Dietaria 10.4 <0.75 0 10.8 <0.75 0.7
8
Azticares N/R 2.32%* 49 N/R 0** 3.2
Totales g
Azucares 0 0 0 N/A 0 3.0
Anadidos g
Proteinag 13.5 0.8 1.9 21.4 0.66 0.5
Vitamina A pg N/A 85 95 N/A 61 66
ER
Vitamina D pg N/A 1.7 0.54 N/A 1.59 33
VitaminaE N/R N/R N/R N/R N/R 4.0
mg
Hierromg 434 0.26 0.55 3.74 0.12 0
Calcio mg 46 148 94 254 158 175
Zinc mg 2.74 0.09 0 2.86 0.08 0.10
Sodio mg 1 42 35 <2.5 59 47

Fuente: Elaboracion propia, soportado en informacién de la USDA reportada en 2022 y consultada en 2024, y tablas de
informacidn nutricional de las bebidas seleccionadas. N/R = No registra. N/A= No aplica. * <0.25 g de sacarosa, fructosa y
galactosa, 0.77 g de glucosa, 1.55 g de maltosa, <0.1 g de galactosa. ** 0.04 g de sacarosa, <0.25 g de glucosa, fructosa,

maltosa y galactosa, <0.1 g de galactosa.

Ninguna de las bebidas utilizadas en el estudio reporta el tipo de carbohidratos presentes,
mas alla del total de los mismos, fibra, azlicares totales y azicares afadidos. Esto en

cumplimiento de la normativa de etiquetado nutricional colombiana (Resolucién 810 de
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2021 y Resoluciéon 2492 de 2022) la cual no exige que el o los tipos de carbohidratos
especificos sean parte del etiquetado, salvo en los casos en que estos representen una
caracteristica funcional por el tipo en concreto o la cantidad del carbohidrato. Con el objetivo
de poder enriquecer la presente investigacion con estos detalles, en varias ocasiones se
contactd a los productores de cada bebida via correo electronico, solicitando de manera
amable y atenta su colaboraciéon con el estudio para suministrar la ficha técnica de cada

bebida, sin embargo, no se contd con respuesta de su parte.

En base a los datos de referencia de la USDA se muestran los tipos de aminoacidos
aproximados presentes en las bebidas de avena y almendra como se evidencia en la tabla
6.

Tabla 6. Perfil de Aminoacidos aproximado de bebidas de Avena y Almendra

Aminodacidos (AA) Bebida de Avena (1.9 gde Bebida de Almendra (0.5 g de
proteina por cada 100 ml) proteina por cada 100 ml)

Leucina 0.179 0.047
Isoleucina 0.079 0.021
Valina 0.098 0.029
Lisina 0.064 0.015
Metionina 0.036 0.006
Fenilalanina 0.113 0.033
Treonina 0.067 0.016
Triptéfano 0.024 0.014
Histidina 0.047 0.009
Total 0.703 0.19

Fuente: Elaboracidn propia, soportado en informacién de la USDA reportados en 2022 y consultados en 2024.

7.4 CONSIDERACIONES ETICAS

El presente trabajo fue “Avalado” por el Comité de Etica de la Facultad de Medicina de la
Universidad Nacional de Colombia, segun oficio 208 y Acta 019 de 2023. Respecto a lo
referido en la Resolucion 8430 de 1993 del Ministerio de Salud y Proteccion Social, el

presente trabajo académico, entra dentro de la clasificacion de investigacion de riesgo
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minimo segun el articulo 11 del titulo Il (Investigacion en seres humanos). En mencion de
la presente Resolucion se da cabal cumplimiento con lo establecido por el articulo 54, el
articulo 55 y el articulo 56 no presentando riesgo para la salud de los sujetos de

investigacion.

7.4.1 CONSENTIMIENTO Y ASENTIMIENTO INFORMADO

Segun el articulo 25 de la Resolucion 8430 de 1993, se obtuvo el consentimiento informado
(Anexo 2. Consentimiento informado), de quienes ejercian la patria potestad o
representacion legal del menor. Asi mismo se obtuvo el asentimiento informado por parte
de los participantes (Anexo 2.1 Asentimiento informado). Este estudio se desarrollé6 segun
la Legislacién Colombiana de Buenas Practicas Clinicas (Resolucién No. 002378 de 2008)
y la Declaracién de Helsinki, en los cuales se regula la confidencialidad de la identidad de
los sujetos, los consentimientos informados, los métodos, aval ético y bienestar de los
individuos.

7.4.2 CONFLICTO DE INTERES

Ninguno declarado por el autor, director o equipo de trabajo.

Todos los gastos econémicos inherentes a la ejecucion del trabajo de investigacion presente
como materiales, equipamiento, servicios particulares, desplazamientos, logistica, bebidas
de estudio, laboratorios, refrigerios y necesidades a demanda, corriendo por cuenta del
investigador por medio de recursos propios.

7.5 FASES DEL ESTUDIO

Figura 2. Diagrama de Fases de Ejecuciéon de Estudio

-

Fase |. Etapa I. Fase Il. Etapa |. Valoracion,
Presentacidn del Requerimientos y Preparacion
Proyecto y Nutricional para Desempeno

Convocatoria

Fase I. Etapa Il.
Firma de
Consentimiento y
Asentimiento
Informados

Fase I. Etapa Ill.

Ciclo
Ergoespirometria

Fuente: Elaboracidn propia. 2025
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7.5.1 FASE |. FASE INICIAL
7.5.1.1 FASE I. ETAPA |. PRESENTACION DEL PROYECTO Y CONVOCATORIA

A. Se presento el proyecto a distintos entrenadores, ligas y equipos deportivos de
ciclismo en la ciudad de Bogotd y municipios aledafios. Una vez determinado el
interés y conveniencia de ambas partes, se optd por tres entrenadores ubicados en
el municipio de Tocancipa, Cundinamarca.

B. Se presento el proyecto a los ciclistas convocados por los entrenadores y a sus
acudientes legales, ademas de confirmar que los participantes cumplieran con los
criterios de inclusiéon a través de una encuesta y una toma de medidas

antropomeétricas basicas (Anexo 3).

7.51.2 FASE |. ETAPA Il. FIRMA DE CONSENTIMIENTO Y ASENTIMIENTO
INFORMADOS

Las técnicas y procesos utilizadas en el estudio, abarcaron la realizacion de pruebas en
laboratorio de rendimiento deportivo y técnicas socio etnograficas como la observacién, uso
de notas campo, supervision y analisis de cumplimiento de protocolos de intervencién con

bebida vegetal de avena y almendra.

En todo momento y lugar primaron la seguridad fisica y mental de los sujetos de estudio
ademas de la privacidad de los mismos, quienes después de haber aceptado las
condiciones del consentimiento informado y firmado el documento, participaron de manera

voluntaria (Anexo 2y 2.1)

7.5.1.3 FASE I. ETAPA lll. PRUEBA BASE DE CICLO ERGOESPIROMETRIA

A dicha prueba se convocé a 14 ciclistas, quienes cumplian con los requisitos de inclusion
mencionados para establecer su perfil fisiolégico y determinar sus zonas de entrenamiento

por potencia, necesarias para las pruebas posteriores

Se proporcionaron recomendaciones generales a los ciclistas sumadas a las ya

mencionadas en explicacion del estudio y firma de consentimientos y asentimientos.



Metodologia 42

Los ciclistas fueron citados al laboratorio de deporte de la Universidad de Ciencias
Aplicadas y Ambientales. (U.D.C.A). La prueba fue supervisaba por dos metodologos del

deporte, los tres entrenadores mencionados y los acudientes legales de cada ciclista.

Se evalud la potencia aerdbica mediante la realizacion de una prueba incremental para la
determinacion del consumo maximo de oxigeno en el simulador Direto XR, de la marca
italiana Elite, al cual cada ciclista adapto su bicicleta habitual de ruta para competencia. Se
registrd en forma continua el intercambio de gases respiratorios a través del analizador de
gases Cortex Metalyzer 3B, una mascara facial y una turbina de bajo espacio muerto
desechable Cortex referencia 010-15-500 por cada ciclista, asi como analizadores de gas
02 y dioxido de carbono (COz), que se calibraron segun indicaciones del fabricante, cada
dia de prueba segun condiciones ATPS (temperatura ambiente y presion saturada de
vaporacién de agua) del laboratorio. Sumado a la ayuda de una tableta Samsung Galaxy
S8 de 14.6 “, que transmitia una simulacién de pista o recorrido visual para el ciclista, donde
ademas podia identificar su distancia, tiempo de carrera, potencia actual y etapa entre otros

datos como la FC, para lo cual se utilizé la banda de frecuencia cardiaca Igpsport Hr40.

Se utilizo el protocolo planteado por Zuniga et al, en 2012. El protocolo de evaluacion
consistio en:
1. Un calentamiento de 3 minutos entre 30 a 60 vatios.
2. La primera fase de la prueba inicié6 con una intensidad de 120 vatios, durante 3
minutos.
3. Posteriormente se realizaron incrementos en la intensidad de 30 vatios, cada 3
minutos.
4. La intensidad se incrementdé hasta llegar a la fatiga completa, determinada por
percepcion de esfuerzo por medio de la escala de Borg modificada (Johnson et al.,
2016).

5. 5 minutos de recuperacion a 60 vatios (Zuniga et al., 2012).

llustracion 7. Prueba Incremental y Progresion de FC en prueba
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Después de la vuelta a la calma, los deportistas consumieron una merienda de reposicion
de 89 g carbohidratos, 28.5 g proteina y 21 g de grasas por medio de dos porciones de 200
ml cada una de leche achocolatada, con un banano mediano, un sandwich de dos tajadas
de pan blanco, una tajada de jamon de cerdo y dos de queso mozzarella, ademas de 800

ml de agua, como refrigerio de recuperacion.

Los resultados de la prueba permitieron determinar la homogeneidad de la muestra de
ciclistas a nivel fisiolégico obteniendo datos para las variables de consumo maximo de Oz,
tasa de intercambio respiratorio, umbral anaerébico frecuencia cardiaca maxima y las zonas
de potencia de cada deportista por vatios, zonas esenciales para la prueba FTP de la fase

experimental usando las bebidas vegetales.

Se dio un periodo de 1 semana de recuperacion antes de pasar a las pruebas
experimentales, sumado a una semana adicional por compromisos académicos y de
competencia del grupo de trabajo, durante ese espacio se dio inicio a las etapas |y Il de la

fase Il del estudio.

7.5.2 FASE Il. FASE EXPERIMENTAL

7.5.21 FASE Il. ETAPA |. VALORACION, REQUERIMIENTOS Y PREPARACION
NUTRICIONAL PARA DESEMPENO EN PRUEBA EXPERIMENTAL



Metodologia 44

Se evalud la alimentacién de cada uno de los ciclistas con el método de recordatorio de 24
horas durante tres dias con un dia intermedio entre cada evaluacién (Anexo 4), en aras de
monitorear y garantizar que la alimentacion de los participantes fuera balanceada y nutritiva
y que contara con un minimo de 4.5-5 g/Kg/dia de carbohidratos y minimo 1 g/Kg/dia de
proteina. Cada sujeto debia cumplir con los requisitos minimos de /Kg/dia de carbohidratos
y proteina durante los tres dias evaluados, sin falla, de lo contrario debian comenzar de
nuevo, con un maximo de tiempo para cumplimiento de una semana adicional a la semana
ya en curso de evaluacion, esto debido al cronograma de ejecucion del estudio. Se desistio
de la participacion de aquellos sujetos que no cumplieron con el requisito dentro del tiempo

estipulado

Ademas de la entrevista en cada recordatorio cada ciclista entregd soporte fotografico de
todos los alimentos y bebidas consumidos dentro de los tiempos de comida durante el dia
anterior via chat personal entre ellos y el equipo investigador. Si el célculo determinaba
que el ciclista no cumplia con los requisitos minimos de ingesta mencionados de g/Kg/dia
de carbohidratos y de proteina, se indicaba y asesoraba la correccion, hasta que el ciclista

contara con los tres recordatorios bajo las condiciones antes descritas.

La totalidad de los soportes fotograficos y formatos diligenciados no fueron incluidos en este
documento, pero pueden ser compartidos con aquellos interesados, posteriormente a que

su solicitud haya sido evaluada y autorizada por el grupo investigador.

7.5.2.2 FASE II. ETAPA Il. ENTRENAMIENTO GASTROINTESTINAL Y PRIMERA RONDA
DE PRUEBAS EXPERIMENTALES

En la fase Il de la prueba experimental, durante las etapas Il y IV, los ciclistas consumieron,
en un tiempo maximo de 15 minutos y con una hora de antelacion a la prueba, un volumen
de 625 ml de la bebida asignada. Este volumen aseguré una ingesta de carbohidratos de 5
g por cada 100 ml consumidos, de acuerdo con la composicién de la bebida de avena
seleccionada, para un total aproximado de 31 g cumpliendo con los estipulado en las tablas
1, 2 y 3 de este trabajo garantizando 0.5g/min de carbohidratos. Para asegurar el
cumplimiento del consumo requerido y evitar molestias gastrointestinales, se indicé a los

deportistas realizar un entrenamiento gastrointestinal diario con 700 ml de bebidas densas,
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consumidas de forma progresiva en un maximo de 30 a 15 minutos. Este entrenamiento se
mantuvo durante las semanas previas y hasta el dia de cada prueba, con registro fotografico

diario enviado al equipo investigador.

La primera citacidon tenia como objetivo caracterizar el rendimiento "basal" de los deportistas
mediante las pruebas de FTP y CMJ. En esta fase, se evalud el estado fisiolégico sin la

intervencion de ninguna bebida o restriccion alimentaria especifica.

7.5.2.2.1 Equipos Usados

Se utilizo el simulador Direto XR, de la marca italiana Elite, al cual cada ciclista adapto su
bicicleta habitual de ruta para competencia. Todos los ciclistas usaron el mismo ciclo
computador Garming Edge 530, conectado al simulador por conexién bluetooth. Los datos
de cada prueba e individuo fueron almacenados en la plataforma Training Peaks, para su
posterior descarga y analisis. Para el CMJ, se dio uso a la plataforma de tres celdas Axon

Jump T, junto a la aplicacién Axon Jump 4.0.

Pasada una hora del consumo de la bebida se dio paso a los siguientes protocolos en el

orden en que se exponen. Esto a partir de la etapa lll del estudio.

7.5.2.2.2 Protocolo CMJ

En la prueba cada ciclista acudid a la sesion con ropa comoda vy sin calzado. Previo a las
mediciones, se realizd un calentamiento general que incluyé movilidad articular vy
sentadillas. Posteriormente, se llevaron a cabo cinco saltos de tipo CMJ, previa explicacion
y demostracion de la técnica correcta. Se otorgd un intervalo de descanso de 15 segundos
entre cada salto para evitar la acumulacion de fatiga. Finalizados los saltos, el participante
procedi6 a realizar la prueba de umbral funcional de potencia (FTP). Una vez completada
esta prueba, se repitio la bateria de cinco saltos CMJ bajo las mismas condiciones descritas

inicialmente.

La prueba CMJ fue empleada para evaluar el rendimiento neuromuscular de los ciclistas a

través de tres variables principales:
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o Vuelo: Medida en milisegundos (ms), relacionada con el tiempo en el aire, la cual
se interpreta como un indicador indirecto de la potencia explosiva y la capacidad de
generar fuerza.

e Altura: Medida en centimetros (cm), que permite estimar la elevacion conseguida
durante el salto.

o Velocidad: Medida en metros por segundo (m/s), que refleja la rapidez con que se

ejecuta el salto.

7.5.2.2.3 Protocolo Prueba FTP

Se dio uso a el protocolo empleado por Gémez et al en 2023. El protocolo tuvo un periodo
inicial de calentamiento (5 minutos) a una intensidad leve (zona 1 y 2) de acuerdo a los
resultados individuales de cada ciclistas en las pruebas de ciclo ergoespirébmetro, para
luego continuar con las siguientes activaciones:

1. Activacion 1: Al minuto 5. Se dividid en tres fases cada una de 20 segundo en
zonas 3,4 y 5. Luego, se dio un periodo de transicion de 3 minutos en zona 1 para
asi, iniciar con la activacion numero 2.

2. Activacion 2: Al minuto 9. Se dividié en dos fases de 3 y 2 minutos en zonas 4y 5
respectivamente hasta el minuto 14. Luego, siguié un periodo de 6 minutos de
transicidon en zona 1 para iniciar con la prueba FTP por 20 minutos.

3. Prueba FTP: Al minuto 20. Durante la prueba se exigi® mantener una intensidad
alta (zona 4 y 5) por 19 minutos 30 segundos, con un sprint final de 30 segundos.
Una vez transcurrido este tiempo, se dio un periodo de vuelta a la calma de 5

minutos a una intensidad zona 1 (Gémez et al., 2023).

7.5.2.3 FASE II. ETAPA lll. SEGUNDA RONDA DE PRUEBAS EXPERIMENTALES

Cumplido el tiempo de dos semanas establecido al final de la fase | y con el cumplimiento
de las etapas | y Il de la fase |, se dio paso a la etapa lll de la misma fase. En las etapas
'y IV se da uso al mismo protocolo de FTP y CMJ, con la adicidon de las restricciones
alimentarias, el uso de las bebidas, la toma de bioquimicos (lactato y glucosa) y la
implementacién de la encuesta de sintomas GI. Previo a la evaluacion los deportistas fueron
informados sobre las siguientes recomendaciones:

1. No realizar actividad fisica vigorosa 36 a 48 horas antes a la prueba.
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Haber dormido minimo 8 horas.
Haber consumido alimentos o tiempo de comida, sin fuentes de carbohidrato minimo
dos horas antes.
No consumir fuentes de gluten dos dia previos a la prueba y el mismo dia.
No consumir fuentes con contenido denso de carbohidratos el dia de la prueba, pero
si en dias previos.

6. No consumir lacteos y derivados dos dia previos a la prueba y el mismo dia.

7. No consumir frutas con alto contenido de fibra soluble. (Anexo 5)

Debido a la naturaleza del estudio los ciclistas actuaban como su control interno, por lo que,
para garantizar la aleatorizacion de las bebidas a los deportistas y el correcto seguimiento
por horarios y logistica, se asignaron dos fechas en la semana, cada una para la mitad del
grupo de ciclistas. Cada mitad fue sorteada por un tercero, posteriormente se le asigno una
hora especifica a cada ciclista segun su dia de prueba por medio del chat personal entre

ambas partes, tambien con ayuda de recordatorios visuales (Anexo 6).

7.5.2.3.1 Suministro de Bebidas

Las bebidas (625 ml de bebida vegetal de avena o almendra) fueron preparadas y
administradas por un asistente entrenado, con quien los participantes solo tuvieron contacto
una semana antes del inicio del estudio para minimizar posibles sesgos. Las bebidas fueron
envasadas en botellas opacas de 630 ml, previamente taradas para garantizar precision en
el volumen suministrado. La asignacion fue ciega para los participantes, y el asistente fue
el unico que conocia la distribucion. Ademas, la asignacion de la primera semana de la fase

Il fue sorteada por un tercero para reforzar el control del sesgo.

llustracion 8. Pesaje, marcado de volumen y adecuacion de recipiente para ensayo
doble ciego cruzado
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Fuente: Propia. 2024.Las imagenes de izquierda a derecha muestran respectivamente 1) El pesado de la botella de plastico
vacia. 2) El pesado de la botella con un volumen promedio de 630 ml de agua y con su propio peso tarado usando la
gramera digital MAG Scale 3000 g. 3) El marcaje del volumen con unalinea horizontal roja. 4) El recubrimiento de labotella
de color negro con pintura en aerosol, la cual una vezseca no representapeligroa la integridad o salud humana. Se deja
al costado una linea para visualizarla marca para el llenado.

7.5.2.3.2 Protocolo de Medicidon de Glucosa y Lactato en sangre

*Solamente antes de todas las pruebas con el fin de obtener datos basales y durante
la prueba FTP *

Se tomaron muestras de glucosa y lactato en sangre de la siguiente manera:

e Por medio de una leve puncién con lanceta Accu-Check Softclix en el I6bulo de la
oreja con una puncion inicial de descarte para limpiar la salida de sangre con
algodén humedo en alcohol y otro seco para no contaminar la muestra, siguiendo

protocolos de desinfeccién, asepsia y esterilidad.
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Para la toma de glucosa, se usé el dispositivo Accu-Check Active con sus
respectivas tirillas Accu-Check Active. Tomas: antes de iniciar la prueba de CMJ para
valores basales, posteriormente al minuto 5, 10, 15 y 20 durante la prueba de FTP
(minutos 25, 30, 35 y 40 dentro del tiempo global de la prueba FTP incluyendo los
20 minutos de activacion).

Para el lactato, se usé el dispositivo EKF Lactate Scout 4 y respectivas tirillas Lactate
Scout. Tomas: antes de iniciar la prueba de CMJ para valores basales,
posteriormente al minuto 5, 10, 15 y 20 durante la prueba de FTP (minutos 25, 30,
35 y 40 dentro del tiempo global de la prueba FTP incluyendo los 20 minutos de
activacion).

Las tomas de glucosa y lactato se hicieron seguidas una de otra con la misma
puncién, posterior a la de descarte. Primero se tomé la muestra de glucosa, seguido

de la muestra de lactato.

7.5.2.3.3 Encuestas de sintomas gastrointestinales

Después del consumo de la bebida durante el periodo de espera de una hora antes de dar

comienzo a las pruebas vy al finalizar los protocolos de la fase Il durante las semanas cuatro

y seis del estudio, se llevd a cabo la encuesta sobre posibles sintomas Gl tales como

dolores, malestares estomacales, gases o flatulencias, tomado del trabajo adaptativo de

Kulich y compafiia (Kulich et al., 2005).
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7.5.2.3.4 Racién de Recuperacion y Semanade Lavado

Una vez terminados todos los protocolos y completada la encuesta de sintomas Gl, los
deportistas consumieron un refrigerio de 89 g carbohidratos, 28.5 g proteina y 21 g de
grasas por medio de dos porciones de 200 ml cada una de leche achocolatada, con un
banano mediano, un sandwich de pan blanco tajado, una tajada de jamén de cerdo y dos
de queso mozzarella y 800 ml de agua, como refrigerio de recuperacién. Al completar las
pruebas y tras consumir la racién los deportistas citados en ambas jornadas tuvieron una

semana de lavado.

7.5.2.4 FASE Il. ETAPA IV. TERCERA RONDA DE PRUEBAS EXPERIMENTALES

Se siguieron las condiciones descritas en las fases anteriores sobre acompafiamiento de

personal durante la prueba al igual que indicaciones y locaciones.
La fase Il etapa IV, siguid las mismas indicaciones que la fase Il etapa lll, sufriendo cambios
unicamente en el manejo de las bebidas, se asegurd de que cada individuo consumiera la

bebida opuesta a la consumida en la etapa Il

La figura 3 evidencia el orden de ejecucion de la fase experimental con bebidas.
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Figura 3. Orden de ejecucion de la fase experimental con bebidas.
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7.6 VARIABLES

En el desarrollo de la investigacion se implementaron las siguientes variables de analisis:

Variable de Control: prueba de ergoespirometria (consumo oxigeno maximo (VO:2
max), frecuencia cardiaca, umbral anaerébico (AT), tasa de intercambio respiratorio
(RER)).

Variables dependientes: prueba de Umbral de Potencia Funcional (Tasa de
trabajo, potencia relativa, potencia normalizada, potencia maxima, frecuencia
cardiaca, factor de eficiencia), prueba de salto contra movimiento (altura, tiempo de
vuelo, velocidad), nivel de lactato en sangre, nivel de glucosa en sangre

Variables independientes: bebidas objetivo de avena y de almendra.

Variables intervinientes: dosis de las bebidas y tiempo de consumo.

Variables intermedias: edad, peso, talla, IMC, sintomas Gl del atleta.

La operacionalizacion de las variables puede ser encontrada en el Anexo 7 de este

documento.

7.7 INTRUMENTOS

Los elementos ya mencionados para las pruebas en sus distintas fases y etapas, ademas

de computadora portatil, celular con camara para el registro de imagenes, audios y videos

de las pruebas. A continuacion, para conveniencia de lector que desee tener los equipos de

referencia se enlistaran nuevamente:

Simulador de ciclismo Direto XR.

Analizador de gases Cortex Metalyzer 3B.

Turbina de bajo espacio muerto desechable Cortex referencia 010-15-500.
Tableta Samsung Galaxy S8 de 14.6 “.

Estadidometro de pared, Anthro Flex Modelo #401.

Cinta métrica Lufkin, W606PM.

Bascula Digital THG.

Gramera digital MAG Scale 3000 g.

Lector EKF Lactate Scout 4, con respectivas tirillas y lancetas.
Lector Accu-Check Active, con respectivas tirillas y lancetas.
Celular Motorola G7 plus.

Portatil Asus Vivobook Pro 15. K3500PA
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7.8 PROCESAMIENTO DE DATOS

La normalidad de los datos obtenidos en las pruebas de rendimiento (FTP y CMJ) y
bioquimicas (glucosa y lactato) fue evaluada mediante la prueba de Shapiro-Wilk. Para
comparar los resultados de las pruebas de rendimiento, se utilizd un analisis de varianza
(ANOVA) de medidas repetidas, seguido de la prueba post hoc de Tukey para identificar
diferencias significativas entre medias. En el caso de las variables bioquimicas, se empled
adicionalmente la prueba exacta de Fisher para analizar datos categoricos en tablas de
contingencia. Para la comparacion de medias en mediciones pareadas, se aplico la prueba
T Student para muestras dependientes. Se establecié un nivel de significancia de p < 0.05
para todas las pruebas, y el analisis fue realizado utilizando el software estadistico R,
version 4.3.3 de 2024 (R Core Team, 2024).
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8 RESULTADOS

8.1 TAMANO MUESTRAL

Para mejorar el tamafio de la muestra en posibles estudios futuros, con la premisa que este
trabajo seria la linea de base para posteriores investigaciones similares o con relacion, se
planted el siguiente analisis estadistico para mejorar la potencia de la muestra, basado en
la potencia de la prueba para reducir el error de tipo 2 en el contraste de hipdtesis a nivel
de confianza del 95%. Con un tamano de efecto grande dz 0.8 (80%) minimo de potencia

estadistica requerido (Cardenas Castro & Arancibia Martini, 2014; Ramos-Galarza, 2020).

La tabla 7 muestra el comportamiento de la potencia estadistica de la prueba con relacién
al tamafio de la muestra: La potencia de la prueba proporciona un valor entre 0 y 1, entre
mas cercano a uno, es mayor la potencia de la prueba reduciendo los errores de inferencia
del estudio. La tabla 7 y la figura 4 fueron realizadas con el software G*Power, desarrollado
por la Universitat de Dusseldorf (G * Power 3.1 Manual, 2023). Los resultados muestran
que con 7 a 8 participantes la potencia se encuentra en valores moderados (0.60—0.66)
respecto a la potencia estadistica requerida, lo que limita la capacidad de deteccion de

diferencias significativas entre condiciones.

Tabla 7. Comportamiento de la Potencia del Tamaio Muestral.

N Potencia
7.15 0.60
8.12 0.66
11.14 0.80
13.89 0.88
18.35 0.95

Fuente: Elaboracidon propia en base a datos obtenidos por medio del software G¥*Power version 3.1.9.7.
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Figura 4. Potencia de la Prueba del Tamafo Muestral
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Fuente: Elaboracion por medio del software G*Power version 3.1.9.7.

En la figura 4 se aprecia la potencia de la prueba estadistica en funcién al tamafio muestral.
Para la poblacién final del estudio la potencia es del 66%, mientras que para cumplir con el
minimo de potencia estadistico del 80% de potencia se requiere de 11 participantes. Para
obtener una potencia estadistica optima del 95% se requiere de 18 participantes. Después
de un tamafio de muestra de 19 sujetos el aumento de la potencia de la prueba no es
relevante por lo que un tamafo de muestra alrededor de los 18 sujetos seria suficiente para
reducir cualquier error en las conclusiones obtenidas en una futura investigacion en base a

la potencia estadistica.

Estos hallazgos reflejan que el numero final de ciclistas incluidos en este estudio (n=8)
otorga una potencia estadistica moderada, suficiente para identificar tendencias, pero no
necesariamente para detectar diferencias pequefias con significancia estadistica. En
consecuencia, los resultados deben interpretarse con cautela y considerarse principalmente
como exploratorios y preliminares, recomendando en futuros estudios incrementar el
tamano de la muestra para garantizar una potencia superior al umbral del 80%, que es el

valor habitualmente aceptado en investigacion experimental.
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8.2 FASE |. CARACTERISTICAS GENERALES DE LA POBLACION

Figura 5. Recordatorio de 24 horas diligenciado con calculo de gramos de carbohidratos y proteina por Kg de peso

Aporte nutricional promedio del intercambio
Intercambios{ Energia (Kcal) Proteina (g)| Grasa total (g)| Carbohidratos (g) |Fibra Dietaria (g)
Subgrupo | Cereales 10,8 950,4 23,76 16,2 180,36 11,88
;ngﬂ;ﬁ:z:i’v Subgrupo Il Raices 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
plitanos Subgrupo lil Tubérculos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Subgrupo IV Platanos 1] 0 0 0 0 0 0 1] 0 [i]
Grupo Il Frutasy |Subgrupo I Frutas 0,5 27,5 0,5 0,15 6,95 1,15 8,5 0,35 0,055 39 24
verduras Subgrupo Il Verduras 3 72 3,9 0,9 15,9 4,8 63 4,2 0,63 1002 102
Subgrupo I-A Leche entera 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Grupo lll Lechey  [Subgrupo II-A Productos lécteos grasa entera 1,5 129 84 7,95 5,85 0 247,05 0,3 1,05 78,3 0,45
productos licteos | Subgrupo I-B Lcteos con reduccién de grasa 0 0 0 0 0 1] 1] 0 0 0
Subgrupo II-B Productos lacteos con reduccion de grasa 1] 0 0 0 0 0 0 1] 0 [i]
Grupo IV Carnes, |Subgrupo I-A Carnes magras crudas 2 158 19,8 8,2 4 0 21 2 1,6 16,4 2
huevos, Subgrupo I-B Productos altos en grasas saturadas y colesterol 1] 0 0 0 0 0 0 0 0 0
leguminosas secas, |Subgrupo Il Huevos 2 154 13 10,6 0,8 0 56 2,6 1,2 141 0
frutos secos y Subgrupo Il Leguminosas secas cocidas y mezclas vegetales cocidas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
semillas Subgrupo IV Frutos secos y semillas 1] 1] 0 0 0 1] 1] 1] 0 1]
Subgrupo | Grasas poliinsaturadas 0,3 13,2 0 1,5 0 0 0,06 0 0 0,3 0
Grupo V Grasas | Subgrupo Il Grasas monoinsaturadas 0 0 0 0 0 1] 1] 1] 0 4]
Subgrupo lll Grasas Saturadas 1] 0 0 0 0 0 0 1] 0 [i]
Grupo VI Aziicares Subgrupo | Anicares simples 3,3 2673 0,33 0 71,61 0 27,06 0,99 0 0 1,65
Subgrupo Il Dulces y postres 0 0 0 0 0 0 0 0 0 [i]
Total 17714 69,69 45,5 285,47 17,83 651,63 22,32 9,935 1655 147,38
Macronutriente AMDR
PRO (g) 15 Peso (Kg) 63
Grasa total (g) 32 CHO/g/Kg 4,53
CHO (g) 53 PRO/g/Kg 1,11
100

Fuente: Elaboracién propia en base a Tabla de composicién de alimentos de Colombiadel ICBF 2015 y 2018

Cada sujeto tuvo que generar habitos de alimentacion que garantizaran los requisitos de seleccion descritos en el aparte
metodoldgico de seleccion de participantes 7.5.2.1, con el fin de garantizar las reservas adecuadas de proteina y glucégeno

hepatico e intramuscular necesarios para las pruebas de campo. A su vez se busco generar un equilibrio de nutrientes entre los
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participantes, debido a la dificil tarea de garantizar la misma alimentacion para cada sujeto por limitaciones espaciales, familiares
y econdmicas entre otras. Finalmente, el procedimiento tambien actué como un filtro conforme a lo descrito en el numeral
metodologico 7.2.3. Quienes no cumplieron con el requisito no participaron en el estudio, que, sumado a los filtros previos y

posteriores, proporciono una poblacién final de 8 sujetos.

La tabla 8, muestra las caracteristicas generales de la poblacion final. 8 ciclistas de ruta jévenes hombres altamente entrenados,
con un rango de edad de 15 a 17, como muestra final, lo que corresponde al 57 % del total de la muestra planteada de 14
individuos. El porqué de este numero final, fue explicado anteriormente. Con una media de 16 afios, 58 Kg de peso, 1.70 mts de
estatura y 19.8 Kg/m2 de IMC. Con DE pequefias en general mostrando lo unificada que es la muestra a pesar de su tamafo.
Resaltar que la unica DE, de alto valor, es la correspondiente al peso, lo cual es de esperar debido a los cambios en composicion

corporal, lo cual genera una mayor dispersion de valores.

Tabla 8. Caracteristicas Generales de la Poblaciéon

Talla
Ciclistas Sexo E‘fad Media| DE LB Media| DE el Media| DE | Sentado | Media| DE e Media| DE
(afios) (Kg) (mts) (Kg/m2)
(mts)
1 16 63 1.82 0.957 19.0
2 16 67 1.74 0.940 22.1
3 16 58 1.67 0.891 20.8
4 . 15 47 1.65 0.888 17.3
5 Masculino 16 16 |0.76 6 578 |7.42 165 1.7 |0.07 0372 0.907 | 0.03 06 19.84 | 1.60
6 15 51 1.67 0.915 18.3
7 17 67 1.78 0.898 211
8 17 53 1.65 0.894 19.5

Fuente: Elaboracién propia. 2025
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Tabla 9. Pico de Velocidad de Crecimiento.

Longitud Estatura Pico de
Miembros Tronco- Velocidad
Ciclistas | Inferiores | Media| DE | Cefalica | Media| DE de Media | DE
(LMl en (ETC en Crecimiento
cm) cm) (PVC)
1 86.3 95.7 1.77
2 80 94 1.54
3 77.9 89.1 0.87
4 76.2 88.8 0.32
5 77.8 79.7 |49 872 90.7 | 2.8 0.61 1.08 |0.52
6 75.5 91.5 0.67
7 88.2 89.8 1.44
8 75.6 89.4 1.44

Fuente: Elaboracidn propia. 2025

En la Tabla 9 se presentan los valores del Pico de Velocidad de Crecimiento (PVC)
calculados mediante las ecuaciones de regresion de Mirwald et al. (2002), ampliamente
validadas en poblacion latinoamericana (Gomez Campos et al., 2012; Hobold et al., 2017;
Koziet et al., 2024). Los resultados muestran un rango entre 0.32 y 1.77 aihos post-PVC,
con una media de 1.08 * 0.52 anos, lo que indica que todos los ciclistas ya han superado
su punto maximo de velocidad de crecimiento y se encuentran en etapa post-madural. Esta
condicion permite clasificarlos como maduradores promedio, sin presencia de sujetos
tardios ni tempranos, dado que no se identificaron valores cercanos a cero o negativos
(indicativos de proximidad al PVC), ni valores superiores a dos afios (indicativos de
maduracion temprana). La relativa homogeneidad en el estado de maduracién de la
muestra constituye una fortaleza metodolégica, ya que disminuye la variabilidad bioldgica y
minimiza el riesgo de sesgo en la interpretaciéon de las respuestas fisioldgicas y de
rendimiento, permitiendo atribuir con mayor certeza los hallazgos a la intervencion
nutricional y no a diferencias en el estadio de crecimiento (Hobold et al., 2017; Malina et al.,
2015).

8.3 FASE |. CARACTERISTICAS FISIOLOGICAS DE LA POBLACION

En la tabla 10 se presentan los resultados de las variables obtenidas durante la prueba de
ergoespirometria durante la fase | etapa Ill del estudio. En sintonia con los datos obtenidos
en caracteristicas generales de la poblacién, los datos obtenidos durante la prueba con el

ciclo ergémetro, soportan la homogeneidad de la muestra desde una perspectiva fisioldgica,
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con una media de 65 VO2 max, 1.05 de tasa de intercambio respiratorio (TIR), 2.2 umbral

anaerobico (UA) y 192 de FR maxima, y DE respectivas relativamente bajas.

Tabla 10. Variables Fisiolégicas Medidas en Ergoespirometria

VO, max. . FR max
ml/Kg/min LS UA {L/min) (I/min)
DE 4,153 0.051 0.447 8.109

Consumo de Oxigeno Maximo (VO, max), Tasa de Intercambio Respiratorio (TIR), Umbral Anaerébico (UA),
Frecuencia Cardiaca Maxima (FR max)

8.4 FASE Il. VARIABLES ANALIZADAS
8.4.1 PRUEBA FTP

En la prueba FTP, se tuvieron en cuenta seis variables de analisis:

o Tasa de Trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada
(PotNor), Potencia Maxima (PotMax), Frecuencia Cardiaca (FC), Factor de
Eficiencia (FactEf).

Medidas para las dos activaciones de calentamiento previas y para la prueba FTP en si,
durante las tres rondas: sin bebida o basal (B), con bebida de avena (AV) y bebida de
almendra (AL).

8.4.1.1 ACTIVACION |

La tabla 11, muestra los estadisticos descriptivos de la activacion |. Las medias de las
variables se encuentran en un rango relativamente cercano entre las bebidas y la prueba
basal, lo que indica que no hubo variaciones considerables entre las tres. Las DE reflejan
que la variabilidad dentro de cada condicion es en general moderada, sin una bebida que

presente mayor homogeneidad o dispersion de forma consistente.

Tabla 11. Estadisticos Descriptivos de la Activacion |

Variable Media DE
TasaTrabB | 17.625 | 4.838
TasaTrabAL | 17.375 | 3.292
TasaTrabAV | 16.500 | 3.891

PotRelB | 12.841 | 3.671
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PotRelAL | 12.100 | 2.725
PotRelAV | 10.540 | 2.745
PotNorB |308.875| 91.715
PotNorAL | 299.250| 76.505
PotNorAV |272.750( 80.567
FCB 140.125| 22.427
FCAL 146.875| 10.385
FCAV 144.125| 16.199
PotMaxB | 488.875| 100.708
PotMaxAL | 473.375| 142.714
PotMaxAV | 417.000| 142.643
FactEfB 2.375 0.294
FactEfAL | 2.256 | 0.470
FactEfAv 2.106 0.635
Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca
(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf), Basal (B), Almendras (AL) y Avena (AV)

De acuerdo con la tabla 12, no se detectan diferencias estadisticamente significativas (p >
0.05) en las variables en funcion del tipo de bebida consumida. Esto implica que, al menos
para la activacion 1, el rendimiento no parece variar de manera significativa en razén a las
bebidas.

Tabla 12. Prueba ANOVA para la Activacion |

ANOVA
. e Grados | Sumade Cuadrados | Valor Valor,p (_iel
Variable | Comparacion de los di de F estadistico
libertad | cuadrados promedio € F
TasaTrab Bebidas 2 5.6 2.792 0.170 0.85
asalra Residuales 21 345.7 16.464
Bebidas 2 22.08 11.038 |1.164 0.33
PotRel .
Residuales 21 199.07 9.479
PotNor Bebidas 2 5600 2800 0.405 0.67
OtNOr ™ Residuales | 21 145290 | 6919
EC Bebidas 2 184 92.17 0.317 0.73
Residuales 21 6113 291.08
PotMax Bebidas 2 22892 11446 |0.675 0.52
Residuales 21 355997 16952
Bebidas 2 0.29 0.1451 |0.612 0.55
FactEf "
Residuales 21 4977 0.237

Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca
(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf)

La tabla 13 confirma los hallazgos del ANOVA: los intervalos de confianza de la diferencia

de medias incluyen el 0 y los p-valores ajustados superan 0.05 en casi todas las
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comparaciones. En consecuencia, no se evidencia un efecto claro de las bebida en el

rendimiento medido durante la activacion 1.

Tabla 13. Prueba TUKEY para la Activacion |

TUKEY
. .. | Diferencia | Limite Limite Valor p
Variable | Comparacion . . . . .
de medias | inferior |superior| ajustado
AL-B -0.250 -5.364 4.864 0.99
TasaTrab AV-B -1.125 -6.239 3.989 0.85
AV-AL -0.875 -5.989 4.239 0.90
AL-B -0.741 -4.621 3.139 0.88
PotRel AV-B -2.301 -6.181 1.579 0.31
AV-AL -1.560 -5.440 2.320 0.58
AL-B -9.625 -114.453 | 95.203 0.97
PotNor AV-B -36.125 | -140.953 | 68.703 0.67
AV-AL -26.500 -131.328 | 78.328 0.80
AL-B 6.750 -14.752 | 28.252 0.71
FC AV-B 4.000 -17.502 | 25.502 0.89
AV-AL -2.750 -24.252 | 18.752 0.94
AL-B -15.500 -179.590 | 148.590 0.97
PotMax AV-B -71.875 -235.965 | 92.215 0.52
AV-AL -56.375 -220.465 | 107.715 0.67
AL-B -0.119 -0.732 0.495 0.88
Factef AV-B -0.269 -0.882 0.345 0.52
AV-AL -0.150 -0.764 0.464 0.81

Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca
(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf)

Se observa en los graficos de cajas y bigotes que la dispersion es similar entre las tres

condiciones de bebidas (AL, AV y PB) en la mayoria de las variables. Aunque se observan

algunos valores atipicos (outliers), no se distinguen patrones claros que sugieran un cambio

marcado en el rendimiento con una bebida especifica durante la activacion .
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Figura 6. Graficos de cajas y Bigotes de la Activacién | para TasaTrab, PotRely FC
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Figura 7. Graficos de cajas y Bigotes de la Activaciéon | para PotNor, PotMax y FactEf
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8.3.1.2 ACTIVACION i

Durante la activacion |l se evidencia datos muy similares a los obtenidos en la activacién |,

sin diferencias significativas identificadas en los datos analizados.

Tabla 14. Estadisticos Descriptivos de la Activacion Il

Variable Media DE
TasaTrabB 73.125 13.05415
TasaTrabAL 72.625 9.679692
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TasaTrabAV 75.125 13.68458
PotRelB 10.53875 | 1.928215
PotRelAL 10.41875 | 1.524977
PotRelAV 10.745 2.083623
PotNorB 250.625 37.96968
PotNorAL 251.875 36.93019
PotNorAV 256.125 43.44598
FCB 167.375 15.64734
FCAL 165.375 7.998884
FCAV 159.875 17.99554
PotMaxB 415.125 126.2418
PotMaxAL 412 85.73381
PotMaxAV 424.875 137.988
FactEfB 1.58125 0.174637
FactEfAL 1.70375 0.458785
FactEfAV 1.78 0.805765

Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca

(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf), Basal (B), Almendras (AL) y Avena (AV)

Tabla 15. Prueba ANOVA para la Activacioén Il

ANOVA
. - Grados | Sumade Cuadrados | Valor Valor’p ¢_:Ie|
Variable | Comparacion de los romedio | de F estadistico
libertad | cuadrados P F
TasaTrab Bebidas 2 28 14 0.093 091
Residuales 21 3160 150.5
PotRel Bebidas 2 0.44 0.218 0.063 0.94
OtRE! " Residuales 21 72.7 3.462
Bebidas 2 133.000 66.5 0.043 0.96
PotNor -
Residuales 21 32852.000| 1564.4
FC Bebidas 2 241 120.7 0.572 0.57
Residuales 21 4429 210.9
PotManx Bebidas 2 722 361 0.026 0.98
otMIaX ™ Residuales 21 296296 | 14109
Bebidas 2 0.161 0.08043 0.271 0.77
FactEf .
Residuales 21 6.232 0.29675

Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca

(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf)

Tabla 16. Prueba TUKEY para la Activacion Il

TUKEY
. .. | Diferencia Limite Limite Valor p
Variable | Comparacion . . . . .
de medias | inferior | superior | ajustado
TasaTrab AL-B -0.500 -15.95884|14.95884 | 0.9963431
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AV-B 2.000 -13.45884 [ 17.45884 | 0.9432236

AV-AL 2.500 -12.95884 | 17.95884 | 0.9128567
AL-B -0.120 -2.465 2.225 0.99
PotRel AV-B 0.206 -2.139 2.551 0.97
AV-AL 0.326 -2.019 2.671 0.93
AL-B 1.25 -48.597 51.097 1.00
PotNor AV-B 55 -44.347 55.347 0.96
AV-AL 4.250 -45.597 54.097 0.97
AL-B -2.000 -20.302 16.302 0.96
FC AV-B -7.500 -25.802 10.802 0.56
AV-AL -5.500 -23.802 12.802 0.73
AL-B -3.125 -152.825 | 146.575 1.00
PotMax AV-B 9.750 -139.950 | 159.450 0.99
AV-AL 12.875 -136.825 | 162.575 0.97
AL-B 0.123 -0.564 0.809 0.90
FactEf AV-B 0.199 -0.488 0.885 0.75
AV-AL 0.076 -0.610 0.763 0.96

Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca
(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf)

Figura 8. Graficos de cajas y Bigotes de la Activacion Il para TasaTrab, PotRel y FC
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Figura 9. Graficos de cajas y Bigotes de la Activacion Il para PotNor, PotMax y FactEf
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8.3.1.3 FTP

Todos los valores fueron superiores en cada variable al usar bebidas comparando con la

prueba sin bebida. La diferencia se acentla entre las pruebas con bebidas en los valores

obtenidos en potencia maxima con un 6.8% + para AV y factor de eficiencia con un 13.6%

para AV.

Tabla 17. Estadisticos Descriptivos de la prueba FTP

Variable Media DE
TasaTrabB | 245.5 | 2485
TasaTrabAL | 261.375| 273.5
TasaTrabAV | 265.75 263
PotRelB 8.95 9.1
PotRelAL 9.55 10.05
PotRelAV | 9.7125 9.6
PotNorB 210.5 2155
PotNorAL |234.125| 237.5
PotNorAV | 236.875| 247
FCB 180 182
FCAL 178.25 | 1785
FCAV 175.875| 174.5
PotMaxB |527.125| 511.5
PotMaxAL | 706.375| 627.5
PotMaxAV | 758.125| 807.5
FactEfB 1.24375| 1.315
FactEfAL 1.4025 | 1.435
FactEfAV |1.61625| 1.505
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Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca
(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf), Basal (B), AlImendras (AL) y Avena (AV)
En cuanto al analisis estadistico, la tabla 18 arroja p-valores por encima de 0.05 en casi

todas las variables, indicando que no existen diferencias significativas entre B, AL y AV en
la prueba FTP. La Unica excepcién parcial es el FactEf, cuyo p-valor (0.08) se acerca al

umbral de 0.05, sin llegar a superarlo.

Tabla 18. Prueba ANOVA para la prueba FTP

Valor p
. .. ks e Cuadrados | Valor de del
Variable | Comparacion de los . I
. promedio F estadistico
libertad | cuadrados E
TasaTrab Bebidas 2 1817 908.3 0.372 0.69
Residuales 21 51217 24389
PotRel Bebidas 2 2.58 1.29 0.375 0.69
Residuales 21 72.33 3.444
Bebidas 2 3364.000 1682 1.030 0.37
PotNor .
Residuales 21 34294.000 1633
EC Bebidas 2 68.6 34.29 0.404 0.67
Residuales 21 1784 .4 84.97
PotMax Bebidas 2 235119 117560 2.396 0.12
Residuales 21 1030520 49072
FactEf Bebidas 2 0.5591 0.27953 2.852 0.08
ac Residuales 21 2.0585 | 0.09802

Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca
(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf)

La prueba TUKEY respalda estos hallazgos, la Unica excepcion parcial se observa en el
FactEf, cuyo p-valor sugiere una diferencia marginal, pero no concluyente al nivel de

significancia convencional del 95%, pero si al 90%.

Tabla 19. Prueba TUKEY para la prueba FTP

TUKEY
. .. | Diferencia| Limite Limite Valor p
Variable | Comparacion . . . . .
de medias | inferior | superior | ajustado
AL-B 15.875 |[-46.36475| 78.11475 [ 0.7983312
TasaTrab AV-B 20.250 |-41.98975| 82.48975 |0.6949916
AV-AL 4375 |-57.86475| 66.61475 |0.9828569
AL-B 0.600 -1.73892 | 2.93892 | 0.79628
PotRel AV-B 0.763 -1.57642 | 3.10142 | 0.69400
AV-AL 0.163 -2.17642 | 2.50142 | 0.98325
PotNor AL-B 23.625 |-27.30418 | 74.55418 | 0.48390
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AV-B 26.375 |-24.55418| 77.30418 | 0.40792
AV-AL 2.75000 |-48.17918| 53.67918 | 0.98984
AL-B -1.75000 |-13.36722| 9.86722 | 0.92389
FC AV-B -4,12500 |-15.74222| 7.49222 | 0.64931
AV-AL -2.37500 |-13.99222 | 9.24222 | 0.86476
AL-B 179.25000 (-99.93192 | 458.43190| 0.26018
AV-B 231.00000|-48.18192 | 510.18190| 0.11711
PotMax
AV-AL 51.75000 |227.43192 | 330.93190| 0.88727
AL-B 0.15875 | -0.23583 | 0.55333 | 0.57638
FactEf AV-B 0.37250 | -0.02208 | 0.76708 | 0.06652
AV-AL 0.21375 | -0.18083 | 0.60833 | 0.37642

Tasa de trabajo (TasaTrab), Potencia Relativa (PotRel), Potencia Normalizada (PotNor), Frecuencia Cardiaca
(FC), Potencia Maxima (PotMax), Factor de Eficiencia (FactEf)

Se observa que las cajas y bigotes tienen una extensién similar entre grupos, lo que sugiere

que la variabilidad intra-grupo es comparable. Aunque se identifican algunos valores

atipicos en ciertas variables, estos no se agrupan de manera sistematica en ninguna de las

condiciones, lo que sugiere que los outliers son casos aislados y no reflejan una tendencia

global.

Figura 10. Graficos de cajas y Bigotes de prueba FTP para TasaTrab, PotRel y FC
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Figura 11. Graficos de cajas y Bigotes de prueba FTP para PotNor, PotMax y FactEf
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8.42 CMJ

En la prueba CMJ, se tuvieron en cuenta tres variables de analisis:

¢ \Vuelo medido en milisegundos (ms)

e Altura medida en centimetros (cm)

o \elocidad medida en metros sobre segundos (m/s)
Dichas variables se midieron para los 5 saltos previos a las activaciones de calentamiento
y prueba FTP, y después de la prueba FTP para los 5 saltos finales durante las tres rondas:
sin bebida o basal (B), con bebida de avena (AV) y bebida de almendra (AL). En cada tabla
y grafica de resultados estan identificadas las variables para cada momento con sus
respectivas abreviaciones con la adicion final de las letras B, AV o AL, para identificar

correctamente cada variable final.

Los valores p de los resultados de los saltos iniciales para vuelo, indican la ausencia de
diferencias significativas entre Basal, Almendras y Avena en los saltos iniciales para la
variable Vuelo (p > 0.05 en todas las comparaciones). En la Tabla 20 (p = 0.98), se observa
que la variabilidad entre los grupos es mucho menor que la variabilidad residual. La tabla
21 confirma que los intervalos de confianza de la diferencia de que los p-valores ajustados
son muy superiores a 0.05, lo cual indica que, al inicio de la prueba, la ingesta de una u otra
bebida no genera cambios medibles en el tiempo de Vuelo. Esto sugiere que, de manera

basal, los deportistas presentan un rendimiento similar independientemente de la bebida.
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Tabla 20. Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Iniciales comparadas con
Bebidas en Vuelo

ANOVA

Grados | Sumade el

Cuadrados | Valor del

ok 8 romedio | de F | estadistico
. .. | libertad| cuadrados P

Variable | Comparacion F

SaltosInicio Bebidas 2 41 20.7 0.016 0.98
Residuales 117 153475 1311.8

Tabla 21. Prueba TUKEY para la prueba CMJ de Saltos Iniciales comparadas con
Bebidas en Vuelo

TUKEY
Diferencia | Limite Limite Valor p
Variable | Comparacion | de medias | inferior | superior | ajustado
AL-B -1.325 -20.5504 | 17.90039 | 0.985353
Saltoslnicio AV-B -0.175 -19.4004 | 19.05039 | 0.999743
AV-AL 1.150 |-18.0754|20.37539| 0.988946

Basal (B), AlImendras (AL) y Avena (AV)

Al igual que en los saltos iniciales, las comparaciones entre B, AL y AV en los saltos finales
no muestran diferencias estadisticamente significativas. Tanto la tabla 22 como 23, indican
nuevamente que las diferencias de medias no alcanzan significancia estadistica entre las
bebida. Tras completar el protocolo y llegar a los saltos finales, la variable Vuelo no parece
verse afectada por el tipo de bebida consumida. Esto sugiere que, en la fase final del

esfuerzo, la eleccion de bebida tampoco impacta significativamente en la capacidad de
salto.

Tabla 22. Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas con
Bebidas en Vuelo

ANOVA
Valor p
CIELED | | BTG Cuadrados | Valor del
e 5 romedio | de F | estadistico
. .. | libertad | cuadrados P
Variable | Comparacion F
SaltosFinal Bebidas 2 1985 992.5 0.564 0.57
Residuales 117 205844 1759.3
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Tabla 23. Prueba TUKEY para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas con
Bebidas en Vuelo

TUKEY
Diferencia| Limite Limite Valor p
Variable | Comparacion | de medias | inferior | superior | ajustado
AL-B 9.000 |-13.2651|31.26513| 0.60381
SaltosFinal AV-B 8.200 |-14.0651|30.46513| 0.65755
AV-AL -0.800 |-23.0651|21.46513|0.995997

Basal (B), AlImendras (AL) y Avena (AV)

Cuando se comparan los saltos finales contra los iniciales sin considerar la bebida, se
observa un resultado muy distinto: p < 2e-16, lo que indica una diferencia altamente
significativa con una 99% de confianza. Esto implica que, mas alla de la intervencion
nutricional, existe un cambio notable en la variable Vuelo entre el inicio y el final del

protocolo de salto.

Tabla 24. Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas sin
Bebidas en Vuelo

ANOVA
Valor p
Grad S d
racos umade Cuadrados | Valor del
de los . .
. promedio | deF | estadistico
. ., | libertad | cuadrados
Variable | Comparacion F
. Saltoslnicio 1 153186 153186 |330.800| <2e-16
SaltosFinal -
Residuales 118 54643 463

Se observa en los graficos de cajas y bigotes AL, AV y B presentan distribuciones similares,
con algunas diferencias puntuales que no se reflejan en la significancia estadistica. Sin
tener en cuenta la bebida Se observan diferencias mas marcadas entre saltos iniciales y
finales, lo que coincide con el resultado de la ANOVA que sefala una variacion muy

significativa (p < 0.001).
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Figura 12. Graficos de cajas y Bigotes de prueba CMJ saltos iniciales y finales en
Vuelo
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Aunque el estudio se centro en las variables de Vuelo, Altura y Velocidad, estas mostraron
patrones analogos: no se hallaron diferencias estadisticamente significativas entre bebidas,
pero si se evidencié un cambio entre saltos iniciales y finales, por lo anterior los resultados

de altura y velocidad son compartidos en el Anexo 9 de este documento.

8.4.3 GLUCOSA

En la prueba de glucosa, se tuvieron en cuenta cinco variables de analisis para cada bebida:
¢ Medida antes de las pruebas CMJ y FTP (G0), Medida a los 5 minutos dentro de la
prueba FTP (G5), Medida a los 10 minutos dentro de la prueba FTP (G10), Medida
a los 15 minutos dentro de la prueba FTP (G15), Medida a los 20 minutos dentro de

la prueba FTP (G20)
Los valores promedio oscilan, en general, entre 75 y 87 mg/dL, con medianas cercanas que
indican una distribucion relativamente simétrica en la mayoria de los tiempos (G0, G5, G10,
G15, G20). La DE varia segun el tiempo y la bebida, reflejando una dispersion moderada
en los niveles de glucosa. En algunos casos, se observan DE con valores mas altos, lo que

sugiere outliers o0 mayor heterogeneidad en las respuestas individuales.
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Tabla 25. Estadisticos Descriptivos de Medicion de Glucosa

Variable | Media DE

AL-GB |75.125|11.06394
AL-G5 | 84.25 |7.778175
AL-G10 | 85.5 |8.315218
AL-G15 | 87.375| 12.46638
AL-G20 | 86.375| 13.46888
AV-GB | 77.25 | 10.6066
AV-G5 | 79.125|9.295736
AV-G10 | 84.375| 13.95848
AV-G15 | 86.625| 16.7412
AV-G20 | 84.5 |20.81208
Almendra (AL) y Avena (AV), basal (GB), Minuto (G#)

La tabla 26 muestra que los p-valores para la comparacién de varianzas (AL vs. AV en cada

tiempo) son todos superiores a 0.05. Este resultado indica que no hay diferencias

estadisticamente significativas en la dispersién de los datos entre las dos bebidas en los

diferentes momentos de medicién. La figura 13 proporciona un soporte grafico de este

comportamiento.

Figura 13. Comportamiento de glucosa seguin bebida prueba FTP
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Tabla 26. Prueba Fisher para Medicion de Glucosa

Fisher test (F test). Comparacion de varianzas

Relacion Ii':i:; Grados de )

Variable | Comparacion de Valor F libertad del P
. del . valor

Varianzas denominador
numerador
AL-GB AV-GB 1.09 1.0881 7 7 0.9142
AL-G5 AV-G5 0.7001447| 0.70 7 7 0.6499
AL-G10 AV-G10 0.3548712(0.35487 7 7 0.1951
AL-G15 AV-G15 0.5545078 | 0.55451 7 7 0.4547
AL-G20 AV-G20 0.4188242 | 0.41882 7 7 0.2736
Almendra (AL) y Avena (AV), basal (GB), Minuto (G#)

En la tabla 27, se aprecia que los p-valores de la prueba t (comparando AL vs. AV en cada

tiempo) siguen el mismo patréon que en la prueba de Fisher. La diferencia de medias entre

AL y AV en cada momento de medicion (GO, G5, G10, G15, G20) no alcanza significancia

estadistica, lo que sugiere que no existen diferencias notables en los niveles de glucosa en

sangre atribuibles al tipo de bebida consumida.

Tabla 27. Prueba T Student para Medicion de Glucosa

T student test. Varianzas iguales. Pareado (Dependientes)
. .. | Diferencia p-

Variable | Comparacion de Medias t df valor

AL-GB AV-GB -2.125 -0.48 7 0.6461

AL-G5 AV-G5 5.125 1.17 7 0.282

AL-G10 AV-G10 1.125 0.21 7 0.8421
AL-G15 AV-G15 0.75 0.12 7 0.9068
AL-G20 AV-G20 1.875 0.35 7 |0.7358

Almendra (AL) y Avena (AV), basal (GB), Minuto (G#)

Los graficos de cajas y bigotes ilustran la variabilidad de los niveles de glucosa a lo largo

del tiempo para AL y AV. Se observan algunos valores atipicos en ambas bebidas,

particularmente en G15y G20, lo que explica las DE mas elevadas en esos casos. Aun con

estos outliers, no se identifica un patréon consistente que indique una ventaja o desventaja

clara de una bebida sobre la otra; las medianas y la dispersion general se solapan en la

mayoria de los tiempos.
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Figura 14. Graficos de cajas y Bigotes de Mediciéon de Glucosa
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8.4.4 LACTATO

En la prueba de lactato, se mantuvieron los mismos momento de evaluacion a los

correspondientes al protocolo para la evaluacién de los niveles de glucosa.

Los valores medios de lactato aumentaron gradualmente desde LO (minuto previo o basal)
hasta L20, tanto para AL como para AV, lo que concuerda con la intensificacion del ejercicio
a lo largo del tiempo. Sin embargo, los promedios en cada momento son bastante similares
entre bebidas. Respecto a los rangos observados en LO niveles se mantienen alrededor de
1-1.3 mmol/L, mientras que en L20 alcanzan valores cercanos a 9 mmol/L, evidenciando
el incremento esperado por el esfuerzo prolongado. La figura 15 proporciona un soporte

grafico del comportamiento del lactado en sangre medido durante la prueba FTP

Tabla 28. Estadisticos Descriptivos de Medicion de Lactato

Variable | Media DE
AL-LB 1.2 0.283
AL-L5 |5.0625| 1.708

AL-L10 | 4.7625 | 1.699
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AL-L15 4.2 1.723
AL-120 | 9.15 2.384
AV-LB |1.3375 | 0.381
AV-L5 | 5925 | 2.818
AV-L10 | 5.5375| 3.121
AV-L15 | 4975 | 2.822
AV-L20 9 1.746

Almendra (AL) y Avena (AV), basal (LB), Minuto (G#)

Figura 15. Comportamiento de lactato segun bebida prueba FTP
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De acuerdo con la tabla 29, los p-valores para comparar las varianzas entre AL y AV en

cada momento (LO, L5, L10, L15, L20) superan 0.05. Esto indica que la dispersion de los

datos es estadisticamente equivalente en ambas bebidas, respaldando la validez de las

pruebas paramétricas posteriores.

Tabla 29. Prueba Fisher para Medicion de Lactato

Fisher test (F test). Comparacion de varianzas

Relacion Iﬁ;eaigz Grados de _
Variable | Comparacion de Valor F libertad del P
. del . valor
Varianzas denominador
numerador
AL-LB AV-LB 0.55 0.54969 7 7 0.4481
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AL-L5 AV-L5 0.3674089| 0.37 7 7 0.2099
AL-L10 AV-L10 0.2962617 | 0.29626 7 7 0.1309
AL-L15 AV-L15 0.3728357(0.37284 7 7 0.2164
AL-L20 AV-L20 1.864105 | 1.8641 7 7 0.4301

Almendra (AL) y Avena (AV), basal (LB), Minuto (G#)

En la Tabla 30, los p-valores para las comparaciones AL vs. AV en cada tiempo (LO, L5, L10,
L15, L20) se situan por encima de 0.05. La diferencia de medias no resulta significativa en
ninguno de los instantes medidos, lo que sugiere que no existe una diferencia
estadisticamente demostrable entre el consumo de bebida de almendra o de avena en los

niveles de lactato durante la prueba.

Tabla 30. Prueba T Student para Medicion de Lactato

T student test. Varianzas iguales. Pareado (Dependientes)
Variable | Comparacion :;f:/:::ic: t df v:l;)r
AL-LB AV-LB -0.1375 |-1.67| 7 |0.1385
AL-L5 AV-L5 -0.8625 |-098| 7 |[0.3582
AL-L10 AV-L10 -0.775 |-1.06| 7 |0.3243
AL-L15 AV-L15 -0.775 -0.97 7 10.3623
AL-L20 AV-L20 0.15 0.23 7 10.8278

Almendra (AL) y Avena (AV), basal (LB), Minuto (G#)

Los graficos de cajas y bigotes muestran la progresion esperada de lactato a medida que
avanza el ejercicio de LO a L20. Aunque aparecen algunos valores atipicos en particular en
L15 y L20, no se observa un patron consistente que distinga de manera clara a AL de AV.
El incremento del lactato a lo largo del tiempo es similar en ambas bebidas, reforzando la

conclusién de que no se presentan diferencias significativas.
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Figura 16. Graficos de cajas y Bigotes de Medicién de Lactato
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8.4.5 SINTOMAS GASTROINTESTINALES

Los sintomas gastrointestinales, fueron evaluados al principio de la prueba justo después

de consumir la bebida asignada y al finalizar los cinco saltos finales de la prueba CMJ, por

medio de una encuesta con la que se preguntaba si se habia experimentado algunas de los

siguientes sintomas:

e Dolor abdominal superior, Dolor abdominal inferior, Dolor abdominal medio, Dolor

abdominal asociado al hambre, Acidez estomacal,

Dolor abdominal superior,

Nauseas, Vibraciones o ruido en el estbmago, Distencion abdominal, Eructos,

Gases o flatulencias

En base a la figura 17, se evidencia que la mayoria de los ciclistas no reporté sintomas

gastrointestinales tras consumir la bebida de almendra. Entre los pocos casos registrados

(4 en total), se presentaron eructos. La baja incidencia de sintomas en AL sugiere que la

tolerancia gastrointestinal a esta bebida fue, en general, buena. Al igual que con AL, los

reportes de sintomas con avena fueron escasos (5 en total). 4 presentaron eructos, pero

fueron atletas distintos a quienes presentaron eructos con AL. Un solo individuo reporto
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dolor abdominal asociado al hambre, sin llegar a una frecuencia que indique un problema
generalizado. De nuevo, la mayoria de los ciclistas no presentd molestia alguna tras

consumir la bebida de avena.

Dado el reducido numero de reportes y la dispersion de sintomas en distintos participantes,
no se cuenta con la base suficiente para aplicar una prueba estadistica robusta, aun asi, de
forma descriptiva, ambas bebidas muestran una incidencia baja y similar de sintomas
gastrointestinales, lo que sugiere que ninguna de ellas ocasiona malestares de forma
generalizada. La muestra es pequefa (8 ciclistas), y los sintomas se distribuyen en
diferentes individuos, por lo que no se pueden extraer conclusiones definitivas sobre la
tolerancia gastrointestinal comparativa de ambas bebidas. Al tratarse de datos categoricos
con muy pocos eventos positivos, no es viable realizar un analisis estadistico inferencial
concluyente. No obstante, a nivel practico, estos resultados descriptivos indican que tanto
la bebida de almendra como la de avena fueron bien toleradas por la mayoria de los

participantes.
Figura 17. Incidencia de Sintomas Gastrointestinales por Bebida

Sintomas gastroinestinales presentes prueba FTP
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El formato utilizado para la recoleccién de datos de sintomas Gl puede ser consultado en el Anexo 10 de este documento.
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9 DISCUSION
9.1 CARACTERISTICAS GENERALES Y FISIOLOGICAS DE LA POBLACION

ElIIMC (19.84 + 1.60 kg/m?) indica que la mayoria de los deportistas se encuentra en rangos
saludables para su edad y nivel de entrenamiento, segun lo establecido por la Resolucion
2465 de 2016. Estas cifras reflejan una poblacién homogénea en cuanto a composicion
corporal, lo cual es beneficioso para aislar el efecto de la intervencioén nutricional sin grandes
variaciones antropométricas. Asimismo, la muestra presenta una distribucion etaria
estrecha (15 a 17 afos), lo que refuerza su caracter homogéneo Yy facilita la interpretacion

de los hallazgos en relacion con el estadio de desarrollo propio de la adolescencia.

Segun los datos obtenidos de PVC, es importante tener en cuenta los siguientes puntos:

1. Homogeneidad de la muestra: Todos los ciclistas se encuentran en etapa post-
PVC (0.32 — 1.77 afos), lo que refleja un grupo relativamente homogéneo en su
estadio de maduracion bioldgica, esto reduce la variabilidad asociada al crecimiento
y facilita la atribucién de los resultados a la intervencion nutricional (Malina et al.,
2015; Towlson et al., 2021).

2. Clasificacion de maduracion: Los valores observados corresponden a
maduradores promedio, sin presencia de maduradores tardios (cercanos a 0 o
negativos) ni tempranos (valores >2-3 afios). Lo anterior indicaria que el desarrollo
biolégico esta dentro de lo esperado para la edad de la muestra (15 a 17 afios)
(Malina et al., 2015; Parr et al., 2020).

3. Validez del método: El uso de las ecuaciones de Mirwald et al. (2002) ha sido
validado en poblacion latinoamericana, mostrando alta correlacién con metodos
radiograficos (Cossio-Bolanos et al., 2021; Gomez Campos et al., 2012; Hobold et
al., 2017; Mirwald et al., 2002), proporcionando al analisis un sustento cientifico y
reconocimiento internacional como un método poco invasivo y confiable.

4. Relevancia para el rendimiento: Al contar con una poblacion muestra en etapa
post-PVC, sus adaptaciones fisioldgicas (fuerza, resistencia, capacidad aerdbica)
ya se encuentran consolidadas, por lo cual las diferencias en rendimiento entre

grupos (AV vs. AL) no pueden atribuirse a la maduracion biolégica, sino mas
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probablemente a factores de entrenamiento o nutricionales (Malina et al., 2015;
Myburgh et al., 2019).

5. Ventaja metodoldgica: La homogeneidad en edad (15-17 afos) y estadio
madurativo fortalece la validez interna del estudio, al minimizar sesgos por
diferencias de crecimiento, permitiendo que los resultados cuenten con mayor
confiabilidad, aunque su generalizacién debe limitarse a poblaciones similares
(ciclistas adolescentes altamente entrenados post-PVC) (Teunissen et al., 2020;
Towlson et al., 2021).

6. Limite del anadlisis: Aunque homogéneos, los valores muestran cierto rango (0.3 a
1.8 afios), lo cual sugiere que aun puede haber ligeras diferencias en desarrollo
muscular, 6éseo y hormonal que podrian influir en el rendimiento, lo que amerita ser
identificado como una posible fuente de variabilidad residual (Malina et al., 2021;
Parr et al., 2020).

En cuanto a las variables fisiologicas medidas en la prueba de ergoespirometria, el VO2
max se sitia en 65 + 4.15 ml/kg/min, un valor alto que concuerda con lo esperado para
ciclistas jévenes entrenados (Meyer et al., 2015; Richard & Koehle, 2018; van Sluijs et al.,
2021). La Tasa de Intercambio Respiratorio (TIR) de 1.05 + 0.05 indica que, durante la
prueba, se alcanzaron intensidades cercanas al umbral anaerébico, reforzado por un
Umbral Anaerébico (UA) de 2.19 + 0.45 L/min. La FC maxima de 192 + 8.10 Ipm refleja la
exigencia cardiovascular alcanzada. Estos valores confirman que los participantes
presentan un buen nivel de condicion fisica, coherente con su edad y disciplina deportiva
(Clemente et al., 2020).

9.2 PRUEBA FTP

Comenzando con la tasa de trabajo, se define como la velocidad a la que se realiza el
trabajo mecanico durante la prueba FTP. Esta variable se mide en vatios (W) y refleja la
capacidad del ciclista para sostener una produccién de energia constante. Los estadisticos
descriptivos indican que las medias de TasaTrab se mantienen en rangos similares en las
condiciones basal, AL y AV con 245, 261 y 265 W promedio respectivamente. La ausencia
de diferencias significativas en la TasaTrab sugiere que la intervencion nutricional (bajo las

condiciones y dosis utilizadas) no alteré de forma drastica la capacidad de los ciclistas para
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mantener un ritmo de trabajo constante. Estudios han mostrado que la capacidad para
sostener altos niveles de trabajo mecanico esta fuertemente asociada con el entrenamiento
previo y la eficiencia metabdlica (Allen et al., 2019; Hebisz et al., 2021). En este sentido,
las intervenciones nutricionales que modulan la disponibilidad de carbohidratos pueden
influir mas en variables como la PotMax que en la TasaTrab (Bennett et al., 2021; Burke et
al., 2018; Thomas et al., 2016).

En cuanto a la potencia relativa, esta variable se expresa en vatios por kilogramo (W/kg) y
refleja la potencia generada en relacién al peso corporal del ciclista. Es una medida
particularmente util en disciplinas de ciclismo, donde la relaciéon peso-potencia es crucial
para el rendimiento en escaladas y sprints. Los datos muestran que las medias de PotRel
son ligeramente superiores en la condicion con bebida de avena, aunque las diferencias no
alcanzan la significancia estadistica en B, AL y AV, con 8.95, 9.55 y 9.71 W/kg promedio
respectivamente. La evidencia actual sugiere que aun con distintos protocolos de
intervencion tanto en entrenamiento como nutricional, la PotRel, suele ser baja en el

ciclismo (Barranco-Gil et al., 2024).

Analizando la potencia normalizada, esta es una medida que tiene en cuenta las
fluctuaciones de la potencia durante el esfuerzo, proporcionando una estimacion mas
representativa de la carga fisiolégica real del ejercicio. Los estadisticos descriptivos indican
que, al igual que con las otras variables, las medias de PotNor son similares entre las
condiciones, basal y bebidas con leves variaciones en favor de las bebidas tanto de avena
como de almendra, B, AL y AV con valores de 210, 234 y 236 W respectivamente. Dado
que la Potencia Normalizada es sensible a las variaciones de intensidad durante el
esfuerzo, una mejora, aunque pequefa, puede indicar una mayor estabilidad en el
rendimiento del deportista. Este hallazgo es congruente con la idea de que una mejor
gestion del esfuerzo y de la energia, facilitada por una ingesta adecuada de carbohidratos
de liberacion sostenida, puede optimizar la eficiencia en el rendimiento (Allen et al., 2019;
Jeukendrup, 2017a; Podlogar & Wallis, 2022).

Respecto a la Potencia Maxima, esta representa el pico de potencia generado durante la
prueba FTPy se mide en vatios (W). Entre todas las variables previas evaluadas, la PotMax,

mostré una tendencia de mejora, particularmente con la bebida de avena. En B, AL y AV
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valores de 527, 706 y 758 W respectivamente . Los estadisticos descriptivos indican que,
aunque las diferencias no fueron estadisticamente significativas, el valor medio de PotMax
en AV es superior a la condicion basal y a la de AL, lo que proporciona una significancia
clinica y practica de manera preliminar para AV en esta variable. En el contexto del
rendimiento deportivo, especialmente en competencias de resistencia, incluso incrementos
modestos en la PotMax pueden ser cruciales, ya que permiten a los ciclistas responder de
manera mas efectiva a situaciones de sprint o esfuerzos cortos pero intensos (Allen et al.,
2019; Bennett et al., 2021; Pereira Costa et al., 2017).

Existen tendencias descriptivas especialmente en PotMax y en el Factor de Eficiencia, que
requieren interpretacion fisioldgica prudente. Inicialmente podria pensarse que la bebida de
avena (con mayor carga total de carbohidratos y un perfil glucidico mas "sostenido") podria
proporcionar mas sustrato disponible para producir picos de potencia, y por tanto favorecer
PotMax y, en consecuencia, mejorar la relaciéon potencia/FC (FactEf). Sin embargo, la
constatacion de curvas de glucosa de 2 horas (2h) con 4 tomas después de una carga
estandarizada de carbohidratos (50 g) (Anexo 11) vy, simultdneamente, respuestas
glucémicas relativamente parecidas entre AV y AL durante la prueba FTP, obliga a matizar
esa explicacion (Burke et al., 2018; Burke & Hawley, 2018; Gonzalez et al., 2022; Kerksick
etal., 2017).

Desde el punto de vista metabdlico, la disponibilidad de glucosa en sangre es solo uno de
varios determinantes inmediatos de PotMax. La capacidad de generar un pico de potencia
depende de reservas intramusculares (ATP/PCr), glucégeno intramuscular y de la rapidez
de aporte de glucosa desde el plasma y de la eficiencia de transporte y uso por fibras de
contraccioén rapida. En ejercicios de corta duracion e intensidad elevada (picos dentro de
una prueba <30 min), tanto la cantidad total de CHO disponible como la velocidad de
entrega pueden influir; sin embargo, el ejercicio en si acelera la captacién de glucosa
independiente de la insulina por translocacién de GLUT4, y la respuesta hormonal
(adrenalina, glucagén) modifica la liberacion hepatica de glucosa, lo que tiende a reducir
las diferencias plasmaticas que se observan en reposo entre distintos tipos de carbohidratos
(Impey et al., 2018; Podlogar & Wallis, 2022). Por tanto, una bebida con mayor carga de
CHO (AV) puede ofrecer una “reserva” mayor en términos absolutos, pero, durante el

esfuerzo, buena parte de esa ventaja se moduld por la rapida captacion muscular y las
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respuestas hormonales, disminuyendo la diferencia observable en glucemia capilar y
atenuando su traduccion directa en PotMax en todos los sujetos (Leyva et al., 2020;

Pomportes et al., 2016; van Gerwen et al., 2023).

Cabe subrayar que la evidencia sobre CHO en esfuerzos cortos-intensos indica que la
cantidad absoluta de carbohidrato ingerida y la disponibilidad total inmediata pueden influir
en picos de potencia, la forma en que esos carbohidratos estan formulados (matriz liquida,
presencia de fibra soluble o componentes que ralenticen el vaciado) y la interaccion con
proteina también modulan la respuesta (Achten & Jeukendrup, 2004; Jeukendrup, 2017).
En consecuencia, la interpretacion conservadora es que la bebida de avena mostré un perfil
favorable descriptivo para PotMax y FactEf en este estudio, pero se requiere confirmacion
con mayor tamafo muestral, mediciones de insulina y series temporales de potencia/FC
para afirmar causalidad (Aandahl et al., 2021; Jeukendrup, 2011; Tiller et al., 2019; Zeng et
al., 2020).

Finalmente, es necesario mencionar que parte de la variabilidad y la tendencia observada
puede relacionarse con diferencias de maduracion entre ciclistas. Si bien todos los sujetos
participantes del estudio eran maduradores promedio post-PVC, no todos tenian la misma
edad cronoldgica, sumado a que algunos sujetos contaban con valores post-PVC mayores
que otros, por lo que estas pequefias pero presentes diferencias podrian generar PotMax
mas altos por los cambios mencionados (plasmados con mas detalle en el apartado de
caracteristicas generales de la poblacion) por tanto la tendencia de AV sobre PotMax podria
estar parcialmente mediada por la maduracion especifica de cada sujeto y su edad

cronolégica (Retzepis et al., 2025).

Enfocando la discusion hacia el IG. Segun la literatura consultada la bebida de avena
generalmente exhibe un moderado IG (60-70). Por el contrario, la bebida de almendra
presenta un IG bajo (<30) dado su escaso aporte de carbohidratos, aunque se podria
hipotetizar que la bebida de almendra utilizada, al contar con una adicion de 3 g de azucares
(es altamente probable que se trate de sacarosa por su amplio uso en bebida vegetales en
el mercado colombiano) podria contar con un IG >30, llegando a ser moderado o incluso
alto. Preliminarmente esto indicaria que la respuesta glucémica de AL seria mayor que la

de AV, incluso llegando a mostrar picos, sin embargo, esto no es lo que se evidencia con
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las mediciones de glucometria tomadas durante la prueba FTP, tampoco con el
comportamiento de las curvas de glucosa 2h del Anexo 11 (Flockhart & Larsen, 2024; Gu
et al., 2022; Skroce et al., 2024).

Lo anterior lleva a tener en cuenta los multiples argumentos y soportes cientificos que
cuestionan la fiabilidad del IG y la CG como métodos adecuados de manejo e indicacion
nutricional y dietética. Hace mas de 40 afos, comenzaron los estudios sobre el indice IG y
la CG. Sin embargo, actualmente no existe consenso sobre la prescripcion dietética basada
en estos indices en las principales guias nacionales e internacionales. Paraddjicamente,
cada vez hay mas estudios que sefalan los beneficios de las dietas con IG y CG bajos
(Passos et al.,, 2024). La considerable variabilidad en las respuestas individuales a las
determinaciones del valor del IG demuestra que es improbable que sea un buen enfoque
para orientar la eleccion de alimentos. Ademas, incluso en personas sanas, el estado
glucémico contribuye significativamente a la variabilidad en las estimaciones del valor del
IG (Matthan et al., 2016). Debido a su amplio uso en el ambito de la salud, sobre todo por
médicos y nutricionistas, el IG y la CG fueron incluidos en la discusion del presente estudio,
pero su empleo como soporte de causalidad debe ser matizando y manejado con cuidado
(Aziz et al., 2013; Bellissimo et al., 2022; Karl et al., 2015; Sacks et al., 2014).

La cantidad y calidad de proteina en la bebida puede modular la respuesta insulinica,
afectando la disponibilidad de glucosa y, por ende, el rendimiento. La bebida de avena
aport6 casi 12 g de proteina (1,9 g/100 ml), mientras que la de almendra solo 3 g (0,5 g/100

ml).

Ciertos aminoacidos, especialmente la leucina (ademas de la isoleucina y valina, claves en
la sintesis proteica y la modulacion metabdlica), estimulan directamente la secreciéon de
insulina, independientemente de la glucosa plasmatica, al activar la via mTOR y potenciar
la sefalizacion en las células B pancreaticas (Asahara etal., 2022; Jager et al., 2017; Leyva
et al., 2020). La mezcla de carbohidratos complejos (CHO) y proteina (PRO) en AV (41 g
CHO:12 g PRO, ratio 3.4:1) contrasta con lade AL (24 g CHO:3 g PRO, ratio 7.8:1). Un ratio
CHO:PRO mas moderado podria atenuar los picos glucémicos y prolongar la liberacion de

glucosa, al tiempo que optimiza la respuesta insulinotropica, lo que favoreceria la resintesis
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de glucogeno y la produccion de ATP en fibras rapidas durante sprints (Stecker et al., 2019;
Thomas et al., 2016).

La posicion de la Sociedad Internacional de Nutricién Deportiva (ISSN) sobre el momento
oportuno de la ingesta de nutrientes de 2017, plante6 que el consumo de carbohidratos
solos 0 en combinacion con proteinas durante el ejercicio de resistencia aumenta las
reservas de glucégeno muscular, mejora la recuperacion al dafo muscular y facilita
mayores adaptaciones agudas y crénicas al entrenamiento (Kerksick et al., 2017). La ISSN
en su posicion sobre la proteina y el ejercicio, plantea que los atletas de resistencia deben
centrarse en lograr una ingesta adecuada de carbohidratos para promover un rendimiento
6ptimo y que la adicion de proteinas puede ayudar a compensar el dafio muscular y
promover la recuperacion (Kerksick et al., 2017). Nielsen et al, realizaron una revision
sistematica y metaanalisis. El metaanalisis mostré un efecto significativo general en el
rendimiento en el tiempo hasta el agotamiento (TTE)y la prueba contrarreloj (TT) al ingerir
carbohidratos y proteinas (CHO-PRO) en comparacién con solo CHO (Nielsen et al., 2020).
Sin embargo, existen posiciones encontradas respecto a las mejoras en rendimiento que la

combinacion de CHO-PRO puede generar.

Una revision sistematica y metaanalisis de 2021, sugirié que los atletas deben priorizar la
ingesta regular de CHO, ya que la ingesta concomitante de CHO-PRO parece poco
probable que mejore (o impida) la tasa de resintesis de glucogeno muscular (Craven et al.,
2021). En el mismo ano Rothschild et al, encontraron que la ingesta previa al ejercicio de
CHO-PRO, no gener¢ diferencias observables en la percepcién del esfuerzo, el hambre ni
el rendimiento (Rothschild et al., 2021). Un ensayo doble ciego cruzado y controlado de
2022, mencioné que las estrategias de suplementacion de CHO y PRO pueden reducir el
dafo muscular causado por el ejercicio de resistencia, pero no mejoran la capacidad para

realizarlo (Liang et al., 2022).

Otra literatura actual, menciona que no existe evidencia convincente de que la ingesta
concomitante de CHO-PRO antes o durante el ejercicio de resistencia confiera alguna
ventaja en el rendimiento ni facilite la resintesis de las reservas de glucogeno muscular o
hepatico durante la recuperacion, al menos cuando se cumplen las recomendaciones de
carbohidratos (Kerksick et al., 2017; Konig et al., 2020; Witard et al., 2025).
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La evidencia anterior propone preliminarmente la cantidad y tipo de carbohidratos, como
principales mecanismos dentro de las posibles razones que explicarian la mejora en
PotMax, sin un clara posicidén respecto a si el contenido de PRO genera o no mejoras en el
rendimiento al ser consumidos junto a CHO. Es importante mencionar el hecho que los
estudios mencionados han evaluado el uso de PRO agregada, es decir afiadida a las
matrices alimentarias liquidas o sélidas, pero no aquella que ya hace parte de la matriz
original, por lo que descartar el posible beneficio de la relacién entre CHO y PRO presente
en AV, podria ser prematuro, sin una clara postura académica al respecto. Adicionalmente
tanto la prueba ANOVA como TUKEY proporcionaron un valor p de 0.12 a PotMax, que,
aunque fuera de los dos estandares de 95 y 90 % de confianza, permanece bastante cerca
de los mismos, por lo que se considera que con una muestra de mayor tamafio este valor

podria acercarse aun mas a la significancia estadistica.

Analizando la frecuencia cardiaca, esta es una medida directa de la respuesta
cardiovascular al ejercicio. Se expresa en latidos por minuto (Ipm) y es un indicador del
esfuerzo fisiolégico y la carga cardiovascular. Los valores de FC en las condiciones basal,
AL y AV se mantuvieron en rangos similares, sin diferencias estadisticamente significativas
con un promedio general de 180 Ipm y un maximo general de 190 Ipm, lo cual refuerza las
caracteristicas de homogeneidad de la muestra a nivel fisiolégico. La estabilidad en la FC
sugiere que, a pesar de las posibles mejoras en las variables de potencia, el sistema
cardiovascular de los ciclistas no mostré6 una respuesta diferenciada segun la bebida
consumida. La literatura indica que la FC es una medida menos sensible a intervenciones
nutricionales agudas, especialmente en deportistas bien entrenados. Las respuestas en FC
pueden estar mas relacionadas con el estado de entrenamiento y la adaptacion
cardiovascular que con variaciones en la ingesta de sustratos energéticos en el corto plazo.
La intervencion nutricional pudo haber influido principalmente en las capacidades
musculares y metabdlicas sin afectar significativamente el control cardiaco durante el

esfuerzo (Canario-Lemos et al., 2020; Charvatova et al., 2020; Meyer et al., 2015).

El factor de eficiencia se emplea para evaluar qué tan eficazmente un deportista convierte
su capacidad metabdlica en trabajo mecanico durante una prueba de esfuerzo. En el
contexto del FTP, la relacion entre la potencia normalizada y la frecuencia cardiaca refleja

la eficiencia cardiovascular y neuromuscular: un mayor FactEf indica que el deportista
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puede mantener una potencia sostenida con una FC relativamente baja, lo que evidencia

un uso mas eficiente de los recursos energéticos.

Esta variable se ha propuesto como un indicador sensible del estado de entrenamiento y la
adaptacion fisiolégica ante esfuerzos prolongados (Allen et al., 2019). Ademas, la eficiencia
en la conversiéon de energia puede verse influenciada por factores nutricionales, ya que la
ingesta de carbohidratos y otros nutrientes afecta la disponibilidad de sustratos y la

respuesta hormonal durante el ejercicio (Burke et al., 2018).

El Factor de Eficiencia (PotNor/FC) integra respuesta neuromuscular y cardiovascular; una
mejora en FactEf puede originarse tanto por un aumento de potencia normalizada como por
una FC relativamente menor para la misma potencia. Si bien la curva de glucosa de 2h
muestra que la bebida de avena provoca una respuesta mas sostenida (menor pico
temprano, mantenimiento posterior), durante la prueba FTP la demanda muscular intensa
y la baja insulina circulante limitan que aquellas diferencias se traduzcan en marcadores
plasmaticos grandes pero si podrian favorecer una mayor estabilidad metabdlica
intramuscular (mejor soporte de ATP por oxidacion de CHO prolongada), permitiendo
mantener PotNor sin que la FC aumente de igual manera —esto explicaria la tendencia a
un FactEf mayor con AV. Teniendo en cuenta esto, la bebida de avena pudo aportar un perfil
de sustrato mas adecuado para sostener picos de potencia sin elevar proporcionalmente la
carga cardiovascular, aunque la cuantia del efecto fue pequefa y la prueba carecié de
significancia estadistica para confirmarlo claramente (Li et al., 2020; Pfeiffer et al., 2010;
Spriet, 2014).

Al igual que con PotMax, es necesario mencionar que parte de la variabilidad y la tendencia
observada puede relacionarse con diferencias de maduracion entre ciclistas, no solo en la
PotNor, sino en FC que cada ciclista puede presentar debido a que tan cerca o alejado se
encuentre de PVC (Retzepis et al., 2025). Lo cual tambien podria contemplar a futuro el
evaluar por medio de agrupar a los atletas en funcién de atributos asociados con el
crecimiento y la maduracion en lugar de la edad cronoldgica, o lo que la literatura reporta
como Bio-banding (Arroyo-Moya, 2023; Cuming et al., 2017; Stanila et al., 2020; Towlson &
Cumming, 2022).
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Hay, ademas, factores metodoldgicos y bioldgicos que atenuan la relacion “composicion «
glucemia < rendimiento”: 1) diferencia de CHO entre bebidas (=41 g AV vs =24 g AL en 625
ml) es relevante en cantidad, pero la sincronizaciéon (hora de ingesta, vaciamiento gastrico
individual, velocidad de consumo) y la adaptacién gastrointestinal previa de los ciclistas
pueden modular la absorcién; 2) la capacidad de los musculos entrenados para extraer
glucosa durante el ejercicio disminuye las diferencias plasmaticas; 3) la muestra pequefa
(n=8) reduce la sensibilidad estadistica; y 4) las mediciones de potencia maxima dependen
de factores neuromusculares no exclusivamente glucémicos (estado de activacion,
motivacion, entrenamiento y adaptacion previa, entre otros). Por todo ello, aunque existe
coherencia fisiologica para pensar que AV facilite PotMax y FactEf en algunos sujetos, el
efecto observado debe considerarse tentativo y dependiente del contexto (R. Costa et al.,
2017; Martinez et al., 2023; Miall et al., 2018).

Para el FactEf se observd un p-valor marginal (alrededor de 0.08), lo que sugiere una
diferencia a un nivel de confianza del 90% tanto para la prueba ANOVA como TUKEY.
Adicionalmente en los valores de estadisticos descriptivos se evidencia una marcada

diferencia entre B, AL y AV, con 1.24, 1.40 y 1.61 de FactEf respectivamente.

Respecto a los valores entre AL y AV, se evidencia una diferencia del 0.21 a favor de AV.
Para valorar si la mejora en FactEf es realmente relevante, es posible recurrir al concepto
de cambio minimamente relevante o smallest worthwhile change (SWC), planteado por
Hopkins et al (2009). Como consenso en el contexto de la fisiologia del ejercicio y
rendimiento deportivo, se utiliza una d de Cohen de 0.2 para definir el minimo tamafo de
efecto para ser considerado relevante (Caycho et al., 2016; Dominguez-Lara, 2018). El
SWC es igual a el valor d definido por la DE entre dos medidas. Para poder comparar si el
efecto del estudio supera al minimo del SWC se multiplica el valor d mencionado de 0.2 por
una DE, de 0.15, valor tomado de reportes con poblaciones similares a la del presente
estudio. El anterior calculo proporciona un SWC de 0.03, que se traduce en un 3%.

Usualmente el marguen de cambio “worthwhile” se situa entre 3-5% (Hunter et al., 2025).

La diferencia de 0.21 entre las medidas de FactEf de AL y AV equivalente a un 15%, indica

que el incremento de FactEf con la bebida de avena es claramente mayor que el minimo
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cambio SWC y por lo tanto practica y fisiologicamente significativo, aun cuando la

significancia estadistica haya sido marginal (p de 0,08).

Estos hallazgos sugieren que, si bien esta intervencion nutricional no genera diferencias
robustas en la mayoria de las variables de rendimiento de FTP, el FactEf parece mostrar
una tendencia a mejorar en la bebida de avena, lo que podria indicar una ligera mejora en

la eficiencia cardiovascular y neuromuscular (Allen et al., 2019).

Allen et al (2019) destaca que las estrategias nutricionales orientadas a mejorar la
disponibilidad de carbohidratos y a optimizar la respuesta metabdlica pueden influir en la
eficiencia del trabajo realizado durante pruebas de potencia. De igual forma, Furrer et al
(2023) argumenta que la ingesta de carbohidratos especificos antes del ejercicio puede
mejorar la eficiencia de la conversién energética, lo que se traduce en una mejor economia

cardiovascular (Allen et al., 2019; Furrer et al., 2023).

Por otro lado, estudios como el de Impellizzeri et al (2019) han resaltado la importancia de
evaluar no solo la potencia bruta, sino también la eficiencia con la que se utiliza dicha
potencia, ya que esto puede ser un mejor predictor del rendimiento en deportes de
resistencia. En este sentido, el FactEf se erige como una variable clave que integra
aspectos de la respuesta neuromuscular y cardiovascular, y que puede ser modulada de

forma sutil por intervenciones nutricionales (Impellizzeri et al., 2019).

Aunque el FactEf presentd diferencias marginales a un nivel de confianza del 90%, esta
diferencia puede ser clinicamente relevante, especialmente en el contexto del alto
rendimiento, donde pequefas mejoras en la eficiencia pueden traducirse en ventajas

competitivas significativas (Martinez-Ezquerro et al., 2017; Yohannessen et al., 2024).
9.3 CMJ

Los resultados de los estadisticos descriptivos muestran que, en ambas condiciones con
bebida (AL y AV) y en la condicién basal, los valores de estas variables presentan medias

similares y desviaciones estandar moderadas. No obstante, se evidencié que, al comparar
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los saltos iniciales con los finales (sin considerar la ingesta de bebida), se produjeron

diferencias estadisticamente significativas al 99%.

El analisis de los datos de CMJ revel6 diferencias significativas entre los saltos iniciales y
finales, lo que sugiere la presencia de efectos del protocolo de ejercicio. El rendimiento en
la prueba CMJ en términos globales, varia de manera marcada cuando se contrasta el salto
inicial con el salto final, probablemente debido a factores como la activacién neuromuscular
o la adaptacion al esfuerzo a lo largo del protocolo, la concentracion en la prueba y
estabilizacion de los distintos sistemas convergentes en el ciclista (Delvecchio et al., 2016;
McMahon et al., 2018; Peyper et al., 2022). La respuesta neuromuscular y la fuerza maxima
se modulan por maduracion; por lo que dependiendo del PVC individual de cada sujeto,
aun con las pequenas diferencias mencionadas sobre el estado de maduracion de los
sujetos y edad cronoldgica, su ganancia de fuerza y por ende mejor desempefio en la
prueba CMJ puede diferir debido a estas aun siendo sutiles entre si (Retzepis et al., 2025;
Turner et al., 2024).

Sin embargo, la influencia directa de las bebidas sobre las variables de CMJ (Muelo, Altura
y Velocidad) no se manifestd en diferencias estadisticamente significativas. Es decir, la
ingesta de bebida de avena o de almendra no alteré de forma apreciable estos parametros
medidos, lo que sugiere que la intervencién nutricional, en el contexto y con el protocolo
aplicado, no impactdé la capacidad explosiva o la respuesta neuromuscular de manera

diferenciada.

El equipo y programa de medicion de salto disponible para la investigacion (plataforma Axon
Jump T, y aplicacion Axon Jump 4.0) proporcionan las variables mencionadas
anteriormente, variables fundamentales para evaluar el rendimiento en saltos. Sin embargo,
otros sistemas y plataformas mas avanzados podrian ofrecer datos adicionales, como la
fuerza maxima, la potencia generada durante el salto o incluso la curva de fuerza a lo largo
del movimiento. La limitacion en la cantidad de variables medidas puede influir en la
capacidad de detectar sutiles efectos de la intervenciéon nutricional sobre el rendimiento
explosivo. Estudios han mostrado que, cuando se dispone de una mayor cantidad de datos
(por ejemplo, mediante plataformas de fuerza o sistemas de analisis cinematico), es posible

identificar cambios mas finos en la funcion neuromuscular (McMaster et al., 2014; Petrigna
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et al., 2019). En este sentido, la ausencia de diferencias significativas entre AL y AV en CMJ
podria deberse, en parte, a la limitacion del equipo para captar variaciones mas sutiles en

el rendimiento.

Es posible que, en un contexto de intervencion nutricional, los beneficios de la ingesta de
bebida se manifiesten en condiciones de esfuerzo prolongado o en pruebas que involucren
la recuperacién, mas que en cambios inmediatos en la ejecucion del salto. El hallazgo en
esta investigacion es consistente con algunos estudios que han comparado diferentes
fuentes de nutrientes y han encontrado que los efectos sobre la funcion neuromuscular
pueden ser modestos o dependientes de otros factores como el estado de entrenamiento o
la duracion del esfuerzo (Kerksick et al., 2017; Thomas et al., 2016; Tiller et al., 2019).

En este estudio, los resultados de CMJ indican que la intervencion nutricional evaluada no
alteré de forma significativa la funcidon explosiva de los ciclistas. Esto podria interpretarse
de forma positiva, ya que sugiere que el consumo de estas bebidas es seguro y no induce
efectos adversos en el rendimiento neuromuscular. Mantener la estabilidad en el
rendimiento neuromuscular es fundamental para evitar caidas en la capacidad explosiva
durante situaciones de alta exigencia, lo cual es esencial para la planificacion de estrategias

nutricionales en deportes de resistencia.

9.4 GLUCOSA

No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los tratamientos ni entre
los momentos de la prueba segun lo indicado por los valores de p > 0.05 en el analisis de
varianza (ANOVA) de medidas repetidas. Esto podria llevar a pensar, en primera instancia,
que ni la bebida de avena ni de almendra tuvieron un impacto relevante sobre los niveles
de glucemia durante el ejercicio en los sujetos estudiados (Hopkins et al., 2009; Lakens,
2013).

Al revisar los estadisticos descriptivos de los diferentes momentos de medicién, se observa
que los niveles de glucosa tienden a mantenerse relativamente estables o a incrementarse
ligeramente posterior al ejercicio en todas las condiciones de suplementacién, con unrango
promedio entre 75 y 87 mg/dL, sin mostrar una diferencia estadisticamente significativa o

practica. Sin embargo, estos resultados deben ser analizados con mas detalle.
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En primer lugar, la prueba evidencia el perfil glucémico intrinseco de cada solucion en
condiciones de reposo: una solucién de dextrosa tiende a mostrar un pico a los 30 minutos
seguido de una caida sostenida, mientras que matrices como la de AV muestran respuestas
mas amortiguadas y sostenidas. En el Anexo 11, se observa claramente que la curva de
dextrosa exhibe un pico temprano pronunciado y una caida posterior; AV se aproxima a una

respuesta mas sostenida, mientras AL tiene un patrén intermedio/moderado

No obstante, durante el ejercicio la fisiologia cambia: 1) la captacion muscular de glucosa
se incrementa a través de vias independientes de insulina (respuesta contractil mediada
por translocacion de GLUT4), 2) las hormonas contrarreguladoras aumentan la liberacion
hepatica de glucosa. Durante el ejercicio fisico, especialmente de intensidad moderada a
alta, se activa una compleja respuesta hormonal que busca mantener la homeostasis
glucémica. Hormonas como el glucagon, la adrenalina y el cortisol estimulan la
gluconeogénesis y la liberacion de glucosa hepatica, mientras que la insulina tiende a
disminuir, lo que reduce la captacion de glucosa por tejidos no activos (Asahara et al., 2022;
Leyva et al., 2020). 3) La insulina plasmatica tiende a caer con la actividad intensa. Estos
mecanismos hacen que la glucemia en ejercicio sea el resultado de un equilibrio dinamico
entre entrega hepatica, absorcion intestinal, y extraccion muscular. En consecuencia,
diferencias que se aprecian en reposo entre dos bebidas con distintos tipos de CHO suelen
atenuarse durante el ejercicio, especialmente si la ingestion fue 60 min antes de la prueba
y la demanda muscular es alta (Alvim et al., 2015; Lotosky et al., 2025; Maciel et al., 2018;
van Gerwen et al., 2023). Esto podria explicar por qué las mediciones capilares durante la
prueba FTP no evidencian divergencias grandes entre AV y AL, aunque sus contenidos de
CHO difieran.

Un segundo factor es la dosificacion y sincronia: la prueba de curva 2h obliga a 50 g
exactos; aqui las bebidas comerciales no fueron igualadas en CHO (por razdn
metodoldgica), con lo cual la dinamica real de absorcién depende del volumen ingerido, la
concentracién de CHO y la matriz. Es plausible que la mayor parte del aporte extra absoluto
de AV (=18 g adicionales en los 625 ml) no se reflejase inmediatamente en mayor glucemia
capilar a la hora de inicio del gjercicio, porque parte quedd aun en proceso de absorcién o
fue rapidamente captada por el musculo activo al iniciarse la prueba. Ademas, la adaptacién

Gl previa (entrenamiento para tolerar 700 ml) puede haber acelerado el vaciamiento
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gastrico y la absorcion, homogeneizando la respuesta entre sujetos (Alvim et al., 2015; R.
Costa et al., 2017; Jeukendrup, 2017a; Martinez et al., 2023; Miall et al., 2018; van Gerwen
et al., 2023).

En tercer lugar, la variabilidad individual en respuestas glucémicas puede estar
parcialmente explicada por diferencias en sensibilidad insulinotropica asociada al estadio
puberal de los sujetos. Aunque segun los resultados obtenidos en la prueba, no hay una
marcada variabilidad entre las bebidas, sin diferencias estadisticas o practicas notables en
los sujetos de prueba, es importar resaltar las posibles diferencias que podran presentarse
en otros estudios replicas, aun en sujetos con caracteristicas tan similares. Como se ha
mencionado anteriormente, a pesar de ser un grupo muy homogéneo en edad, con una
maduracion promedio post-PVC generalizada, no todos los sujetos cuentan con la misma
edad cronoldgica. A su vez el valor individual post-PVC es distinto entre todos los sujetos.
Dichas diferencias podran influir en otros grupos de estudio similares en como la respuesta
individual de cada sujeto evoluciona de acuerdo a la carga de entrenamiento, genética
propia de cada sujeto y adaptaciones fisiologicas con las que cuente cada uno, entre otras
variables, que influyen en el ritmo de almacenamiento y flujo de absorcion de carbohidratos
presentes y como se manifestara dicha respuesta. (Hobold et al., 2017; Koziet et al., 2024,
Leyva et al., 2020).

Como cuarto factor, la composicién proteica afiade otra capa: AV aporté cerca de 12 g de
PRO frente a ~3 g en la de AL. Aminoacidos como la leucina y la arginina son
insulinotrépicos en reposo: se unen a receptores (CaSR, GPRC6A, GPR142) en las células
B del pancreas y activan mTORC1, aumentando la sintesis y liberacion de insulina incluso
en ausencia de carbohidratos (Asahara et al., 2022; Nie et al., 2013; Yuan et al., 2017). A
su vez la presencia de aminoacidos en el intestino estimula células enteroendocrinas a
secretar incretinas (GLP-1 y GIP), que a su vez potencian la secrecion de insulina
dependiente de glucosa tras la ingestién, lo que normalmente reduce la glucemia
postprandial (Steinert et al., 2017). Sin embargo, durante ejercicio de intensidad moderada-
alta el estimulo contractil domina y la insulina circulante suele estar suprimida, con lo que
la potencial diferencia insulinotrépica inducida por la proteina se atenua en la practica del
esfuerzo. Es decir, la secrecion de insulina inducida por proteinas pudo haber contribuido a

un “suavizado” temprano de la curva postprandial, pero la dinamica del ejercicio limitdé su
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impacto en las mediciones durante le prueba FTP. Sin mas estudios de referencias que
soporten esta hipotesis, es importante dar manejo a la misma con cuidado (Alghannam et
al., 2018; Liang et al., 2022; Lotosky et al., 2025; Maciel et al., 2018).

Asimismo, la proteina puede favorecer la captacion muscular de glucosa (via efectos
combinados), lo que compensa diferencias en la disponibilidad plasmatica, favoreciendo
tanto la reposicion de reservas como el soporte oxidativo - fosfagénico en picos de
intensidad (PotMax) y en la eficiencia cardiovascular (FactEf). Esta regulacion hace que,
incluso ante la ingesta previa de carbohidratos, los niveles de glucosa puedan mantenerse
relativamente constantes, lo que preliminarmente coincide con lo observado en este estudio
(Leyva et al., 2020; Steinert et al., 2017; Yuan et al., 2017).

Adicionalmente, hay cuestiones técnicas y de poder estadistico que conviene mencionar:
las mediciones capilares tienen variabilidad inherente y, con n reducido (n=8), la habilidad
para detectar diferencias pequenas en glucemia es limitada. Un area bajo la curva (AUC)
por condicion o el uso de CGM proporcionarian mayor resolucion que mediciones puntuales
(aun con sus limitaciones de medicion intersticial). Ademas, para relacionar diferencias de
composicién con efectos fisiologicos reales seria ideal disponer de mediciones de insulina,
AUC glucémico, y datos de extraccion muscular; la ausencia de estas variables sugiere
cautela en las conclusiones (Kesavadev et al., 2023; Leyva et al., 2020; Litwak et al., 2020;
Redondo, 2024; Skroce et al., 2024).

En sintesis: la similitud observada en las glucometrias durante la prueba FTP puede
explicarse por (a) la homeostasis glucémica durante el ejercicio que atenua diferencias
entre las bebidas, (b) la rapida captacion muscular y sincronia de ingestion, (c) efectos
insulinotrépicos de proteina condicionados por el ejercicio, y (d) limitaciones metodolégicas

y de tamano muestral para detectar diferencias pequefias.

La estabilidad glucémica durante el ejercicio es un objetivo deseado en muchos contextos
deportivos, particularmente en ejercicios de resistencia o de mediana duracién, donde la
disponibilidad continua de glucosa puede ayudar a preservar la intensidad del esfuerzo
(Cermak & Van Loon, 2013; Jeukendrup, 2017a). Evitar caidas bruscas de glucemia es

esencial para mantener la percepcion del esfuerzo, la toma de decisiones y la continuidad
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del rendimiento (Behrens et al., 2023; Burnley & Jones, 2018; Waldron & Highton, 2014).
Por lo tanto, el hecho de que ninguna de las bebidas haya inducido hipoglucemia tambien

puede interpretarse positivamente.

9.5 LACTATO

Los estadisticos descriptivos muestran que los niveles de lactato aumentan de forma
progresiva conforme avanza la prueba, lo que es coherente con la respuesta fisioldgica
esperada ante un esfuerzo prolongado e intenso. Por ejemplo, en la medicion basal (LO) los
valores se encuentran en rangos bajos (1-1.3 mmol/L), mientras que al final de la prueba
(L20) se alcanzan niveles cercanos a 9 mmol/L (Brooks, 2018). La prueba ANOVA no reveld
diferencias estadisticamente significativas (p > 0.05) en ninguno de los momentos
evaluados y la prueba TUKEY confirmé la ausencia de diferencias significativas. Desde el
punto de vista estadistico, la falta de significancia podria interpretarse como que, en el
contexto de este estudio y con el tamafio muestral utilizado, la ingesta de bebida de
almendra o de avena no influye de manera considerable en la acumulacién de lactato

durante la prueba FTP.

Desde el punto de vista de la regulacién metabdlica y hormonal, durante el ejercicio, la
respuesta hormonal juega un papel fundamental en la regulacion de la concentracion de
lactato. Laliberacion de catecolaminas (adrenalina y noradrenalina) estimula la movilizacion
de sustratos energéticos, lo que puede llevar a un aumento en la produccion de lactato
(Mogollén & Petro, 2012; Scott, 2007). Simultaneamente, mecanismos como la oxidacion
del lactato en tejidos activos y la gluconeogénesis hepatica contribuyen a mantener la
homeostasis glucémica y reducir la acumulacién excesiva de lactato (Brooks, 2018; Faude
et al., 2009). En este sentido, la ausencia de diferencias significativas entre las condiciones
de bebida podria sugerir que la intervencion nutricional aplicada (ya sea con bebida de
almendra o avena) no altera de manera sustancial estos mecanismos reguladores en las

condiciones empleadas (Brown et al., 2021; Jeske et al., 2017; Thomas et al., 2016).

La capacidad de un deportista para manejar la acumulacion de lactato se relaciona con su
umbral anaerdbico vy, por ende, con su capacidad para sostener esfuerzos intensos. Esto
es favorable desde el punto de vista de la tolerancia al ejercicio, ya que una respuesta

lactica moderada se asocia con un rendimiento sostenido y menor fatiga (Bowler et al.,
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2024; Impey et al., 2018; Kaviani et al., 2019). La estabilidad de los niveles de lactato en
las condiciones evaluadas podria sugerir que la intervencion nutricional, ya sea con bebida
de almendra o avena, no generé un estrés metabdlico diferencial en los ciclistas, sin

embargo, a la fecha no se encuentra evidencia bibliografica que soporte este supuesto.

9.6 SINTOMAS GASTROINTESTINALES

La mayoria de los ciclistas no reportaron la presencia de sintomas, lo que sugiere una
buena tolerancia a ambas bebidas. Se identificaron 4 casos de eructos por bebida, que
constituyeron la mayoria de los pocos sintomas reportados, y estos se presentaron de
forma aleatoria, en distintos ciclistas en cada bebida. La aparente estabilidad y baja
incidencia de sintomas es relevante, pues en estudios de intervenciones nutricionales se
espera que ciertos suplementos puedan desencadenar respuestas gastrointestinales
adversas. Sin embargo, en este estudio, la mayoria de los atletas se mantuvo asintomatico,
lo que indica que ninguna bebida afecto negativamente la tolerancia gastrointestinal durante

el esfuerzo.

Un aspecto fundamental que debe considerarse es el protocolo de entrenamiento
gastrointestinal implementado durante dos semanas previas a las pruebas con bebidas.
Durante los dias de prueba, se evidencio que los ciclistas consumieron la bebida asignada
de un volumen de 625 ml en menos de 3 minutos dentro de los 15 minutos estipulados, ya
fuera al inicio o hacia el final del periodo asignado. Este entrenamiento es crucial, ya que la
ingesta rapida de liquidos densos puede aumentar la posibilidad de tragar aire, lo cual es

un mecanismo fisioldgico conocido por generar eructos (Jeukendrup, 2017b).

La rapida ingestiéon de 625 ml en menos de 3 minutos por parte de la muestra de ciclistas,
(quienes disponian de hasta 15 minutos en total para lograr el objetivo del consumo de las
bebidas de la prueba), pudo haber incrementado la incidencia de eructos debido a la
acumulacion de aire en el tracto gastrointestinal. No obstante, esta adaptacion también
pudo haber contribuido a minimizar otros sintomas gastrointestinales, ya que los deportistas
se acostumbraron a una ingesta rapida y a la sensacién de llenura, lo que resulta
fundamental en competencias deportivas (R. Costa et al., 2017; Martinez et al., 2023).

En términos generales, la baja incidencia de sintomas podria explicarse por dos factores:

el entrenamiento Gl previo que permiti6 que el tracto gastrointestinal se adaptara a la
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ingesta rapida de liquidos densos, reduciendo la probabilidad de respuestas adversas como
nauseas, acidez o distensién abdominal (R. Costa et al., 2017; Martinez et al., 2023; Wilson,
2022). A su vez tanto la bebida de avena como la de almendra, en las cantidades
suministradas (625 ml) durante el estudio, presentan un perfil nutricional caracterizado por
una moderada osmolaridad, bajo contenido de aditivos artificiales y ausencia de lactosa, lo
cual las hace bien tolerables a nivel gastrointestinal. A diferencia de algunos suplementos
deportivos formulados con altas concentraciones de azicares simples, polioles, cafeina o
estabilizantes artificiales, estas bebidas vegetales muestran un riesgo significativamente
menor de inducir sintomas gastrointestinales como distensién, nauseas o diarrea,

especialmente durante el ejercicio (Cui et al., 2023; Paul et al., 2020; Xiong et al., 2022).

Estudios han mostrado que el tragar aire (aerofagia) es un fendbmeno comun en personas
jévenes y deportistas, especialmente cuando consumen liquidos de forma acelerada antes
o durante el ejercicio, y que este mecanismo es en si mismo un proceso normal que no
necesariamente afecta el rendimiento (Rajindrajith et al., 2022). En situaciones mas
especificas puede deberse a casos de meteorismo®, causante de molestias relacionadas
con la presencia de gas en el intestino, gases que suelen ser expulsados por medio de
eructos, difusion en sangre, metabolismo bacterial en el colon y eliminacién por
ventosidades o pedos (Ramos et al., 2005). La literatura que soporta estos casos menciona
que ademas de la identificacion y manejo de alimentos que generen intolerancias, se
recomienda un consumo de alimentos y/o bebidas de manera lenta, y en el caso de
deportistas donde el tiempo limitado obliga consumos acelerados en competencia, optar
por consumos mas pausados o controlados si los gases generan una afectacion al
desempefo, de lo contrario dependera mas de la tolerancia del atleta a estos gases (De-
Oliveira et al., 2014; Rajindrajith et al., 2022; Ramos et al., 2005).

Desde un punto de vista practico, la baja incidencia global de sintomas gastrointestinales
es un hallazgo favorable, ya que indica que las intervenciones nutricionales con las bebidas

evaluadas no comprometen la comodidad ni la salud gastrointestinal de los ciclistas durante

3 El meteorismo es un cuadro clinico debido a un exceso de gas dentro del intestino, y al aumento
de la sensibilidad de las paredes de este a la distension. No existen datos concretos sobre su
frecuencia, pero se sabe que es una afecciéon muy comun en la poblacion general (Ramos et al.,
2005).
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el ejercicio. Este aspecto es especialmente relevante en el contexto de la nutricion

deportiva, donde la tolerancia de los suplementos es un factor critico para su

implementacion en el entrenamiento y la competicion.

10 CONCLUSIONES

1.

4.

Todos los participantes presentaron un estadio de maduracion positivo (media =
1.08 + 0.52 afios), es decir, estaban en estadio post-PVC. Dado el estado post-PVC
de la muestra y la heterogeneidad madurativa, la interpretacion debe ser
cautelosa: La presencia de variacion en el estadio madurativo (PVC) entre sujetos
constituye una fuente plausible de variabilidad biolégica que podria explicar
parte de las diferencias individuales en PotMax, FactEf y en la cinética de glucosa,
pero otra parte de las tendencias observadas pueden deberse a la composicion de
las bebidas.

Los analisis inferenciales mostraron ausencia de diferencias estadisticamente
significativas (p>0.05) entre las condiciones (basal, bebida de almendra, bebida de
avena) en la mayoria de las variables de la prueba FTP (TasaTrab, PotRel, PotNor,
PotMax en sentido estricto, FC), la prueba CMJ y las series de glucosa y lactato;
por tanto, no se demuestra un efecto contundente y consistente de mejora en el
rendimiento de las bebidas comerciales evaluadas sobre el rendimiento medio de la
muestra bajo las condiciones del estudio.

A pesar de la falta de significancia estadistica convencional, se observaron
tendencias de interés clinico/préactico: la Potencia Maxima (PotMax) presentd
una media mayor con la bebida de avena respecto a la basal y a la almendra, y el
Factor de Eficiencia (FactEf = PotNor/FC) mostré una tendenciamarginal (p =0.08)
favoreciendo la bebida de avena.

Aunque las bebidas comerciales tienen diferentes composiciones de CHO, la
respuesta glucémicadurante el ejercicio real fue moderadamente estable. Esto
sugiere que factores integradores (respuesta hormonal al ejercicio, captura
muscular durante el esfuerzo, y la presencia concomitante de proteina en las

bebidas) pueden atenuar diferencias glicémicas esperadas por la sola composicién
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de la bebida, conservando la homeostasis glucémica en estos atletas altamente
entrenados.

5. Las concentraciones Yy el tipo de carbohidratos en las bebidas (mayor carga total de
CHO y predominio de carbohidratos complejos en la bebida de avena; menor CHO
total y azlcares afadidos en la bebida de almendra) ofrecen una explicacién
fisiolégica plausible para las tendencias observadas en PotMax y FactEf: mayor
substrato disponible y liberacibn mas sostenida con avena versus posible manejo
mas rapido y variable de glucosa con azlcares afiadidos en la almendra.

6. No se observaron diferencias entre las bebidas en la acumulacion de lactato durante
FTP (progresién esperada de LO—L20 sin efecto condicionado por las bebidas), de
modo que la intervencién nutricional no modific6 de forma detectable la respuesta
lactica aguda en el protocolo empleado.

7. La prueba CMJ evidenci6 diferencias significativas entre los saltos iniciales y finales,
reflejando los efectos del protocolo de ejercicio. Si bien, la intervencion nutricional
no produjo un efecto diferenciador atribuible a las bebidas en las variables de
Vuelo, Altura y Velocidad, es posible interpretar de manera positiva teniendo en
cuenta las bebidas, ya que sugiere que el consumo de estas es seguro y no induce
efectos adversos de forma inmediata en la funcién neuromuscular evaluada por la
prueba CMJ.

10. La baja incidencia de sintomas gastrointestinales, evidenciada por el escaso reporte
de malestares, confirma la buena tolerabilidad de ambas bebidas. El protocolo
de entrenamiento gastrointestinal, que permitié a los ciclistas adaptarse a la ingesta
rapida de liquidos densos, fue clave para minimizar la aparicion de sintomas
adversos. Este aspecto refuerza la importancia de la preparacion especifica para
optimizar la ingesta de suplementos en contextos competitivos.

11. Las tendencias observadas (PotMax y FactEf a favor de avena) son
potencialmente de interés practico y justifican estudios confirmatorios con mayor

potencia muestral y control (o0 ajuste) por maduracion biologica.

11 LIMITACIONES Y RECOMENDACIONES

Los hallazgos de este estudio, a pesar de la falta de significancia estadistica en algunas

variables, indican que la intervencion con bebida de avena tiene potencial para mejorar
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aspectos clave del rendimiento, particularmente en términos de potencia maxima vy

eficiencia del esfuerzo. A continuacién, se comparten las limitaciones percibidas y

recomendaciones para futuras investigaciones.

Tamafio de la Muestra: La cantidad limitada de participantes reduce la capacidad
de generalizar los hallazgos y puede contribuir a la deteccion de diferencias
marginales. Teniendo en cuenta que estudios de este tipo suelen tener nimeros de
participantes similares al trabajado actual y la dificultad inherente al conseguir y
mantener la muestra a lo largo del estudio; se recomienda aumentar el tamafio
muestral en estudios futuros para obtener estimaciones mas precisas, en base a
pruebas o analisis de potencia como el presentado en este trabajo, aunque se
recomienda realizar pruebas de potencia nuevas ajustadas a las caracteristicas
Unicas del trabajo futuro, con el fin no solo de mejorar la estadistica de los
resultados, sino prever una muestra mas estable con minimo abandono de
poblacién o contemplar una poblacion de reserva acorde a los criterios estipulados
en la investigacion .

Cantidad de Bebida a consumir: La cantidad de la bebida a suministrar puede
limitar el consumo de la misma o participacion en el estudio aun con un previo
entrenamiento gastrointestinal. El estudio actual midié el efecto de dos bebidas
comerciales en el mercado colombiano, segun la disponibilidad de los mismos, con
la premisa principal de que las bebidas no delataran su sabor entre si bajo el ensayo
doble ciego con un volumen final de 625 ml para cada bebida, un volumen
considerable. Si el contenido de CHO hubiera sido igualado por medio del volumen,
la bebida de almendra hubiera necesitado un volumen final de 1040 ml. Podrian
usarse bebidas con igual contenido de CHO, pero menor al del estudio, sin embargo,
esto podria incidir enormemente en un efecto casi imperceptible sobre las posibles
mejoras en rendimiento.

Duracién del esfuerzo (FTP 20 min) y especificidad de la prueba: El protocolo
FTP fue adecuado para medir potencia en 20 min, pero puede no ser sensible para
manifestar beneficios de ciertas intervenciones nutricionales que se aprecian en
esfuerzos >60 minutos o en protocolos de acumulacién de fatiga.

Mediciones Complementarias: La integracion de otras mediciones fisioldgicas

(por ejemplo, VO2 max, y medidas de economia de movimiento) puede ayudar a
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validar el Factor de Eficiencia como un indicador robusto del rendimiento y la
respuesta ala intervencion nutricional. Tambien posibles manejo de toma de niveles
de insulina, medir potencia normalizada por intervalos, complementar el factor de
eficiencia con decoupling o desacople cardiaco.

e Seguimiento a Largo Plazo: Evaluar el impacto de la intervencion nutricional en
mdltiples sesiones a lo largo del tiempo podria proporcionar informacién sobre la
estabilidad y consistencia de los cambios en el Factor de Eficiencia, y
potencialmente de otras variables.

e Manejo de Encuestas o Escaladas Gl validadas: desde una perspectiva
metodoldgica, es importante resaltar que la medicion de sintomas gastrointestinales
a través de encuestas binarias (0 = sin sintoma, 1 = con sintoma) tiene limitaciones
inherentes. La naturaleza dicotémica de los datos puede no capturar la intensidad o
la frecuencia exacta de cada sintoma, lo que sugiere que futuras investigaciones
podrian beneficiarse de escalas mas detalladas o incluso de métodos de
seguimiento continuo para evaluar la respuesta gastrointestinal de forma mas
precisa. Aun no existen escaladas especificas para mediciéon de sintomas Gl en
poblacion deportiva, menos por grupos etarios especificos, por lo que se propone
crear el instrumento y validarlo. Tambien es posible usar adaptaciones como la de
Martinez-Gonzalez et al (2024) quienes midieron las propiedades psicométricas de
la escala de gravedad de sintomas gastrointestinales en una muestra de
adolescentes y adultos jovenes, o la usada por Wardenaar et al (2024) una
caracterizacion exploratoria de las molestias gastrointestinales, el bienestar fisico y
mental general y la microbiota intestinal en atletas recreativos y competitivos
entrenados (Ruiz Diaz et al., 2009; Wardenaar et al., 2024).

e Equipo utilizado para prueba CMJ: Se recomienda en lo posible, utilizar equipos

y programas de medicion mas sofisticados en futuros estudios.
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ANEXOS

Anexo 1. CURVAS DE CRECIMIENTO PARA POBLACION COLOMBIANA MASCULINA
DE EDADES 5 A 17 ANOS
® TODOSPORUN = INSTITUTO w
"umms @ MINSALUD =NACIONAL DE

| 1m SaLup BIENESTAR
; IMc para Ia Ed ad Nlnos PAL EQUIDAD EDUCACION TARILnR

Puntuacion Z (5 a 17 afos)

Fuente: Resolucion 2465 de 2016. Ministerio de Salud y Proteccion Social. Gobierno de
Colombia.
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Anexo 2. CONSENTIMIENTO Y ASENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO MENOR DE EDAD

Sefiores
(PADRES DE FAMILIA o ACUDIENTE LEGAL)
Ciudad

Cordial saludo.

Por medio del presente documento me permito solicitar su autorizacion y consentimiento para la participacion
de su hijo(a) o custodiado en el proyecto de investigacion:

ESTUDIO DE INVESTIGACION: “Efectos Del Consumo De Bebidas Comerciales Vegetales Previo A Un
Esfuerzo Fisico De Resistencia Sobre El Rendimiento De Ciclistas Juveniles Masculinos Altamente Entrenados”.

Avalado institucionalmente y reconocido por el comité de ética de facultad de Medicina de la Universidad
Nacional de Colombia. Dicho proyecto cuenta con las siguientes caracteristicas:

DESCRIPCION GENERAL

Dado el aumento en la demanda de opciones de alimentacién que no involucren el consumo de alimentos de
origen animal por motivos éticos, morales y religiosos, entre otros aspectos, asi como el aumento de
intolerancias a alimentos de origen animal, se busca identificar posibles mejoras en el rendimiento deportivo de
ciclistas altamente entrenados, a través del consumo de bebidas vegetales antes de un esfuerzo fisico de
resistencia. Esto permitiria ampliar el abanico de opciones de alimentacion disponibles y personalizar aun més
el acercamiento nutricional y dietético de cada ciclista.

Se sabe que los carbohidratos son una fuente importante de energia durante el ejercicio de alta intensidad y
larga duraciéon. Ademas, las bebidas vegetales han ganado popularidad como alternativas a la leche y bebidas
deportivas convencionales debido a su contenido nutricional y sus propiedades saludables.

Varios estudios han examinado el efecto de la ingesta de carbohidratos en bebidas deportivas convencionales
en el rendimiento fisico en atletas. Sin embargo, existe una falta de investigacion sobre el efecto especifico de
los carbohidratos presentes en una bebida vegetal en el rendimiento fisico de los ciclistas altamente entrenados
previo al entrenamiento o actividad fisica.

En aras de aportar nueva informacion que permita establecer de manera mas clara el papel e influencia de las
bebidas vegetales en el rendimiento de deportistas competitivos y altamente entrenados en deportes de
resistencia, la propuesta de investigacién presentada busca evaluar la respuesta ala ingesta de bebidas bebida
vegetal en el rendimiento de ciclistas colombianos de resistencia de altamente entrenados para asi responder
a la pregunta de investigacion ¢ Cual es el efecto del consumo de carbohidratos presentes en una bebida vegetal
en comparacion con un placebo, una hora previo a un esfuerzo fisico de resistencia a alta intensidad, en el
rendimiento de ciclistas juveniles masculinos altamente entrenados?

Los resultados de la presente investigacion tendran implicaciones importantes para la nutricion y el
entrenamiento de deportistas de resistencia. Los resultados pueden ayudar a los atletas y entrenadores a
determinar la mejor estrategia de nutricién para maximizar el rendimiento en la actividad fisica de resistencia.
Ademas, los resultados también pueden ser relevantes para los profesionales de la salud que trabajan con
deportistas de resistencia para disefiar planes de nutricién y entrenamiento mas adecuados

OBJETIVO DEL ESTUDIO

Evaluar el efecto del consumo de carbohidratos presentes en la bebida vegetal en comparacion con un placebo,
una hora previo a un esfuerzo fisico de resistencia de alta intensidad, en el rendimiento de ciclistas juveniles
masculinos altamente entrenados en la ciudad de Bogota.



Anexos 119

¢POR QUE SU HIJO(A) O CUSTODIADO FUE ELEGIDO PARA PARTICIPAR EN ESTE ESTUDIO?

Es considerado para este estudio, ya que se necesitan para el mismo ciclistas altamente entrenados
colombianos del sexo masculino, en la ciudad de Bogota. Su hijo o custodiado es candidato ya que cuanta con
al menos dos afios de vida deportiva en el alto rendimiento y compite de manera peridédica en el afio (minimo
tres competencias), entrena al menos 15 horas a la semana y no presenta condiciones de salud adversas que
limiten su participacion, ya sean enfermedades cardiovasculares, éseas, renales o lesiones en curso.

RIESGOS Y BENEFICIOS
Beneficios

El estudio por realizar ha demostrado de manera general seguridad en los componentes de la salud y bienestar
fisico y mental de los individuos.

Con su participacion en el presente estudio se encontraran beneficios como:

e Informacién sobre su aptitud y estado fisico.

e Conocer resultados propios para variables de rendimiento deportivo como el consumo de oxigeno
maximo, tasa de intercambio respiratorio, umbral Anaerdbico, potencia maxima, relativa y normalizada,
tasa de trabajo, ventilacion, frecuencia cardiaca y gasto energético.

e Ser parte del primer estudio en Colombia en el que se evalla el efecto de bebida vegetal en el
rendimiento en deportes de resistencia.

e  Contribuir en la construccion de conocimiento aplicado a ciclistas de resistencia y al conocimiento de
la fisiologia y las variables de rendimiento de los deportistas en Colombia.

e  Contribuir al aumento de la investigacion en el area de la nutricion deportiva y en la construccion de
guias de practica profesional

Riesgos

Dentro de los riesgos potenciales del suministro de las bebidas a evaluar se ha encontrado la presencia de
sintomas como malestar gastrointestinal (sensacion de llenura estomacal) y mareo; aunque estos son raros y
dependen de la concentracion, ademas de la individualidad de cada deportista. También en caso de tener una
enfermedad como diabetes mellitus, insuficiencia renal de cualquier grado o enfermedades cardiovasculares el
consumo de las bebidas no es recomendado, al igual que si se cuenta con intolerancias al gluten o enfermedad
celiaca o similares.

Con relacién a las pruebas de esfuerzo a realizar se pueden presentar sintomas como dolor osteomuscular,
dolos en el térax o dificultad para respirar, sensacion de fatiga prolongada. También involucran un riesgo de
sufrir lesiones durante su ejecucion, inclusive, eventos potencialmente fatales como arritmias o infarto agudo de
miocardio. Estos riesgos, aunque bajos, se han estimado en cerca de un por 100.000 test méximos, hasta un
por 2500 test maximos en pacientes que han sufrido un infarto anterior.

En cuanto a las pruebas bioquimicas, es posible experimentar dolor localizado enrojecimiento y/o la aparicion
de hematomas (moretones) en la zona de toma de muestra para la prueba de glucosa en sangre y lactato.

¢COMO SERA LA PARTICIPACION EN EL ESTUDIO?

Su participacion en este estudio es totalmente voluntaria. Si acepta participar, su contribucion requiere los
siguientes procedimientos que usted podria libremente aceptar o rechazar:

1. Se requerira una disposicion de tiempo total de 8 semanas (4 sesiones en total). Se le pedira asistir
solamente un dia por semana durante maximo 2 horas. Entre cada una de las semanas, habra una
semana de descanso.

2. Se requerira que asista a cada una de las sesiones con su implementacion deportiva basica (traje de
ciclismo, zapatillas ciclismo, zapatos deportivos y su bicicleta personal)

3. En la primera sesion, se le realizara una prueba de Ergoespirometria
En la segunda sesion se le realizaran dos pruebas, en el siguiente orden:
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e Test de salto CMJ
e Prueba FTP
e Test de salto CMJ

En la tercera sesién y cuarta sesion se le realizaran, después del consumo de una bebida vegetal:
e Encuesta sintomas gastrointestinales
e Test de salto CMJ
e Prueba FTP (con prueba de glucosa y lactato en sangre)
Test de salto CMJ
Encuesta sintomas gastrointestinales

Protocolo de cada prueba
e Salto CMJ (duracion 10 min)

Este protocolo tiene como objetivo medir el rendimiento neuromuscular mediante una prueba de salto que
permite identificar variables de rendimiento de los miembros inferiores. Para esto, se le pedird que esté con
ropa comoda y con zapatos deportivos, también que realice un calentamiento con movilidad articular y
sentadillas para activar la cadena extensora de la extremidad inferior. Después, se le pedira que realice 5 saltos
contra movimiento (CMJ), los cuales se realizan partiendo desde una posicion erguida y con las manos en las
caderas. Luego, se realiza una flexion de piernas hasta un grado de 90°, seguida lo mas rapidamente de un
salto vertical con una extensién de piernas. Entre cada salto habra un intervalo de descanso de 15 segundos.

e Ergoespirometria (duracion 20 min)

Se requiere que el ciclista pedalee con una carga de trabajo constante durante periodos de trabajo de 1 minuto.
Después de cada minuto completo, la carga de trabajo aumenta. La prueba es continua y finaliza cuando el
ciclista ya no puede mantener la carga de trabajo requerida. Se considera que es el punto en el que ya no se
puede mantener la cadencia deseada o el ciclista decide finalizar la prueba. El ciclista debe intentar completar
un minuto completo o un intervalo de 30 s de la carga de trabajo final. Durante esta prueba se le medira el
intercambio de gases y las variables ventilatorias respiracion por respiracion.

e Protocolo Prueba FTP (duracion 45 min)

El protocolo tiene un periodo inicial de calentamiento (5 min) a una intensidad leve (zona 1y 2) para luego
continuar con las siguientes activaciones:

Activacion 1: Se dividira en tres fases, cada una de 20 segundo en zonas 3,4 y 5. Luego, se dara un periodo de
transicion (3 min) en zona 1 para asi, iniciar con la activacién niumero 2

Activacion 2: Se dividira en dos fases de 3 y 2 min en zonas 4 y 5. Luego, seguira un periodo de 6 min de
transicion en zona 1 para iniciar con la prueba FTP por 20 min.

Prueba FTP: Durante la prueba se exigira mantener una intensidad alta (zona 4 y 5) por 20 min. Una vez
transcurrido este tiempo, se dara un periodo de vuelta a la calma de 5 min a una intensidad zona 1.

e Glucosa y lactato en sangre
Solamente durante la prueba FTP, se le tomara glucosa y lactato en sangre de la siguiente manera:

Para esto, se le hara una leve puncion en el I6bulo de la oreja, siguiendo todos los protocolos de desinfeccion
como lo es el lavado quirirgico de manos, uso adecuado de guantes quirdrgicos y limpieza de la zona con
solucion salina. Se utilizard una lanceta nueva para hacer la puncion y una tirilla nueva para tomar una gota de
sangre en cada minuto establecido de la zona donde se realiz6 la puncion y se depositard en una tira reactiva
para posteriormente, realizar su lectura y anotar el valor obtenido.

Para la glucosa, se usara un dispositivo Accu Check Active, y se tomaran muestras a los 0, 15 y 30 min durante
la prueba. Mientras que, para el lactato, se usara un dispositivo EKF Lactate Scout 4 y se le tomaran las
muestras al finalizar la prueba y en los minutos 3, 5 y 7 de recuperacion.
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e Bebida

Para cada asistencia de la tercera y cuarta sesién, una hora antes de iniciar, se le suministrara una bebida
vegetal de 625 ml entre las dos opciones del estudio, que es apta y completamente segura para su consumo,
ni usted ni los investigadores sabran cual tipo de bebida estara consumiendo, esto sera conocimiento de una
tercera persona, en aras de reducir los posibles sesgos en el proceso de suministro de la bebida.

e Encuesta sintomas gastrointestinales

Antes y después de finalizar la prueba con consumo de bebida, se le tomara una encuesta de sintomas
gastrointestinales, en donde se le preguntara por la presencia o no de algunos sintomas tales como: dolores
abdominales, nauseas, distencion abdominal, eructos y gases o flatulencias.

e Consideraciones nutricionales

Una vez terminada cada prueba, los deportistas consumiran un refrigerio de reposicién que consta de: leche
achocolatada, fruta, sandwich de jamén y queso, con el objetivo de reponer glucégeno hepatico y muscular,
reponer liquidos y promover la recuperacién muscular.

GARANTIAS DE PARTICIPACION

Sus datos seran manejados con confidencialidad y sélo seran tratados para el objeto de esta investigacion. En
ningln momento se mostraran los resultados con nombre propio. Es importante mencionar, que usted no
incurrira en ningun gasto, ni tampoco se dara reconocimiento monetario por participar voluntariamente en este
estudio. Una vez firme este consentimiento, tendra derecho a retirarse en cualquier momento sin que esto
represente algun perjuicio, sancién, impedimento para participar en otras investigaciones o riesgo en el
tratamiento de sus datos personales.

DOCUMENTO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

) Comprendida la informacioén, se le preguntara si desea participar del estudio. En caso afirmativo,
debera firmar este documento y recibira una copia.

ACEPTACION
Nosotros: , identificado(@a) con la cédula de ciudadania numero
de , en caldad de responsable legal, y
, identificado(a) con la cédula de ciudadania  numero
de , en calidad de responsable legal, de
, SI NO autorizo que participe en el estudio denominado

“Efectos del consumo de carbohidratos presentes en bebidas vegetales previo a un esfuerzo fisico de resistencia
y su impacto en el rendimiento de ciclistas juveniles masculinos altamente entrenados”, deseamos manifestar
a través de este documento, que fuimos informados suficientemente y comprendemos la justificacion, los
objetivos, los procedimientos y las posibles molestias y beneficios implicados en la participacion de nuestro
hijo(a), en el proyecto de investigacion

Si la respuesta fue afirmativa, maque con una “x” en caso de que acepte o no acepte lo siguiente.

Autorizo a los investigadores del estudio “Efectos del consumo de carbohidratos presentes en bebidas vegetales
previo a un esfuerzo fisico de resistencia y su impacto en el rendimiento de ciclistas juveniles masculinos
altamente entrenados” para:

e Realizar los procedimientos descritos en este documento, necesarios para la realizacion del estudio

de investigacion.
e Realizar los registros escritos a través de los distintos formatos.

e Realizar registros fotograficos SIN mostrar rostros personales
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e Comunicarse conmigo para hacer las recomendaciones y seguimientos requeridos por el estudio.

Acepto _ No acepto_ .

En constancia de lo anterior, firmo el presente documento, en la ciudad de ,
el dia , del mes de ,

Nombres y Apellidos
Documento de identidad
Medio de contacto

Firma

Nombres y Apellidos
Documento de identidad
Medio de contacto

Firma

ESPACIO RESERVADO PARA EL INVESTIGADOR

En nombre del estudio “Efectos Del Consumo De Bebidas Comerciales Vegetales Previo A Un Esfuerzo Fisico
De Resistencia Sobre El Rendimiento De Ciclistas Juveniles Masculinos Altamente Entrenados”, en el tiempo
hasta el agotamiento y en la potencia aerdbica maxima de ciclistas colombianos de resistencia.”, me
comprometo a guardar la identidad de como participante. Acepto su
derecho a conocer el resultado de todas las pruebas realizadas y a retirarse del estudio a su voluntad en
cualquier momento. Me comprometo a manejar los resultados de esta evaluacion de acuerdo con las normas
para la realizacion de investigacion en Colombia (Resolucion 8430 de 1993 y Resolucion 2378 de 2008) y la ley
para la proteccion de datos personales (Ley estatutaria 1581 de 2012).

Nombres y Apellidos Documento de
identidad

Firma
Fecha

¢INFORMACION O PREGUNTAS ADICIONALES?

Si en algun momento desea obtener informacion adicional sobre el estudio puede contactar a: Andres Julian
Plazas Gémez. Nutricionista Dietista, estudiante de tercer semestre de la maestria en Fisioterapia del Deporte
y la Actividad Fisica,

Celular de contacto: --- --- ----

Correo electronico:

Concepto-Comité de Bioética de la investigacion de la facultad de medicina de la universidad Nacional:
Avalado
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Anexo 2.1 ASENTIMIENTO INFORMADO

La Universidad Nacional de Colombia, la facultad de Medicina de la sede Bogota y el programa de Maestria en
Fisioterapia del Deporte y la Actividad Fisica le invitan a participar en el proyecto de investigacion: “Efectos Del
Consumo De Bebidas Comerciales Vegetales Previo A Un Esfuerzo Fisico De Resistencia Sobre El Rendimiento
De Ciclistas Juveniles Masculinos Altamente Entrenados”. Su participacion requiere de hacer parte de pruebas
de esfuerzo fisico en ergoespirémetro, en simulador y el plataforma de salto, ademas de seguimiento de ingesta
y medidas antropométricas, lo anterior de manera anénima y confidencial, cada prueba o procedimiento constan
de duraciones distintas que pueden estar entre los 10 hasta los 45 minutos aproximadamente cada una
dependiendo su naturaleza. Le solicitamos responder sinceramente la informaciéon y seguir atentamente las
indicaciones antes durante y después de cada prueba y/o procedimiento para que la investigacion arroje
resultados validos, utiles para usted como deportista y su grupo trabajo y formacién, como para nosotros como
investigadores. La administracion de los procedimientos y pruebas se realizara en las instalaciones del
laboratorio de fisiologia de la universidad U.D.C.A y en la sede de entrenamiento dispuesta por su grupo de
trabajado en el municipio de Tocancipa.

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria, si en algin momento se negara a
participar o decidiera retirarse, esto no le generara ningun problema, ni tendra consecuencias a nivel legal,
institucional, académico o social.

El equipo de investigacion que dirige el estudio lo conforma: Andres Julian Plazas Gémez Nufricionista
Dietista, estudiante de tercer semestre de la maestria en Fisioterapia del Deporte y la Actividad Fisica, de la
Universidad Nacional de Colombia y el Metoddlogo del Deporte Diego Melgarejo de la Universidad U.D.C.A.

La informacién suministrada por mi sera confidencial. Los resultados podran ser publicados o
presentados en reuniones o eventos con fines académicos sin revelar mi nombre o datos de identificacion. Se
mantendran los cuestionarios, registros, evidencias y resultados en un sitio seguro. En bases de datos, todos
los participantes seran identificados por un cddigo que sera usado para referirse a cada uno con el fin de
salvaguardar la identidad del participante.

Asi mismo, declaro que fui informado suficientemente y comprendo que tengo derecho a recibir
respuesta sobre cualquier inquietud que tenga sobre dicha investigacion, antes, durante y después de su
ejecucion; que tengo el derecho de solicitar los resultados de los cuestionarios y pruebas que conteste durante
la misma. Considerando que los derechos que tengo en calidad de participante de dicho estudio, a los cuales
he hecho alusién previamente, constituyen compromisos del equipo de investigacién responsable del mismo,
me permitimos informar que asiento, de forma libre y espontanea, mi participaciéon en el mismo.

En constancia de lo anterior, firmo el presente documento, en la ciudad de ,
el dia , del mes de ,

Nombres y Apellidos
Documento de identidad
Firma

Investigador principal

Andres Julian Plazas Gémez
Universidad Nacional de Colombia
Teléfono: --- -—- -—--

Correo electroénico:
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Anexo 3. FORMULARIO DE RECOLECCION DE DATOS DE PRUEBA EN CAMPO

Formulario de recoleccion de datos de prueba en campo.
Universidad Nacional de Colombia.

Sede Bogota.

Facultad de Medicina.

Departamento de Movimiento Corporal Humano.
Maestria en Fisioterapia del Deporte y la Actividad Fisica.

Nombre del participante:
Edad (afios) :
Estatura (metros) :  Depie:
Peso (Kg):
indice de masa corporal (IMC en kg/m?):

Prueba

Nombre de la prueba:
Lugar de prueba:
Hora de inicio de la prueba:
Altura sillin:

Cadencia (resistencia elegida entre 75-100 rpm):
Tiempo total de prueba:

Ergoespirometria (CPET)
- VO; max:

- Ventilacién por minuto (VE):
- Tasa de produccion de CO;:
- Carga maxima (en watts):
- Cociente respiratorio (VCO, / VO,):
- Umbral anaerébico (UA):

- Potencia Maxima:

- Potencia Media:

- Frecuencia Cardiaca (FR):

- Distribuciéon de zonas durante la prueba y tiempo en la prueba:
O

Esfuerzo percibido por escala de Borg (6 — 20)

- Inicio de prueba (1ros 15 minutos):
- Mitad de prueba (30- 40 minutos en la prueba:
- Final de prueba (al completar los 60 minutos):

cMmJ

Salto 1

- Tiempo de vuelo
- Altura

- Velocidad

Salto 2

- Tiempo de vuelo
- Altura

- Velocidad

Salto 3
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- Tiempo de vuelo

- Altura

- Velocidad
Salto 4

- Tiempo de vuelo

- Altura

- Velocidad
Salto 5

- Tiempo de vuelo

- Altura

- Velocidad

Sensaciones de la prueba:

Bebida

Codigo de bebida consumida:

Hora de consumo:

Cantidad consumida:

Observaciones o comentarios del sujeto sobre la bebida al momento del consumo:

Sensaciones percibidas a nivel gastrointestinal durante y posterior a la prueba. (Momento de ejecucion

posterior a la prueba, las sensaciones incluyen cualquier molestia o incomodidad experimentada):

Glucosa en Sangre
Previo a prueba:

Minuto FTC
- 5

- 10

- 15

- 20

Lactato en Sangre
Previo a prueba:

Minuto FTC
- 5

- 10

- 15

- 20

Nombre del Evaluador:

Cargo del Evaluador:

Firma del Evaluador:
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Anexo 4. FORMULARIO

Aporte nutricional promedio del i

ntercambio

Intercambio:

Energia (Kcal)

Proteina (g)

Grasa total (g)|

Carbohidratos (g)

Fibra Dietaria (g)

Grupo | Cereales,
raices, tubérculos y
platanos

Subgrupo | Cereales

0

DE RECOLECCION Y CALCULO DE RECORDATORIO DE 24 HORAS

—

Subgrupo Il Raices

Subgrupo Il Tubérculos

Subgrupo IV Pldtanos

Grupo Il Frutas y

Subgrupo | Frutas

verduras Subgrupo Il Verduras
Subgrupo I-A Leche entera
Grupo lll Lechey | Subgrupo II-A Productos lacteos grasa entera

productos licteos

Subgrupo I-B Licteos con reduccion de grasa

Subgrupo 11-B Productos lacteos con reduccion de grasa

Grupo IV Cames,
huevos,
leguminosas secas,
frutos secosy

Subgrupo I-A Cames magras crudas

Subgrupo I-B Productos altos en grasas saturadas y colesterol

Subgrupo Il Huevos

Subgrupo Ill Leguminosas secas cocidas y mezclas vegetales cocidas

semillas Subgrupo IV Frutos secos y semillas
Subgrupo | poliinsat
Grupo V Grasas | Subgrupo Il G monoinsaturad

Subgrupo Il Grasas Saturadas

Grupo VI Azicares

Subgrupo | Aziicares simples

Subgrupo Il Dulces y postres

(=0 E=Ri=N I=11=N0=N E=1i=Ri=Ri=Ni=N I=1i=RE=Ri=0 E=1i=0 E=]i=Ri=Ri=]

(=0 E=Ri=N I=11=N0=N E=1i=Ri=Ri=Ni=N I=1i=RE=Ri=0 E=1i=0 E=]i=Ri=Ri=]

(=0 E=Ri=N I=11=N0=N E=1i=Ri=Ri=Ni=N I=1i=RE=Ri=0 E=1i=0 E=]i=Ri=Ri=]

(=0 E=Ri=N I=11=N0=N E=1i=Ri=Ri=Ni=N I=1i=RE=Ri=0 E=1i=0 E=]i=Ri=Ri=]

olojo|ojo(ojo|o|o|o|o|Q|o(o|Q|o(o oo |O

(=N E=Ri=N I=1l=NE=N E=1i=Ri=Ri=Ri=N I=1i=RE=Ri=R E=1i=R E=li=Ri=Ri=]

Total

05

[=Ri=N E=11=N i=11=Ri=0 E=11=Ri=Ri=Ri=R =1 I=Ri=Ri=H E=1i=NH i=1i=0i=]

oojo(ojoo|o|jo(o|o(o|ojojo|ojo|lo|jo|o|o|o (o

oojo(ojo(o|o|jo(o|o(o|jojojo|ojo|lo|jo|o|o|o (o

Qoo |Q(o|ojo|o(ojo|o|Q|o|O|Q|Qo|o|Q|o|O (O

q

Adecuacion

#DIV/O!

#DIV/O!

#DIV/0!

#DIV/O!

#DIV/0!

#DIV/O!

#DIV/0!

#DIV/0!

#DIV/0!

#DIV/O!

Fuente: Elaboracion propia en base a Tabla de composicién de alimentos de Colombia del ICBF 2015y 2018
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Anexo 5. FLYER DE APOYO PARA RESTRICCIONES ALIMENTARIAS

Restricciones

Cereales con
Gluten

Lacteos y
derivados

Frutas con alto
contenido de
fibra soluble

Carbohidratos
en el dia de la
prueba

@

Fuente: Elaboracidn propia. 2024.

Obligatorias

NO CONSUMIR

DE CADA PRUEBA ALIMENTOS GLUTEN

Cereales con gluten o posible contaminacién por gluten como, trigo, cebada y avena, tanto en hojuelas,
como en harina, polvo o bebidas.

NO CONSUMIR DESDE_DOS (2) DiAS ANTES DEL INICIO DE CADA PRUEBA ALIMENTOS CON LACTOSA
Leche, queso, yogurt, kumis, kéfir, margarina, mantequilla, crema de leche, sopas instantdneas,

mayonesa, galletas con cubiertas de yogurt, alimentos ultraprocesados que indiquen en sus ingredientes
que contengan lacteos (lactosa)

NO CONSUMIR DOS (2)_DIAS ANTES DEL INICIO DE CADA PRUEBA FRUTAS CON ALTO CONTENIDO DE
FIBRA SOLUBLE

Citricos (naranja, mandarina, toronja, lima) Higos, Pera, durazno, manzana, guayaba, banano

Pueden reemplazar con:

Frutas: Fresas, patilla, melén, uvas, papaya, pitaya. Vegetales y hortalizas de todo tipo

Frutos secos: Almendras, avellanas, mani, pistacho, pifién, marafién, semillas de chia, calabaza, girasol
NO CONSUMIR DURANTE TODO EL DIA ANTES DE SU PRUEBA

Cualquier tipo de carbohidrato

Alimentos con lactosa (descritos anteriormente), agua de panela, chocolate, frutas, avena, pan, arroz,
pasta, frijol, garbanzo, lentejas, arvejas, papa, platano, yuca, arracacha, remolacha producios de
panaderia, verduras altas en carbohidratos (ahuyama, zapallo, habas, remolacha, zanahoria).
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Anexo 6. FLYER’s DE APOYO PARA CITACION DE CICLISTAS A PRUEBAS

Pruebas “Fecha, dia y mes”

Deden Cumplir las Restricciones de
Manera Obligatoria

Recordar !

Llevar bicicleta, zapatillas, banda cardiaca, ciclo computador, bebida (SOLO AGUA),
toalla.

Deben disponer de 2 horas para toda la prueba. Sera llevada a cabo en Tocancipa.
Puntualidad !

Nombre y Apellido - 12 m . Foto de |

Nombre y Apellido - 1 pm omar Foto de fo =
d tes de |

Nombre y Apellido - 2 pm consHmice antes ¢e e _ ‘

prueba y enviarla
Nombre y Apellido - 3 pm

Fuente: Elaboracion propia. 2024.
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i Indicaciones Importantes !

Dia de prueba

Deben ser Uno a dos dias antes de la prueba pueden
Cumplidas consumir fuentes de carbohidratitos a gusto entre
tubérculos, raices y platanos, y granocs como
por lentejas, frijoles o garbanzos.
Completo

El dia que tengan prueba deben seguir el menu
que se les indico (el menu les da ideas de qué
consumir POR FAVOR no consuman cosas que no
estan alli)

Deben tomar EVIDENCIA de lo consumido en el dia
(fotos de cada tiempo de comida que tengan antes
de la prueba desayuno, almuerzo, onces, nueves,
refrigerio, etc)

Menu Guia

Dia con prueba

No consumir
Café o té sin leche, aromética , huevos (2-4 unidades

roductos de
Desayuno seglin gusto y apetito), aguacate, jamdén/tocineta, pd ) el x
caldo de costilla o pollo SIN PAPA DaNar A e ostona
o galleteria

. ~ Frutos secos sin uvas pasas o ardndanos (almendras, Cantidad o tamaiio de
Media Maifiana nueces, avellanas, mani, semillas de chfa, girasol, porciones. LA QUE
marafién) QUIERAN.

Proteina (pollo, res, pescado, atin, sardinas, cerdo,

A
Almuerzo huevo), aguacate, ensalada de vegetales mixtos al Tomar Foto de lo
gusto con vinagreta si lo desean, vegetales y verduras consumido y enviarla
cocinadas (acelga, espinaca, calabacin), bebida (café
sin leche, té, aromatica, agua)
Preferiblemente, NO
. Frutos secos sin uvas pasas o arandanos (almendras, ENTRENAR EL DIA DE “
Media tarde nueces, avellanas, mani, semillas de chia, calabaza, LA PRUEBA

girasol, marafién)

Fuente: Elaboracidn propia. 2024.
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Anexo 7. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
Variable Tipo Definicién Operacionalizacion Indicadores Instrumento / Valor
Conceptual Unidad de
Medida
Ingesta de Independien Bebida vegetal Bebida vegetal de Volumen o Registro de NA
bebidas te/ consumida por el avena. cantidad consumo
vegetales Cualitativa participante alimentario o
Nominal cuestionario de
frecuencia de
consumo /
mililitros (ml)
Dosis de las Interviniente Cantidad de bebida Bebida vegetal de Volumen o Registro de 625 ml
bebidas / vegetal de avena o avena o almendra cantidad consumo
vegetales Cuantitativa almendra, alimentario o
continua consumida por el cuestionario de
participante frecuencia de
consumo /
mililitros (ml)
Consumo de Control Capacidad maxima Mayor captacién de Consumo de Ergo Hombres sedentarios
oxigeno de transporte y oxigeno durante un oxigeno espirometria o 20-40 afos =35-45
maximo (VO, utilizacion de ejercicio fisico, visto prueba de ml/kg/min
max) oxigeno durante el graficamente como ejercicio con
ejercicio una meseta de VO, analisis de Mujeres sedentarias
maximo durante una gases 20-40 afos=30-40
prueba de ergo respiratorios / mi/kg/min
espirometria. (ml/min/kg)
Tiempo de Interviniente Periodo Tiempo ideal de Tiempo Minutos (min) 60 minutos antes de la
ingesta / determinado durante ingesta bebida vegetal prueba
Cuantitativa el que se realiza un previo al esfuerzo
continua consumo fisico
Tasa de Trabajo | Dependiente | Unidad de energia | Medida de la cantidad Medida de la Kilojulios (kJ) NA
/ que mide cuanto | total de energia | cantidad total de
Cuantitativa | trabajo se realiza en | gastada durante un | energia gastada
continua una cantidad de | recorrido o) durante una
tiempo determinada. entrenamiento. Se sesion.
calcula sumando todos
los vatios generados
durante un recorrido y
dividiéndolos entre
1000.
Potencia Dependiente | Relaciéon entre la | Cantidad de vatios por Medida de la Vatios por 6-10 w/Kg en ciclistas
Relativa / dosis de un estandar | kilogramo que un cantidad de kilogramo (w/Kg) entrenados
Cuantitativa | de referencia y la | ciclista genera al vatios por
continua dosis de una | pedalear en un kilogramos
muestra de prueba | recorrido o) durante una
que produce la | entrenamiento sesion
misma respuesta | determinado
bioldgica
Potencia Dependiente | Potencia media | Potencia media Generacion de Vatios (W) 200-300 W en ciclistas
Normalizada / mantenida obtenida durante la | potencia medida entrenados
Cuantitativa | suponiendo un | prueba de Umbral de por Watts
continua pedaleo de forma | Potencia Funcional
constante  durante | (FTP)
una carrera
Potencia Dependiente | Potencia méxima | Potencia maxima Generacion de Vatios (W) 400-600 W rango
Maxima / obtenida suponiendo | obtenida durante la | potencia medida promedio en ciclistas
Cuantitativa un pedaleo de forma | prueba de Umbral de por Watts entrenados
continua constante  durante | Potencia Funcional

una carrera

(FTP)




Anexos 131
Factor de Dependiente | Es una relacion entre | Relacion entre la Medida de la Frecuencia NA
Eficiencia / un valor esperado y | potencia normalizada y relaciéon de cardiaca/
Cuantitativa una medida de | la frecuencia cardiaca frecuencia potencia
continua rendimiento. Se | para una actividad cardiaca normalizada
puede utilizar en | determinada promedio y la (Ipm/w)
diferentes contextos, potencia
como en finanzas, normalizada
en el entrenamiento
deportivo o0 en la
magquinaria
Umbral Interviniente | Punto en el cual el | Incremento de lactato Umbral mmol/L Entre el 80% y el 90%
Anaerobico / metabolismo se | en sangre medido a anaerobico, de la frecuencia
(AT) Cuantitativa | welve través de una prueba | medida por nivel cardiaca maxima
continua predominantemente de ergo espirometria y de lactatoen
anaerébico durante | prueba especifica con plasma >2 mmol/l
el esfuerzo de | tirillas para lactato. sanguineo.
carrera, generando
un incremento del
lactato en el plasma
sanguineo.
1-1.5 mmol/L en
personas sanas,
entrenadas y en
reposo
2-4 mmol/L en fase de
transicion
>4 mmol/L en fase
Medicion del nivel o anaerobia
Medicién del nivel o | concentracion de acido 10-20 mmol/L en
Dependiente | concentracién de | lactico durante Nivel de lactato esfuerzo maximo,
Nivel de lactato / acido lactico en | diferentes en plasma mmol/L depende del
en sangre Cuantitativa | sangre intensidades del sanguineo. deportista, metas vy tipo
continua ejercicio de actividad entre
otros factores
Medicion del nivel o mg/dL <100 mg/dL
Dependiente | Medicién del nivel o | concentracion de | Nivel de glucosa Normal en ayunas
Nivel de / concentracion de | glucosa durante en plasma
glucosa en Cuantitativa | glucosa en sangre diferentes sanguineo. <140 mg/dL
sangre continua intensidades del Normal 2 horas post
ejercicio carga
Tasa de Intenviniente | Relacion entre el | Relacion  VCO,/VO,, RER= VCO, / NA -1.0 = oxidacién
intercambio / dioxido de carbono | donde un valor a 1,0 VO, carbohidratos
respiratorio Cuantitativa producido y el | corresponde a
(RER) continua oxigeno consumido | oxidacion de -0,8 = oxidacion
durante el esfuerzo | carbohidratos, 0.80 proteinas
de carrera para proteinas y de
0.70 para grasas. 0,7 = oxidacién grasas
Frecuencia Cuantitativa Numero de weces | Latidos por minuto Latidos por latidos/min (Ipm) Personas entrenadas:
cardiaca continua que se contraen los | medidos durante la minuto 40-60 Ipm
ventriculos prueba de Umbral de
cardiacos por unidad | Potencia Funcional
de tiempo. (FTP)
Altura de salto Intenviniente Altura en | Altura maxima Altura en Centimetros NA
/ centimetros del salto | obtenida en centimetros (cm)
Cuantitativa CMJ medida desde | centimetros
continua la plataforma de
salto hasta la base
de los pies en el aire
con las piernas
extendidas
Tiempo de | Intenviniente Tiempo de welos en | Tiempo méximo de Tiempo Milisegundo NA
vuelo / milisegundos del [ welo en milisegundos milisegundos (ms)
Cuantitativa salto CMJ medida
continua desde el momento

de despegue hasta
el aterrizaje
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Velocidad de | Interviniente Velocidad del salto | Velocidad maxima de Velocidad en Metros sobre NA
salto / CMJ medida desde | salto al despegar metros sobre segundos (m/s)
Cuantitativa el  momento de segundos
continua despegue hasta el
aterrizaje
Peso corporal Intermedia / | Masa o cantidad de | Masa de un individuo Medicion de Kilogramos (kg) NA
Cuantitativa peso de un individuo | medida mediante el peso
continua expresado en | uso de técnicas
unidades de libras o | antropométricas o
kilogramos instrumentos de
medicion de peso
como bascula
Talla Intermedia / | Medida de un | Altura de un individuo | Medicién de talla Centimetros NA
Cuantitativa individuo desde la | medida mediante el (cm)
continua cabeza hasta los | uso de técnicas
pies. antropométricas
IMC Intermedia / | Relaciéon entre el | Valor obtenido de la Relacion talla / kg/m? Bajo peso < 18,5
Cuantitativa peso de un individuo | relacién entre peso Eutrofico 18,5 — 24,9
continua con su talla peso/talla2 Sobre peso 25 — 29,9
Obesidad > 30
Sintomas Intermedia / | Molestias o Presencia de Toma de datos NA 1=Con algln
gastrointestinal | Cuantitativa dolores en el sintomas medidos a expresados por sintoma
es continua tracto través de la Escala el participante gastrointestinal
gastrointestinal de Sintomas en relacion a
causadas por | Gastrointestinales sintomas Gl 0= Sin ninglin
bacterias, (GRSG) presentados sintoma
Virus 'y gastrointestinal
algunos
alimentos.

Fuente: Elaboracidn propia. 2024.
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Anexo 8. MAPA CONCEPTUAL MARCO TEORICO

Glucdgeno | 4 —

|

El glucdgeno hepético e intramuscular contribuye
a propercionar energia rapidamente  en
situaciones explosivas como correr, ademds de
que repletar las reservas post entrenamiento o
competencia contribuye & la recuperacion
muscular

Principal sustrato energético del cuerpo, necesario para
repletar rapidamente las reservas de glucdgeno para su
rapido uso, y proporcionar reservas a8 mediano plazo.
Principal sustrato empleado en deporte y ejercicios de
resistencia, > 50% del VO Max

r 3

K

Efecto en el rendimiento de ciclistas
masculings altamente entrenados

Consumo de carbohidratos presentes en
bebidas vegetales

N

Bebida vegetal
de almendra

Bebida vegetal
de avena

Requieren des sustrato energetico

N

Uso pre entrenamiento y en
competencia

-— 4 —
Bebidas Leche v Bebidas Entrenamiento Evaluacién del
vegetales derivados deportivas, nutricianal rendimiento en
licteos carbohidratos, del tracte deportistas de resistencia
electrolitos v
. astrointestinal
cafeina &
N |
Intolerancia a |z lactosa v
alergia a las proteinas de Cafeina vy
la leche efectos
adversos
[ [ [ |
h L 4 . 4 h 4 hJ
Lactato en sangre ‘ ‘ Glucesa en sangra ‘ Prusba de umbral de potencia ‘ Zalto contra Ergo espirometria
maovimiento {CMI)

.

Taza de trabajo

ripidamente disponible. <

Fuente: Elaboracién propia. 2024.

Potencia
normalizadz

relativa y maxima

Potencia
normalizadz

Rezpuesta conjunta
sistémica y organica

de 02

Conzumo maximo

\f

]
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Anexo 9. TABLAS Y GRAFICOS ADICIONALES DE PRUEBA CMJ PARA ALTURA Y
VELOCIDAD

Tabla 31. Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Iniciales comparadas con Bebidas en

Altura
ANOVA
. ., Grados Sumade los | Cuadrados | Valorde | Valor p del
Variable Comparacion de . L.
) cuadrados promedio F estadistico F
libertad
Saltosinicio Bebidas 2 1.6 0.814 0.045 0.96
Residuales 117 2139.6 18.287

Tabla 32. Prueba TUKEY para la prueba CMJ de Saltos Iniciales comparadas con Bebidas en

Altura

TUKEY
. .. Diferencia Limite Limite Valor p

Variable Comparacion . . . . .

de medias inferior superior | ajustado
AL-B -0.270 -2.53998 | 1.999984 | 0.95702
SaltosInicio AV-B -0.055 -2.32498 | 2.214984 | 0.99818
AV-AL 0.215 -2.05498 | 2.484984 | 0.97252

Basal (B), Almendras (AL) y Avena (AV)

Tabla 33. Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas con Bebidas en

Altura
ANOVA
Grad
. .. racos Sumade los | Cuadrados Valor p del
Variable Comparacion de . Valor de F I
. cuadrados promedio estadistico F
libertad
. Bebidas 2 25.6 12.78 0.484 0.62
SaltosFinal -
Residuales 117 3088.2 26.39

Tabla 34. Prueba TUKEY para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas con Bebidas en

Altura

TUKEY
X .. Diferencia Limite Limite Valor p

Variable Comparacion . . . . .

de medias inferior superior | ajustado
AL-B 0.965 -1.76215 3.692146 0.67898
SaltosFinal AV-B 0.993 -1.73465 3.719646 0.66403
AV-AL 0.028 -2.69965 | 2.754646 | 0.99968

Basal (B), Almendras (AL) y Avena (AV)

Altura

Tabla 35. Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas sin Bebidas en
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ANOVA
Grad
. .. racos Sumade los | Cuadrados Valor p del
Variable Comparacion de . Valor de F L.

. cuadrados promedio estadistico F
libertad

Saltoslnicio 1 22547 22547 309.700 <2e-16

SaltosFinal -
Residuales 118 859.1 7.3

Figura 18. Graficos de cajas y Bigotes de prueba CMJ saltos iniciales y finales en Altura
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Bebidas

Basal (B), Aimendras (AL) y Avena (AV)

Tabla 36. Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Iniciales comparadas con Bebidas en

Velocidad
ANOVA
] .. Slade Sumadelos | Cuadrados | Valorde | Valor p del
Variable Comparacion de . i
. cuadrados promedio F estadistico F
libertad
. Bebidas 2 0.001 0.000422 0.013 0.99
SaltosInicio
Residuales 117 3.685 0.031493

Tabla 37. Prueba TUKEY para la prueba CMJ de Saltos Iniciales comparadas con Bebidas en

Velocidad
TUKEY
. .. Diferencia Limite Limite Valor p
Variable Comparacion . . . . .
de medias inferior superior ajustado




Anexos 136
AL-B -0.006 -0.09995 | 0.088451 | 0.988492
SaltosInicio AV-B 0.000 -0.09445 | 0.093951 | 0.999978
AV-AL 0.006 -0.0887 | 0.099701 | 0.989466

Basal (B), Almendras (AL) y Avena (AV)

Tabla 38. . Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas con Bebidas en

Velocidad
ANOVA
. .. Gradosde | Sumadelos | Cuadrados Valor p del
L Comparacion libertad cuadrados promedio ElEresl? estadistico F
SaltosFinal Bebidas 2 0.066 0.03304 0.773 0.46
artostina Residuales 117 5 0.04273

Tabla 39. Prueba TUKEY para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas con Bebidas en

Velocidad
TUKEY
. L. Diferencia Limite Limite Valor p
Variable Comparacion . . . R .

de medias inferior superior ajustado

AL-B 0.051 -0.05898 | 0.16048 | 0.517265

SaltosFinal AV-B 0.049 -0.06098 | 0.15848 | 0.544087
AV-AL -0.002 -0.11173 | 0.10773 | 0.998968

Basal (B), Almendras (AL) y Avena (AV)

Tabla 40. Prueba ANOVA para la prueba CMJ de Saltos Finales comparadas sin Bebidas en

Velocidad
ANOVA
. .. Grados Sumade los | Cuadrados Valor p del

Variable Comparacion . Valor de F o

. cuadrados promedio estadistico F

libertad

SaltosFinal SaltosInicio 3.698 3.698 318.900 <2e-16

attostina Residuales 1.368 0.012
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Figura 19. Graficos de cajas y Bigotes de la prueba CMJ para saltos iniciales y finales
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Anexo 10. TABLAS DE SISTEMATIZACION DE RESPUESTAS DE ENCUESTA DE SINTOMAS
GASTROINTESTINALES

Tabla 41. Formato de Encuesta de Sintomas Gastrointestinales para Bebida de Almendra

ALMENDRA
Ciclista 1 2 3 4 5 6 7 8
Sintoma AL AL AL AL AL AL AL AL | Total

o

Dolor abdominal superior

Dolor abdominal medio

Dolor abdominal inferior

Dolor abdominal asociado al hambre

Acidez estomacal
Reflujo acido
Nduseas
Vibraciones o ruido en el estémago
Distencién abdominal

Eructos

Gases o flatulencias

OO0 |O|0O|O|O|OC |O|O|O
OO0 |O|0O|O|O|OC |O|O (O
OO0 |0O|0O|O|O|O |O|O (O
OO0 |0O|0O|O|O|O |O|O (O
OO0 |O0O|O0O|O|O|O |O|O (O
OO0 |O|0O|O|O|OC |O|O (O
OO0 |O|0O|O|O|OC |O O (O
OO0 |O|0O|0O|O|O|O |O|O (O
OO0 |0o|©O|(O0O|O0|OC |O (O

Total

Tabla 42. Formato de Encuesta de Sintomas Gastrointestinales para Bebida de Avena

AVENA
Ciclista

[y
N
w
B
[0,]
)]
~N
o]

>
<
>
<
>
<
>
<
>
<
>
<
>
<
>
<

Sintoma Total

Dolor abdominal superior

o

Dolor abdominal medio

Dolor abdominal inferior

Dolor abdominal asociado al hambre

Acidez estomacal

Reflujo acido

Ndauseas

Vibraciones o ruido en el estdmago
Distencién abdominal

Eructos

Gases o flatulencias

||| |O|O|O|O|O (O
OC|OoO|0O(O|0O|Oo|O|O|O|O|O (O
O|Oo|l0O|0o|o|o|Oo|Oo|O0|O|O (O
O|OoO|0O(0O|0O|Oo|O|O|O|O|O (O
O|Oo|lOo|o|o|o|o|o|o|o|o (O
O|OoO|0O(0O|0o|o|O|O|O|O|O (O
||| |O|O|O|O|O (O
OC|OoO|0O(O|0O|Oo|O|O|O|O|O (O
o000 |Oo|©O(O0|O|OC |O

Total
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mg /dL

Anexo 11. CURVAS DE GLUCOSA DE 2 HORAS DE 4 TOMAS.
o Curva de Glucosa 2H - 4T
120

100

| 4 \
80

60

40

20

0
Basal 1/2 Hora 1 Hora 2 Horas

==8==S|n. Dextrosa mg/dL 90.5 122.5 76.1 66
Bebida Avena mg/dL 95.2 104.2 77.2 116.7
Bebida Almendra mg/dL 93.6 93.8 94.7 110.4
Tiempos

Curvas de glucosa tomadas en el mismo sujeto, en ayunas, en el mismo horario con una
cargade 50 g de carbohidratos por bebida, con 5 dias de diferencia para garantizar completa
eliminacion de la carga en el sistema del individuo entre cada prueba. Un volumen final de
196 ml para la solucion de dextrosa y agua, 1042 ml para la bebida de avena y 1300 ml para
la bebida de almendra. Pruebas realizadas en las instalaciones de laboratorios IDIME en
Bogota.

El volumen final para la prueba de curva de glucosa de las bebidas de avena y almendra se
determind en base al contenido de carbohidratos por cada 100 ml de cada bebida
proporcionado por cada productor en el mismo envase del producto y la densidad relativa
de cada liquido, determinada por medio del método de picnometria, en el laboratorio
independiente y certificado Biotrends en Bogota, esto previo a las pruebas de curva de
glucosa.
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