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PRESENTACIÓN

Uno de los grandes retos que tiene el deporte uenezolano es profundí-
zar en la ínuestigacíón cíentífi,ca y aplícar los conocimientos para seguir
aumentando el niuel competitiuo de nuestros atletas de alto rendimiento.
El deporte rnoderno tiene cada uez má,s exigencias y aquella época romón-
tica en la que nuestros deportistas de mayor jerarquía podían florecer de
rnonera siluestre quedó para la memoría de los uiejos tiempos.

El Gobierno Boliuaríano ha hecho cambios profundos para redímen-
síonar el sístema deportiuo nacional. Y una de ellas ha sido, precisamente,
ualorar, colocar en su justa d,ímensión el aporte de las ciencias para d,otar
a los deportistas de mejores herramíentas pora fortalecer cada aspecto de
su fase de formacíón, desarrollo, preparación deportiua y competencias.

No se trata de utilizar el laboratorío y la inuestigación para cumplir
con la monstruosa formación del súper atleta, que la concepcíón n"Lercan-
tilista del deporte necesíta para superar rnorcos de manera permanente y
alimentar la maquinaria propagandística de infi,níto progreso.

La concepcíón d,el atleta en el socíalísmo bolíuariano es Ia de un hom-
bre integral. Con la dotación técnica y científica necesaria para competir
al rná,s alto niuel, sin uiolentar los ualores esenciales del deporte con'Lo son
la integridad, Ia solídarídad y el respeto absoluto por el riual. Ganar es
una meta que se construye con constancía, disciplina y sacrifi,cio; porque
en el socialísmo deportiuo la manipulacíón y la trampa no tienen cabída.

Por ello, saludamos con, regocijo este trabajo de inuestigación, que con
pacíencia y sabiduría ha recopílado Pedro García Auendaño. Se trata de
una obra indispensable para abordar con rígor metodológico cad,a una de
las fases de formación y entrenamiento de los niños y jóuenes que estó,n en
pleno proceso de crecimiento y desarrollo deportiuo.

Desde el Minísterio del Poder Popular para el Deporte nos conxpro-
metemos a difundir esta publicación entre los entrenadores y técnícos que
tienen en sus n'Lanos Ia captación y formación de nuestros futuros ca,m,peo-
nes, en aras de construir ese socialísmo deportiuo en el que uale tanto una
medalla como el esfuerzo, la dedicación, y la honestidad para competír sin
trampas.

Vtcronle Mere
Mn¡rsrna DEL PoDER Populan pARA EL Dpponro
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PROLOGO

La idea sobre este manuscrito surgió a partir de los contactos y con-
versaciones realizadas entre los distintos investigadores que en este libro
integran el Colectivo de Autores. Tai inicio se sitúa en el marco del Con-
greso de Iberoamericano de Antropología Física, realizado en Cuba en eI
año 2007, donde se presentaron algunos avances de las investigaciones
desarrolladas en países como Cuba, México, España y Venezuela sobre
distintas disciplinas deportivas, observándose una preocupación genera-
lizada por el deporte infantil y sus implicaciones sobre la biología huma-
na, Ios proceso de adaptación de acuerdo al crecimiento, desarrollo, ma-
duración y nutrición. Durante las exposiciones se expuso la necesidad de
contar con referencias y material bibliográfico actualizado que reflejaran
la realidad del deporte infantil y su adecuada conducción hacia la alta
competencia tomando en cuenta los múltiples factores que intervienen
en ese camino. Fue así como iniciamos este plan, a cada investigador o
investigadora se Ie asignó un tema o contenido según sus líneas de inves-
tigación, luego se discutieron los lineamientos generales sobre la estruc-
turación y desarrollo de los temas y por último la revisión de cada uno de
los textos, todos eilos aplicados al deporte menor. Es necesario destacar
que es mucho lo que falta por hacer e investigar, tanto en el ámbito na-
cional como internacional, en lo que respecta a los estudios sobre el niño
y sus respuestas al ejercicio. En ese sentido, considero que por primera
vez se conjugan en nuestro continente un loable esfuerzo por reunir a tan
renombrados expertos y expertas, que con sus conocimientos en el área,
pueden aportar soluciones a los múItiples problemas que se derivan del
entrenamiento para la alta competencia y con ello ayudar al control bio-
médico que garantice el éxito deportivo y sobre todo preserve la salud de
Ios noveles atletas a largo plazo.

Dn. Pnono GencÍe Avoxoaño
COORDINADOR DE LA OBRA
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INTRODUCCIÓN A LAS ADAPTACIONES

BroLócICAS DE Nrños y.lóvpNns

DEPORTISTAS

Pnono L. Bnlro N.
RusÉN J. Poñ¡, O.

una breve presentación a la temática de las Ad,aptaciones Biológícas
en Niños y Jóuenes Deportistas plantea un tema de múItiples enfoques
y que requiere de un amplio abordaje, los puntos a señalar en este texto
preliminar se limitan a ser una presentación de los contenidos hacia los
que se orientaran las discusiones. En un inicio se hace necesario presen-
tar la panorámica de la actividad física actual, pasando luego a indicar el
origen de las capacidades físicas humana contemporáneas, así como las
definiciones e implicaciones de la adaptación en el contexto de los depor-
tes, con especial atención a los niños yjóvenes.

En la era actual, con sus avances e invenciones, se evidencia una
progresiva reducción de las demandas físicas en ia población general, en
contraste con una exigencia cadavez mayor ante los deportistas de todas
las edades. En uno y otro caso se tienen casos de adaptación, entendiendo
por la misma la capacidad de dar respuestas a las condiciones del medio
ambiente. En el caso concreto de la adaptación en deportistas, se está
ante un grupo humano peculiar, en tanto que sus ambientes y ras expec-
tativas sobre los mismos les diferencian de cualquier otro conjunto de
sujetos. Este conjunto de individuos, a pesar d.e ser contemporáneos con
una población general con tendencia a disminuir su actividad física, se
encuentran sometidos a regimenes o estilos de vida que exigen el desplie-
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PEDRO L. BRITO N. Y RUBÉN J. PEÑA O.

gue de gran actividad física, por lo que su adaptación a tales demandas
les proporcionan características distintivas (Platonov, 1994).

Lo que comúnmente los profesionales e investigadores de ciencias
del deporte evalúan de la adaptación es un producto de genética y de
medio ambiente, es decir, el fenotipo como resultado de la interacción es
lo que se observa en una evaluación morfológica. Este tipo de exámenes
abordan lo actual del cuerpo en estudio, tratan de describir e interpretar
las variables presentes en un momento dado, considerando las mismas
como resultado de una historia particular a cada caso, sin embargo se
mantiene en mente que es también un fruto de la historia colectiva de Ia
humanidad en el proceso evolutivo (Ortega, 1990).

La morfología de Ia especie humana es un producto de la evolución,
en donde se considera la progresiva adaptación al medio y la reproducción
diferencial. Las habilidades y características físicas actuales, tales como
el bipedismo, la coordinación podomotora, tacto-visual y la percepción y
manejo del espacio corporal en general, fueron en su momento rasgos
para la supervivencia de los especimenes que las presentaban, logrando
(gracias a su uso y desarrollo) una adaptación que posibilitó el traspaso
de la carga genética que les daba origen a Ia siguiente generación, con 1o
que al paso del tiempo se producían variaciones que eran sometidas nue-
vamente a la presión selectiva del medio, siendo este un proceso evoluti-
vo continuo. En la actualidad las presiones adaptativas sobre la especie
humana continúan, pero en el caso de los deportistas las mismas no son
estrictamente sobre su supervivencia como organismos si no como miem-
bros de su propio grupo de practicantes, en todo caso las adaptaciones
que se presentan están enmarcadas en principios asimilables a los de Ia
antigüedad, pero bajo motivaciones diferentes (Ortega, 1990).

La adaptación es tanto un proceso como un resultado, en lo primero
designa las fases durante las cuales eI sistema biológico se ajusta a con-
diciones medioambientales internas y externas, en cuanto a lo segundo
refiere a respuestas concretas que da el organismo ante la presión del
medio procurando mantener su aptitud para sobrevivir en el mismo. En
todo esto cabe indicar que la adaptabilidad es un término que indica el
potencial de adaptarse presente en una entidad dada (Platonov, 1"994;
Kent, 2003).

Los conceptos mencionados en el párrafo anterior hallan especial im-
portancia en el ámbito de los deportes. Se espera de los deportistas los
ideales subyacentes en la esencia de la competencia olímpica, resumido
en el "más rápido, más alto, más fuerte" (cítius, altíus, fortius), de allí que
las exigencias que enfrentan son de un nivel extremadamente elevado.
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INTRODUCCIÓN A LAS ADAPTACIONES BIOLÓGICAS

EI entrenamiento al que se ven sometido los organismos, se enfoca en el
mejoramiento duradero de las respuestas biológicas, con los incrementos
que tales mejoras implican (Hahn, 1988). En tal contexto, se presenta Ia
continua necesidad de adaptación, con la existencia de diferentes ciclos
de entrenamiento que se orientan al logro de reacciones adecuadas a di-
versos requerimientos, esto lleva al logro de una adaptación a condiciones
específicas, lo que se denomina especialización deportiva y que puede ser
identificado en todo tipo de deportes (Vólkov y Filin, 1989).

Las adaptaciones humanas en el deporte se manifiestan de manera
más patente en los cambios morfofuncionales, siendo morfológicos al im-
plicar cambios de las estructuras corporales y funcionales al dar origen
a transformaciones de los sistemas fisiológicos, todo esto en relación con
los estímulos o estrés que sufran los sujetos. Un entrenamiento sistemá-
tico diseñado para un lapso de tiempo en las etapas de inicio de Ia vida
conllevan transformaciones que obtendrán resultados según el estado
general del desarrollo, crecimiento y maduración, ya que cada variable
por separado y en conjunto presentan diferentes grados de sensibilidad
a influencias del medio o eco-sensibilidad, aunando a esto la necesaria
preparación didáctico-metodológica de profesionales que desarrollen en
paraleio los aspectos biológicos y motivacionales o volitivos de los indivi-
duos (Hahn, 1988).

Ampliando lo referido a la morfología, se ha de considerar que las
variables de la estructura física difieren en su eco-sensibilidad, existien-
do limitantes que condicionan la adaptación y por ende el rendimiento
deportivo. En el caso de sujetos de corta edad, los procesos de crecimiento,
desarrollo y maduración juegan un peso fundamental en su morfología y
adaptabilidad (Peña, 1991; Malina, Bouchard y Bar-Or, 2004).

Estos procesos que se mencionan en el párrafo anterior se hallan ín-
timamente ligados. Las etapas iniciales de la vida muestran una sucesión
rápida de transformaciones, adecuaciones y ajustes de todo tipo que se
encaminan a la configuración corporal adulta, en un proceso que plantea
cierta teleología, en tanto que traza una finalidad última que es el logro
del estado de adultez o de término del organismo. Se tiene que considerar
en primer lugar que el crecimiento es un aumento de tamaño por hipertro-
fia o hiperplasia o ambos inclusive, al superar la juventud el crecimiento
general decae e incluso se produce una disminución en el tamaño ante
procesos degenerativos asociados al avance de la edad. El desarrollo im-
plica en buena parte el crecimiento corporal, pero centra su sentido en la
progresiva especialización que surge del incremento aditivo de la comple-
jidad del organismo y los subsistemas que lo conforman. Finalmente, la
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maduración tiene que ver con el proceso de adquisición de forma y función
adulta de un sistema o estructura, por lo que la finalización de este proce-
so marca eI advenimiento de la adultez (Zielinsky, 1996; Kent, 2003).

El entrenamiento sistemático de los deportistas lleva, en el caso de
Ia fisiología, a la presencia de importantes ajustes orgánicos en diversos
sistemas, entre los cuales resaltan el cardio-pulmonar y osteo-muscular,
en donde las adaptaciones apuntan en dos direcciones: la primera a Ia
producción de mayores cantidades de energía (aumento del volumen san,
guíneo impulsado por el cotazón, expansión del sistema de venas y arte-
rias, así como el aumento de la capacidad vital, entre otras); mientras que
la segunda se dirige hacia el aprovechamiento de la energía a fin de dar
respuesta directa al medio (hiperplasia e hipertrofia del tejido sometido a
entrenamiento, acondicionamiento de fibras de contracción rápida y len-
ta, entre otras adaptaciones). En ambas direcciones el organismo percibe
una carga de estímulos que desencadenan estrés y respuestas adaptati-
vas (Peña, 1991; Kent,2003).

El término adaptación se asocia con eI de estrés al considerar aI pri-
mero como un estado de tensión general del organismo, situación que se
manifiesta ante un excitante fuerte (estrés) y tiene una finalidad evoluti-
va de supervivencia. Se muestran dos posibles reacciones: si el excitante
de muy fuerte naturaleza o de muy larga duración se conduce a Ia larga a
un síndrome de estrés-fatiga, pero si el excitante no supera la capacidad
de respuesta del organismo y permite períodos de recuperación, sirve de
desencadenante del proceso adaptativo llevando a la movilización y dis-
tribución de los recursos energéticos y estructurales (Platonov, 1994).

Aplicando los principios señalados, el entrenamiento de deportistas
es un factor estresante, que en eI caso de llevarse a cabo con adecuada
dosificación logra estimular Ia adaptación del organismo a condiciones de
mayor exigencia a Io habitual de un modo progresivo, con Io que se cultiva
un repertorio de respuestas adaptativas que enriquecen al deportista en
procura de sus mejores resultados, cuando conduce al síndrome estrés-
fatiga se halla ante un sobreentrenamiento que puede atentar contra el
logro de máximos resultados a Io largo del tiempo de vida deportiva ffó-
lkov y Filin, 1989; Platonov, 1994).

El problema del sobreentrenamiento se hace común cuando los pro-
fesionales de Ia salud y ciencias aplicadas al deporte no logran brindar
orientación a un número cada vez mayor de deportistas o cuando las exi-
gencias de los deportistas se incrementan a fin de superar sus marcas. En
estas condiciones, Ias lesiones por deficiencia en la adaptación del cuerpo
a los requerimientos se consideran difíciles de evitar, para el caso de de-
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portistas de alto nivel (sea cual sea su edad) estas lesiones constituyen un
gran problema ya que les impiden realizar su entrenamiento además de
que y pueden hacerse crónicas si es que continúan con él (Arroyo, 2006).

cuando las lesiones por sobreentrenamiento se hacen crónicas son
aún más difíciles de tratar y pueden provocar un retiro prematuro, de
allí que se necesita de un diagnóstico correcto y tratamiento adecuado,
a fin de superar tales situaciones. En este sentido de prevención de so-
breentrenamiento y sus lesiones, especialmente en niños y jóvenes, se
encuentran recomendaciones de dosificación de las cargas de entrena_
miento personalizadas a fin de considerar la individualidad der sujeto y
su estado dentro de los procesos en los que se ve inmerso hacia la adultez.
se ha de recordar que si bien el estimulo con cargas llevando al límite del
cansancio al sistema obliga al mismo a su preparación para este nuevo
nivel de exigencia, tal adecuación solo es posible si media un tiempo ade_
cuado de recuperación, así el equilibrio del binomio esfuerzo-descanso es
fundamento para las adaptaciones sin lesiones por sobreentrenamiento
(Hahn, 1988; Arroyo, 2006).

Los diversos problemas de las adaptaciones en el deporte cobran
nuevas dimensiones en el caso de niños y adolescentes, en donde hay que
considerar tres aspectos peculiares. El primero es la individualización
del entrenamiento, no sólo a ras características presentes (cuestión que
se encuentra en el acondicionamiento de otros grupos etarios) sino con
miras a sus transformaciones y el estado de sus p"oa"ro, de maduración,
crecimiento y desarrollo, que cuentan con diferentes ritmos e hitos que
posibilitan o no determinadas adaptaciones en un momento dado. El se-
gundo aspecto se enfoca en el entrenamiento; esta actividad es orientada
por los entrenadores respectivos, pero tal como se indicó en la idea ante-
rior, los diferentes períodos de la vida de un joven deportista implicarán
variaciones en su preparación a fin de ajustar los entrenamientos al ciclo
natural de su desarrollo y posibilitar el logro de máximos beneficios con
los menores riesgos, de allí la importancia de que el entrenador conozca
los procesos involucrados y en consecuencia aplique sus pranes de trabajo
adecuadamente. Finalmente, se tiene la detección de talentos deportivos,
para su correcta orientación es imprescindible el conocimiento del primer
aspecto a fin de identificar verdaderos talentos, así como no llevar a cabo
sobreentrenamientos que trastoquen el futuro deportivo de los jóvenes
atletas fl/ólkov y Filin, 1989; Blimkie, 2006).

El entrenamiento de los niños y jóvenes enfoca hacia la mejora dura-
dera de las capacidades biológicas y volitivas, conduciendo las adaptacio-
nes progresivamente y por fases hacia el dominio de exigencias mayores,
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apoyando el aprendizaje de nuevos movimiento, capacidades y patrones

motrices en otros previamente adquiridos. Es vital en estas actividades
observar el tempo natural de cada organismo, en donde los períodos de
incrementos rápidos se siguen de cierta estabilidad relativa, cuestión que
hace discutir sobre la continuidad del entrenamiento ya que si bien se ne-
cesita de descanso para la recuperación un cese de actividades prolonga-

do puede dar al traste los resultados positivos del entrenamiento (Hahn,

1988). Es ante este equilibrio de condiciones que se puede considerar a
un talento deportivo como producto complejo entre una herencia genética
que favorecen el rendimiento de un sujeto dentro de una práctica depor-
tiva, un entrenamiento dosificado según sus etapas de desarrollo y una
selección adecuada por parte del entrenador, ya que su conocimiento y
praxis le permite identificar individualidades excepcionales.

Es claro que para lograr una aplicación real de un conocimiento, pri-

mero este ha de ser adquirido y procesado por parte de Ia persona que

lo hará posible. Tai idea puede ser considerando como el eje a partir del
cual se estructuran todos los contenidos de Ia obra a Ia que este apartado
sirve de introducción, es decir, hacer accesible el conocimiento teórico y

ejemplificar con investigaciones de casos particulares.
Para cumplir con el objetivo de brindar informaciones pertinentes y

útiles para su aplicación en eI entrenamiento de niños y jóvenes se inicia
la exposición de los restantes apartados, en donde se abordan los temas
del crecimiento humano, el desarrollo del cuerpo, Ia maduración de los
sistemas orgánicos de niños y adolescentes con especial atención a las
adaptaciones biológicas que se asocian con la práctica de actividad física
y muy especialmente con la ejecución deportiva. Seguidamente, se pro'

cede a discutir los modelos de evaluación del potencial atlético en etapas
tempranas de Ia vida, marcando la importancia que tiene Ia detección de
talentos y la evaluación de las variables biológicas, así como su desarrollo
y las formas de estimular el dominio y logro de nuevos niveles de manejo
del cuerpo como medio de expresión deportivo.

Un aspecto que se afronta en capítulo posterior resulta clave para eI
logro del éxito de los encargados del entrenamiento de niños yjóvenes, es
el referido a las fases sensibles y las fases críticas de desarrollo, términos
con los que se señalan en distintas bibliografías los lapsos de la vida de
los sujetos en que son particularmente susceptibles de dar una respuesta
entrenada optima, tiempo en el que el entrenamiento debería enfocarse
con atención y respetar la evolución del sistema bio-sicológico a fin de no

exigir fuera de Ia etapa correspondiente resultados que en tal instante se

encuentran fuera de alcance, a fin de que al término del entrenamiento
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se domine realmente las habilidades y se acoplen las mismas con el ritmo
natural del desarrollo, la maduración y el crecimiento del ser humano.

Para el siguiente apartado se presenta un tema que requiere espe-
cial atención por parte de los profesionales encargados del controi del
entrenamiento de niños y adolescentes, es el referido a la estimación de
la composición corporal en estos grupo de edades, puesto que presentan
peculiaridades que exhortan a la cautela al momento de emitir resulta-
dos sin una previa y clara reflexión, los procedimiento de arreglo según
la masa total muestran consecuencias adversas al no tomar en cuenta la
separación de los componentes de esta variable, esto es así porque cada
especialidad deportiva requiere una cierta proporción d.e estos para lograr
el fenotipo optimo para el éxito deportivo, pero además, las etapas iniciaies
de la vida se caracterizanpor los cambios en la constitución y el reacomodo
de los porcentajes presentes e incluso de su densidad, siendo un ejemplo
clásico la flacidez de los músculos en la infancia por la mayor proporción
de agua corporal y la progresiva tonificación der tejido muscular a partir
de la pubertad asociado al desarrollo sexual y a la mad.uración del sistema
osteo-neuro-muscular (Tanner, 1928; Malina, Bouchard y Bar-or, 200 4).

Es obvio que la composición de un cuerpo dado ro será en función de
la ingesta que el mismo realice, por ello, en ei capítulo siguiente se abor-
dan ios temas referidos a las adaptaciones que se han de llevar a cabo
en cuanto a la nutrición de los niños y jóvenes deportistas, considerand.o
que los mismos no son pequeños adultos, pero tampoco resultan niños
estadísticamente normales, puesto que para pertenecer a tal grupo deben
exhibir rasgos que los ubiquen por encima del promedio, esto conlleva
particularidades en su nutrición que incluso varían según el tipo y las
demandas del deporte que practiquen.

Finalmente, como una muestra de una investigación desarrollada en
el campo y abordando específicamente la aplicación en el área de la ma-
duración sexual de adolescentes femeninas, se discute la menarquia en
estudiantes de ballet de cuba y la interacción de este importante hito en
el desarrollo y maduración con la actividad física desarrollada por este
grupo de jóvenes féminas. Ya una vez presentados los temas anteriores,
se vislumbra un amplio panorama para investigaciones, discusiones y
aplicaciones de muy diversas áreas del conocimiento, lo que resulta ser
la motivación central del desarrollo de los trabajos que conforman la obra
que se presenta, en la que se espera aportar ideas y recomendaciones
para materialízar eI ideal de un niño yjoven deportista pleno, no explota-
do sino vital, haciendo realidad la frase platónica 'oMente sana en cuerpo
sano" (Mens sana in corpore sano).
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1. CRECIMIENTO Y RESPUESTA

MORFOFUNCIONAL AL EJERCICIO

MARÍA, EucoNn Pnñe Rpyps

I. Introducción

El contenido de este capítulo se fundamenta en el contenido teórico
del libro de mi autoría crecimiento y Respuesta Morfofuncional al Ejerci-
cio, publicado en la colección científi.ca, serie Antropología Física, editado
por el Instituto Nacional de Antropología e Historia en 19g1 en México.
El presente texto incorpora algunos elementos adicionales que comple-
mentan la versión original, con las respectivas referencias, encaminadas
a la búsqueda de nuevas perspectivas en la exploración del estado actual
de los estudios de crecimiento, desarrollo y la respuesta morfofuncional
ante el ejercicio y la actividad física.

El propósito de este texto a manera de introducción para el volumen se
justifica enrazón de su énfasis en la necesidad de considerar el conocimien-
to de la dinámica de los procesos de crecimiento y desarrollo en el contexto
de Ia actividad fisica en general y en particular en ia práctica d.eportiva,
que se abordan con mayor profundidad en los apartados posteriores.

II. Morfología y Crecimiento

La influencia de la morfología corporal sobre el rendimiento deporti-
vo se ha estudiado con gran interés, desde mediados del siglo pasado de-
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bido a la creciente participación de atletas jóvenes, con especial atención
en sus inicios, en los atletas olímpicos, poniendo especial atención a Ia
relación entre los deportes y la composición corporal, estimada a través
de los somato tipos, destacando los de Correnti (1964), Tanner (1964) y
De Garay (1974), referidos por este último. Sin embargo, Bouchard et
aI (1997: 365) señaian que los atletas de clase mundial constituyen un
grupo especial, en tanto que no solo posen talento para una actividad de-
portiva, sino que además han tenido que enfrentarse con otros en diver-
sas competencias de de carácter internacional, hasta alcanzar el estatus
de elite, de ahí que el deporte de alto rendimiento estaría aglutinando
a los individuos más talentosos desde el punto de vista biológico, físico
y psicológico. En este proceso de formación no puede pasarse por alto Ia
selección, que se ha tornado cada vez más rigurosa, en la medida en la

cual las competencias son más demandantes, pero se advierte una par'

ticipación mayor de atletas cada vez más jóvenes y con entrenamiento y

equipamientos cada vez más sofisticados, con mayor preparación psicoló'
gica y con un nivel de competencia cada vez más alto, que sólo los mejor
dotados pueden alcanzar. Estos autores concluyen que el atleta de elite
es el individuo que posee un perfil favorable en términos morfológicos,
psicológicos, metabólicos, motores, preceptúales, biomecánicos, así como
de personalidad, que son relevantes para el deporte, por lo que el atleta
de elite es capaz de responder al entrenamiento regular.

La morfología corporal depende de múltiples procesos fisiológicos en-
tre los que destacan la eficiencia respiratoria y cardiovascular, determi'
nantes dei desarrollo de la capacidad física.

Una relación favorable entre esos dos componentes puede conducir a
un óptimo desempeño de las actividades deportivas.

Son bien conocidas las diferencias en tamaño corporal y capacidad
funcional que presentan los preadolescentes y adolescentes de Ia misma

edad cronológica, atribuidas fundamentalmente al tipo de relaciones en-
tre los componentes genético y ambiental.

Durante el brote puberal de crecimiento se producen cambios mor-

fológicos y funcionales importantes, puesto que Ia gran velocidad de cre-

cimiento que experimentan los distintos tejidos y órganos en esta etapa

conduce también a una modificación de ]as funciones cardiovascular y

respiratoria vinculadas directamente con la capacidad y aptitud física
en los adolescentes. Es por ello que la actividad física deportiva durante
esta fase de crecimiento es uno de los estímulos ambientales que pueden

influir en los grandes cambios que experimenta eI organismo en estos
momentos.
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El crecimiento y el desarrollo son los fenómenos esenciales de Ias dos
primeras décadas de la vida y dependen en gran medida de Ia interacción
de los factores genéticos y ambientales a través del tiempo. El tamaño y
la forma que un niño alcanza en Ia vida adulta expresarán el carácter de
tales relaciones.

Los cambios debidos a la edad se dan de hecho durante toda la vida,
aunque son más espectaculares durante el período inicial intrauterino, y
empiezan a reducir su ritmo hasta alcanzar los caracteres relativamente
estables del estado adulto.

Suele distinguirse entre los cambios principalmente cuantitativos
debidos aI crecimiento y los esencialmente cualitativos, como los que trae
consigo el desarrollo, aunque los términos no pueden considerarse en su
sentido estrictamente literal. El crecimiento incluye no sólo incrementos
en el tamaño absoluto, sino también cualquier decremento parcial con
el avance de la edad. Se refiere a los cambios significativos de tamaño
relativo a causa de las tasas de crecimiento de cada una de las partes del
cuerpo.

El desarrollo no implica únicamente un incremento en la diferencia-
ción, sino que señala además la gradual degeneración y pérdida de los
caracteres que normalmente están limitados a estadíos transitorios de ia
ontogenia (Schultz, 1979).

Las relaciones herencia-medio arnbiente

El tamaño final, así como la forma que alcanzará un niño en la vida
adulta, son el resultado de una interacción continua entre los compo-
nentes genético y ambiental durante todo el crecimiento. Se piensa que
dos genotipos que producen Ia misma talla adulta bajo condiciones am-
bientales óptimas pueden producir tallas diferentes bajo condiciones de
privación. Esto significa que si un estímulo ambiental particular no se
presenta en eI momento en el cual es esencial para el niño, su desarro-
llo puede verse desviado del curso normal; estos momentos constituyen
los períodos críticos del desarrollo o períodos sensibles, debido a su gran
plasticidad ante las influencias ambientales.

El crecimiento es de hecho un movimiento a través del tiempo y su
progreso puede ser lento o rápido, y aun cuando al interior de una pobla-
ción los individuos alcancen las características adultas a distintas eda-
des, el tamaño resultante mantendrá un patrón general en la población.

Eveleth (1976) señala que dentro de una población particular Ia talla
adulta no está condicionada por el momento en el cual se alcanza, en cam-
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bio la forma corporal muestra Ios efectos de Ia velocidad de crecimiento,
por ejemplo, en aquellos individuos que se caracteyizan por un avance
más lento de crecimiento (maduradores tardíos), se observa un físico más
lineal y un peso más bajo para la talla que en quienes la maduración más
temprana hace que Ia velocidad de crecimiento sea más rápida y los pro-
cesos de crecimiento concluyan antes (maduradores tempranos).

En relación al medio ambiente, es indispensable señalar Ia gran va-
riedad de factores que encierra y que hace más compleja la interacción
de los mismos sobre el crecimiento. Entre los elementos ambientales más
importantes se encuentran la nutrición, enfermedad, estatus socioeconó-
mico, urbanízaciín, actividad física, estación del año y clima, así como eI
estrés psicológico entre otros (Eveieth, 1979).

Los factores ecológicos parecen tener mayor importancia en Ia de-
terminación del tamaño en cualquier edad desde Ia concepción hasta la
madurez (Malcom, L97 4).

Las diferencias socioculturales y económicas conducen a posibles de-
ficiencias y limitaciones que pueden constituirse en desventajas para la
reproducción de los seres humanos (Eveleth, 1976).

Todos los organismos vivos requieren de un suplemento continuo
de energía y nutrientes para sostener el crecimiento y maduración. Un
niño puede enfrentar numerosas agresiones ambientales durante su cre-
cimiento y aún sobrevivir, pero las adaptaciones corporales que tienen
lugar en la busca del restablecimiento del equilibrio, para Ia superviven-
cia, pueden tener un costo con distintas consecuencias, entre otras, la
posible reducción en el tamaño corporal. Cuando esos factores adversos
no sóIo afectan a un individuo, sino que involucran una población comple-
ta, como es el caso de las deficiencias en el acceso a los alimentos, que se
reflejan en una dieta baja en calorías y proteínas, el impacto se observa
en un número mayor de individuos, además de que aI ocurrir de manera
continua, podrá extenderse hasta la fase final del crecimiento, dando por
resultado que el tamaño del adulto será menor, aunque si las condiciones
ambientales mejoran, el tamaño tanto en niños como en adultos también
experimentará recuperación.

Aún cuando son muchos los factores ambientales que influyen sobre
la tasa de crecimiento, entre los más importantes se encuentran la nu-
trición, las infecciones y algunos otros problemas de salud, que afectan
Ia calidad de vida de los individuos o de grupos más amplios, cuando las
condiciones materiales de vida se deterioran de manera general una po-
blación como resultados de problemas sociales y económicos.

Se ha observado que el primer efecto de la subnutrición es Ia lentitud
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del crecimiento y el retardo en las edades de aparición de los indicadores
la madurez física con disminución en la capacidad motora y el desarrollo
funcional (Malina, 1969; Eveleth, 1976; Chávez,1g7g).

Los factores ambientales ejercen influencia, ya sea de manera direc-
ta o indirectamente, sobre la nutrición o el estado de salud. Entre esos
factores se encuentran: la ingesta mínima necesaria para continuar el
crecimiento, los cuidados sociales, la disponibilidad de los servicios, las
condiciones sanitarias, el acceso a Ia atención preventiva, la educación,
etcétera (Susanne 1980).

El estatus y Ia proporción de crecimiento durante la infancia son dos
de los indicadores más sensibles a las influencias ambientales; ejemplo
de ello es que la talla puede aproximarse al potencial genéticamente de-
terminado cuando las condiciones son favorables (Susanne, 1980).

En la mayor parte de las poblaciones eI período en el cual el niño
se encuentra en mayor riesgo de que la desnutrición se combine con in-
fección es del nacimiento a los cinco años, aunque la desnutrición puede
haberse iniciado desde la vida intrauterina.

El siguiente período en el cual eI niño es especialmente sensible a Ia
influencia de la subnutrición es la adolescencia, puesto que los requeri-
mientos calóricos se incrementan en este tiempo debido a la aceleración,
de tal manera que la insuficiencia de calorías puede limitar el brote de
crecimiento o bien retrasar Ia edad del mismo. Así, el déficit puede acu-
mularse desde los años que preceden a la adolescencia.

A partir de la información obtenida en diversos grupos humanos, se
ha observado la existencia de una variación estacional en crecimiento, en
longitud, en maduración y en Ia aptitud reproductiva Io que parece estar
relacionada con las diferencias en la cantidad de luz durante los cambios
estacionales en el año.

Cuando algunos de los factores ambientales actúan de manera per-
manente, como es el caso de la altitud en algunas regiones geográficas las
respuestas de crecimiento son significativamente diferentes de las que se
observan en poblaciones que habitan aI nivel del mar o por debajo de los
2500 s.n.m, por Io que el patrón de crecimiento se modifica, tanto en vida
prenatal como en Ia postnatal, conduciendo a diversos tipos de adaptacio-
nes ya sean morfológicas como funcionales. Entre algunas de ellas es con-
veniente mencionar eI menor tamaño corporal y el retraso en la madurez
general, y en lo particular, la esquelética y sexual (Savage, 1982; Tanner,
1966; Frisancho, 1970; Eveleth y Tanner. 1976; Joinx, 7g7g; Palomino
y col. 1979; Grindlay, 1983). En contraste, datos más recientes sobre el
patrón de crecimiento en niños chinos de 10 a 14 años, en sitios de gran
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aititud como Barkan, Sichuan a 3000 m; Lhasa, Tibet a 3650m yXigaze,
Tibet a 4150m, reportan que éstos tienen estaturas más altas, son más
pesados y tienen un mayor desarrollo pulmonar que los niños de origen
genético similar, pero que habitan a menor altitud. Las diferencias en Ia
respuesta de crecimiento con los estudios en Sudamérica son atribuidas
por los autores a ventajas nutricionales, así como a la presencia de una
tendencia secular positiva en la región (Bailey y Ming, 2001).

El patrón general de crecimiento

Aun cuando se ha señalado que el crecimiento es un fenómeno común
a todo el organismo, debe tenerse en cuenta que el crecimiento se da en
tiempos y en tasas diferentes para cada áreao sistema corporal. Mientras
que la estatura es considerada como una medida general y estable del
crecimiento y ha sido tomada como un ejemplo del efecto de Ia edad sobre
eI crecimiento, se han definido otras tres categorías, en función de la velo-
cidad de crecimiento con, Ia que progresan hacia las dimensiones adultas
otra serie de tejidos y órganos: curvas linfoide, neural y general, que se
han explicado tradicionalmente por el esquema que reproducimos en la
figura 1.1 para recordar que hay diferencias en el ritmo de crecimiento
aun en el interior de un mismo individuo (Malina, L975).

Las características de crecimiento de la estatura en el período post-
natal se han denominado curva general de crecimiento, que comprende
un proceso regular y uniforme. El recién nacido crece a una gran veloci-
dad aI inicio del período postnatal, que empieza a desacelerarse desde los
primeros meses hasta los tres años, en que la mayoría de los niños inician
un período de incrementos regulares denominado de crecimiento inter-
medio. En algunos casos se ha señalado la existencia de una aceleración
hacia la mitad de éste último, previa al brote puberal y otra después de
experimentarlo.

Se considera que el período intermedio termina al iniciarse la gran
aceleración característica del brote adoiescente. Como señalamos antes,
Ia curva general es válida para muchos tejidos, especialmente el óseo y
muscular, además de los grandes órganos como: riñones, hígado, bazo,
cotazón y pulmones.
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tllH'¿".r*imiento
de los diferentes
tejidosyórganos

Nos centraremos de manera especial en la curva general ya que es el
indicador más claro de los cambios que suceden con el brote de crecimien-
to, período de transición hacia la vida adulta, en el que se consolidarán
las diferencias sexuales típicas de la especie que empezaron a delinearse
desde el momento del nacimiento.

III. Diferencias sexuales en el físico

Estas referencias que afectan el tamaño corporal, la forma y la es-
tructura de los tejidos pueden detectarse a todo lo largo del proceso de
crecimiento; así, algunas de ellas, como las de genitales externos, apare-
cen durante el desarrollo fetal y otras como las de la longitud de brazo en
el sexo masculino, se desarrollan continuamente durante todo el proceso
de crecimiento.

Tanner (1963) identifica el tipo de cambios en el patrón de crecimien-
to, así como el período en el cual se presentan considerando las siguientes
categorías:

Tasas de crecimiento diferentes, que operan sólo en Ia adolescen-
cia y como resultado directo de Ia secreción diferencial de hor-
monas en ese momento (un ejemplo de ello lo encontramos en la
diferenciación de la anchura hombros-caderas que distinguen a
los hombres de las mujeres en la vida adulta).
La aceleración de crecimiento adolescente, que ocurre más tarde
en eI sexo masculino que en el femenino, por que el cuerpo mas-
culino tiene un período de crecimiento más prolongado, lo que le
confiere un mayor tamaño total. A éstas se suman, las tasas de

1 .
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crecimiento que operan igualmente para ambos sexos, que trans-
forman las proporciones infantiles en adultas, siendo éstos de du-
ración mayor. (Por ejemplo, para mantener Ia relación entre la
longitud de piernas y brazos con respecto al tronco.)
La influencia de las tasas diferenciales de crecimiento que se ob-
servan a través de todo el período de crecimiento, desde el naci-
miento o en la fase más temprana (eI antebrazo en relación a la
pierna o Ia longitud total del brazo son ejemplo de ellas).
Tasas diferenciales de crecimiento que ocurren durante un pe-
ríodo particular, o en un período crítico, como es el desarrollo del
pene en la vida fetal, o bien las relativas a la fase adolescente.

En relación con cada uno de los mecanismos señalados, se considera
que el primero está determinado por una secreción diferencial de hormo-
nas durante Ia adolescencia, a Ia que coadyuva la respuesta diferencial
de los tejidos.

EI segundo de los mecanismos es atribuido a la menor madurez mas-
culina en todas las edades, pues las niñas tienen siempre una mayor edad
biológica.

En los mecanismos tercero y cuarto no están precisamente definidas
Ias causas, No obstante, se piensa que el control es ejercido fundamental-
mente por eI balance entre los dos cromosomas "X" por un lado y por la
combinación'oXY' con los autosomas por el otro, aunque los detalles en el
nivei fisiológico no son del todo precisos.

Aparentemente las niñas son menos fácilmente sacadas de sus cur-
vas de crecimiento por circunstancias adversas que los niños, dado que
ellas están mejor canalizadas, o bien podría decirse que muestran mayor
poder de homeorresis. Presumiblemente enrazón de la presencia de dos
cromosomas "X", por 1o que se cree que este factor genético es responsable
de la canalización del desarrollo.

En general las mujeres son más maduras esqueléticamente que los
hombres aI nacimiento, pero además avartzaÍt más rápido y completan su
crecimiento alrededor de dos años más temprano que los hombres, 1o que
es cierto en términos generales para todas las poblaciones. Aunque, como
se ha referido antes, las circunstancias ambientales suelen afectar en
mayor proporción a los niños que a las niñas, en algunas poblaciones los
primeros tienen mayor atención por razones culturales (Tanner, 1978).

3.

4.
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Diferencias en uelocidad de crecimí,ento

Hay un orden bastante regular con eI cual las diversas dimensiones
aceleran su crecimiento; como regla general Ia iongitud de pierna alcan-
za primero su velocidad pico, seguida 4 meses más tarde por Ia longitud
del tronco y la profundidad del tórax que es Ia última de las dimensiones
esqueléticas en alcanzarlo.

En la longitud del miembro inferior hay gradientes definidos en tiem-
po. El pie tiene más bien una pequeña aceleración alred.edor de 6 meses
antes que la pierna y el muslo. La longitud del pie es probablemente la
primera de todas las longitudes esqueléticas que termina d.e crecer en la
región postcraneal. La longitud de la pierna acelera antes que el muslo.
En el miembro superior se ha visto un gradiente en el que el antebra-
zo tiene su velocidad pico alrededor de 6 meses antes del btazo, io que
significa que las partes periféricas de los miembros se encuentran más
avanzadas que las proximales durante el crecimiento.

Con una separación de alrededor de un año, Ia máxima velocidad en
la longitud total de pierna (miembro inferior) y longitud de tronco, son los
dos constituyentes de la estatura.

EI brote en estatura es más bien debido a un incremento en la longi-
tud del tronco que a Ia longitud de Ia pierna; sin embargo, la proporción
de la longitud de tronco/longitud de pierna se incrementa de manera con-
tinua durante la adolescencia.

Los músculos parecen arcanzat eI pico alrededor de tres meses des-
pués de la máxima velocidad en talla. En tanto que el pico en peso ocurre
alrededor de seis meses después que en talla. El máximo incremento en
fuerza medido por dinamómetro es alrededor de 14 meses después dei
correspondiente a talla y g meses después del correspondiente aI peso
(Tanner, 1963).

Adolescencia

Aun cuando la concepción social de cada etapa de la vida se modifica
a través de Ia historia, siempre se ha reconocido que existen diferencias
ya sean biológicas, sociales o culturales, que marcan a transición a otro
estado de Ia vida; estas etapas son infancía, niñez, adolescencia, juven-
tud, edad adulta y senectud.

Este apartado pone el énfasis en Ia adolescencia; su ubicación crono-
lógica depende del momento en que se inicia el brote de crecimiento, que
encierra diversos acontecimientos biológicos dirigidos a la transforma-
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ción de ias dimensiones corporales y funciones que trasformarán el niño

en adulto.
EI período adolescente abarca de los 8 a los 17 años en mujeres y de

los 10 a 19 años en hombres. Los límites inferior y superior se modifican
entre poblaciones y entre individuos, a causa de las diferencias en eI rit'
mo individual de madurez (Grinder, 1981).

Los términos adolescencia y pubertad se han empleado en ocasiones
como sinónimos para definir eI mismo período; sin embargo Ia adolescen-
cia involucra los procesos de madurez psicológica que permiten al indi-

viduo efectuar los ajustes necesarios en eI proceso de sociaiización hacia
el futuro estado adulto, al que conducen todos los cambios morfológicos y

fisiológicos a que se hace referencia concretamente con eI término puber-

tad. De hecho se considera que Ia pubertad no se completa hasta que el
individuo logra Ia capacidad física para concebir. Las principales mani-
festaciones de la pubertad son:

1. EI brote adolescente de crecimiento, implica una aceleración de
crecimiento de las dimensiones esqueléticas y algunos órganos
internos.

2. EI desarrollo de gónadas.
3. EI desarroilo de órganos reproductivos y caracteres secundarios.
4. Cambios en la composición corporal que resultan de las modifica-

ciones en Ia cantidad y distribución de grasa en asociación con eI
crecimiento del esqueleto y musculatura.

5. Desarrollo de los sistemas circulatorio y respiratorio, destacando
además en los niños un incremento en fuerza y resistencia'

De tal manera que la pubertad es el resultado de procesos complejos
de desarrollo en el sistema nervioso central y del sistema endocrino (Mar-

shall, 1978; Pícazo, L979).
Los principales cambios que conducen al típico dimorfismo sexual se

inician con Ia diferenciación desde el nacimiento, debido fundamental-
mente a la rapidez de maduración.

Los cambios somáticos y funcionales que experimentan los mucha-

chos les confieren ventajas respecto de las mujeres, pararealízar esfuer-

zos físicos pesados y de mayor intensidad, como correr con mayor rapidez

en distancias largas (Tanner, 1986).
Este fenómeno generalizado del brote de crecimiento puberal puede

observarse en prácticamente todas las dimensiones corporales, abarcan-
do las estructuras musculares y esqueléticas, aunque cada una lo experi-
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menta en momentos específicos y con distinta intensidad.
Los cambios abarcan las diversas funciones orgánicas, así encontra-

mos que el corazón de ios muchachos alcanzauntamaño mayor que el de
las muchachas, lo mismo que los músculos esqueléticos y los pulmones,
además de que la presión sistólica es más alta, el número de latidos car-
díacos en reposo es menor y presentan una mayor capacidad de transpor-
te de oxígeno en la sangre, asociada a un mayor poder para neutralizar
los catabólicos producto del trabajo muscular. El número de glóbulos rojos
así como de hemoglobina aumenta durante la adolescencia en el varón,
pero permanece igual en la mujer.

como resultado de los grandes cambios morfológicos y funcionales, la
fuerza, destreza atlética y resistencia física aumentan progresiva y rápi-
damente a lo largo de ia adolescencia haciéndose más intenso eI cambio
en los muchachos.

El d,esq,rrollo d,e los caracteres sexuales en la ad,olescencia

Los cambios en los caracteres sexuales que acompañan a las grand.es
modificaciones en tamaño y proporciones corporales tienen un orden si-
milar entre todos los niños, aunque no puede decirse lo mismo de la edad
cronológica a la cual se presentan.

El primer signo de la pubertad en los muchachos suele ser Ia acele-
ración del crecimiento de los testículos y eI escroto; hacia la misma época
suele empezar tn crecimiento ligero en el pero púbico, que generalmente
es un poco tardío. El pelo axilar aparece por término medio unos dos años
después de que comienza el crecimiento der pelo púbico, al iniciarse de
lieno la etapa adolescente; aunque el pelo púbico no alcanza aún la distri-
bución adulta, las características están encaminadas en tal dirección.

En los muchachos el vello facial empieza a ctecer hacia la misma
edad en la que aparece el de las axilas. se encuentra un ord.en definido
en la aparición del vello del bigote y ia barba, primero en los ángulos del
labio superior, después en la parte alta de las mejillas y en la línea media
por debajo del labio inferior y finalmente por los lados y el borde inferior
del mentón.

El crecimiento diferencial del pelo del pubis, axilas y caraparece ex-
plicarse por la presencia de umbrales al estímulo con diferenciación local,
asociados quizá a una mayor afinidad del vello en cada uno d.e los sitios,
con la hormona testicular o andrógeno suprarrenal. Según esta hipótesis,
la piel del pubis tiene un umbral más bajo y responde a aldosterona y dehi-
droepiandoesterona cuando aumenta en la primera fase de ia pubertad.
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El vello axilar tiene un umbral más elevado, se desarrolla más tarde
y es algo más sensible a Ia testosterona; la barba tiene un umbral todavía
más alto para los andrógenos suprarrenales y una preferencia más mar-
cada por testosterona.

Por lo que respecta a las niñas el primer signo de pubertad corres-
ponde aI crecimiento de los pechos, aunque en ocasiones puede precederle

el vello púbico. EI siguiente indicador ampliamente reconocido como sig-
no de madurez sexual es la edad de la menarquia, que es precedida por eI
máximo incremento en la estatura; aun cuando este cambio señala una
transformación fundamental en el desarrollo uterino no implica el alcan-
ce de la función reproductora cabal, es necesario esperar a que se estabi-
licen los ciclos ováricos y hormonales resultantes del brote adolescente.

La edad de la menarquia, según estudios realizados en niñas que ha'
bitaban en la Ciudad de México muestran una alta frecuencia de presen'

tación entre los 12 y 12.5 años en promedio para los años 60 a 70 (Ramos

Galván, 1964; Peña G6me2,1970; Ramos Rodríguez, 1978). Estudios pos-

teriores, muestran una tendencia similar (con edades promedio de 12.5+
1.3 años) para muestras urbanas de distintos estratos socioeconómicos
(Siegel, 1999).

La rapidez de la maduración y Ia edad de comienzo de Ia pubertad

dependen de una complicada interacción de factores genéticos neuroen-
dócrinos y ambientales (Tanner, 1963, 1978; Frisancho, 1970; Tvaroh y

Zelenka, 1971; Falkner, 1969; Picazo, 1979, Malina et al, 2004b). Cuando
el ambiente es favorable, la mayor parte de la variabilidad en la edad de
Ia menarquia de una población depende fundamentalmente de diferen-
cias en el control genético de las tasas de madurez.

Entre los caracteres, cuyas desigualdades se acentúan durante la dife-
renciación sexual en Ia adolescencia puede señalarse Ia relación hombros-
caderas, que se asocia con la respuesta diferencial a hormonas femeninas
y masculinas que podrían conducir a distinta especialización morfológica
por la desigualdad en eI tamaño tanto absoluto como relativo.

El mayor dimorfismo sexual en eI esqueleto, ocurre después de la pu-

bertad, en las dimensiones hombros-caderas. Estas diferencias ocurren
porque las céIulas cartilaginosas de la articulación de Ia cadera tienen
una mayor sensibilidad para responder a estrógenos y las células de la

articulación escapular a andrógenos, especialmente testosterona.

Se ha observado que existe un breve período durante el cual la lon-
gitud del tronco ha crecido en relación a las piernas y puede crear pro-

blemas de equilibrio, mientras que los músculos aún no han llegado a su
pleno desarrollo y poder. El período no es mayor de 6 meses, pero puede
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ocasionar problemas transitorios en grupos de actividad especializada
corno es eI caso de las bailarinas de baliet, jóvenes levantadores de pesas
y atletas de pista y campo.

El mayor crecimiento masculino de hombros y tórax representa una
mayor sensibilidad a andrógenos sobre parte del cartílago en el proceso
coracoides y acromion en la escápula, la porción distal del esternón, las
cabezas y tubérculos de las costillas, en los cuales aparecen centros de
osificación en esos momentos. Aunque en el tórax los incrementos se ma-
nifiestan en achura, no en profundidad.

La aceleración en la estatura sentado se debe al crecimiento de los
discos epifisiales en la parte superior e inferior de cada cuerpo vertebral y
después la veiocidad es mayor en niños que en niñas; parece ser que este
cartílago es más sensible a andrógenos.

Hay un orden regular en el que se acelera el crecimiento de las di-
mensiones corporales, por regla general la longitud de las piernas es la
primera en alcanzar el máximo; meses después toca a Ia anchura del
cuerpo; un año más tarde a la longitud del tronco. La mayor parte del
incremento en estatura se debe al crecimiento del tronco más que al au-
mento en la longitud de las piernas.

En la composición corporal se observa que los cambios adolescentes re-
flejan un incremento del tejido magro, entre los hombres especialmente en
músculo, el que va acompañado de una disminución en las proporciones de
tejido adiposo, a diferencia del incremento gradual de este componente en
la adolescencia femenina. si se observan las curvas de desarrollo adiposo
en pantorrilla y muslo individualmente, se nota que en los tres segmentos,
los hombres tienen absolutamente menos grasa, lo que coincide con una
mayor velocidad de crecimiento en estatura (Malina, Ig74).

Aunque se reconocen períodos críticos para el desarrollo del tejido
adiposo, dos de esos períodos tiene especial importancia en el desarrollo de
la obesidad. El primero de ellos se extiende del nacimiento a los dos años y
el segundo ocurre hacia eI período prepuberal y puberal comprendiendo el
lapso de 8 o 10 años hasta los 16. En ambos períodos las alteraciones tanto
en el número como en el tamaño celular ocurren en todos los individuos, lo
que en algún momento podría resulta en sobrepeso u obesidad. Las alte-
raciones en el tamaño y la multiplicación celular están muy relacionadas
con factores nutricionales y hormonales. El número de adipocitos aumen-
ta de dos a tres veces, en las edades de uno a dos años, y continúa hasta la
niñez media. Al inicio de la adolescencia prácticamente se duplica y luego
se estabiliza en Ia etapa adulta joven, cuando las diferencias entre sexos
se hacen más evidentes (Knittle, L978; Malina et aI,20O4a).
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IV. Actividad física v crecimiento

Relaciones crecímíento - tnad,ur ez

Las tasas de maduración en el tamaño corporal se miden por el por-
centaje de talla alcanzada a edades sucesivas. Esta tasa es influida por
factores tanto genéticos como ambientales.

Un aspecto de gran importancia para la práctica deportiva es la va-
riación de la madurez biológica en las características antropométricas y
de la composición corporal.

Los niños que presentan una mayor maduración esquelética y sexual,
se caracterizan por tener un mayor tamaño corporal, mayor desarrollo
psicológico y composición corporal, cuando se comparan con el promedio
del grupo al cual pertenecen o con quienes se encuentran retrasados en
los índices de maduración biológica.

Las diferencias relacionadas con el patrón de maduración se hacen
más pronunciadas durante la fase de crecimiento de la adolescencia,
aproximadamente entre 9 y 1-6 años de edad, estas diferencias cobran
mayor importancia aI observar que el estatus de madurez de los atletas
jóvenes influye en su rendimiento físico (Malina et al, 1982).

La efectividad de muchas aptitudes se relaciona con diversas carac-
terísticas físicas básicas en los niños, incluyendo su maduración, tamaño
corporal y tipo físico. Algunas de esas características están relacionadas
con la herencia en tanto que otras, como el peso corporal, aunque influi-
das por la herencia, son altamente susceptibles a las condiciones ambien-
tales como la cantidad de ejercicio, prácticas nutricionales y condiciones
de salud (Clarke, 7976).

Los estímulos ambientales pueden actuar sobre la morfología en ge-
neral, aunque es evidente que no todas las características tienen la mis-
ma susceptibilidad a estos estímulos, ya que en aquellos en los que existe
un mayor control genético, es probable que puedan modificarse en menor
proporción a través de un programa de ejercicio o de cambios en la dieta.
Además, cabe destacar que el efecto directo es sobre las características
fenotípicas y no sobre aspectos como el patrón general de madurez o de-
sarrollo esquelético.

Por otra parte, eI ritmo de crecimiento individual condicionará res-
puestas diferentes a estímulos similares, de tal manera que es indispen-
sable conocer en primer término las características individuales de los
niños y adolescentes en crecimiento, para explorar sus potencialidades,
antes de introducirlos en la práctica de actividades físicas que tienen re-
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querimientos físicos y fisiológicos que pueden exceder la capacidad de
respuesta de los participantes.

Las relaciones entre composición corporal y rendimiento deportivo
son ilustradas por Clarke (1976) al señalar que mientras entre los esco-
lares que tienen un alto grado de mesomorfia se observa un mejor des-
empeño en los deportes, en quienes predomina la endomorfia están en
desventaja, para Ia rcalizací1n de las actividades que requieren d.e una
mayor capacidad física y muscular. Asimismo al comparar tamaños to-
tales se observa que los muchachos maduros y de mayor tamaño tienen
grandes ventajas sobre los inmaduros de menor tamaño.

Antecedentes en el estudio de la actiuidad física

La actividad física, ya sea trabajo, ejercicio, juego o deporte, ac-
túa sobre el equilibrio fisiológico homeostático. Et ejercicio vigoroso
no sólo somete al aparato locomotor (huesos, músculos, tejido conecti-
vo) a tensiones o fuerzas de compresión, sino que además modula las
respuestas circulatoria, respiratoria, metabólica, térmica y química
(Malina, 1969).

El valor potencial de los programas de actividad física puede ser
grande si el programa se encuentra graduado, favorecería un óptimo cre-
cimiento y desarrollo si se inicia desde etapas tempranas.

La observación de los cambios morfológicos, así como de los pro-
cesos fisiológicos que tienen lugar durante la práctica deportiva, han
favorecido en algunos países la optimización de las técnicas de entrena-
miento, y con ello la destreza y rendimiento de los atletas. De ahí nues-
tro énfasis en la necesidad de estudiar de manera conjunta los procesos
físicos y fisiológicos que se suceden a lo largo de la etapa de crecimiento.

Los efectos de la actividad física sobre el crecimiento pueden ser en-
tendidos como la inducción de respuestas al ejercicio, que conducen al
desarrollo de características que podrían ser permanentes. No hay evi-
dencias consistentes de que el entrenamiento regular tienda a incremen-
tar la estatura, aunque algunos datos tempranos sugieren un incremento
en estatura con eI entrenamiento físico (el problema fundamental radica
en el control durante el estudio). Lo cierto es que como se ha señalado el
crecimiento y desarrollo pueden inhibirse o facilitarse por circunstancias
ambientales pero sólo hasta los límites en que taies modificaciones estén
determinadas por el genotipo (l\r[alina, 1980).

una mayor proporción de la estatura está comprendida en los huesos
Iargos de las extremidades inferiores, los cuales están constantemente
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sujetos a presiones de compresión al soportar el peso característico de

muchas actividades físicas.

La actividad física podrá estimular el crecimiento en Ia longitud de

los huesos en la extremidad superior en ausencia de cargas de peso. Ade-

más, se sabe que la actividad física tiende a incrementar la mineraliza-

ción ósea mientras que la inactividad reduce la mineralización.

El entrenamiento es w continuun'L coÍr un rango de estrés de activi-

dad de leve a severa. Por esta razón es esencial realízar un seguimiento

de los efectos de la actividad regular sobre Ia actividad que realizan los

niños y adolescentes de manera cotidiana, aún cuando el interés por co-

nocer los patrones de actividad de los niños y adolescentes ha aumentado

de manera progresiva desde finales del siglo pasado, aún sabemos poco de

los efectos de la práctica deportiva de nivel competitivo entre los jóvenes

en desarrollo.

Estudios experimentales que comparan sujetos entrenados (bajo

estudio) y no entrenados (control), muestran que el estímulo del entre-

namiento varía en tipo, intensidad y duración, así como en Ia edad de

inicio. No obstante, surgen problemas en Ia definición del entrenamiento

tratándose de estudios transversales.

El entrenamiento regular produce un incremento en Ia masa magra

corporal y una correspondiente disminución en la grasa en los niños y jó-

venes. El efecto en adultos es similar, aunque sin cambios apreciables en

el peso corporal; no obstante, la información obtenida de estudios trans-

versales no es consistente.
EI entrenamiento prolongado influye favorablemente sobre la regu-

Iación del peso corporal, la proporción grasa-masa magra, la mineraliza-

ción esquelética, el tamaño muscular, el metabolismo y Ia función cardio-

rrespiratoria.

Los cmbios asociados con la actividad física están en función de la in-

tensidad y duración del entrenamiento, y algunos cambios son específicos

debido al tipo de entrenamiento.
La actividad regular durante Ia niñez y la adolescencia puede ser

significativa en Ia determinación de la cantidad y/o calidad de la grasa

y tejido muscular, mineral y óseo así como de la función aeróbica en la

edad adulta.

Los individuos más activos generalmente muestran menos grasa y

mayor capacidad funcional en todas las edades.

La actividad física y el ejercicio durante la adolescencia están en re-

Iación no solamente con el desarrollo de tejidos blandos sino también con

los cambios en la proporcionalidad del esqueleto (Parizkova, 1973).
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Se ha dicho que deportes diferentes tienen demandas funcionales
distintas tanto respiratorias como circulatorias, observándose que cada
tipo de entrenamiento ejerce efectos funcionales específicos. spynorova
y Parizkova (1969) estudiaron la capacidad circulatoria y respiratoria en
gimnastas y nadadoras; encontraron diferencias significativas en consu-
mo de oxígeno con mejores valores para las nadadoras, en la estimación
de los valores absolutos. sin embargo, cuando los datos se evaluaron
tomando en cuenta el peso corporal, se advirtió una reducción de las
diferencias entre ambos grupos, Io que tefuerza la necesidad de estu-
diar los caracteres fisiológicos en relación con los rasgos morfológicos a
fin de determinar sus alcances. Esto puede lograrse observand.o d.atos
como máximo consumo de oxígeno, el pulso y la máxima ventilación por
minuto, cuyos valores dependen en gran medida del tamaño total y pro-
porciones corporales.

La forma del cuerpo es resultante de las proporciones esqueléticas, y
de la cantidad y distribución de los tejidos blandos, especialmente mús-
culo y tejido adiposo subcutáneo. La grasa corporal y la masa magra
cambian considerablemente durante el crecimiento y desarrollo, como
se ha demostrado a través de numerosos estudios realizados en niños en
crecimiento, (Parizkova, J. 1968). Montagu es eI primero en llamar la
atención sobre el estudio de la masa y volumen del cuerpo como un todo,
diferenciando los principales componentes. Brozek (1961) señala como
probable que la intensidad del ejercicio físico habitual, además de la ac-
tividad ocupacional, sean dos elementos modeladores de la composición
corporal.

El desarrollo dei tejido muscular es afectado por factores tales como ra
edad, sexo, grado de entrenamiento físico, estado hormonal y metabólico.

La masa muscular estimada como porcentaje del peso corporal se
incrementa entre los 5 y los 17 años en hombres, de un 42% a un 54%o.
Mientras que en las mujeres el incremento es de 4o%o a 45% de los b a los
13 años de edad, con una posible reducción posterior.

Los músculos de las extremidades incrementan su tamaño de Ia in-
fancia a Ia adolescencia, su curva de crecimiento es parecida a la de otras
estimaciones de masa muscular. Las diferencias entre sexos, aunque
aparentes, son reducidas durante la niñez (Malina, 1978).

El crecimiento de las partes blandas de cualquiera de las áreas de la
pelvis y los hombros también responde directamente al estímulo hormo-
nal y a las propias tensiones del crecimiento en los huesos. El aumento en
el tamaño de los músculos va acompañado de un incremento de la fuerza,
que resulta superior en los niños que en las niñas; el aumento muscular

39



MARÍA EUCENIA PEÑA REYES

en la adolescencia es debido a andrógenos suprarrenales en ambos sexos,
actuando la testosterona en los muchachos como un factor complementa-
rio (Gardner,1977; Malina, I974).

Las relaciones entre desarrollo de fuerza, crecimiento general y ma-
durez durante la adolescencia masculina son tales que, lafuerzafrecuen-
temente se considera como un indicador de madurez. EI máximo desa-
rrollo en fuerza ocurre después de la máxima velocidad de crecimiento
en estatura y peso, resultando mejor la relación con eI peso corporal. El
pico adolescente en fuerza ocurre alrededor de nueve meses a un año
después de que se alcanza el pico en peso, así que el tejido muscular se
incrementa primero en masa y después en fuerza. Esto sugeriría un cam-
bio cualitativo en el tejido muscular con un progreso en Ia adolescencia,
o quízá una madurez neuromuscular que afecta la demostración volitiva
de la fuerza.

El gran incremento en la fuerza durante la adolescencia masculina
es más evidente en las extremidades superiores que en las inferiores o
aun en eI tronco.

El incremento en el perímetro muscular se debe casi completamente
a la hipertrofia de fibras musculares existentes y no a la hiperplasia. El
incremento en el diámetro de las fibras varía de acuerdo al músculo de
que se trate y se encuentra relacionado a la función que realiza o bien a
la intensidad de la carga de trabajo a la que es sometido.

El entrenamiento tísico resulta en una hipertrofia muscular y la inten-
sidad del trabajo muscular es el factor crítico bajo Ia hipertrofia observada
en músculos normales de sujetos bajo entrenamiento (Malina. 1980).

En el esqueleto las principales diferencias se manifiestan en una ma-
yor anchura de hombros masculina, aunada a caderas estrechas, piernas
y brazos relativamente largos, especialmente los antebrazos; mientras
que los mayores incrementos femeninos corresponden a la anchura de
caderas debida principalmente a la multiplicación de ciertas células en
el cartílago de conjunción de ilion, isquion y pubis, de un lado y otro del
acetábulo. Este efecto parece deberse a Ia estimulación directa de estró-
geno en ese momento.

V. La respuesta fisiológica al ejercicio

Entre los factores que modifican el comportamiento fisiológico del
organismo cabe destacar al ejercicio; bajo su influencia deben realizarse
importantes ajustes orgánicos para adaptarse a los requerimientos de
acción muscular y provisión de oxigeno, indispensables en la producción
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de energía durante la actividad física.
Al mismo tiempo se reconoce que en muchos casos, Ios cambios fisio-

lógicos que ocurren durante el ejercicio y que acompañan al crecimiento,
pueden parecerse a ros que podrían observase después de un período de
entrenamiento aeróbico. En ambos casos, las modificaciones fisiológicas
dan por resultado una mejora en la resistencia para la actuación deporti-
va (Rowland, 1996: 1 10).

Las funciones cardíaca y respiratoria son elementos crave en la ex-
presión de la capacidad funcional del organismo, el aumento en los reque-
rimientos de oxígeno durante la actividad debe satisfacerse incremen_
tando su transporte a los tejidos, ro que se logra a través de dos formas:
por derivación de la sangre a los músculos activos desde las regiones de
menor actividad, o bien por el aumento del vorumen sanguíneo impursado
por el corazín por minuto (Clarke, 1gT6; Falkner, 196g).

Ap ar at o c ar dio - u as cular

El objetivo fundamentar del sistema card.iocirculatorio durante el es-
fuerzo físico es llevar el mayor volumen de oxígeno posible en una unidad
de tiempo al efector muscular, con la finalidad de satisfacer adecuada_
mente las exigencias energéticas que impone el trabajo físico. En general,
cuanto más intenso sea el ejercicio realizado, mayor será el consumo de
energía requerido y la demanda de oxígeno.

La limitante final de la intensidad det esfuerzo es ra verocidad con la
que el oxígeno se utiliza en los fenómenos biofísico-químicos, productores
y consumidores de energía del músculo (Férezy Shapiro, 19gj).

En la fisiología der ejercicio er corazónes en primer lugar un órgano
respiratorio; en los períodos de reposo entre cada contracción, los mús-
culos pueden almacenar suficiente cantidad de materiales alimenticios
para iniciar una nueva carga de actividad; sin embargo, no hay en el
organismo ningún mecanismo para almacenar oxígeno, po" lo que el au-
mento en las demandas del mismo debe satisfacerse con el incremento
del transporte a los tejidos.

Durante la actividad no solamente aumenta el flujo sanguíneo sino
además se extrae un mayor volumen de oxígeno de la sangr-e gracias a
ciertas propiedades de la hemoglobina.

El índice más importante de la función cardíaca es el volumen_minu_
to que corresponde a la cantidad de sangre que impulsa cad.a ventrículo
por minuto; aquél es determinado por dos factores: la frecuencia cardíaca
y el volumen sistólico. la primera puede estimarse directamente y la se-
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gunda se deriva de otros componentes; en general el volumen-minuto ha
sido medido durante ejercicios estacionarios como en bicicleta, ergómetro
o banda sinfín.

Frecuencia cardíaca

La máxima frecuencia y la velocidad con la cual se alcanza durante el
ejercicio varían de acuerdo a la intensidad y duración del mismo, a Ia con-
dición física y emocional del sujeto y por efecto de factores ambientales
como temperatura y humedad. En algunos casos la máxima frecuencia se
alcanza en menos de un minuto, en otros en cambio, se eleva lentamente
y puede pasar hasta una hora antes de alcanzar el máximo.

EI volumen total de sangre expulsado por eI corazón, o gasto cardíaco,
es de aproximadamente 5000 ml por minuto en reposo y puede aumentar
a 2O o 30 litros por minuto durante el ejercicio enérgico. La mayor parte

del caudal sanguíneo se distribuye hacia la masa muscular, que repre-
senta más de la mitad de las estructuras del organismo. Es importante
apuntar que en reposo dichas estructuras reciben sóIo un L5% del caudal
sanguíneo total, mientras que durante ei ejercicio el riego sanguíneo a los
músculos puede llegar hasta un 75%o.

Para una cantidad de trabajo dada, Ia frecuencia cardíaca aumenta me-
nos en un sujeto apto que en uno no apto, ya que es precisamente el mayor
volumen sistóIico de una persona entrenada el que le permite obtener el
necesario volumen-minuto cardíaco con un menor aumento en la frecuencia.

Aún cuando Ia frecuencia cardíaca durante el ejercicio sea aproxima-
damente igual en un atleta que en un no atleta, Ias diferencias corres-
ponden al volumen-minuto; que es mayor en los primeros, resultado del
mayor volumen sistólico favorecido por un corazón más poderoso. Los va-
lores máximos del volumen sistólico son de 150-170 cm3 en atletas contra
100-125 cm3 en no atletas.

Una característica de la función cardiovascular en los niños, es la
declinación de Ia frecuencia cardíaca, y eI aumento en el volumen car-
díaco en una tasa submáxima de trabajo, como parte de los cambios que

se experimentan durante el crecimiento, aún cuando los cambios pueden

atribuirse simplemente al crecimiento de las cavidades ventriculares, o

a Ia alteración en Ia respuesta autonómica, con Ia disminución de las in-

fluencias neurales simpáticas en el corazón, que con mayor probabilidad

son Ia expresión de los efectos del entrenamiento (Rowland, 1996:118).

AI igual que muchas de las características morfológicas, Ias funcio-

nes orgánicas se modifican progresivamente durante la vida, después de
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alcanzar su máxima expresión, momento considerado como d.e madurez
funcional, la tendencia se invierte y se observa una reducción en lugar de
incrementos; este período representa una nueva fase orgánica.

La frecuencia cardíaca no difiere mayormente entre sexos en ra pri-
mera fase del período postnatal; es hasta después de los 10 años que la
frecuencia es constantemente más elevada en muchachas que en mucha-
chos, además de aumentar progresivamente desde el nacimiento hasta
la edad adulta, donde las frecuencias corresponden a 70-go latidos por
minuto, rango que varía en función del sexo y el patrón de actividad de
cada individuo, así como por la influencia de los factores ambientales a
los que se ha hecho referencia. En el siguiente cuadro se muestran los
cambios en la frecuencia cardíaca durante el crecimiento.

Cuadro cronológico
de la frecuencia
de pulsaciones

P.P.M; pulsaciones por minuto
Fuent€: Parámetros Clfn¡cot
Bayer de México, Ed.Croissier, S.A.,
Mé.xico,1 983,P 165

Presión sanguínea

Es la fuerza con la que la sangre distiende las paredes de los vasos. La
sangre fluye de un punto a otro a través del sistema circulatorio debido a
la diferencia de presión sanguínea entre dos puntos Al nivel máximo de la
presión arterial se le llama presión arterial sistólica (máxima); al produ-
cirse la relajación ventricular y er cierre de la válvula aórtica", la presión
arterial comienza a caer al nivel más bajo alcanzado por la presión arterial;
a esta declinación se le conoce como presión diastórica (mínima).

un ajuste importante durante el ejercicio es ra elevación de la pre-
sión sanguínea arterial que conduce al incremento del flujo sanguíneo a
través de los músculos (Morehouse y Miller, 1965).

La presión arterial diastólica se modifica realmente poco por efecto
de la edad, como lo muestran los valores comparativos en el rango de
edad de 6 a29 años, pues mientras que en la primera la presión diastólica
es de 54 mm Hg, a los Lz años ha aumentad.o a 62 mm Hg. acercándose a
los valores adultos de los 80 mm Hg.
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En general, no se encuentran diferencias sexuales significativas, pero
sí en función de la edad que corresponde a una tendencia aI descenso de
Ia presión diastólica después del ejercicio, efecto que es más evidente en
Ios niños que en los adultos (Falkner, 1969).

La presión arterial sistólica no difiere entre sexos durante la infancia
y Ia niñez a partir de los 10 años se generan cambios que determinan las
diferencias que se observan hacia los 13 años y que se incrementan pro-
gresivamente en la vida adulta, hasta alrededor de los 50 años.

En respuesta a la actividad física, se observa en los niños un incre-
mento en la presión arterial sistóIica después del ejercicio, Io que no su-
cede con las niñas; estas diferencias pueden estar relacionadas con Ia
aptitud física a Ia que nos hemos referido aI exponer Ia importancia del
volumen-minuto y el volumen sistóIico como indicadores sensibles al es-
tímulo del ejercicio.

En el siguiente cuadro se presentan los valores correspondientes a la
presión arterial en distintas edades.

CUADRO 12.

Valores de prcs¡ón
arter¡al

mm H$millmetros de mercurio,
unidad de medida de presión

Fu.nt€: Parámetros Clfn¡cot
Bayer de México, Ed.CroissieiS.A.,

Respíración

La respiración en sentido amplio está referida a todos los procesos que
contribuyen al intercambio gaseoso entre el organismo y el medio. Estos
procesos se han dividido en cuatro grandes etapas:

1. Ventilación pulmonar. que consiste en la entrada y salida del aire
entre la atmósfera y los pulmones;

2. Difusión del oxígeno y bióxido de carbono entre los alveolos y la
sangre.

3. Transporte de oxígeno y bióxido de carbono en Ia sangre y líqui-
dos corporales a las céIulas y viceversa,

4. Regulación de la ventilación y otros aspectos de ia respiración.
En este apartado se hará referencia solamente a Ia ventilación pul-
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monar, ya que la función respiratoria puede estimarse a través de los
volúmenes pulmonares.

El volumen de ventilación pulmonar es el aire inspirado y espirado
durante la respiración normal, su valor en er adulto es de aproximadamen-
te 500 mI, en tanto que ra frecuencia respiratoria es de ti porminuto.

Los músculos respiratorios se contraen en respuesta a los impulsosprovenientes de fibras nerviosas motoras. La contracción y relajación escoordinada por el centro respiratorio situado en el bulbo, en estrecha re_
lación con los centros cardíacos y vasomotores.

Durante la inspiración se incrementa el tamaño de ra cavidad torácica
al contraerse los múscuros respiratorios, pues ra contracción de los mús-
culos intercostales eleva las costillas y el esternón produciendo un alarga_
miento de los diámetros anteroposterior y transverso del tórax. La relaja_
ción de los músculos respiratorios permite a las paredes del tórax retornar
a la posición de reposo junto con ra expulsión dei aire de los pulmones.

Durante el ejercicio los músculos accesorios de la inspiración que nose contraen en la fase de reposo de la respiración, puede'determinar un
aumento considerable en el costo energético de la respiración.

El peso de los pulmones aumenta alrededor d.e tres veces de ros cua-tro años a la pubertad; en este período, la capacidad vital aumenta d.e
1000c.c. a 3000c.c. y la capacidad pulmonar total, de 1400c.c. a 4b00 c.c.,
en ese lapso, los valores del vo2max se incrementa por un factor de de
2'0 a 2.5. La estructura pulmonar no está compretamente desarroilada alnacimiento, por lo que el número de alvéolos y de vías aéreas aumenta al-rededor de 10 veces antes de llegar al estado adulto. Los cambios pulmo-
nares en maduración se completan alrededor de los g años y se presume
que en la niñez tardía y ra adorescencia, er aumento e'el érpucio aéreo
ocune principalmente por el alargamiento de los alvéolos existentes y las
vías aéreas (Rowland, Igg6:142\.

La amplitud de ra respiración aumenta de manera importante en erejercicio, aunque también puede hacerlo en reposo por un acto voluntario.
El mayor volumen de aire que puede ser inspirado desde el nivel espirato-
rio de reposo (posición del tórax al finalizar una espiración normal tran_
quila) es llamado capacidad inspiratoria y corresponde a un volumen d.e
2 a S litros, Desde el mismo nivel puede ser eliminada, por una espiración
forzad'a, una cantidad. consid.erable de aire (arrededor de r.,S litros), es el
volumen de reserva espiratoria.

La suma de la capacidad inspiratoria y el volumen de reserva espira-
toria constituyen el volumen de la capacidad vital.

IJn esfuerzo espiratorio máximo no vacía completamente los pulmo-
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nes, pues queda un volumen de aire de alrededor de 1.2 a 1.5 litros (vo-
Iumen residual). Al finalizar una respiración normal el volumen de aire
que permanece en los pulmones es la suma del volumen de reserva espi-
ratoria y eI volumen residual. Este volumen es de alrededor de 3 litros
y recibe el nombre de capacidad funcional residual; con él se mezcla el
volumen corriente que ingresa en cada inspiración.

En la figura l-.2 se ilustra de manera esquemática la distribución de
los volúmenes pulmonares.

FIGURA 1.2.

Volúmenes
pulmonares (valores
paraadultosen litros)

Fu€ntc: Parámetos clfnics, Bayer de
México, Ed.Crci$iet SdMéx¡@, 1 983.

EI volumen-minuto durante eI ejercicio está influido por la condición fisica
del sujeto y por el entrenamiento, lo que se manifiesta de dos maneras.

Por la disminución del volumen minuto respiratorio requerido
para la rcalizacíín de un trabajo dado, lo que indica una ventila-
ción más eficiente.
Por un aumento en el volumen-minuto respiratorio máximo, que
se logra durante un esfuerzo extenuante.

La frecuencia de 25-30 respiraciones por minuto a los 12 meses de
edad, empieza a redttcirse a 20-24 por minuto a los 5 años y así pro-
gresivamente hasta llegar a los valores adultos de 12 respiraciones por
minuto.

El tiempo necesario para que la respiración retorne a los niveles pre-
vios al ejercicio está determinado por Ia intensidad y duración del mismo,
además de la condición física de cada persona. En trabajos de intensidad
moderada, el volumen-minuto respiratorio aumenta rápidamente; un ex-
ceso en la respiración durante este período es suficiente para compensar
la pequeña deuda de oxígeno contraída en la fase inicial del ejercicio,
antes de completarse los ajustes circulatorios.
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Para una cantidad de trabajo dada, una persona con poca aptitud
física contrae una mayor deuda d.e oxígeno, lo que p"ouoau un retardo
en la recuperación del nivel respiratorio previo al ejercicio (Morehouse y
Miller, 1965; Hanne-Paparo, 1gZ0).

Diversos indicadores de a función respiratoria permiten evaluar el
estado de salud y la eficiencia de la respuesta frente a estímulos am-
bientales como la actividad física. Además de la frecuencia respiratoria,
es conveniente analizar los volúmenes pulmonares; la capacidad vital es
uno de los datos que permiten analizarlos.

Capacidad uital

Es una medida de los límites del volumen estático de la caja torácica,
comprende eI volumen de una espiración máxima que sigue a una inspi-
ración máxima.

La capacidad vital se incrementa durante el crecimiento como resul-
tado de los cambios en tamaño torácico y masa muscular asociados a las
modificaciones en los volúmenes pulmonares y eficiencia respiratoria.

Los valores en niños exceden los valores de las niñas durante los prime-
ros años de la infancia, y los incrementos en los primeros son mayores duran-
te la pubertad, aumentando de manera progresiva de los 6 a los 1g años.

En hombres, la capacidad vital media fluctúa entre 4.3 y b.3 litros,
hacia el inicio de la vida adulta, mientras que en edades avanzadas mues-
tra una reducción, a consecuencia de la menor elasticidad de los tejidos
pulmonares y fuerza muscular. Las diferencias relacionadas con el tama-
ño corporal determinan un incremento promedio de b0 cc. en hombres y
40 cc. en mujeres por cada centímetro de aumento en talla.

Capacidad vital
en distintos grupos

Cifras en cm cúbicos

M.s.n,:metros sobre
el nivel del mar

Niños Niñas NiñosNiñas

Hlfi:i,:,* iroo-.,.roo r.*o ,.rro ,.*o"r.roo
Peruanos,Líma t"- l.o0, * ,,r,r, 

-r.¿ol 
z.rr

Checpslovsco$
7oo m.s.N.' ' 'ltaliarios

1rs m.s.N. 1.541 1.176

1.594 1.414 1.809 1.618 2.?0¡, 2.038

1.975 1.770 2.079 2.064

Fuent€: Comas, I 976

se observan variaciones importantes en los valores absolutos de ca-
pacidad vital entre grupos humanos por efecto del clima, altitud, patolo-
gías y actividad física. Diversos autores han señalado la importancia de
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factores ambientales, como clima y altitud en el desarrollo de diferencias
morfológicas y funcionales entre las que destaca de manera especial el
mayor tamaño torácico y el incremento en los volúmenes pulmonares por
efecto de hipoxia a grandes alturas (Eveleth y Tanner, 1976; Palomino y
col., 1979; Frisancho 1979; Comas, 1976; Grindlay 1983).

La capacidad vital puede disminuir por la reducción absoluta del fun-
cionamiento del tejido pulmonar corno en eI caso de lesiones, carcinomas
broncogénicos, neumonía, congestión pulmonar o deficiencias cardíacas.

Otro grupo de causas en Ia alteración puede ser el relativo a las li-
mitaciones de expansión del tórax, deformaciones óseas, dolor torácico,
alteraciones neuromusculares, problemas de tipo postural, alteraciones
en el descenso del diafragma, expansión pleural, neumotórax hernia dia-
fragmática y gran expansión pericárdica.

Se han seleccionado algunos datos de poblaciones que habitan en
distintas condiciones de clima y altitud, con el propósito de observar las
diferencias en los valores de capacidad vital que pueden estar determina-
das por altitud. Sóio se refieren los datos correspondientes a las edades
que nos interesan para el presente estudio.

Temperatura

Los tejidos que generan Ia mayor cantidad de calor son los de reac-
ciones químicas rápidas; en estado de reposo el hígado, corazórt, cerebro
y casi todas las glándulas endocrinas producen mucho calor. La cantidad
de calor producido por los músculos estriados, considerados de manera
individual no es grande; sin embargo, cuando se toma en conjunto la pro-
ducción de calor, que procede de la masa muscular total, ésta llega a un
30% del calor total aun en reposo. EI aumento o la disminución ligeros del
tono muscular pueden modificar de manera importante el calor produci-
do, en eI ejercicio intenso puede ser 20 veces mayor al que generan todos
los tejidos combinados.

El cuerpo humano trabaja dentro de límites reducidos de tempera-
tura, en un rango de 35o a 4Io, el exceso crea signos u síntomas de es-
trés por calor como son: la debilidad, el mareo, calambres musculares,
desorientación, que en condiciones extremas pueden generar un colapso
cardiovascular y hasta la muerte. Sin embargo, se ha señalado que exis-
ten diferencias en Ia respuesta térmica al ejercicio entre individuos en
eI período prepuberal, y quienes han alcanzado la madurez,ya que a un
nivel determinado de trabajo, los niños producen una cantidad mayor de
calor en relación a su masa corporal, en comparación con los adultos. Los
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individuos más jóvenes serían capaces d"e mantener el equilibrio térmico
por pérdida de calor, gracias a que tienen una superficie corporal relati-
vamente mayor. Por otra parte, se observa que los niños no sudan tanto
como los adultos durante el ejercicio, ya que las glándulas sudoríparas de
los prepúberes se activan a niveles de ejercicio más intensos, su umbral
es más levado que el de los adultos. Mientras que la respuesta adaptativa
a condiciones de calor es simiiar a la de los adultos, la diferencia radica
en que los niños requieren de un período de aciimatación más prolongad.o
para lograr la aclimatación (Rowland, Igg6:245-246).

El calor que produce el cuerpo debe eliminarse constantemente, d.e
otra manera la temperatura se elevaría indefinidamente. El cuerpo ex-
pulsa calor hacia el medio ambiente por mecanismos como radiación. con-
ducción y evaporación.

1. La radiación depende del principio de que los objetos cercanos
siempre irradian calor entre sí.

2. La conducción está determinada por el movimiento del aire.
3. La evaporación implica que un pequeño volumen de ríquido ex-

tracelular se difunde continuamente a través de la piel lievando
así a la eliminación del calor.

El ejercicio intenso a veces hace aumentar la temperatura corporal
de 2" a 3oc, aunque en un lapso de LO a 20 minutos después de concluido
el ejercicio la temperatura habrá disminuido a la del estado basal.

En contraste, durante la exposición a crimas fríos, el papel de ia
termorregulación se centra en prevenir el enfriamiento excesivo, ya que
aún cuando la temperatura ambiente es más baja, que la temperatura
de la piel, el calor se transfiere de la piel al ambiente, entre los factores
de influencia en la pérdida de calor se encuentran el medio que la rodea
(agua i aire) y el área de contacto entre Ia piel y el medio así cono el
grado de aislamiento térmico, representado por la grasa subcutánea o
la ropa. En un estudio rcalízado por sloan y Keatinge (citado en Malina
et aL,2004), se encontró que la fase de enfriamiento es mayor en niños
de menor edad, además de que disminuye a medida que avanza la edad
en ambos sexos. La respuesta diferencial se asocia con la variación en la
proporción de la superficie corporal y la masa corporal, así como con la
cantidad de tejido adiposo, por lo que una mayor superficie en relación a
la masa corporal y con menos grasa aislante conduce a un enfriamiento
más rápido. Estos mecanismos cobran importancia durante la supervi-
sión de los jóvenes en desarrollo en la práctica de deportes caracteriza-
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dos por cambios significativos en los extremos de temperatura ambiental
y las diferencias en la composición corporal individual como recursos de
adaptación morfofuncional.

Cambios rnorfológicos y funcíonales bajo condiciones de entrenamiento

Existen numerosos antecedentes en la literatura respecto de las no-
tables diferencias entre personas entrenadas y no entrenadas en condi-
ciones de salud semejantes, para responder a programas de actividad
física observándose en los primeros respuestas más eficientes, además de
una más rápida recuperación después de la actividad.

Distintos niveles de entrenamiento modifican los requerimientos
funcionales del organismo, de manera particular eI rendimiento del sis-
tema cardiovascular.

Algunos autores describen elevados niveles de consumo de oxígeno
y volumen del gasto cardíaco durante el ejercicio, datos que indican la
existencia de un mayor crecimiento ventricular izquierdo, que resulta fa-
vorable para eI rendimiento durante el ejercicio y que se reconoce como
característica del atleta con gran entrenamiento (Hanne-Paparo, 1970;
Harvey- Sco tt, 1.97 0 ; Raskoff y Goldmann 797 6).

EI poder aeróbico es uno de los indicadores del rendimiento físico.
Máceck y Vávra (1971) consideran que la edad más conveniente para la
obtención de datos sobre este carácter es a partir de los l-0 años evaluán-
dolo en función de cargas de trabajo determinadas bajo entrenamiento
físico. Se encontró que la ventilación por minuto tuvo incrementos signi-
ficativamente mayores en niños que en niñas. Con el incremento en las
demandas de energía, el consumo de oxígeno es también mayor, dada su
relación con la intensidad del ejercicio y eI peso corporal.

El poder aeróbico, medido en litros por minuto, se incrementa desde
la infancia en ambos sexos. Sin embargo, en relación con el entrenamiento
parece difícil valorar el efecto del entrenamiento de resistencia sobre el po-
der aeróbico antes de los 11 años. En una revisión de Malina et al (2004a),
se encuentra que los niños mayores y los adolescentes, las respuestas en
poder aeróbico mejoran con eI entrenamiento, aun cuando, los resultados
varían entre estudios, lo que se atribuye a las características de los pro-
gramas de entrenamiento, además de los cambios en la composición cor-
poral y el tamaño que no siempre se toman en cuenta, a estos factores se
agrega Ia variación individual en eI momento del brote de crecimiento, así
como al ritmo de maduración durante esta etapa en cuanto a crecimiento,
maduración sexual y máximo poder aeróbico, que se considera suscepti-
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ble de entrenamiento, las diferencias en la respuesta a niveles similares
de entrenamiento apuntarían a la existencia de un patrón de alta o baja
respuesta, lo que sugiere un componente genético en la definición de Ia
respuesta al entrenamiento aeróbico (l\rfalina et aI,2004:44g).

Estudios de las respuestas de velocidad del flujo respiratorio máximo
durante la actividad física han puesto de manifiesto la importancia del
ejercicio en el tratamiento de niños con problemas de vías respiratorias
como es el caso del asma, al afirmar que las actividades en las que parti-
cipa sobre todo la parte superior del cuerpo contribuyen a contrarrestar
cualquier deformación torácíca o efectos postulares derivados del asma
infantil persistente. Entre otros deportes se recomienda el baloncesto,
béisbol, fútbol y el hockey, que representan un ejercicio discontinuo (Fitch
y Godfrey, 1976).

Los cambios en respuesta asociada al entrenamiento en el corto pla-
zo generalmente no son permanentes y varíand.e acuerdo al tipo de estí-
mulo que representa el programa de entrenamiento. Algunos de ellos son
los referidos a los cambios fisiológicos que exige una rápida respuesta al
ejercicio intenso, otros son morfológicos y requieren de tiempos más pro-
longados para ser observados; otros más son los relativos a dimensiones
corporales como las circunferencias musculares, los panículos adiposos y
otros, como el peso que resume a la totalidad de los componentes corpo-
rales' BelI (1970) encontró cambios importantes en peso en grupos bajo
entrenamiento, reducción atribuida a la pérdida de agua durante el ejer-
cicio, en tanto que la disminución en pliegues sobre tríceps, subescapurar
y suprailíaco, así como las circunferencias d.e brazo y pierna, fueron redu-
cidas y no significativas.
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2. MODELOS DE EVALUACIÓN INTEGRAL

DEL POTENCIAL ATLETICO

EN EDAD ESCOLAR. EXPERIENCIAS

Y SUGERENCIAS

Cenlos Al,spnro RoonÍcuoz Aloxso

I. Introducción

Diversos autores han indicado que se hace imprescindible comertzar
eI entrenamiento y la competición antes de empezar la pubertad si se as-
pira a obtener resultados deportivos relevantes en etapas posteriores de
Ia vida (Rowley, 1987). Somos del criterio también, junto a otros muchos
autores de que la práctica sistemática de la actividad atlética desde edades
tempranas, debe realizarse en un contexto adecuado y bien programado de
acuerdo a las características individuales de los sujetos, que incluye su po-
tencialidad atlética, madurez biológica, así como el tipo de actividad depor-
tiva. Las condiciones idóneas de salud son indispensables, sugerimos como
requisito fundamental a tener en cuenta de este decisivo aspecto, el listado
de patologías invalidantes, así como las limitantes que reportara Komadel
(1988), en su capítulo del libro Olímpico de la Medicina Deportiva.

En eI tema específico de la participación deportiva, De Rose (1996),
plantea que no se debe permitir el entrenamiento y la competición de alto
rendimiento a quienes carezcan de requisitos inüspensables para realizar-
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los de acuerdo a las características individuales de cada participante y de la
especialidad deportiva elegida. Por otro lado, Rodríguez y Domínguez (2005),
señaló que una característica de1 deporte moderno es la búsqueda científi-
camente fundamentada e institucionalizada de jóvenes con talento para el
deporte, capaces de afrontar grandes cargas de entrenamiento y elevados
ritmos en el perfeccionamiento deportivo. Obviamente este último concepto
debe aplicarse en la etapa de especialización, después de la pubertad.

La experiencia práctica en el proceso de desarrollo del deporte de
alta competición ha demostrado que los altos resultados deportivos en los
años infantiles yjuveniles no garantízan el éxito al pasar a las categorías
de adultos, entre otras causas debido aI desarrollo desigual en:

La maduración biológica.
Los ritmos de desarrollo en diferentes períodos de edad.
Las zonas de crecimiento de los resultados en diferentes etapas
de edad.
El dominio de la coordinación compleja de los movimientos.
La rapidez en el dominio de la técnica deportiva.

Comprendiendo que las variaciones de las condiciones listadas an-
teriormente y que eI éxito inicial en desempeño deportivo no implica ne-
cesariamente el mantenimiento de tal nivel en etapas adultas, se hace
evidente que se requiere aplicar procedimientos, métodos, programas,
sistemas o modelos que conduzcan hacia la detección y evaluación del
potencial atlético en escolares, desde edades tempranas de la vida.

EI talento individuai por sí solo no basta para aspirar a obtener re-
sultados de alto nivel, los grandes atletas solo pueden ser el fruto del
desarrollo de un trabajo intenso yjuicioso por parte del deportista, en un
contexto social favorable (Platonov, 1993).

Otro factor que debe ser correctamente interpretado en eI trabajo con
eI talento deportivo es que en eI desarrollo del rendimiento deportivo y de
los resultados competitivos, no solo es determinante el talento individual
del atleta en edad escolar, sino que también resulta crucial el talento
del entrenador. Por mucho talento que tenga un prospecto atlético, si
no es conducido adecuadamente por un entrenador talentoso, el talento
deportivo y su potencialidad se pierden como el agua entre las manos. El
siguiente esquema ilustra este concepto:
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El niño no es un adulto en miniatura, sino un ser en evolución. Por
muchas potencialidades genéticas y de rendimiento que tenga el niño-
deportista, la etapa de iniciación deportiva debe ser multilateral, para
no solo motivarlo a través de su realización con la práctica sistemática de
la actividad física y la obtención de buenos rendimientos en las diversas
habilidades físicas y motoras, sino además, para desarrollar armónica-
mente sus capacidades físicas y psíquicas atendiendo a las leyes del cre-
cimiento y desarrollo humano y a su salud.

II. Los modelos de evaluación del potencial
atlético escolar

En eI deporte de competición en edad escolar el trabajo técnico. meto-
dológico en el novel atleta con potencialidades de rendimientos debe pro-
gramarse en dos etapas: la primera de iniciación deportiva (infancia y pe-
ríodo prepuberal), y la segunda de especialízacíón (período post-puberal).

En la etapa de iniciación, debe adaptarse Ia actividad física al niño
y no viceversa. Es incompatible someterlo a esfuerzos superiores a su
capacidad fisica, sea por su frecuencia, duración o intensidad. En esta
etapa y entre las edades de 7 a 9 años, eI crecimiento entre niños y niñas
ocurre de forma análoga. Las diferencias antropométricas son pequeñas.
No hay maduración del sistema nervioso central ni del periférico, y los
sistemas neuromusculares y cardiorrespiratorio no están acondicionados
para recibir grandes cargas ni en volumen ni en intensidad.

El entrenamiento debe estar dirigido al desarrollo de Ia coordinación
neuromuscular. El desarrollo de la potencia anaeróbicay aeróbica debe
realizarse mediante un trabajo ligero y eminentemente sub-máximo. So-
bre todo, eI entrenamiento debe ser de forma multilateral, de aprendizaje
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técnico y de los fundamentos del deporte. Además, es vital el desarrollar

la motivación del niño hacia el deporte, por lo que metodológicamente

debe evitarse el entrenamiento monótono.

Ya en las edades entre 10 y 13 años comienza Ia diferenciación entre

el crecimiento y desarrollo de las niñas y niños, adelantándose biológi-

camente en dos años las primeras. Durante esta etapa puede incremen-

tarse gradualmente el trabajo de resistencia general (aeróbico) y el de

combinación aeróbica- anaeróbica.
La etapa de especializacíón, a partir de la maduración biológica del

deportista, se caracterizapor el desarrollo e incremento del trabajo de Ia

fuerza y de la intensidad, en Ia planificación del entrenamiento.

El médico y el entrenador que trabajen con deportistas escolares de

alta potencialidad en sus rendimientos, deben conocer bien y de forma

individual, la constitución morfo-funcional de cada atleta y su edad bio-

lógica, así como las necesidades nutricionales para reponer tanto el gasto

basal como el producido por Ia actividad física del entrenamiento y de la

etapa del crecimiento y desarrollo.

Las cualidades psicológicas más importantes de un talento deportivo

deben ser: la estabilidad emocional, Ia motivación y la capacidad inte-

Iectual (sobre todo en los deportes técnicos-tácticos o colectivos). A estas

cualidades generales se le deben agregar otras cualidades psico-fisioló-

gicas específicas que están en dependencia de la disciplina deportiva en

cuestión. Por ejemplo: Ia concentración de la atención en la halterofiIia,

la representación ideomotora en eI área de saltos en el atletismo y en los

clavados, y Ia visión periférica y tiempo de reacción en los deportes de
juegos con pelotas.

En esta problemática que abordamos hay dos aspectos decisivos que

deben tomarse en consideración: 1) el proceso de identificación del talento

dentro de las reservas deportivas, 2) la correcta aplicación de las cargas

de entrenamiento observando las características del crecimiento v desa-

rrollo de los noveles atletas.
A continuación expondremos algunas de nuestras modestas experiencias

estudiadas y aplicadas en la reserva deportiva escolar, en el contexto de ia

organización del deporle cubano, así como su generalización en otros países.

Los modelos de evaluación del potencial atlético escolar no son una

receta para crear campeones:

Son una aproximación hacia la predicción del talento deportivo.

Son instrumentos que informan acerca de la caracterización, cla-

sificación y evaluación del potencial atlético escolar durante su

crecimiento y desarrollo.
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Se fundamentan sobre Ia base de las cualidades específicas para
una determinada disciplina atlética.
Posibilitan la detección y posterior conducción mediante un ade-
cuado y sistemático entrenamiento, contribuyendo a optimizar
Ias potencialidades de rendimientos futuros.

Los estudios para la obtención y aplicación de Modelos de Evaluación
del Potencial Atlético tienen un carácter multidiscipiinario y requieren
ser aplicados de forma masiva en deportistas escolares y de nivel compe-
titivo para esas edades. Esto condiciona que el diseño de un estudio de
estas características, así como la organízación de la infraestructura re-
querida para su ejecución, cumplan con algunas condiciones que se cons-
tituyen en principios fundamentales para su exitosa realización. Entre
ellos podemos citar:

FIGURA 22.

Algunas condiciones
básicas para la
rcalización delmodelo
deevaluación
del potencialat!ético

EI deporte moderno de alto rendimiento exige la planeación, orga-
nizacíón y control de las estructuras de rendimiento desde edades tem-
pranas. Estas estructuras, en la teoría y metodología del entrenamiento
deportivo, se asocian a las capacidades constitucionales y técnico coordi-
nativas, así como a las cualidades de personalidad y a la táctica (Romero,
1995). Por tai motivo, los modelos de detección y evaluación longitudinal
del potencial atlético se desarrollan, perfeccionan y aplican en las edades
del crecimiento y desarrollo. Dentro de la pirámide del alto rendimiento,
estas edades se corresponden con eI deporte escolar competitivo (Armas,
1985; Dirix et aL 1988; Navarro, 1989).

Los modelos de Evaluación del Potencial Atlético deben ser coheren-
tes con eI modelo de Preparación Muitilateral del Deportista de Alto Ren-
dimiento (Zatsiorski, 1989), como el que se ilustra en Ia Figura 2.3.
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Modelo
de preparación
multilateral
deldeportista
de alto rendimiento

Fu€ntG: Rodlguez (1 996).Adaptado

La Figura 2.4, muestra el Modelo de Evaluación Integral del Poten-
cial Atlético orientado para las Escuelas de Iniciación Deportiva Esco-
lar (EIDE) a través del Estudio Nacional de la Reserva Deportiva que

estudia las estructuras del rendimiento deportivo en atletas escolares.
En el mismo se observa Ia interdependencia de Ia edad biológica con las
diferentes estructuras.

Modelo
de er¡aluación integral
del potencialatlético
Estructuras
delrendimiento
deportivo

III. Tres aspectos básicos a tomar en cuenta
en la selección del potencial atlético

1. Conocimiento de las medidas de tendencia central y variabilidad
así como la distribución percentilar de los indicadores fundamentales de

tipo morfológicos, fisiológicos, psicológicos y del rendimiento motor del

niño y adolescente perteneciente a la población normal del país; a través

de estudios representativos de dicha población, tanto de tipo transversal
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como longitudinal. Características de su crecimiento y desarrollo. Justa-
mente, en sentido general los talentos se ubican en los percentiles más
altos, en relación a su población normal y de acuerdo a la edad y sexo

2. Características del deporte y disciplina en cuestión, cualidades y
capacidades: cineantropométricas, motoras, fisiológicas, bioquímicas y
energéticas, biomecánicas y técnico-tácticas. Conocimiento de la dinámi-
ca de los cambios, tanto de los indicadores de mayor dependencia genéti-
ca (como los de la estructura física), así como los más hábiles. Además de
las exigencias psíquicas y psicofisiológicas. Tipificación de los atletas de
clase éIite, incluidos las categorías infantiles y juveniles.

3. PerfiI morfofuncional y psicopedagógico de la población atlética y
de acuerdo al deporte, disciplina, sexo y edad.

A modo de ejemplo, presentaremos algunas tablas y gráficos sobre
la base de los tipos de estudios relacionados con los tres aspectos básicos
señalados. En relación a las investigaciones que permiten el conocimien-
to de Ia tendencia central y variabilidad de indicadores importantes, en
este caso de tipo morfológico; de la población normal de donde surgen
los talentos. En el Cuadro 2.1, se reporta Ia distribución percentilar del
porcentaje de grasa corporal total (sexo masculino) obtenida del II Es-
tudio Nacional del Crecimiento y Desarrollo Morfofuncional del Niño y
Adolescente Cubano, a partir de una muestra estadísticamente repre-
sentativa de la población normal en esas edades, compuesta por más de
30.000 sujetos (Rodríguez y col. L992 y 1998). Este nuevo e inferior tama-
ño muestral fue definido por disponer de Ia variabilidad de los indicado-
res estudiados y que fueron obtenidos en la muestra de más de 52.000
sujetos examinados en el I Estudio Nacional (Jordan y col. 1979). El por-
centaje de grasa corporal se obtuvo con Ia aplicación de las ecuaciones de
predicción de Lohman (1987), Lohman y Boileau (1991), y Slaughter, y
coi. (1984 y 1988), las que después volvieron a ser revalidadas de forma
cruzada(Janz, y col. 1993).
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CUADRO2.l.

Normas percentilarcs
de la población
cubana

Porcentaje de grasa
corporaltotal (%)

Sexo masculino

Fu.nta Rodlguez y Col. (l 998)

En eI Cuadro 2.2, se muestra el tipo de estudio que se emplea para
conocer las características del deporte o disciplina en cuestión, a par-
tir de Ia referencia de los atletas que representan la clase élite del alto
rendimiento de un país, o región (si ocupa competitivamente los lugares
cimeros de Ia misma). En este cuadro se presenta Ia caracterización en
ambos sexos, de algunos indicadores cineantropométricos de las selec-
ciones nacionales de voleibol de Estados Unidos de Norteamérica, estu-
diados en Cuba por nosotros junto a especialistas norteamericanos, que
posteriormente publicarbn el reporte (Carter, Powel-Santi y Rodríguez,
1994). Estos equipos componen Ia élite del voleibol de alto rendimiento a
nivel regional y mundial
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CUADRO 2.2.

Indicadores
deltamaño
Voleibolistas élites
norteamericanos

_*""_:*3r¿Adt_,:"-""
"-" ."" """-"-ó:¿-19:?l-" "" "" -178.8 (8.3)

91.4 (2.e)

30.0 (r.7)**-*;tilffiI---'
-*-"---ie.lit.ii"***

"" "- - - Pi.l"(1":il., --"---
-"". ". . ". "39:6"1!-'f) -" --.. ".

32.5 (1.6)*** 
26.7"i13) 

"**-
-**-*TiJ¡itói:*-'-""
"-""" --6;5t6.ii-"*. -
-*^*--ó:ilür)**-

Una muestra de los proyectos que se realizan para conocer la di-
námica del comportamiento entre atletas escolares y no atletas, en los
que generalmente en muchos indicadores los atletas obtienen mayores
valores la presentamos en el Cuadro 2.3. Aquí se estudiaron (Rodríguez
y col. 1990), talentos escolares escogidos por las Federaciones Españolas
de baloncesto y voleibol para concentrados de preparación y evaluación,
así como escolares no atletas con las mismas edades matriculados en es-
cuelas madrileñas, y eue realízaban actividad física según eI programa
curricular y extracurricular sobre Ia base del nivel de enseñanza, en este
caso para las edades de 14 y 15 años. Obsérvese cómo en la caracteriza-
ción de algunos indicadores psicológicos de los grupos estudiados se dife-
rencian. Los mayores valores se reportan en los atletas escolares, llaman-
do Ia atención que son aspectos psicológicos que reafirman su peso en la
evaluación del potencial atlético. La mayor capacidad intelectual que se
obtuvo en los atletas, en relación a la referencia de Ia población normal,
indica Ia importancia de esta variable en los deportes con pelotas (balon-
cesto y voleibol), que exigen para la obtención de Ia maestría deportiva de
una alta potencialidad técnico-táctíca.

CUADRO 2.3.

Características
rrlEt@@rirrEil

50 p Min. Máx. 50 p Min. Máx.

WW
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A los efectos de reflejar estudios para obtener modelos de referencia
de la clase éIite del alto rendimiento, sobre Ia base del deporte, sexo y dis'
ciplina, evento o categoría de peso corporal; en el Cuadro 2.4, reportamos
el modelo cineantropométrico de referencia para eI boxeador de excelen-
cia deportiva de Ia categoría o división de peso de 57 kg. Este modelo se
obtuvo de un estudio acerca de Ia estructura ffsica de los atletas de este
deporte que examinó a las selecciones nacionales de los 50 países de ma'
yor nivel mundial en este deporte; y a los boxeadores cubanos que inte'
graron selecciones nacionales con resultados en eventos internacionales,
desde Ia década de 1960. Cuba, comenzó a cosechar medallas olímpicas
en los Juegos Olímpicos de México (1968), y ocupa el sitial cimero en este
deporte, desde los Juegos Olímpicos de Munich (1972). En este estudio
las divisiones estuvieron representadas por alrededor de 100 boxeadores
de excelencia (Rodríguez, 1989), lográndose una alta representatividad
del modelo de referencia en las divisiones de competencia.

Modelo
cineantrcpomrftrico
deladMsión
de57kg.
Dlstribución
percentilar

tmghuür (cm)

Dlfir$o¡ (cms)

Om¡nhnndu(cm)
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IV. Detección masiva de talentos

Los modelos de evaluación integral del potencial atlético son sistemas

compuestos por un conjunto de procesos concatenados y que interactúan'

Los procesos iniciales que se realizan son eminentemente masivos, en

edades más tempranas y por supuesto en dependencia de las exigencias

del tipo de disciplina atlética. La etapa de iniciación deportiva compren-

de el período final de Ia infancia (de 7 a 9 años), y el período prepuberal

(10 a 13 años). Tomando en consideración que ya en edades prepúberes

Ias niñas maduran como promedio 2 años antes que los varones. En los

deportes de iniciación temprana como el nado sincronizado, Ia natación,

clavados y la gimnasia artística y rítmica, entre otros; generalmente se

comienza antes de los 7 años.

Debe existir una voluntad y una organizacíón institucional sosteni-

ble para el desarrollo y realización generalizada del talento. Los mismos

requieren de una detección y una adecuada conducción por instituciones

y recursos humanos experimentados. Debemos aclarar que no solamente

nos referimos al talento deportivo, sino a todas las actividades que para

Iograr una maestría requieren de candidatos dotados para estos fines.

Como son las diversas manifestaciones artísticas o las ciencias exactas,

entre otras. Es obvio que la dirección de estos procesos para viabilizar

la oportunidad de que el talento se exprese y consolide requiere de una

certera conducción, que no puede ser impositiva sino que parte de un

contexto favorable que como premisa básica sea parte de Ia voluntad y

motivación del niño o joven con talento y el de su familia.

En Ia práctica, por lo general el sujeto con potencialidades para una

determinada actividad cuando alcanza resultados destacados en Ia mis-

ma, se yealiza y esto Io motiva más para el logro de nuevas experiencias

satisfactorias, para é1, y se propone nuevas metas y mayor superación. El

sujeto no talentoso se ve superado constantemente por sus compañeros

mejor dotados, y esto provoca una frustración que generalmente influye

para que desista del empeño de alcanzar resultados superiores.

En la actividad física y deportiva, Ia práctica sistemática de uno o

más deportes pueden estar en los gustos y preferencias de muchos sujetos

sin talento para altos rendimientos. Pero sí los motiva el divertimento y

Ia incorporación de hábitos saludables de vida y se convierten en practi-

cantes sistemáticos en el contexto del deporte para todos o participativo,

pero sin aspiraciones de alcanzar altos rendimientos, ni competiciones de

elevadas exigencias y de determinada estructura física, o de capacidades

condicionales, o técnico coordinativas.
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Como hemos señalado, la detección y desarrollo dei talento deportivo
se ejecuta dentro de dos etapas fundamentales: la iniciación y la especia-
lizacíón deportiva. Consideramos que estas etapas son las más básicas,
aunque pueden existir otros criterios como los que abarcan un concepto
más amplio de las etapas, como las de: iniciación, consolidación, perfec-
cionamiento y la maestría o excelencia deportiva (Diaz y Romero, 2006).

La etapa de iniciación deportiva comienza con la aplicación de los
primeros procesos de selección masiva del potencial atlético, implemen-
tándose en todos los escolares en las clases de educación física a través
de métodos de observación de rendimientos, habilidades, destrezas, etc.
y la medición de capacidades condicionales; rapidez, fuerza y resistencia,
y constitucionales (como la estatura). Los resultados obtenidos en dichos
test, se contrastan con la distribución percentilar de estas variables de Ia
población normal, de acuerdo a la edad y sexo. Estos valores de referen-
cia se obtienen a partir de Estudios Nacionales realizados en muestras
representativas de la población escolar del país.

A continuación en el Cuadro 2.5 aparecen los criterios para la eva-
luación a partir de los valores del 90 percentil de variables del rendi-
miento motor y eI 97 percentil de la estatura, de la población normal.
Este proceso se aplica en Cuba anualmente en el mes de mayo a toda la
población escolar (99% del total poblacional) y es realizado por parte de
los profesores de educación física (Dirección de Educación Física y Promo-
ción de Salud. INDER. 1994).

cuADRozs I¡@EE!!¡EEEEE!E¡!EEEE!EE!u
Lrl Ief lOSOeSeleCClOn M F M F M F M F M F M F
para la detección
mas¡va del potenc¡al
atlético, mediante
las normas nac¡onales
de eficiencia física

(*) 97 percentil del ll Estud¡o Nacional
del crecimhntov desarro niño
v adolescente cubano

silrót sop;; ;dróp eop gop 90il# üp sóp

90P 90P 90p 90P 90P 90P 90P 90P 90p 90p 90P 90p

Estatura* 97P 97P 97P 97P 97P 97P 97P 97P 97p 97P 97P 97P

Rapidee(50m) 90P90P 90P9OP 9OP9OP 9OPgOP 9OP9OP 9Op90P

Planchas 9OP 9OP 90P 9OP gOP 9OP gOP 9Op OOP 9Op 9Op 9Op

Abdominales gOP gOP 90p 9OP 90P 9OP 90P gOP 90P 9OP 90P 9OP

Fu€nte: Estudio Nac¡onal del
Rend¡miento Motor de la Población
Cubana. D¡recc¡ón Educac¡ón Física
y Promoción de Salud. INDER. 1 994

'llll'"ll
Resistoncia
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V. Papel del Estado de la maduración del crecimiento
y desarrollo, en el rendimiento deportivo.

EI uso de la edad biológica

La Edad Biológica en las edades del crecimiento y desarrollo tiene
una gran interdependencia con las estructuras del rendimiento deporti-
vo. La Edad Biológica puede estimarse por diversos métodos: edad ósea,
edad dental, edad morfológica o evaluación de la maduración de los ca-
racteres sexuales secundarios (Tanner, y col. 1966; Tanner y Whitehouse,
1976; Ross y Marfell-Jones, 1990; y García y Salazar, 2001). Los méto'
dos para estimar la edad morfológica, como eI del alemán H. Wustscher
(1974), se basan en Ia proporcionalidad antropométrica que se manifiesta
durante las etapas del crecimiento y desarrollo (Tanner y col., 1966; y

Ross, 1992). Este método alemán de aproximación a ia Edad Biológica,
a partir de la proporcionalidad antropométrica, es el que proponemos a
escala masiva. Dicho método fue modificado y validado, para ser aplicado
Jrr nuestro medio (Siret y col., 1991).

Es frecuente encontrar en campeonatos escolares que los atletas fi-
nalistas y ganadores sean maduradores precoces. Generalmente, estos
triunfadores son las llamadas "estrellas fugaces", ya que tienen menos
potencial biológico por desarrollar y por ende menos posibilidades de au-
mentar al mismo ritmo sus rendimientos deportivos. Sin embargo, los
maduradores tardíos que llegan a estos campeonatos de nivel nacional,
aunque no obtengan los lugares cimeros, constituyen un verdadero po-

tencial atlético, pues al tener más potencial biológico por desarrollar, tie-
nen mayores perspectivas de mejorar sus ritmos de incrementos y rendi'
mientos deportivos.

Esto ilustra como las evaluaciones del potencial atlético pueden es-
tar sesgadas por la influencia de Ia Edad Biológica y la importancia de
considerar esta variable en los criterios de clasificación. Una ponencia
que analiza esta temática en talentos de natación fue presentada por no-
sotros en 1975 en México, en el Congreso de Ciencias Aplicadas al Depor-
te, desarrollado en eI marco de los VI Juegos Panamericanos (Rodríguez
y Rodríguez, L975).

En la Figura 2.5, se ejemplifica el peso de la Edad Biológica en el

deporte escolar a partir de los estudios desarrollados en atletas de las

EIDE.
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FIGURA2.5

D¡str¡buc¡ón
percentilar de la edad
biológica en atletas
escolares de la
reserva deportiva
cubana

*Béisbol 10p

+Bé¡sbol50p
-tF¡Baloncesto 5op

+Béisbol90p

R¡.nt¡€ RodrEuey Col.(2005)

Puede observarse como para una misma edad cronolígíca, el percen-
til 50 de la Edad Biológica de los baloncestistas escolares es superior en
todas las edades en relación a los jugadores escolares de béisbol. Debido
a la importancia de la estatura en el baloncesto, se manifiesta una mayor
frecuencia de maduradores precoces en el proceso de selección deporti-
va. Tendencia determinada por el rol que juegan aún los entrenadores a
partir de criterios simples de observación y que definen muchas veces la
calidad de Ia matrícula de las escuelas deportivas. García Avendaño ci

Importancia de los ritmos de crecimíento en las uariables
morfofuncionales, m,otoras y del rendimiento d,eportiuo

En la aplicación de los Modelos de Evaluación del Potencial Atlético,
no solo se deben realízar las mediciones de los indicadores en un momen-
to o etapa determinada y contrastarlas con valores de referenciao es decir
"hacer Ia fotografra". Es primordial además, evaluar los ritmos de incre-
mentos (A); o sea, analizar el crecimiento de las variables en un intervalo
de tiempo, o en dos momentos determinados. El grado de crecimiento de
esa variable, o la aceleración de ese incremento en el rendimiento del
indicador evaluado en el escolar, y Ia relación de ese incremento con res-
pecto aI promedio de los incrementos observados en sus compañeros, es
también determinante. Los más talentosos son los que obtienen mayores
ritmos de incremento medido en un intervalo tomado entre dos momen-
tos de medición de los indicadores (Figura 2.6).
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FIGURA2.6

Evaluación del
ritmo de incremento
Adelavariable

Fu€nE Rodlguey@1.(l 94).
Adaotado

El esquema de Siri, ffolkov y Filin, 1989), que se aprecia en el Cua-

dro 2.6, ilustra este concepto que estamos tratando. Los más aptos o de

mayor potencial atlético serán los que posean un Alto Nivel Inicial (pri-

mera medición contrastada con patrones de referencia) y además Altos

Ritmos de Incremento (A). Por otro lado, tendrán escasas facultades o
potencialidades, Ios que obtengan Bajos Niveles Iniciales y Bajos Ritmos

de Incremento (A).

Esquema
dedeterminaclón
de las posibllidades
potenciales
deldeportista

Frnt rP.Zslri
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VI. Aplicaciones de Modelos de Evaluación
del Potencial Atlético Escolar (Mepae)

Como hemos señalado y destacado los (MEPAE) se basan en procesos
de caracterización y clasificación. Los procesos de clasificación requieren
desde el punto de vista metodológico, la aplicación de un grupo de con-
ceptos y exigencias.

A continuación, algunas exigencias que hemos introducido en los mo-
delos de evaluación que hemos realizado:

Exigencias para la Clasificacíón

El grado de exigencia emplea la escala percentilar de Ia muestra
de referencia estudiada.
El propósito de adecuar las calificaciones de MB (Muy Bien), a
Ias necesidades actuales de cada disciplina deportiva, en el con-
texto del trabajo con las reservas deportivas.
En cada subsistema de evaluación se toma en cuenta la signi-
ficación de las variables, según el deporte o la disciplina anali-
zada. Sobre esta base se determina el peso de la calificación de
cada variable dentro de cada subsistema. -

En eI sistema integral (multidisciplinario) de evaluación se toma
en cuenta la significación de los subsistemas, según el deporte o
Ia disciplina analizada. Sobre esta base se determina el peso de
la calificación de cada subsistema.
En Ia calificación final (integral), se realiza una corrección en depen-
dencia del grado de maduración biológica del atleta examinado.

Los MEPAE requieren de un elevado número de mediciones y eva-
luaciones morfológicas, físicas y psicológicas; en los deportistas escolares.
A los efectos de la realización de dichos exámenes, sugerimos las reco-
mendaciones hechas por Méndez y col. (2004) en cuanto a los principios
bioéticos a seguir en estas evaluaciones.

Anteriormente habíamos ilustrado el Modelo de Evaluación Integral
del Potencial Atlético, basado en las estructuras del rendimiento depor-
tivo. Este modelo constituye un sistema: y las exigencias, niveles de pre-
paración o rendimiento integran los subsistemas. Las pruebas de campo
participan en un gran número de estos subsistemas, como son:

El Funcional o de Exigencias Fisiológicas.
El del Nivel de Rendimiento Motor.
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El del Nivel de Preparación Física General.
El del Nivel de Preparación Física Especial.
El del Nivel de la Preparación Técnico-Táctica.

El subsistema morfológico se fundamenta en el estudio de los indi-
cadores cineantropométricos que definen la estructura física, como se
representa en Ia Figura 2.7. Norton y col (2000) reportaron que las di-
mensiones antropométricas del deportista, que representan la composi-
ción corporal, la proporcionalidad y la forma o figura, son variables que
juegan un ro1 muchas veces determinante en el triunfo de una disciplina
deportiva.

ffi:t:i,
del potencial atlético
Subsistema
morfológico

Fmt€: Rodlguey Col.(1 994)

En la Figura 2.8, se presentan los indicadores funcionales que se es-
timan a través de las pruebas de campo del subsistema funcional del Es-
tudio Nacional de Ia Reserva Deportiva Cubana (Rodríguez y col. 1994).
Las unidades de espacio y tiempo que se miden en las pruebas de campo
de este subsistema pueden ser convertidas mediante ecuaciones, en uni-
dades biológicas de potencia anaerobia y aerobia. Estas ecuaciones han
sido validadas por sus autores (Sargent, 192L, y Matsudo, 1987) y tam-
bién en nuestro medio.

7 l



CARLOS ALBERTO RODRIGUEZ ALONSO

FIGURA2.8,

Modelo
del potencial atlético.
Subsistema
funcional

Fuente: Rodríguez y Col.(1 994)

Las pruebas de campo que integran los Subsistemas Funcional y

del nivel de rendimiento motor se aplican en todos los escolares depor-

tistas, con independencia del deporte que practican. Esto tiene el obje-

tivo de valorar como se manifiestan estas capacidades en los diferentes

deportes, con el f in de mejorar la precisión de los criterios de calif icación

y evaluación.

En ocasiones ha sucedido que producto de un pobre desarrollo en

un deporte o disciplina, o por deficiencias selectivas y de preparación del

mismo, se obtienen resultados y valores de referencia que resultan defi-

cientes para poder realizar una correcta evaluación.

Las comparaciones entre deportes brindan una buenainformación
para detectar y corregir las posibles limitaciones en la evaluación de un

deporte en particular, cosa que puede ocurrir. Por ello, Ia estimación de

Ios Indicadores de los Subsistemas Funcional y del Nivel de Rendimiento

Motor se realiza con iguales procedimientos metodológicos en todos los

deportistas, independientemente de su especialidad atlética.

Las pruebas de campo de carácter pedagógico, que se aplican para

evaluar losSubsistemas del Nivel de Ia Preparación Física General, Pre-

paración Especial y Preparación Técnico -Táctíca, sí son específicas en

dependencia del deporte ylo disciplina. EI Cuadro 2.7, que se presenta

a modo de ejemplo, muestra algunas pruebas de campo pedagógicas es-

pecíficas para el Boxeo, y que integran el Subsistema de Evaluación del

Nivel de la Preparación Física General para este deporte, en función de

las categorías de edades (Rodríguez y Domínguez,2005).
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Pruebasdecampo
Nivel de preparación
física general

EI Cuadro 2.8, muestra para este mismo deporte algunas pruebas
de campo específicas que integran el Subsistema de Evaluación del Nivel
de Preparación Física Especial (Rodríguez y Domínguez, 2005). Todas
las pruebas que conforman eI Subsistema de Evaluación del Nivel de Ia
Preparación Física General, Especial y Técnico-T6ctica, fueron validadas
previamente en estudios pilotos realizados en Escuelas de Iniciación De-
portiva Escolar.

Otro aspecto a tomar en consideración en eI diseño de los modelos
que se utilicen para evaluar las capacidades que rigen el desempeño at-
lético, es que éstos deben ser capaces de monitorear, en estudios longitu'
dinales las modificaciones que ocunen en las mismas. Por tanto, desde
eI punto de vista metodológico la valoración de los ritmos de incremento
de los resultados de los indicadores morfo-funcionales y psicopedagógicos
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que se monitorean, deben contemplarse en el modelo de Evaluación del
Potencial Atlético.

Pruebasdecampo
Nivelde preparación
flsica especial

F¡ríERodlguezy Dornfnguez (2005)

VII. El peso de las variables y prioridades dentro
de cada subsistema de evaluación

En Ios sistemas de detección y preparación de los prospectos a ta-
lentos deportivos, Ia calificación de las variables y la evaluación general
dentro de cada estructura de rendimiento o subsistema, se subordina aI
peso o importancia de cada variable dentro del propio subsistema, que
varia en dependencia de las exigencias del deporte y disciplina.

Por ejemplo, para el Voleibol, en eI Subsistema para Ia Evaluación
Morfológica de Ios prospectos a talentos, Ios indicadores cíneantropomé-
tricos del tamaño y fundamentalmente la estatura, deben tener un rnayor
peso o importancia en la calificación de este subsistema que otros indi-
cadores, como los de la proporcionalidad o composición corporal. La im-
portancia de Ia estatura en este deporte, así como Ia Influencia genética
de esta variable, en relación a los indicadores de la composición corporal
que pueden ser modificados mediante una adecuada preparación atlética
y alimentación, hace que eI mayor peso de Ia calificación se subordine a
esta variable. (Ver Figura 2.9).

Este mismo concepto es extrapolable al resto de los subsistemas, a
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modo de ejemplo presentamos en eI subsistema de evaluación psicológica,
eI papel de la representación ideomotora en la disciplina de salto de altu-
ra del atletismo, (Figura 2.10).

FIGURA 2.9.

Sub¡ishma
dccualuadón
morfológlca

FIGURA 2.I0.

Subsistcma
deennluaiión
psioológica

También exponemos otro ejemplo, en este caso la aplicación del sub-
sistema de evaluación morfológica en la disciplina de jabalina del atletis-
mo, en el estudio del potencial atlético español realizado por especialistas
del Consejo Superior del Deporte de España, y un grupo multidiscipli.
nario de especialistas cubanos, cuyo proyecto tuvimos la satisfacción de
dirigir (Bodríguez y col., 1990). (Cuadro 2.9).
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CUADRO2.9.

Exigencias para
losindicadorcs
cineantrcpométricos
a evaluarysu
calificación.
Em[uaclón
delpotencial ¡tlético
español

lS.A,: fndhe de Sushnda Art¡va
melywi¡só€|il97a.
CJt¡lu$ qrfl nfer€ncla del Muslo
LE l.d¡rEltud Édmldads Infulocs
CEE rcrcunftcnda del 8re E)Gndldo
L6¡Longltud HüemHad€B Sup€loEs
CTJ{{qmnft mdaTüácka Nomal
RPunb
9t M¡l lPorenbFde fi4sa M$fl hn
C,Ph.:Grunft r€ncla Plem,
C.A.rCrunftrenda d€l AnEbm

hr"nb, R"dfr,*yC"l.fl99o)

P M P

Este mismo concepto es extrapolable al resto de los subsistemas de
evaluación, como ejemplificamos en el Subsistema de Evaluación Funcio-
nal y en las capacidades funcionales (Figuras 2.11 y 2.L2).

FIGURA2.11,

Subci¡tema
deo¡rluadón
fundonal

FIGUM2.I2.

Subsistema
deennluación
funcional

R¡fiü Rodrlgue(1995)
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Tó.ctica para la eualuación d,el deportista escolar
sobre la buse del deporte, sexo y edad.

En la figura 2.13, se ilustra la táctica general para Ia calificación de
cada variable incluida en los diferentes subsistemas Se utilizan cinco ca-
nales percentilares y la evaluación se realiza en función del deporte, sexo
y edad del sujeto examinado. Obviamente, en Ia capacidad rapidez, las
mejores calificaciones corresponden a los canales percentilares más bajos.

FIGURA 2.I3.

Táctica para
la evaluación del
deportista escolar
sobre Ia base
deldepoñe,sexo
yedad.

Fu€nt€: Rodrlgus (1 995).

En las Figuras 2.14 y 2.15, ejemplificamos la aplicación de esta tác-
tica mediante las áreas musculares de segmentos del cuerpo. Los valores
percentilares 10p, 35p, 65p y 90p, son reportados de atletas escolares de
la reserva deportiva cubana, de los deportes con pelotas, como baloncesto
y béisbol y para las categorías de edades 11-l-2-l-3-l-4 y 15-l-6 años.

Estr¡dio nacional
delarcsela
deportiva

Fuñte: Rodlguey Col.(l 994)

FIGURA 2.15.

Esü¡dionacional
delaresenn
deportiva

Fu€ntq Rodlgufl y Col.(1 994)
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En los siguientes gráficos se muestran algunas curvas que conforman
los cinco canales percentilares para la calificación de cada una de las va-
riables. En los dos primeros (Figura 2.t6 y 2.L7), aparccen los gráficos de
algunos indicadores del subsistema morfológico, como la estatura en el ba-
loncesto de deportistas escolares cubanos. Donde los futuros jugadores de
baloncesto para Ia posición de centro o pívot, hay que detectarlos a partir
del percentil 90 de estas curvas.

'il'ü,'.I'i".o,no
indicadordel
subsistema
morfológico
de deportistas
escolares cubanos
en el baloncesto

Frente: Rodlgusy Col.(1 94).

Resistencia como
indicadordel
subsistema
morfológico
de deportistas
escolares cubanos
en elbaloncesto

Fu€nt€r Rodfgue(1995).

En eI Cuadro 2.7, se reporta la referencia estimada de la Capacidad
Aerobia o Resistencia.

En el Cuadro 2.8 se reporta la distribución percentilar de la masa
muscular, aplicando el método de Déborah Kerr (Kerr, D.A., l-988 y Ross
y Kerr, 1991), de atletas escolares mexicanos en el deporte de voleibol, que
fueron estudiados a través del proyecto "SOMA" realizado por nosotros y
especialistas mexicanos de Ia Comisión Nacional del Deporte Mexicano
(Rodríguez, 1995).
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CUADRO2A,

Pruebasdecampo
Nlvel de preparación
flsica especial

En las Figuras 2.L8,2.L9,2.20 y 2.2L, aparccen algunos indicadores
del subsistema funcional: el test de 40 segundos (potencia anaerobia lac-
tácida) aplicando el procedimiento original de V. Matsudo, (1g82); la ca-
rrera de 50 metros lanzados o volantes (velocidad);y el Despegue vertical
(potencia anaerobia alactácida), de Sargent Lewis (1921). Estas curvas
también fueron elaboradas a partir de la base de datos de la Reserva
Deportiva Cubana.

FIGURA2.18,

Voleibolvarcnil.
Masa musculan
EstudioSOMA

F¡nte Rodrlgue(1995).
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'ü"JilüXi.o¡ron.¡",
carera en 40 seg.
Estudio nacional
de reservas
deportivas

Fuenle: Rodfgueycol (1 994).

FIGURA 2.20.

Béisboly
Baloncesto.
Velocidad:50 m/v
Estudio Nacional
de Reservas
Deportivas

- Baloncesto
- - - Béisbol

Fu€nte: Rodlguezy col.( l 994).

FIGURA 2.21.

Béisboly
Baloncesto.
Despegue vertical.
Estudio nacional
de reservas
deportivas

- Baloncesto
- r r Béisbol

R¡entes Rodrfguezy col.( l 994).
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VIII. Consideraciones finales

Las relevantes marcas y los resultados competitivos obtenidos por

el Deporte de Alto Rendimiento a escala mundial, ofrecen una mirada a
los retos que debe enfrentar la especie humana, para de forma sustenta-
ble continuar eI crecimiento y desarrollo del deporte de alta competición.
Dentro de los factores que deben intervenir en los nuevos escenarios del
espectáculo deportivo, la alternativa no puede ser solo 1a aplicación de
las leyes ciegas de la comercialización deportiva y el flagelo del dopaje.
Sino otras, como Ia implementación consecuente de adecuadas políticas

deportivas que masifiquen y perfeccionen eI deporte desde la base, en la
comunidad, en las escuelas e instituciones.

EIIo además de mejorar los cimientos del deporte de alta competi'
ción, en primer lugar creará las causas y condiciones que posibiliten un
mayor y mejor uso del tiempo libre de la población, sobre todo de los niños
y jóvenes, para que lo utilicen de una forma sana, creativa y formativa.
Desarrollando hábitos saludables, que proporcionan una mayor expecta-
tiva de vida a nuestra especie, conjuntamente con el mejoramiento de las
condiciones de salud, social y medio ambiental.

Por otro lado, también debe aplicarse consecuentemente el aporte de
Ia Ciencia y Ia Innovación Tecnológica; sus elementos integradores, sus
interfases y la evaluación de sus impactos en el potencial atlético que

nutre a Ia reserva deportiva, fuente de realización y preservación del de-
porte de alta competición. La actividad física y el deporte se materializan
a través de servicios que se manifiestan mediante procesos tecnológicos,
como los de Ia educación física escolar y de adultos, el deporte para todos
y de alto rendimiento, Ia recreación física y el espectáculo deportivo.

Los servicios del deporte de alto rendimiento, se caracterizan por'
que se realizan en el contexto de una población específica integrada por
personas con cualidades excepcionales de rendimiento físico y deportivo.
Abarca a los niños, jóvenes y adultos. Satisfacen necesidades de máxi-
mo rendimiento físico deportivo, reconocimiento, Iiderazgo y realización.
También en eI orden social, de creación y sostenimiento de imagen, con-
tribución a la educación de valores ciudadanos y patrióticos. Integración

social y potenciación de la cultura física. Este grupo de servicios se carac-
teriza porque utlhza como procesos tecnológicos fundamentales la selec-

ción y la preparación deportiva (Grupo Reto, 1998).
En este contexto, la aplicación de modelos de evaluación integral del poten-

cial atlético es una vía probable y probada de éxito en el deporte de alto rendi-

miento. No obstante, sobre este tema queda mucha tela por donde cortar aún.
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3. EDAD BIOLÓGICA, FASES SENSIBLES

Y PERÍODOS ADECUADOS PARA

EL ENTRENAMIENTO

EN EL DEPORTE MENOR

Pnrno GARcfA A.
Zuextne Flonps

I. Introducción

El organismo humano, como ente complejo, sufre múItiples trasfor-
maciones a lo largo de Ia ontogenia, siendo estos cambios más marcados
entre la niñez y Ia adolescencia. por otra parte, cuando el organismo está
sometido a estresores ambientales, como es el caso de la práctica d.epor-
tiva, aún no está bien establecido cuáles son los efectos más imporranrcs
ni cuál es su magnitud, debido a la alta variabilidad interindividual que
caracteríza la manifestación de las distintas características físicas, así
como la adquisición de las destrezas y habiiidades requerid.as para la
práctica de una disciplina deportiva específica.

En ese sentido, las pocas investigaciones de tipo longitudinal lleva-
das a cabo en niños y jóvenes atletas, han permitido identificar. aún sin
límites claros, ciertos períodos dentro del proceso de mad.urez de los indi-
viduos, donde la el aprendizaje y perfeccionamiento de ciertas valencias
físicas parece estar favorecido. No obstante, debido al desconocimiento
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que existe entre ]a mayor parte de los entrenadores acerca de los patro-

nes que siguen el crecimiento y desarrollo del organismo en la transición

de la niñez a la adultez, así como eI carácter generalizante del entrena'

miento a edad.es específicas, se hace casi cuesta arriba identificar aserti-

vamente los períodos donde el niño o joven deportista puede obtener sus

mejores resultados, exponiéndolos a lesiones causadas por sobrecargas e

incluso, el acortamiento de su carrera deportiva, debido a que no alcan-

zan los resultados esperados.
una respuesta parcial a esta problemática podría venir dada por la

aplicación de la teoría de las fases sensibles, la cual combina la idea de Ia

optimización de las valencias físicas, considerando la edad del individuo.

Debido a que la propuesta original toma como punto de partida la edad

cronológica para la construcción de los límites, en este trabajo presen-

tamos una síntesis de Ia teoría de las fases sensibles, vinculándola con

los hallazgos que relacionan eI rendimiento deportivo y la maduración,

considerand.o cualquiera de los métodos utilizados para Ia estimación de

la edad biológica como un criterio adicional que permita aproximarse aI

grado de madurez alcanzado por el novel deportista, lo cual proporciona

una visión más amplia de 1o que ocurre en el organismo de los jóvenes

atletas durante su formación.

II. Las fases sensibles y los períodos adecuados
para eI entrenamiento

En la actualidad estamos ante una especialización, a edades cada

vez más tempranas, en deportes como Ia gimnasia, natación, patinaje,

tenis y saltos ornamentales, entre otros. En contraste, presenciamos con

frecuencia eI retiro prematuro del gran deporte de muchos jóvenes "ta-

lentos" por ei desconocimiento de las leyes biológicas que regulan el desa-

rrollo físico y las repuestas del organismo aI entrenamiento en diferentes

fases de la vida (García Avendaño, 2006; Rodrígue2,2006).
Analizando las etapas de crecimiento y maduración, observamos que en

la mayoría de los deportes Ia detección y, por consiguiente, Ia selección de ni-

ños y jóvenes coinciden con las fases sensibles, las cuales han sido definidas

por Martin (1993) como: "fases donde hay una sensibilidad particular hacia

determinado estímulo externo, de acuerdo con los períodos de ontogénesis

individual". Por su parte, Baur (1993) señala que son: "períodos de la vida en

Ios cuales se adquieren muy rápidamente modelos específicos de comporta-

miento, vinculados con el ambiente, y en los cuales se evidencia una elevada

sensibilidad del organismo hacia determinadas experiencias."
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Dentro de las denominadas fases sensibles, pueden distinguirse cier-
tas etapas limitadas, las cuales reciben eI nombre de períodos críticos,
donde eI organismo es receptivo a ciertas características del ambiente
durante períodos muy breves y limitados con precisión en el tiempo (Fi-
gura 3.1). Antes y después de ese período, el organismo es insensible a
esos hechos y no reacciona a ellos; reacción que podría ser un aprend.izaje,
o un nexo afectivo muy intenso o Ia modificación funcional de ias células
nerviosas sensitivas (Molnar, 20oL). En ese orden de ideas volkov y Filin
(1988), sostienen que este fenómeno, suelen entenderse, no como una eta-
pa rigurosamente determinada del desarrollo individual (la edad infan-
til, adolescente o joven), sino como el período caracterizado por la mayor
sensibilidad a Ia acción de los factores tanto favorables como d.esfavorable
del medio exterior. En otras palabras, son los períodos en dond.e Ia fusión
de los factores genéticos y ambientales es la más completa.

Representación
esquemática de
las fases y períodos
sensibles

E Fases sensibles

I Fase critica

Por su parte, Durand (1988), agrega que en la adquisición de habi-
lidades deportivas en el niño se plantean muchas preguntas que están
lejos de recibir respuestas definitivas por parte de los especialistas, pero
que se pueden distinguir que hay tres problemas principales, como son:
1-Ia edad en la cual se puede y debe producirse la iniciación deportiva;
2-ra efrcacia de los aprendizajes en los niños y, B- la naturaleza de las ac-
ciones pedagógicas dirigidas a los jóvenes. Nosotros agregamos una nue-
va incógnita: ¿Hasta qué punto está claro el inicio y fin de estos procesos?
Ante estas interrogantes existe una contradicción no empezar demasiado
temprano, para evitar las consecuencias negativas o los efectos secunda-
rios de la práctica preaoz, y por no empezar demasiado tarde, con el fin
de poner al niño en las mejores condiciones con vista a la consecución de
altos logros en el futuro.
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Pila y Calderón (1989) sostienen que estos períodos que constituyen

las fases sensibles han de ser valorados desde el punto de vista pedagógi-

co, pues representan un momento donde debe acentuarse el proceso edu-

cativo sobre el desempeño en algunas capacidades, las cuales permitirían

mejorar en el futuro eI rendimiento del deportista. En su extenso estudio

con la población cubana encontraron que la etapa de 6 a 11 años es propi-

cia para educar Ia rapidez en uno y otro sexo; de los 14 a 18 años para eI

sexo masculino, y de t2 a 16 para el sexo femenino en Ia resistencia y la

fuerza de las extremidades superiores. La etapa de 1'2 a LB años para eI

sexo masculino y en 15 a 16 años para eI femenino en la educación de la

resistencia alafuerza abdominal. Y a partir de los 12 años para eI sexo

femenino y 13 para el masculino, la educación y entrenamiento sistemá-

tico del trabajo de resistencia general.

Bajo la óptica de las actitudes teóricas de desarrollo y socialización,

se cuestiona eI concepto de fases sensibles o períodos críticos. Algunos

autores formulan de manera distinta ese problema de comienzo del

aprendizaje y prefieren hablar de períodos de aprendizaje óptimo,'otros

especialistas hablan sobre la etapa de la pubertad como época de crisis o

período de recaída o desplome de las conquistas motrices. No obstante, la

idea general es que en el curso de esos períodos el niño aprende con gran

eficacia, Io cual no significa prejuzgar la validez de los aprendizajes que

se producirán posteriormente. Para investigadores como Durand (1988);

Plous (1989); Manno y col. (1993); Starostra (1993) y Winter (1993), la

interpretación tradicional en términos de maduración ya no puede ser

aceptada literalmente, y más bien se habla hoy de requisitos previos o de

disposición del niño. Es decir, se tiene la certeza que el dominio de una

habilidad motriz nueva es distinta de Ia simple aparición de un compor-

tamiento debido a cambios neurológicos.

Se considera que ese dominio resulta de un conjunto de factores que

obran por interacción de la maduración, pero también el repertorio del

sujeto, su capacidad para el tratamiento de la información, su motiva-

ción, entre otras. Pero si se analiza la formación del rendimiento a lar-

go plazo en planos de entrenamiento básico de las diferentes disciplinas

deportivas, se percibe que la organizacíón de contenido de las etapas de

formación individuales se orienta en casi todos los deportes por J.a noción

de fases sensibles. Por 1o tanto, dicho concepto pertenece a la teoría de Ia

educación física y el deporte.

Dentro de este orden de ideas, Hahn (1988) manifiesta que para el

campo mottiz, no puede ser cierto "esperar simplemente hasta que cada

uno esté suficientemente maduro para determinados procesos de apren-
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dizaje". EIlo significaría malentender el proceso evolutivo en el sentido de
un proceso unilateral de madurez y descuidar los procesos de aprendizaje
superiores que no se reflejan, además de olvidar los entrenamientos. El
nivel de desarrollo que alcanza eI niño dentro de la estructura de cada
deporte, se determina por una parte mediante el influjo del ambiente
sociocultural en el que eI niño crece, pudiendo ser de capacidades muy
diferentes y, por otra, mediante las influencias pedagógicas y educativas
que sufre el niño y que igualmente pueden ser de diferente destreza.

Marcos Becerro (1996) amplia estos comentarios indicando que el
aprendizaje de las destrezas deportivas opera de forma similar a la de
cualquier otro tipo de aprendizaje, pudiendo diferenciarse una serie de
momentos que, debido a su gran valor, se le denomina períodos críticos,
en donde el grado de maduración y la influencia ejercida por el medio que
Ie circunda, desempeñan una función muy importante en la organización
del proceso que conduce a la adaptación de los organismos infantiles a los
estímulos externos y a la consiguiente valoración intelectual; por lo que
es indispensable asimilar las nuevas experiencias surgidas y adaptar el
sistema sensomotor a las mismas. Por eIIo, se hace necesaria Ia incorpo-
ración de las estrategias de estimación de Ia edad biológica en Ia identifi-
cación de las fases sensibles y en Ia conducción del entrenamiento, pues
Ia experiencia y Ia maduración son dos condiciones indispensables para
la consolidación de las habilidades deportivas.

Pese a todas las controversias generadas en torno a las hipótesis de
las fases sensibles, algunos especialistas coinciden en señalar que la fase
ideal de aprendizaje en niñas se podría ubicar entre los 8 y 11 años y su
período crítico (más sensible) alrededor de los 12 y 13 años. Por su parte,
Ios niños tienen su fase más favorable entre los 12 y 13 años, mientras su
período crítico más evidente se encuentra en torno a los 13-15 años. Por
ejemplo, Ia capacidad de aprendizaje de las habilidades motrices y de las
técnicas deportivas experimenta una primera fase sensible al final de Ia
edad escolar temprana, que se intensifica en la edad escolar avanzada.
Asimismo se prevé una segunda fase al empezar la adolescencia (Cuadro
N" 3.1 ), presentándose, entre los 13 y 14 años en las chicas y a los 15 años
en los chicos, Ia etapa de máximo desarrollo de las habilidades, siendo las
principales responsables de las diferencias interindividuales la madura-
ción biológica y la experiencia motora (Manno y col., 1993; Martin, 2OO4).
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CUADRO3.l,

Modelode lasfases
favorables
de la capacidad
de entrenamiento
(fases sensibles)*

* Las diferencias Dor sexos
en lasfases sensibles son
princlpalmente de tipo cuantitativo
y se dan en las chias un poco¿ntes,

.. lniciocu¡dadoso
('l-2 veces por semana)

.a. Entrenamientomásintenso
(2-5 veces por semana)

.... Entrenamientode rendimlento

Fuente: Adaptado
de Martin y Col. (2004)

La estimación de los posibles límites de las fases sensitivas en re-

lación con las distintas cualidades motoras permite influir de manera

orientada en el programa individual de entrenamiento y aprovechar más
plenamente las posibilidades potenciales del organismo' De este modo,
podemos señalar que durante eI período de la adolescencia se producen

cambios morfofuncionales que, según Ramírez (1998), se dan relativa-
mente "rápido", transitando de un determinado estado cuantitativo y

cualitativo a otro superior, en donde maduran completamente las es'

tructuras morfológicas (dimensiones, composición y forma corporal) y los

mecanismos fisiológicos (órganos y sistemas). Ese tránsito de un nivel

de actividad más alto va acompañado de un descenso pasajero de Ia esta-

bilidad del organismo, aI que Bulgakova y col. (1985), califican como un
proceso de adaptación del hábito motor respecto a un nivel más nuevo,
más alto, del desarrollo físico, donde se producen incrementos máximos

de índices tales como la estatura, masa corporal y longitud de las extre-
midades; observándose en ese período una reducción a veces bastante

considerable del resultado deportivo de los jóvenes atletas, recuperando
y mejorando su rendimiento luego de un corto período de tiempo.

Otros especialistas, entre los cuales destacan Tanner (1978); Malina
(1993); Harre (1987); Marcos Becerro (1996) y Martin y col. (2004) reportan
las perturbaciones en esas etapas, destacando que da la impresión de que

existe una falta de armonía, hay problemas en la coordinación motora (dis-

minución temporal), cuya duración no va más allá de los 6 meses. Dicho pe-

ríodo de "torpezatemporali' suele coincidir con eI momento en el cual la lon-
gitud del tronco crece relativamente más que las piernas, inmediatamente
antes de que los músculos adquieran el tamaño ylafuerza definitiva.
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Desde luego, estos fenómenos se dan en forma transitoria, como con-

secuencia natural de los cambios y funciones del organismo. Estas inter-

ferencias pueden manifestarse también en una inestabilidad e inconstan-

cia temporal, principalmente en aquellos movimientos que no están bien

consolidados. Asimismo, estas perturbaciones pasajeras del desarrollo

motor se manifiestan en un comportamiento contradictorio de toda la ac-

tividad motriz disminución de Ia agilidad, menoscabo de la seguridad,

derroche de movimientos y cierta pérdida en la capacidad de asimilación.

Según estos expertos, lo recomendable seria: a- restringir transito-

riamente Ia adquisición de nuevas formas complicadas de movimiento;

b- mejorar y consolidar los movimientos que ya se dominen; c- guiar a los

jóvenes con paciencia, comprensión y mucha pedagogía; d- eI entrenador

debe asumir una conducta positiva, para vencer las eventualidades lo

más rápido posible; e- no se debe colocar a los jóvenes en "urna de cristal"

y reducir e1 grado de exigencia, hay que hacer ligeros progresos en estas

fases y hacerles sentir la satisfacción de aprender y tener éxitos; /- es

aconsejable dar mayor importancia a los asuntos técnicos y tácticos del

movimiento; g- el ejercicio físico variado y bien dosificado antes, durante

y después de la pubertad, contribuyen a disminuir los efectos negativos

de esos períodos; h- al caracfierizar las edades de las fases sensibles, la

orientación se debe hacer en función de la edad biológica y eI sexo en el

deporte menor.

Superadas esas "crisis", empíeza una nueva fase de armonización y

relativa estabilización con períodos de gran rendimiento en los deportes.

Es por eilo que la estimación de los límites posibles de las fases sensibles

se relaciona con las distintas cualidades motoras y la variabilidad que se

presenta con los diferentes niveles de maduración, permitiendo influir

de manera orientadora en la programación individual y aprovechando de

una manera más racional las potencialidades del organismo infantil'

En función de lo dicho, es claro que existen períodos especialmente

propicios para la adquisición de ciertas habilidades y que si alguien se

inicia en ella antes o después de ese momento, las consecuencias no serán

Ias deseadas, es decir no conseguirán un nivel excepcional en los resul-

tados. Queremos con ello significar a manera de ejemplo que durante la

edad escolar y la primera fase de la pubertad, se sobresalen en forma

creciente Ia movilidad articular activa, lafuerza rápida, resistencia y la

rapidez de movimiento. De hecho, sobre todo a partir de los 8-9 años,

se puede contar con presupuestos psicofísicos que ofrecen la posibilidad

de una formación particularmenLe efrcaz de dichas capacidades (Winter,

1993). En ese mismo orden de ideas, Hahn (1988), sostiene que no cabe
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duda alguna sobre la relación entre la estimulación motriz en Ia edad

preescolar (4 a 6 años) y la capacidad posterior para el rendimiento de-

portivo. Estas capacidades se deben estimular más en esta edad ya que

el desarrollo de la agilidad, equilibrio y velocidad de reacción avanzan en

esta época con especial rapidez. En función de ello, se debe vigilar cómo se

desarrollan las cualidades motrices básicas en relación con la madurez,

en qué condiciones se pueden entrenar y qué capacidad de rendimiento y

carga alcanzan los niños en esa fase.

Este último aspecto es de gran importancia y consideración ya que el

entrenamiento para el alto rendimiento en edades tempranas y Ia espe-

cialización precoz, exige que el entrenador trabaje de una forma metódi-

ca, los niños no pueden ser tratados como adultos en miniatura durante

el entrenamiento, aplicando volumen, tiempo e intensidad similares en

Ios ejercicios (Peña, 1991; García Avendaño, 1996). Las diferencias no

sólo se presentan en las distintas dimensiones corporales, sino también

en Ia variación de su función. Se plantea entonces que el propósito funda-

mental sea el desarrollo de sus cualidades motoras: velocidad, coordina-

ción, resistencia, fuerza, potencia, entre otras, así como Ia formación de

Ios hábitos motores en el proceso de perfeccionar los movimientos. Esta

preparación física general, según Platonov (1991), permite incrementar

las posibilidades funcionales de las distintas partes y sistemas del orga-

nismo en procesos de crecimiento y desarrollo y, dentro de esa perspecti-

va, mejorar la coordinación neuromuscular, con Io que se perfecciona la

capacidad de los jóvenes deportistas para soportar las grandes cargas y

poder recuperarse eficazmente después de ellas.

En tal sentido, Fróhner (2003), indica que un efecto especialmente

favorable se consigue mediante la correcta dosificación del esfuerzo que

conduce a la adaptación de Ia función y la estructura de los órganos, de

los sistemas biológicos y de los mecanismos funcionales y reguladores. EI

nivel de adaptación determina notablemente eI modo y tipo de respuesta

ante los estímulos del esfuerzo y, con ello, también la capacidad de recu-

peración después de un entrenamiento, todo ello en estrecha relación con

eI nivel de maduración, cuyo conocimiento es fundamental para evaluar

Ios efectos del ejercicio y las cargas que sufre el organismo infantil, así

como para estimar eI riesgo de lesiones.

Es de especial interés conocer que cada tejido y sistema biológico tie-

nen su función específica, y para su adecuado desarrollo y adaptación hay
que proporcionar cierta sobrecarga (estímulos) a estas funciones, pero no

forzarlas. Una exigencia inferior a la necesaria se traduce en retrasos

en eI desarrollo y la adaptación y, por 1o tanto, en una reducción de la
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capacidad de esfuerzo físico. Es por ello que, puede afirmarse que en las
edades infantiles, el desarrollo de las cualidades motoras se produce de
manera individual y con diferenciación en el tiempo. De allí pues, qué el
arte de enseñar y entrenar radica en elegir las dosis adecuadas de influjo
en eI entrenamiento y, aI mismo tiempo, encontrar la relación correcta de
la porción de 1o nuevo a lo acumulado.

III. Edad biológica, maduración y rendimiento deportivo

Un procedimiento muy utilizado por parte de algunos entrenadores
que tienen a su cargo grupos de niños y jóvenes que se inician en la prác-
tica deportiva, consiste en tomar como parámetro de referencia la llama-
da edad cronológica. Es decir, el tiempo transcurrido desde la fecha de
nacimiento hasta la fecha de evaluación sin importar eI nivel de madura-
ción. Se ha demostrado que se arriesga la salud y el rendimiento, si sóIo
se considera únicamente la edad cronológica (Fróhner, 2003).

Existe un patrón normal de crecimiento, maduración y desarrollo hu-
mano desde el nacimiento hasta la edad adulta. No obstante, cada niño
madura a su propio ritmo, es decir cada niño tiene su propio tiempo de
maduración individual y este fenómeno se presenta con mayor intensidad
entre los 10 y 15 años, es decir, en la pubertad (Tanner, 1978). Al res-
pecto, P&ez (2006), sostiene que eI concepto de maduración se refiere al
"reloj biológico individual". Los sujetos varían en la etapa de maduración
que se alcanza a una edad determinada, relaciona por Io tanto eI tiempo
biológico con el tiempo calendario. No obstante, la maduración no necesa-
riamente se produce a la par de ia edad cronológica por lo que, contrario
a la creencia, no tiene que ver con la fecha de cumpleaños. Es una época
de profundos cambios y riesgos de acuerdo con el principio biológico y
también es una etapa de mayor vulnerabilidad debido a la velocidad del
crecimiento que se experimen[a.

Esa gran variabilidad biológica, expresada en las diferentes velocida-
des de maduración, ha impulsado a los especialistas aI estudio de los dis-
tintos estadios del desarrollo del ser humano. Especialistas como Tanner
(1978) y Malina (1996), señalan que estos cambios se producen en eI mar'
co de la ontogénesis, fenómeno sumamente complejo y multifacético que

implica la expresión del genotipo que incluye cambios morfológicos y fun-
cionales en cada uno de los órganos, así como eI aumento de Ia capacidad
de rendimiento corporal, todo ello bajo la influencia del medio socioeconó-
mico, el clima, la nutrición y Ia actividad física, entre otros aspectos.

Ferreiro (1984), señala que existen diversos procedimientos que per-
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miten aproximarnos a la edad biológica, entre los cuales se pueden men-

cionar: Ios parámetros fisiométricos (la capacidad vital, la fuerza muscu-

Iar, la resistencia, entre otros); criterios somatométricos (entre las cuales

se encuentran algunas medidas antropométricas, así como la combina-

ción de ellas a través de índices) e indicadores somatoscópicos (aproxima-

ción del grado de desarrollo del esqueleto, desarrollo de la musculatura y

el nivel de adiposidad corporal, así como Ia observación de 1a aparición de

los caracteres sexuales secundarios).
Desde una perspectiva más global, Ia edad biológica ha sido definida

por volkov y Filin (1988) como el nivel de maduración alcanzado por eI

organismo como una unidad, la cual puede ser adelantada, igualada o re-

tardada con Ia edad cronol6gíca, caracterizándose por el nivel de desarro-

llo físico, las posibilidades motoras de los niños y el grado de pubertad, la

edad de osificación de los distintos huesos y por el desarrollo de los dien-

tes. Sin embargo, el criterio de clasificación más utilizado, debido a su

alta precisión y confiabilidad, es el propuesto por Tanner (1978) basado

en Ia maduración esquelética, en eI cual se consideran tres grupos, a sa-

ber: 1- mad.uradores promedio, en donde la diferencia entre la edad bioló-

gica y la edad cronológica no excede el año; 2- maduradores adelantados,

en d.onde la edad biológica supera en más de un año a la edad cronológica;

3- maduradores retardados, en los cuales la edad biológica presenta más

de un año de retraso con respecto a su edad cronológica.
Asimismo, Fróhner (2003), sostiene que la estimación precisa de la

edad biológica es importante sobre todo para la protección de Ia capaci-

dad del esfuerzo físico del sistema de sostén y movimiento, ya que en la

etapa de desarrollo de la pubertad maduran aquellos huesos a los que

más se exige desde el punto de vista de esfuerzo corporal. En esta fase

d.el desarrollo su sensibilidad es bastante mayor que en el momento más

lento o definitivo de la estructura; afecta sobre todo la epífisis y apófisis

de las extremidades inferiores, la columna vertebral y los huesos de las

extremidades superiores.
Por su parte, Nicoletti (1993), resalta la importancia que tiene el

estar al tanto sobre el grado de desarrollo del atleta para la actividad

deportiva y tener Ia posibilidad de compararlo con el promedio dei grupo

al cual pertenecen. Esto permite organízar los distintos niveles de entre-

namiento de manera individual, por lo que eI conocer si el niño o joven

tiene un desarrollo avanzado, promedio o retardado, evita la sobre o sub

valoración de sus capacidades y de su futuro deportivo.
En este mismo orden de ideas, Pérez (1997) indica la conveniencia

de establecer criterios de selección diferenciales para los niños atletas,
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en función de su nivel de maduración y deporte, inclusive dentro de una

misma especialidad, mientras que Pancorbo (1996), señala que un niño
o niña de maduración temprana puede ser un deportista con excelente
"ventaja inicial", debido en gran parte a que posee proporcionalmente

mayor: masa muscular, fuerza, resistencia, más ATP, volumen de sangre
y mayor espacio para la distribución del lactato, que sus compañeros nor-
males y/o de maduración tardía.

Sin embargo, eI seleccionar niños acelerados o maduradores tempra-
nos que son los que tienen mayores resultados a corto plazo, no siempre
resulta aconsejable. En muchas ocasiones los niños de maduración len-

ta o con ritmo retardado de desarrollo suelen ser dejados erróneamente

de un lado cuando son evaluados, pero eventualmente, son ellos los que

requieren mayor interés y dedicación, pues potencialmente son más ca'
paces, pero sus dotes se manifiestan más tarde (Figura 3.2)' Es decir, Ios

maduradores tardíos podrían tener un futuro más prometedor, logrando,

con los estímulos adecuados, alcanzar y superar a los maduradores ade'
Iantados; representando a los verdaderos talentos.

b1'ff11"'niveres
de maduración,
diferentes respuestas
al entrenamiento

-C3 Adelantado
-B! Promedio
-As Tard[o

REnte: Adaptado de Nádori (1993).

Así, en Ia práctica deportiva, los distintos niveles de maduración re-

presentan ventajas comparativas para diferentes deportes e incluso den'

tro de una misma disciplina. Por ejemplo, las hembras que descuellan en

ballet, gimnasia, atletismo entre otras especialidades, son maduradoras

retardadas. En cambio los varones que destacan en béisbol, atletismo,

natación, remo, ciclismo y otros deportes; son maduradores precoces. Ma-

Iina y col (2004), presentan un compendio de los distintos niveles de ma-

duración y su relación con algunas disciplinas deportivas según eI sexo
(Cuadro 3.2), elcual sirve como una guía para entrenadores en su trabajo

de selección y orientación de niños y jóvenes atletas.
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Gndenciasen elnivel
de maduración
basadasen la edad
esquelética
y las características
sexuales secundarias
(excluyendo
la menarquia)
en niños
yadolescentes atletas

wrFmry
&M

ffiwww
M$-\*ffiWW
ffi@@*

1 0-1 4 años

(*) No F d¡spone de datos conffables WWFuente: Adaptado de Malina (2004)

III. Pico máximo de velocidad y rendimiento deportivo

Otro aspecto importante a destacar sobre este particular, lo consti-
tuye el pico máximo de velocidad en estatura (PMVE), evento que ocurre
durante la pubertad y que condiciona los resultados que obtienen Ios at-
letas en diversas pruebas de aptitud física. En ese sentido, investigadores
como Peña, (1991), Winter (1993), Malina (1996), Heras (L997), García
Avendaño (1998), García Avendaño y Salazar (2000) y García Avendaño y
col. (2003), coinciden en señalar que durante este período, las respuestas
al entrenamiento de los deportistas suelen ser diferentes, tanto en chicas
como en chicos, destacando de entre estos hallazgos Ia baja correlación
entre la maduración (tanto esquelética como sexual) y la actuación moto-
ra en las féminas, probablemente debido a que no existe un pico evidente
de explosión del desempeño en las pruebas antes, durante y después del
PMV en la estatura, sino que este desempeño mejora en forma aproxi-
madamente lineal desde la niñez hasta los 13-14 años. En contraste, Ios
varones presentan explosiones notorias en su actuación antes (velocidad
y flexibilidad) y después (incremento en las fuerzas estática y dinámica)
del pico máximo de veiocidad en estatura (Figura 3.3).
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FIGURA33.

Velocidades de
desarrollo rclativo
para el pico máximo
develocidaden
estatura (PMVE)

o fl96[¡E5
- fr¡,lujs¡s5

R¡€nEt Mailna y @1.(2CJ04).

. IV. Consideraciones finales

Un proceso de desarrollo biológico en eI cual se conjuguen favorable-
mente las fases sensibles con eI entrenamiento adecuado, permitirá que
el equilibrio o reacciones homeostáticas (movilización de reservas, sínte-
sis de proteínas y activación de defensa del organismo), en niños y jóve-

nes se produzcan de manera ajustada y más rápidamente, optimizando
el rendimiento. Asimismo, el conocimiento de una estimación apropiada
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de la edad biológica, es vital para una correcta planificación del entrena-
miento en el deporte menor, evitando que ocurran lesiones deportivas, fa-
tiga crónica o sobreentrenamiento. De este modo, se produce la adecuada
conducción y especialización hacia el alto rendimiento.

Se debe orientar a los organismos involucrados en el deporte, con
especial atención en aquellas disciplinas donde la colisión o contacto es su
práctica y las lesiones son frecuentes, sobre la conveniencia de clasificar
o agrupar a los niños y jóvenes de acuerdo a su madurez, estatura' masa
corporal y habilidad, y Do sólo en base a Ia edad cronológica y la masa
corporal. Sobre este problema los entrenadores jugarán un papel impor-
tante, en la implementación de estas recomendaciones.

Ninguna medalla vale la salud de un niño, hay que procurar por

todos los medios que los entrenamientos de resistencia, fuetza, veloci-
dad, potencia y coordinación, antes durante y después de Ia pubertad,

sean planificados de manera individual; tomando en consideración los
aspectos biológicos antes descritos. A nuestro entender, los métodos de
entrenamiento adecuados darán siempre resultados deportivos positivos.

Se debe fortalecer la salud, cuidar las condiciones higiénicas de los entre'
namientos, los períodos de descanso y recuperación, así como Ia diversifi-
cación de los medios y métodos de entrenamiento.

Todavía falta mucho por articular en la teoría de estas fases sensibles,
aI igual que en Io referente a los períodos críticos. Nuestro conocimiento
está todavía muy limitado. Sin embargo, Ias futuras investigaciones de-
berían orientarse hacia estudios longitudinales en púberes y prepúberes
deportistas utilizando muestras de gran tamaño y por grupos de edades
en uno y otro sexo, considerando tanto aspectos biológicos y fisiológicos
como socioculturales, lo que permitiría apreciar en su justa dimensión los
fenómenos que se producen en el organismo durante esas etapas, redu-
ciendo así las incertidumbres y abriendo caminos a través de evidencias
científicas de estos procesos, permitiendo esclarecer las relaciones que

vinculan dichos períodos con el entrenamiento.
Estas nociones son importantes tanto para el deporte de alto rendi-

miento, como para la implementación de los planes y programas de edu-
cación física escolar. Además, es necesaria una amplia comprensión de
Ios principios básicos de especificidad e intensidad del esfuerzo, de cómo
trabaja el organismo infantil y de las técnicas dei deporte en cuestión,
para poder monitorear eI estado de salud y prolongar Ia vida deportiva
de niños y jóvenes.
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4. ESTIMACIÓN DE LA COMPOSICIÓN

CORPORAL EN NIÑOS

Y JÓVENES DEPORTISTAS:

PROBLEMAS Y ALTERNATIVAS

Anue¡¡no ANroNlo Roonfcunz Bpnuúopz

I. Introducción

La aplicación de los métodos disponibles para evaluar la composición
corporal en poblaciones infantiles y juveniles ha sido hasta la fecha muy
Iimitada, debido a la gran variabilidad que existe d.urante las etapas de
crecimiento, maduración y desarrollo en ros distintos componentes cor-
porales. No obstante, el incremento de ia participación de los niños en
los distintos eventos deportivos con fines competitivos y su incidencia so-
bre el estado de salud general, han permitido que se preste una mayor
atención a este particular, ya que el adecuado control y vigilancia de la
composición corporal en los niños y jóvenes deportistas se traduce en im-
portantes beneficios tanto para eI rendimiento en el deporte como para su
salud' De igual forma, el uso de los métodos más apropiad.os permite una
predicción más confiable sobre la adiposidad corporal, proporciona una
descripción biológica del proceso de crecimiento y desarrollo físico útil
para la detección y selección de talentos deportivos, permite inferir sobre
el estado nutricional y preservar una condición física y mental saludable
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(Ross y col, 1988; Rodríguez, 1-992; Marrodan y col, 1995; Porta y col,
1995; Wilmore y Costil, 1998; Rodríguez y García 2002).

Todo ello ha propiciado amplias discusiones sobre las limitaciones y
alcances de los diversos procedimientos utilizados para Ia estimación de
los componentes corporales, así como sobre su aplicabilidad y utilidad en
estudios individuales y de campo. La respuesta a esta problemática no es
sencilla y, en general, va a depender de los intereses de cada investigador
o usuario de los métodos, de los recursos técnicos y metodológicos dispo-
nibles pararealízar las evaluaciones y de las características de los sujetos
observados, entre otros factores.

Considerando los aspectos antes señalados, en este trabajo se pre-
sentan algunas consideraciones teóricas-metodológicas sobre la estima-
ción de la composición corporal en niños y jóvenes deportistas, tomando
en cuenta los cambios que ocurren en Ia misma durante los procesos de
crecimiento, desarrollo y maduración en uno y otro sexo, el uso de distin-
tos procedimientos, así como sus alcances y limitaciones para estimar los
distintos componentes corporales durante estas etapas, resaltando la ne-
cesidad de implementar nuevas alternativas para el estudio de la compo-
sición corporal de las poblaciones infantiles que permitan su conducción
adecuada hacia la especialización deportiva y eI alto rendimiento.

II. Composición corporal: alcances y limitaciones
de los procedimientos empleados para su estimación

en niños y jóvenes deportistas

Los estudios realizados en torno a la composición corporal humana han
permitido el desarrollo de distintos modelos de análisis que pueden descri-
bir al cuerpo humano desde una perspectiva atómica, molecular, celular o
anatómica (tejidos-sistemas y cuerpo total), considerando en cada uno de
ellos diversos componentes o compartimentos como se aprecia en Ia Fig. 4.1
flMang y col., 1992; 1999; Heymsfield y col., 2007). Al respecto, Malina y
col. (2004), sostienen que en los úItimos l-5 años se han realizado progresos
importantes en las propuestas para estimar Ia composición corporal y que
de acuerdo con el modelo de cinco niveles de Wang y colegas, se provee un
amplio campo de trabajo dentro del cual pueden ser apreciadas las facilida-
des y dificultades inherentes al estudio de Ia composición corporal.
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En ese sentido, las investigaciones en er campo de la composición
corporal se han organizado en tres grandes áreas que se definen como:
reglas y modelos de la composición corporal, metodología de la composi-
ción corporal y variaciones de la composición corporal (shen y col., 2oo7).
sin embargo, a pesar de los avances alcanzados en esta átealamedición
precisa o más correctamente, estimación, de las distintas fracciones que
constituyen la masa corporal, sigue siendo muy difícil.

Esto se aprecia en la gran cantidad de métodos disponibles: densito-
metría, espectrometría, ultrasonido, conductividad eléctrica, resonancia
magnética nuclear, tomografía computarizada, bioimpedancia y antropo-
metría, entre otros, los cuales han sido ampliamente descritos en la lite-
ratura (Lukaski, 1987; Porta y col, 199b; Marrodan y col, 1g9b; pacheco
del cerro, 1996; Malina y col. 2004), pero cuyos resultad.os al ser contras-
tados en distintas poblaciones no son consistentes, o arrojan resultados
contradictorios.

La gran cantidad de investigaciones realizadas en este campo han
permitido popularizar, por su gran sencilrez, el modelo químico de dos
componentes: masa grasa y masa libre de grasa, propuesto por Behnke en
1942.Los compartimientos de este modelo son estimados, generalmente,
por densitometría, bioimpedancia o ecuaciones d.e predicción basadas en
antropometría, siendo la densitometría, el método d.e referencia preferido
para determinar la validez de los otros (Wilmore y Costil, 199g; Whiters
y col, 1999; Norton, 2000). De acuerdo con esta propuesta, la grasa es un
elemento a nivel molecular representada por los iípidos totales extraíbles
y que se diferencia de las células grasas (adipositos) o del tejido adiposo
que son componentes celulares y tisulares (nivel celular y anatómico).
La masa libre de grasa, por su parte, se refiere a todos los d.emás consti-
tuyentes que no son grasa, que desde la perspectiva del nivel molecular
incluye entre sus componentes agua, minerales, hidratos de carbono v
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proteínas, y desde el punto de vista anatómico considera músculo, hue-
sos, órganos y otros tejidos (Lohman, 1-986; Wilmore y Costil, 1998). En
referencia a estas clasificaciones, química y anatómica, Wilmore señala
que la primera es eI sistema de clasificación preferido cuando el interés es
el estudio de las reservas energéticas, mientras que el concepto anatómi-
co se aplica cuando se analizan temas relativos a Ia estructura del cuerpo.

Pacheco Dei Cerro (1993), considera, por su parte, que se ha llegado
a Ia conclusión que el estudio de la composición corporal debe realizarse
desde un punto de vista biológico compatible con el modelo anatómico,
planteado inicialmente por Matiegka (l-921), según el cual eI organismo
se puede dividir en cuatro constituyentes principales: grasa, músculo,
hueso y órganos y tejidos. Propuesta que fue retomada y desarrollada
posteriormente por diversos investigadores (Drinkwater y Ross., 1980;
Martin y col., 1985; Drinkwater y col., 1984; Ross y Ward, 1986; Ross y
Kerr, 1993).

Los estudios en el área continúan su desarrollo en distintas direccio-
nes y con diversas aplicaciones en nutrición, crecimiento y maduración,
rendimiento deportivo y saiud poblacional, entre otras, donde uno de los
aspectos de interés común es el conocimiento del componente graso en
cualquiera de los niveles antes señalados. En el área del deporte, en par-
ticular, este componente es el que preocupa constantemente a deportistas
y entrenadores, quienes buscan constantemente mantenerlo en valores
bajos, considerados "óptimos" para un mejor rendimiento. En este sen-
tido, Pérez (1998) indica que un concepto importante a tener en cuenta
es el peso mínimo estándar, ya que pareciera que biológicamente existen
límites mínimos por debajo de los cuales no se puede reducir la masa
corporal sin que se afecte el estado de salud. E1 peso mínimo se relaciona
con Ia definición de masa magra propuesta inicialmente por Behnke, en
la cual se consideraba un porcentaje de masa grasa esencial (cantidad de
grasa necesaria para Ia supervivencia), Ia cual se ha estimado entre 2 y
4%o para los hombres y entre 8 y 12 %o para las mujeres, quienes requieren
mayores niveles de adiposidad para cumplir adecuadamente sus funcio-
nes reproductivas (Lohman, 1992; Wilmore y Costil, 1998).

En ese orden de ideas, vale Ia pena resaltar que al ser muy difícil
diferenciar la grasa esencial de aquella que no lo es (grasa de reserva o
adiposidad), se asume que cuando un individuo alcanzavalores inferiores
aI 4% y al8%o, para hombres y mujeres respectivamente, éste ya está en el
límite inferior y no es recomendable continuar disminuyendo, pues esta-
ría comprometiendo su salud. En eI caso de niños, el riesgo es aún mayor,
ya que no existen referencias apropiadas y las reservas energéticas son
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esenciales para eI desarrollo adecuado de sus funciones biológicas que
aún se encuentran en formación.

Por otra parte, las diferencias que se observan entre hombres y mu-
jeres en los distintos componentes corporales, ha propiciado el desarrollo
de varios modelos de referencia que varían de acuerdo a Ia metodología
empleada. Entre los más utilizados pueden citarse los de Behnke y Wil-
more (1974), Katch y Mc Ardle (1973) y Drinkwater y Ross (1980), los
cuales se resumen en el cuadro 4.1.

CUADRO4.'I.
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Dichas referencias constituyen una guía teórica que permite orientar
el desarrollo de las investigaciones y las evaluaciones individuales según
objetivos e intereses particulares. Sin embargo, en lo que respecta a Ia
disponibilidad de referencias específicas para niños y jóvenes se tienen
muy pocos datos que permitan caracterizar su composición corporal. Al-
gunos de ellos, indican por ejemplo, que en menores de 18 años la apli-
cación del modelo de dos componentes por densitometría arroja valores
menores en grupos de deportistas (nadadores, gimnastas, corredores y
luchadores), comparados con aquellos que no realizan actividad física re-
gular, reportándose valores para el porcentaje de grasa entre 18 y 28%
para las niñas y de 4 a 75%o para los niños (Malina y Bouchard, 1gg8).

Hasta el presente se han propuesto centenas de ecuaciones de regre-
sión, generales y específicas, basadas en antropometría para estimar la
densidad corporal y eI porcentaje de masa adiposa, las cuales han sido
empleadas y validadas en muchos estudios, utilizando como referencia
el método densitométrico. Algunas de ellas se presentan en el anexo 1
con fines didácticos. IJna vez estimada la densidad corporal, ésta debe
convertirse en porcentaje adiposo (graso) utilizando alguna de las fórmu-
las propuestas para tal fin. Las más populares y de uso generalizado son
las desarrolladas por Siri (1961) y Brozek y col. (1963); no obstante, en
eI caso de niños entre los 8 v 72 años se ha recomendado la desarrollada
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por Lohman en 1984, para la cual la densidad de Ia masa magra se ha
estimado en 1.084 g/ml. De manera informativa dichas ecuaciones se pre-
sentan a continuación:

4 . 9 5

Dmsidad _cotporal

Brozek y col. figel: v"c =l( 5'3 )-o.rr-l-roo
l\Densidad _corporal ) J

:T j::' ^" =l(n;f 
"'*^)-o'o'].'oo

En relación con la aplicabilidad de estos procedimientos para estimar
la composición corporal, se ha señalado que en la mayoría de los casos
no pueden ser aplicados de manera confiable en poblaciones distintas a
aquellas a partir de las cuales fueron desarrollados, caso particularmente
válido cuando los estudios se dirigen a niños y jóvenes debido a la gran
variabilidad que se encuentra entre los diversos componentes que confor-
man su físico. En este sentido, Esquivel (1995) sostiene que a los 9 años
la composición corporal del niño aún difiere de la del adulto por su mayor
concentración de agua, su menor concentración de minerales y una cifra
ligeramente inferior de potasio y proteínas. Lo cual indica, según Loman
(1988) que el organismo no ha alcanzado su madurez química y por lo
tanto, la densitometría convencional puede sobreestimar la valoración
del contenido de agua.

La aplicabilidad de todos estos procedimientos se encuentra limita-
da por una serie de supuestos teóricos que deben asumirse aI aplicarlos,
tales como: densidad constante de los tejidos corporales, compresibilidad
invariable de una doble capa de piel y tejido adiposo, grosor de la piel con
valor insignificante, patrón de distribución de la adiposidad con valores
fijos, asumir que la grasa es una fracción constante del tejido adiposo, y
relación lineal entre eI tejido adiposo externo (subcutáneo) e interno.

Todas estas presunciones han sido revisadas y seriamente cuestio-
nadas por diversos estudios (Lohman, 1981; Martin y col., 1985; 1986;
Clarys y Marfell-Jones, 1986; 1987; Marfell-Jones y col., 2003), evi-
denciando que la transformación de las medidas de panículos adiposos
a grasa corporal total, especialmente a partir del uso de ecuaciones de
regresión, es inválida o fuertemente variable, razón por Ia cual resulta
más conveniente el análisis de la adiposidad corporal en sitios específicos,
utilizando directamente las medidas de los panículos adiposos. Adicional-
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mente, actúan como limitantes en Ia aplicación de estos procedimientos:
el dimorfismo sexual, la edad, la afinidad racial y el deporte consid.era-
do, entre otros elementos (Martin y col., 1985; 19g6; Ross y Kerr, 1998;
Lohman, 1992; Porta y col., 1995; Norton, 2000). La inconsistencia que
se presenta al aplicar estos métodos puede apreciarse claramente en el
ejemplo mostrado en la Fig. 4.2, donde una pequeña variación de sólo
+ 0.02 g/ml en Ia densidad de la masa magra hace que er porcentaje de
grasa cambie entre 0 y 15% respectivamente, observándose, incluso, va-
lores negativos para la densidad constante de 1.1 g/ml, como el caso del
jugador de fútbol americano dei ejemplo.

Ante esta polémica que se ha desarrollado en torno a la aplicación y
validez de los distintos métodos para estimar la composición corporal se
genera la interrogante de ¿cuál es entonces el camino más idóneo para
obtener resultados confiables en las estimaciones de la composición cor-
poral, especialmente en los niños y jóvenes que realizan actividad depor-
tiva reguiarmente?

Representación
gráfica de
la derivación de
valorcs del pottentaie
de grasa a partir
delmétodo
densitométrico

La respuesta a esta interrogante, aunque patezca sencilla, se en-
cuentra muy iejos de serlo, pues se hace necesario el planteamiento e im-
plementación de estrategias distintas a las que tradicionalmente se han
venido empleando para el análisis de la composición corporal humana,
lo cual implica la ruptura con el clásico modelo bicompartimental, am-
pliamente difundido y aceptado por su sencillez y practicidad, particular-
mente cuando se trata de investigaciones de campo. sin embargo, Desde
la propuesta del "hombre ideal", desarrollado por Behnke en ia década
de los 70 del siglo pasado, han surgido nuevas propuestas que pretenden
garantizar la evaluación de la estructura corporal en individuos prove-
nientes de grupos cadavez más diferenciados (wilmore y costill, lggg),
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con Ia idea de producir métodos cada vez más universales de valoración

morfológica, lo que se traduce en mayor validez externa.

Algunos investigadores han propuesto alternativas tales como el uso

de la suma de los panículos adiposos elegidos o de los perfiles de adi-

posidad subcutánea (Ross y Ward, 1984, 1985, 1986; Rodríguez y col.,

1991; Carter y col., 1994). AI respecto, Porta y col (1995), Norton (2000)

y Garrido Chamorro y col. (2006), indican que es probable que el uso de

estos procedimientos tenga una valoración más objetiva para una mejor

estimación y control del los niveles de adiposidad, ya que elimina eI error

en la transformación del grosor de los panículos a densidad corporal y

finalmente, a la predicción del porcentaje de grasa. Tal es eI caso de la

propuesta del Sistema Escala 0 de Ross y Ward (1985), que incorpora un

ajuste alométrico, tomando como punto de partida la estatura reportada

como referencia en Iatáctíca del Phantom, estrategia propuesta por Ross

y Wilson (7974) para eI análisis de la proporcionalidad corporal, basado

en un modelo universal de referencia asexuado. Uno de los aspectos más

destacados en la propuesta del Sistema Escala 0 es la posibilidad de re-

emplazar las tablas de peso para la talla, inadecuadas en la valoración de

Ia composición corporal; al propiciar una alternativa para la evaluación

individual de la adiposidad, pretendiendo de esta manera, superar los lí-

mites metodológicos y experimentales generados en Ia aplicación dei aná'

iisis densitométrico y en la posterior derivación de ecuaciones predictivas

para Ia determinación individual del porcentaje de grasa corporal total

(Ross y Ward, 1985; Rodríguez y col., 1991); presentando como ventaja

adicional que puede implementarse, teóricamente, en cualquier muestra,

independientemente de la edad, sexo, afinidad racial y nivel de actividad

física; entre otros elementos.

Es importante señalar que la Escala 0 cuenta con puntos de corte de-

finidos para eI análisis, Ios cuales pueden ser ajustados, siempre y cuando

el ajuste se realice con precaución; de forma tal que al cambiar las catego-

rías de Ia norma, la interpretación se mantenga constante, ofreciendo las

posibilidades para convertirse en un dispositivo de control biomédico y del

entrenamiento en sujetos deportistas (Ross y Marfell-Jones, 1991; Ross,

1999a). EI Sistema Escala 0 recoge gran parte de Ios beneficios del estudio

de la composición corporal en el seguimiento y monitoreo del control bio-

médico en grupos de atletas, los cuales pueden resumirse de acuerdo con

García (1990), Rodríguez (7992) y Rodríguez y García (2002) en:

Los procedimientos de medición y evaluación en campo no re-
quieren de equipamientos sofisticados o costosos
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Su valor de predicción del contenido adiposo, es más confiable
que los índices de relación peso-talla
Es un instrumento que puede caracterizar a poblaciones gene-
rales o específicas y puede aplicarse exitosamente en todas las
edades
Puede auxiliar en la descripción biológica del proceso de creci-
miento, desarrollo y maduración de niños y jóvenes en edad es-
colar (atletas o no atletas) ayudando, además, en el proceso de
desentrenamiento del deportista en la edad adulta
Es una herramienta útil para la detección del potencial deporti-
vo de niños y jóvenes
Provee una información valiosa para las recomendaciones dieté-
ticas y nutricionales
Provee bases de referencia para eI estudio de las variables en ra
fisiología del ejercicio
Es un instrumento útil en las evaluaciones de Ia aptitud física en
función de la edad y eI sexo
Sus resultados son imprescindibles en Ia historia médico-depor-
tiva del atleta y sirven de guía en Ia evaluación biomédica del
entrenamiento

A pesar de todos los beneficios antes señalados, hasta el momento, el
uso de este método parece ser escaso, existiendo muy pocas aplicaciones
reportadas y no se ha encontrado ninguna validación; razón por la cual
representa una forma de trabajo novedosa, en desarrollo y con altas ex-
pectativas de convertirse en una de las principales herramientas para la
investigación de la morfología humana en sus distintas aplicaciones.

Más recientemente, se ha planteado la utilidad que proporcionan algu-
nas técnicas de análisis estadístico en la evaluación de la adiposidad corporal,
como son los denominados estqd,ísticos robustos, Ios cuales se ven poco afecta-
dos por Ia influencia de los valores por los valores extremos de Ia distribución
(outliers) (Pére2,2004; Olive, 2005y 2007; Sun y Cameron, 2OO7;Garciay coI.,
2008), inconveniente éste, que se presenta con frecuencia aI explorar los datos
obtenidos de panículos adiposos empleando estadísticos como por ejemplo la
media aritmética y su respectivo error estándar de estimación, varranzas y
desviaciones estándar, entre otros; principales causas por las cuales se violen-
tan los supuestos de normalidad univariante y homocedasticidad, requeridos
para la aplicación de contrastes paramétricos que permiten realjzar compara-
ciones inter-grupales, tales como el ANOVA y las estimaciones por intervalos
para la media poblacional, entre otros procedimientos (Flores, 200G).
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III. Composición corporal y su relacióncon
el crecimiento y la maduración

A lo largo de toda la vida del ser humano se van produciendo cambios
en la morfología corporal al igual que en el funcionamiento general del
organismo. Sin embargo, uno de los aspectos de particular importancia e
interés en eI deporte menor, entendido como aquel que realizan niños y
jóvenes en proceso de crecimiento y desarrollo, es Ia evaluación y monito-
reo de los cambios ocurridos en los componentes de Ia composición corpo-
ral, producto de la interrelación del los factores biológicos y ambientales
que la caracterízan durante las etapas prepuberal y puberal.

EI crecimiento se ha definido como el incremento en el número y ta-
maño de las células, (hiperplasia e hipertrofia, respectivamente), que se
traducen en un aumento del tamaño corporal como un todo y de sus par-
tes, incluyendo tejidos grasos y magros, que se consideran de interés en
el rendimiento deportivo (Pére2,2006). La maduración, por su parte, se
refiere a la complejidad ascendente de la construcción de las funciones,
interacciones y los procesos de regulación de todas las células y órganos,
es decir, el progreso hacia el estado de madurez biológica del organismo
(Malina y col., 2006). Sobre este particular, estos autores, resaltan que el
estado de maduración varía según el sistema corporal que se considere,
pero generalmente los estudios se enfocan en los aspectos de madura-
ción sexual y esquelética. En tal sentido, la estimación de la maduración
biológica, como conjunto, debería tener en cuenta Ia inclusión de más
de un sistema, considerando que todos los tejidos y órganos del cuerpo
maduran.

Asimismo, debe señalarse que Ia maduración involucra dos aspectos
interrelacionados que regulan el proceso: el timing que indica eI momen-
to en que ocurren eventos específicos de maduración , como por ejemplo,
la edad de la menarquia; y, eI ternpo o ritmo que señala Ia velocidad a la
cual avanza el proceso de Ia maduración. Ambos aspectos, varían consi-
derablemente entre los individuos y determinan que un niño sea madu-
rador temprano, promedio o tardío (Pére2,1997; Malina y col. 2004). En
los deportistas este fenómeno, como hecho biológico, no es muy distinto
que en el resto de Ia población y que las variaciones encontradas, espe-
cialmente hacia la pubertad, están asociadas con la acción conjunta de
la herencia y el medio ambiente, particularmente las relacionadas con el
proceso de selección que normalmente se realiza en los deportes (De Rose
y col., 1988; Malina y Bouchard, 1998; Pére2,2006).

Este fenómeno desempeña un papel fundamental en los deportes ya
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que los alcances en el rendimiento van a estar en dependencia con el ni-
vel de maduración que caracterice a cada sujeto. Así en los maduradores
tempranos, habrá una ventaja inicial en cuanto a estatura, masa corpo-
tal,fuerza, potencia y resistencia cardiovascular, tanto en niños como en
niñas, con respecto a los maduradores promedio y tardío, quienes más
tarde, de acuerdo con su potencial genético podrán arcanzar y en algunos
casos sobre pasar las capacidades de los maduradores tempranos (Gar-
cía, 7996; García y col., 2003;P&ez y col., 2006; Rodrí guez, 2006).

El concepto de desarrollo, generalmente utilizado como sinónimo
de maduración, también merece ser diferenciado, puntuarizando que se
encuentra en una estrecha relación e interacción con los dos procesos
antes descritos. En ese sentido, Malina y col. (2006) especifican que el
desarrollo involucra principalmente un componente cultural y se refiere
a Ia adquisición de competencia en la conducta, es d.ecir, al aprendizaje
de comportamientos apropiados, esperados por la sociedad, los cuales se
van adquiriendo en la medida que los niños viven experiencias a través
de actividades comunitarias, en el hogar, Ia escuela y los deportes, entre
otras, que les permiten desarrollarse cognitiva, social, emocional, motriz
y moralmente. Aspectos éstos de suma importancia y que intervienen en
la conformación final de las características corporales y funcionales de
los sujetos.

Las modificaciones corporales que se producen durante los períodos
de crecimiento, maduración y desarrollo se expresan en un incremento
notable de la masa corporal. vallejo (2002), señala por ejemplo, que ésta
puede aumentar entre los 8 y 16 años en un 160% para los niños y un
r25%o para las niñas; la estatura, en cambio, lo hace entre un 40 y un
30%, respectivamente, Peña (1991), por su parte, sostiene que durante
esta etapa se aprecia un mayor crecimiento de las extremidades inferio-
res en comparación con el tronco.

López Contreras y col. (1986) yLópez Blanco y Landaeta (19g1), han
observado patrones similares para niños venezolanos evaluados en el
Estudio Longitudinal de caracas, destacándose, además, que las niñas
entre los 5 y 74 años presentan mayor perímetro debrazo que los niños,
después de lo cual éstos las superan. En cuanto a los panículos adiposos
se aprecia un incremento importante en el primer año de vida que luego
disminuye de forma irregular con la edad hasta aproximadamente los
6 años, cuando presentan un nuevo aumento hasta llegar a la pubertad
donde los niños van a tener, proporcionalmente, menor acumulación de
tejido graso que las niñas. Al respecto, debe recordarse que los perímetros
y los panículos adiposos suelen ser dos de las dimensiones corporales que
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se ven más influenciadas por eI medio externo, especialmente por Ia acti-

vidad deportiva y la nutrición, reflejando cambios en las masas muscular

y adiposa respectivam ente, razón por la cual su observación y seguimien-

to es fundamental en niños y jóvenes deportistas.

Aún cuando en la etapa prepuberal se dan grandes cambios en el cre-

cimiento, y por ende, en la composición corporal, los mismos ocurren a un

ritmo cada vez más lento, tanto en los niños como en las niñas y alcanzan

su velocidad más baja aI momento de iniciarse el pico máximo de creci-

miento en estatura (PVMT), es decir, en la pubertad, momento en cual se

produce una gran aceleración y comienzan a diferenciarse claramente los

componentes del físico de niños y niñas.

Si bien es cierto que la observación de los cambios que ocurren en el

tamaño individual de las distintas dimensiones corporales, representa un

aspecto básico en la evaluación de la composición corporal, es importante

enfaf,izar que la información obtenida a partir de ellas es limitada y que

no puede ser utilizada de forma aislada para recomendar intervenciones

sobre la composición corporal. Es evidente, por ejemplo, que el uso de in-

dicadores simpies como el peso para Ia talla y talla para la edad, o indi-

cadores compuestos como el índice de masa corporal (IMC), no permiten

tomar decisiones sobre el control de las reservas energéticas y proteicas de

Ios sujetos evaluados, ya que las variaciones en la masa corporal podrían

estar asociadas a distintos componentes (masa adiposa, masa muscular,

masa ósea y/o en eI contenido de agua corporal, entre otros) y en distintos

grados de combinación, que sólo pueden obtenerse a partil del análisis de

la composición corporal (Wilmore y Costill, 1998). Adicionalmente, se debe

tener en cuenta que existen variaciones asociadas a las características bio-

lógicas propias de cada sujeto, definidas por su afinidad racial, que deben

ser consideradas al interpretar los resultados obtenidos (Xtlalina, 2005).

En Ia práctica se presentan con mucha frecuencia este tipo de situa-

ciones, observándose casos donde los sujetos, deportistas o no, aparen-

temente se encuentran en su peso "ideal" o recomendado para su edad,

sexo y especialidad deportiva, pero presentan una elevada acumulación

de masa grasa y un déficit en masa libre de grasa, que en el caso de los

deportistas se traduce en un bajo rendimiento (Rodríguez, 1'992). O por

eI contrario se clasifica a los sujetos con exceso de peso (asumiendo que

el mismo se debe a masa grasa o adiposidad) cuando en realidad no lo es,

pues su mayor masa corporal se debe a un mayor desarrollo de la masa

libre de grasa, o a una mayor complexión física constitucional.

Así cuando el problema consiste en la reducción de Ia masa corporal,

sea ésta para alcanzar el peso recomendado para una especialidad depor-
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tiva particular o para mantener un estado nutricional y/o de salud, en
el cual es necesario romper equilibrio energético y producir un balance
energético negativo, la dimensión del problema adquiere mayor relevan-
cia, en particular si se trata de niños yjóvenes deportistas donde su equi-
librio energético se ve afectado por las funciones orgánicas propias del
crecimiento y la maduración, los efectos de la actividad física intensa en
la que normalmente están involucrados y, adicionalmente, a restricciones
en la ingesta de alimentos que algunas veces se imponen para disminuir
la masa corporal. Investigadores como Rodríguez (1992), Malina (1994),
García y col. (2000), han observado que este problema suele presentarse
con niños y jóvenes en algunos deportes de iniciación temprana como son
gimnasia, natación y tenis, así como en aquellos donde se compite por
categorías de peso, como son los deportes de combate.

Por otra parte, la aceleración del crecimiento en longitud y eI aumen-
to de la masa corporal total, característica de la etapa puberal, presentan
importantes diferencias según eI género en cuanto a cronología e intensi-
dad, que se expresan, a su vez, en diferencias en la composición corporal.
Hacía los 10 años, Ias niñas alcanzan el 84 % de la altura del adulto y
los niños el 78 %o, aproximadamente. En cuanto a la masa corporal to-
tal, los niños a esta edad tienen un 55 %o y las niñas un 59 % del adulto.
El aumento en la masa grasa y muscular se observa en el desarrollo de
los hombros en los niños y de las caderas en las niñas, en ellas la grasa
corporal total aumenta casi en un 720 % antes de Ia primera regla (me-
narquia); sin embargo, en el varón este componente tiende a disminuir,
mientras que su masa magra aumenta en promedio entre los 10 y 20 años
unos 35 kg, y en Ia mujer Io hace sólo en la mitad, unos 18 kg. También
se modifica Ia distribución, puesto que suele acumularse más en el tronco
que en las extremidades, y ocurre lo mismo en los órganos internos (Lo-
renzo Benitez,2OOI).

En ese orden de ideas, Malina (2004) ha señalado que en las niñas la
masa magra se incrementa, aproximadamente, de 25 Kg a los 10 años a
45 Kg a los 18 años de edad, mientras que la masa muscular lo hace de
72 Kg a 23 Kg en el mismo período, observándose eI mayor porcentaje de
incremento durante el intervalo de crecimiento máximo (entre los 11 y
13 años aproximadamente para las niñas). Sin embargo, indica, que el
aumento de Ia masa muscular durante la etapa puberal femenina, no es
tan intenso como eI que se aprecia en los varones. Razón por Ia cual aI
culminar el proceso de crecimiento y maduración, los chicos presentan un
mayor desarrollo muscular, en comparación con las chicas (Figs. 4.3 y 4.4).
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Cambios en elgrosor
de los panículos
adiposos (trfceps
y subescapular)
en vanones y hembras
de2a 18años

<\Trfceps niños
.,.4 Escápula niños

{ Trfceps niñas
+ Escápula niñas

Fuent€r Datos del NHA- NEg l, Nacional
Centef fcr HÉhh Statili6 Remrtados

Cambiosen Ia masa
grasa yen la masa
magra para varones
y hembras de 8
a 28años

I Varones
I Mujeres

fu€nt : Datosde Forb€s(1972).
Reponads por Malina (2004),

En cuanto a los niños y jóvenes deportistas, los efectos del entrena-
miento físico sobre la composición corporal y el crecimiento aún no están
completamente definidos, es muy difícil separar cuándo los cambios ob-
servados están más influenciados por el crecimiento y Ia maduración, o
cuándo lo están por las cargas de entrenamiento aplicadas. Se ha señala-
do, por ejempio, que los niños y jóvenes atletas suelen ser más altos y más
pesados que aquellos no entrenados, pero esta apreciación no se asocia
necesariamente con eI entrenamiento. Datos obtenidos en estudios longi-
tudinales (Beunen y col, 1992) así Io confirman, señalando que dichas dife-
rencias se relacionan más bien con los requerimientos físicos particulares
de Ia actividad deportiva que se practica (proceso de selección) y con la
variabilidad individuai en eI ritmo de maduración. Así en deportes como
natación, tenis de campo, baloncesto y varios deportes de pista y campo,
se observa un mayor tamaño de sus integrantes que se relaciona con una
maduración más temprana, característica en estos deportes (Pérez, 1-997;
Malina y Bouchard, 1998; García, 1998; Landaeta-Jiménez,2004\.
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Por su parte, Peña (1991) sostiene que una maduración más tempra-
na puede confundir los efectos del entrenamiento con aquellos derivad.os
de Ia explosión puberal, lo que hace más difícil el trabajo de los entrena-
dores para programar y dosificar los entrenamientos. Malina (1994) agre-
ga que la dirección de las respuestas al entrenamiento en individuos en
crecimiento es similar a la observada en los ad.ultos, pero que la magnitud
de las respuestas varía. Evidencias aportadas en otros estudios (Lohman.
1982; Bar-or, 1989), indican que el entrenamiento regular y sistemático
puede ser un elemento significativo en el crecimiento e integridad de los
tejidos muscular y esquelético. En el primer caso los cambios se orientan
de acuerdo aI programa de actividad física seguido, observándose que un
entrenamiento de fuerza o de fuerza-resistencia se relaciona con hiper-
trofia muscular, mientras que un programa de resistencia incrementa las
enzimas oxidativas. En cuanto aI tejido esquelético los efectos incluyen
una mayor mineralización y densidad de la masa ósea, aunque los efectos
varían considerablemente de una persona a otra (williams y col., 2007).
sin embargo, no existe un consenso sobre la duración, intensidad y fre-
cuencia necesaria, para apreciar dichos cambios, así como para mante-
nerlos en el tiempo. En este sentido se hacen necesarios el desarrollo de
estudios longitudinales que consideren muestras de tamaños adecuados.

Por otra parte, también se ha presentado evidencia sobre los efectos
negativos que pudiera tener un entrenamiento excesivo a edades tempra-
nas, particularmente cuando se combina con restricciones alimentarias
importantes. De esta manera pueden presentarse pérdidas en la masa
ósea que pueden generar en osteoporosis, cierre temprano de los puntos
de osificación, desequilibrio energético y hormonal y trastornos mens-
truales como los casos más polémicos conocidos y asociados con deportes
de resistencia, clavados, gimnasia y en general aquellos donde la figura
delgada es una condición esencial (Drinkwater y col., 19g4; Marcos Bece-
rro, 1996; Pérez, 1997; Vallej o, 20O2)

otro elemento importante a tener en cuenta en los análisis de la
composición corporal es la hidratación del organismo. El contenido de
agua corporal es muy variable según la edad y las influencias del medio
ambiente y representa uno de los componentes más importante del orga-
nismo. se estima que su porcentaje varía en un rango que va desde 40%
hasta 70%o conuna media de 6r% del peso corporal total en la edad adulta
(Key y Bruzek, 1953; Siri, 19b6; Shephar, 1991; Esquivel, 1ggb). En este
sentido, Pacheco Del cerro (1gg3), señala que el contenido de agua corpo-
ral intracelular (contenido de agua dentro de las células), que representa
más o menos el 62, 5%o del agua corporal total, es importante porque nos
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permite inferir qué porcentaje del peso magro es agua, así como la posibi-

lidad de conocer la cantidad de la misma contenida en el tejido adiposo.
Esta dinámica que se observa en la composición corporal durante

los procesos de crecimiento, maduración y desarrollo, durante el largo
período de formación de los deportistas, interactúa con los programas de

entrenamiento y el ambiente que los rodea para alcanzar la alta compe-
tencia, produciendo en el organismo y su estructura general, un proceso

de adaptación y especialización de los sistemas biológicos que le permi-

ten responder de manera eficiente a las grandes exigencias que demanda
esta actividad, lo que en Ia edad adulta se traduce en la conformación del
físico más apto para alcanzar el éxito.

IV. Alternativas para el diagnóstico y seguimiento
de los cambios en la composición corporal

de niños y jóvenes deportistas

Uno de los principales aspectos que se debe tener presente al mo-
mento de iniciar un estudio de los distintos compartimentos corporales
es precisamente que no existe un método completamente exacto para ser
aplicado in uiuo, por tanto, 1o que se realiza es un estimado de los com-
ponentes considerados. Hay que estar conscientes de que habrá errores
en esas estimaciones producto de diversas causas, pero en Ia medida en
que se preste mayor atención a ellas y se puedan reconocer las distintas
fuentes de error, entonces estaremos en la capacidad de minimizarlos,
adquiriendo mayor confi abilidad.

En ese sentido, uno de los caminos a tomar es seleccionar cuidado-
samente la metodología a emplear, seleccionando el modelo apropiado
para Ia población objeto de estudio, preferiblemente que haya probado su
validez en la misma. Asimismo, deben seguirse rigurosamente los proto-

colos de medición estandarizados para los procedimientos utilizados en Ia
obtención de los datos.

Al respecto, Lohman (1982) señala que es importante interpretar las
estimaciones realizadas tomando en cuenta Ia magnitud del error inhe-
rente al proceso de medición, para poder realízat recomendaciones dentro
de un rango deseable de porcentajes de grasa o masa libre de grasa, se-
gún las características y requerimientos de los sujetos evaluados (género,

edad, especialidad deportiva, etc.), lo cual es más adecuado que recomen-
dar un simple valor "ideal".

Diversos estudios han reportado que los principales métodos utiliza-
dos y validados en distintas poblaciones, permiten estimar el porcentaje
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de grasa con un error aproximado del 3 al 4%o y de la masa libre de grasa

con un error de 2 a2,5 Kg. (Lohman, 7982; Lukaski, 1987; Lohman, L992;

Wilmore y costil, 1998). Sin embargo, es recomendable la combinación de

dos o más procedimientos al realizar las estimaciones, ya que esto per-

mite, en cierta forma, verificar los resultados iniciales y obtener mayor

confiabilidad.

En el caso particular de los niños y jóvenes deportistas las limitacio-

nes para Ia aplicación de los métodos disponibles, especialmente el uso de

ecuaciones de regresión, son mayores, lo que sugiere optar por alterna-

tivas distintas a las de cuantificar el porcentaje de grasa y la masa libre

de grasa, como pueden ser eI monitoreo de los cambios ocurridos en las

dimensiones corporales (panículos adiposos, perímetros y anchuras cor-
porales) en distintas combinaciones, aplicando Ia propuesta de la escala

0 (Carter y col., 1982; Ross y Ward, 1984; Ross y col., 1988; Rodríguezy

col, 1991) y la estimación de los perfiles de adiposidad a través del uso de

estadísticos robustos (Gracia y col., 2008), las cuales han mostrado ser

alternativas apropiadas para evaluar las modificaciones en la adiposidad

corporal y el desarrollo osteomuscular.

Es indudable que los estudios de la adiposidad general medida a

través de panículos adiposos, perímetros, áreas musculares y anchuras

óseas, han sido de gran utilidad en la evaluación de los cambios de la

composición corporal de los atletas en cualquier edad, con la ventaja de

no depender de las suposiciones establecidas en otros métodos como eI

densitométrico (Carter y col., 1982; Rodrígvez y col, 1991; Drinkwater y

Mazza,1994; Martin y col., 1993). En ese sentido, la aplicación directa de

procedimientos antropométricos en 1as evaluaciones biomédicas constitu-

ye una alternativa accesible y eficiente en el seguimiento de los cambios

en la composición corporal, sin necesidad de derivar eI porcentaje de gra-

sa, como se ha venido realizando hasta el presente.

Por su parte, Ross y Kerr (1993) señalan que con el fácil acceso que

existe actualmente a las computadoras, no hay razón, excepto la incapa-

cidad para medir con precisión y exactitud, para apoyarse en los métodos

de composición corporal de antaño o en aparatos de alta tecnología con

pretensiones de validez basadas en suposiciones de constancia biológica y

que, además, son de difícil acceso y disponibilidad y sumamente costosos.

V. Consideraciones Finales

EI conocimiento de la composición corporal se reconoce hoy en día

como muy necesario en muchas áreas de la nutrición, el deporte y la sa-
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lud pública. Tales áreas incluyen Ia evaluación de las reservas energé-
ticas, el estado de nutrición y el pronóstico de la recuperación de la en-
fermedad, Ia relación entre la adiposidad y la salud, la evaluación de la
capacidad de trabajo físico, el rendimiento deportivo y del crecimiento y
envejecimiento.

Todos los hechos antes expuestos indican que debemos tener precau-
ción cuando se apliquen cualquiera de los procedimientos disponibles para
estimar Ia composición corporal tanto en los niños y jóvenes como en los
adultos, deportistas o no deportistas y con distintas finalidades. Con aten-
ción especial en eI caso de las poblaciones infantiles, donde muchos de los
métodos que se utilizan provienen de estudios desarrollados en adultos,
que unido a las dificultades técnicas impiden su extrapolación directa a
estos grupos. En ia práctica se hace necesario obtener la mayor informa-
ción posible a partir del uso de distintos indicadores, seleccionados ade-
cuadamente, si el objetivo es obtener una información confiable para eva-
Iuar y monitorear los cambios en la composición corporal, eI crecimiento y
la nutrición en un ambiente de salud y de óptimo rendimiento.

Es indiscutible la importancia de Ia evaluación de la composición cor-
poral en los deportistas desde el mismo momento de su iniciación a eda-
des tempranas y durante su preparación hacia eI deporte de alta compe-
tencia, tomando en cuenta Ia variabilidad individual que se presenta en
las etapas de crecimiento, maduración y desarrollo, los cuales tienen una
incidencia notable en la capacidad funcional de los deportistas. Aumen-
tos en el tamaño, masa corporal total y sus fracciones (masa esquelética
y muscular, particularmente), así como una menor acumulación de tejido
adiposo, se traducen en incrementos importantes de Iafuerza, resistencia
(capacidad cardio-pulmonar), velocidad y un mejor rendimiento o perfor-
mance general.
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5. RECOMENDACIONES NUTRICIONALES

PARA NIÑOS Y JÓVENES DEPORTISTAS

Ju¿,N Fn¡Nclsco Roupno Col,l,lzos
MARÍA Dolonps MARnooÁN

I. Principios generales para una alimentación equilibrada

La alimentación condiciona el bienestar fisico, la salud y el rendimien-
to del inüviduo por 1o que resulta un aspecto fundamental a tener en cuen-
ta cuando se trata el deporte en cualquiera de sus modalidades o niveles de
exigencia. Las necesidades energéticas y nutritivas no son idénticas para
todas las personas, sino que dependen de la edad, el sexo, el tamaño cor-
poral y -por descontado- de la actividad frsica que el sujeto desempeña.
Durante la infancia y la adolescencia los requerimientos se incrementan
de manera importante debido al proceso de crecimiento frsico y psicomotor
que es especialmente intenso en determinadas fases del desanollo.

Como norma general para planificar una alimentación equilibrada se
debe atender simultáneamente a los criterios que aparecen en la figura
5.1. Es preciso conocer el aporte de energético que el individuo necesita,
repartir adecuadamente la contribución de los principios inmediatos y
establecer el número óptimo de ingestas diarias. Al mismo tiempo es con-
veniente asegurar la variedad de la dieta y distribuir las raciones diaria
y semanalmente, combinando los diferentes grupos de alimentos. Todo
ello sin olvidar el fundamental aporte de líquidos que aseguren en todo
momento la hidratación del organismo.
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Durante la infancia y adolescencia, los requerimientos energéticos y
proteicos así como las necesidades básicas de minerales y vitaminas se
suelen expresar en función de la edad, la estatura y el peso. Esta infor-
mación se reseña en las tablas de la 5.1 a la 5.5. Como puede observarse,
a partir de los 7 años, disminuyen las exigencias por cada kilo de peso,
pero el total de energía o proteína aumenta según el niño va creciendo.
Se considera adecuado que la mayor parte de la energía total provenga
de los hidratos de carbono (50 al 60%), seguida de las grasas (30 al 35%)
y en menor proporción de las proteínas (10 at 15 %).

'i"JHlg"n"'"1
para planificar
unaalimentación
balanceada

tu€nb: Según las RD.A 1991

CUADRO5.3.

Minerales:
cantidades diarias
recomendadas

lET.b: ses']n l?s RDA leel
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CUADRO5¿.

Vitaminas
liposolubles:
cantidades diarias
recomendadas
{*} equivalente alfa-tocoferol;
l mg de alfa-tocoferol=1 o ET MM
CUADRO 5.5.

Vitaminas
hidrosolubles:
cantidades diarias
recomendadas

Fuentq Según las R.DA. | 991

Conviene tener presente que las cantidades de macro y micronu-
trientes deben obtenerse de los distintos grupos de alimentos siguiendo
las pautas que se reflejan gráficamente en las denominadas "pirámid.es"
u "ollas" alimenticias diseñadas en los distintos los países. una alimenta-
ción variada es fundamental para un óptimo d.esarrollo físico e intelectual
pero también desde el punto de vista de la educación de los hábitos nutri-
cionales correctos que se deben afi.anzar cuanto antes mejor. De acuerdo
a esta observación los alimentos de mayor consumo deben ser er pan, las
pastas, er avroz y los cereales en general. En este grupo, ubicado en la
base de la pirámide alimenticia, predominan los glúcidos y además in-
cluye productos ricos en potasio y fósforo así como en todas las vitaminas
del complejo B. Le debe seguir la ingesta de frutas, verduras y hortalizas,
ricas en fibra y que contienen gran cantidad de vitaminas y minerales.
Todos los alimentos mencionados presentan además una gran capacidad
antioxidante muy beneficiosa. El tercer peldaño lo constituye eI consumo
de carnes, pescados y huevos, con proteínas de alto valor biológico, vita-
minas como la PP y B12 y minerales como zinc, yodo y fósforo. Argo más
restringido será ei aporte de lácteos, alimentos plásticos, particularmen-
te ricos en calcio y vitaminas A, D, 82 y Br2. Las grasas y aceites deben
tomarse siempre con moderación y cabe añadir que se debe limitar, que
no eliminar por completo, el consumo de golosinas, refrescos y chucherías
tan apetecibles para los pequeños. si es importante rearizar una dieta
variada, que incorpore alimentos de todos los grupos en las proporciones
adecuadas, también lo es repartir la cantidad de comida que se toma a
lo iargo del día, procurando tealízar cuatro o cinco ingestas diarias y no
saltarse ninguna de las comidas principales, sobre todo el desayuno.

Finalmente se debe hablar del aporte de agua, imprescindible para
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el mantenimiento del equilibrio hídrico corporal. En este sentido, cabe
decir que se extrae agua metabólica a partir de los alimentos, pero la
fracción más importante es la que proviene de la ingesta directa. En con-
diciones normales no se deberán de ingerir cantidades inferiores a 1,5 o
2 litros diarios y como norma de referencia repartidos a lo largo del día,
de modo que no apareciera la sed. En cualquier caso, Ias necesidades de
agua varían notablemente en función de factores ambientales e incluso
de la composición corporal del sujeto. La hidratación, es siempre impor-
tante pero, como veremos mas adelante, es un aspecto de muchísima más
trascendencia en relación a la actividad física y deportiva.

II. Modificación de las necesidades nutricionales
en función del ejercicio físico

Desde un punto de vista general, 1a actividad física es equivalente a
consumo de energía. Por ello, una de las principales diferencias entre un
niño sedentario y otro deportista, estriba en el mayor gasto calórico por
parte de este úItimo. Las consideraciones efectuadas en el apartado ante-
rior son váIidas, en principio, para un joven deportista con Ia salvedad de
tener que incrementar el número de calorías en función de la intensidad
y duración del ejercicio. Esta mayor demanda quedará determinada en
primer término por eI tipo de actividad física llevada a cabo, pues como se
reseña en la figura 5.2, el gasto energético experimenta una considerable
variabilidad en función de Ia modalidad deportiva desempeñada.

FIGURA 5.2.

Gasto energético
enfunción
de la modalidad
deportiva

Nadar
Esqular

Correr (8-10 km/h)
Jugar al frontón

Hacer mohtañismo
Jugar al balqñce5to

Jugár al fútbol

Jugar al volelbol
Montar en blcicleta

Jugar al tenis
Remal

Jug¡r al Eolf
Carñlner (5km/h

Jugar al ping-pong
Jugar a la petanca

Pase¿f

200 400
K€l/h

600 800
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Por otra parte, es necesario hacer otro tipo de valoración, de qué ma-
nera se lleva a cabo Ia actividad física: esporádica, habitual o de compe-
tición. En cada una de estas modalidades el organismo mostrará nece-
sidades contrastadas y que es importante analizar aquí. El deportista
esporádico, es aquel cuya práctica es aleatoria, su organismo no tiene
capacidad de adaptarse a Ia fisiología del ejercicio y por ello debe marcar
especial atención a la hidratación y al aporte de antioxidantes; por lo ge-
neral en este caso es mayor eI riesgo de estrés articular y de aparición de
Iesiones por cansancio. El deportista habitual practica ejercicio de forma
organizada, su organismo tiene apunto todas sus respuestas fisiológicas
y anatómicas.

EI umbral de actividad requiere marcar atención al respecto de una
dieta equilibrada en todos sus componentes y unas pautas de hidratación
adecuadas. En el último de los casos, aquel en el que el trabajo físico está
encaminado a la competición, el organismo está por lo general bien adap-
tado, pero en ocasiones el umbral de actividad genera que los mecanis-
mos fisiológicos no puedan con la cargay sea necesaria la ayuda nutricio-
nal. Entonces Ia dieta debe ser extremadamente cuidada y estructurada
para aportar los nutrientes necesarios para que el organismo recupere el
equilibrio tras la práctica física.

Por todos estos motivos, cabe plantearse que requisitos nutricionales
son realmente aquellos a los que se debe prestar especial atención y que
actitudes dibtéticas permiten su consecución en cada caso.

Có,lculo d,e la racíón calóríca

Existen varios métodos para eI cálculo de las necesidades energéti-
cas del deportista y en consecuencia de la ración calórica que está deter-
minada básicamente por variables individuales como la edad, el sexo o
la composición corporal. También depende de factores exógenos como la
temperatura ambiente, de la ingesta de alimentos y, como ya se ha co-
mentado, del tipo de actividad física, su duración e intensidad (figura 5.3).
Cuando se trata de deportistas adolescentes es especialmente complicado
dar cifras de referencia, dada la gran variabilidad individual con que se
presenta el estirón prepuberal. El Food and Nutrition Board dependiente
de la Academia de Medicina de Estados Unidos ha publicado en el año
2001 recomendaciones (Dietary Reference Intakes) que muestran dicha
variación por lo que respecta a las necesidades energéticas promedio. Así,
entre los 9 y 13 años da valores que oscilan entre las 1450 calorías para
una niña sedentaria y 3038 calorías para un varón muy activo. Para eda-
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des entre los 14 y 18 años establece requerimientos que se encuentran
entre las 1718 calorías para una chica sedentaria y las 3804 calorías que
tendría que consumir un chico muy activo. Por ello, lo más adecuado es
calcular las necesidades calóricas de manera individual en función de la
edad el tamaño corporal y el nivel de actividad fisica.

Normageneral
para planificar
unaallmentaclón
balanceada

Se han desarrollado diversas ecuaciones para eI cáIculo del gasto
energético que parten del Consumo Energético en Reposo (CER), eI tipo
de actividad desempeñada y su duración. El CER se define como Ia can-
tidad de energía mínima que se utiliza para mantener las constantes
vitales y es una condición biológica que depende de la edad, sexo, tama-
ño y composición corporal. Es una medida que equivale prácticamente
a la Tasa Metabólica Basal (TMB) aunque para su medida directa por
calorimetría, no es necesario aguardar l-2 horas desde la última comida.
Aunque en términos estrictos Ia masa muscular tiene un mayor gas-
to metabóIico que Ia masa grasa, sólo se han desarrollado ecuaciones
que contemplen este supuesto para individuos adultos (Marrodán y col.
2003). Por ello, en las fórmulas que se utilizan para el cálculo del CER
en niños y jóvenes, intervienen constantes que varían en función del
sexo y eI peso total en kg.

Como se explica en la Cuadro 5.6, a partir del CER es posible obtener
la tasa energética por actividad (TE) multiplicando la primera por eI fac-
tor que corresponde a cada una de las categorías establecidas de acuerdo
a Ia intensidad del ejercicio y por el número de horas de dedicación. De la
sumatoria de las distintas TE obtendríamos eI total del gasto diario. Por
último, y casi como curiosidad, cabe añadir que estos resultados pueden
incrementarse desde un2%o hasta un L}%o, en función de que eI deporte
se practique con una equipación pesada o ergonómicamente complicada,
así como bajo temperatura ambiente extrema.
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CUADRO5.6.

Cálculo del CER
ydel gasto eneryético
diarioteniendo
en cuénta las
dihrcntesactiüdades
realizadasa lo largo
del día

;" ", ;; .",#;i;#;. ;;",;;;,,;". "fi:;::;":;a la ración calórica, en la cuadro 5.2 se exponen datos reportados por pe-
trie y col. (2004) sobre las cantidades promedio consumid.as por distintos
grupos de deportistas juveniles de ambos sexos. puede comprobarse que
en ciertos deportes donde control del peso es importante como ocurre con
el patinaje o la gimnasia el consumo total es siempre inferior a las reco-
mendaciones. No se dispone de los datos en forma de kcar,/kg de peso, lo
que sería más informativo, pero de cualquier modo llama la atención que
entre las gimnastas el consumo energético mas elevado corresponde al el
grupo de las mas pequeñas, donde se reportan cifras de 1651 kcaudía en-
tre los 7 a L0 años. El aporte calórico desciende progresivamente con la
edad hasta alcanzar el valor más bajo, 1267 kcal, a una edad promedio
de aproximadamente LG años. También entre los luchadores y judokas, se
oonstatan grandes variaciones en la ración calórica consumida a lo lapgo
de la temporada, con oscilaciones que superan las r-000 kcal. A la vista de
estos datos, parece evidente que, en cierta medida, se practican dietas que
pueden comprometer la salud presente y futura de los jóvenes deportistas.
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Quízá es el momento de hacer una llamada a la reflexión a padres,

entrenadores, médicos y nutricionistas responsables del deporte infan-

til y juvenil dado que cada vez se están produciendo más alteraciones

del comportamiento alimentario entre los adolescentes implicados en la

práctica deportiva y no necesariamente de alta competición (de Bruin y

col. 2007). Los estudios en este campo señalan que el ejercicio físico inten-

so, la excesiva competitividad y la presión por obtener triunfos, junto a

una üeta restrictiva y el consumo de sustancias dopantes son una bomba

de relojería que fácilmente desencadena anorexia, bulimia y desórdenes

alimentarios no especificados o subclínicos. Las investigaciones efectua-

das en países como Alemania, Turquía, España o Estados Unidos, ponen

de manifiesto que los practicantes de modalidades deportivas donde el

control del peso o el aspecto estético es determinante están sometidos a

un mayor riesgo que los involucrados en natación o deportes de equipo y

que de manera general tal riesgo se incrementa en función del nivel de

competición. (Purper-Ouakil, 2001; Engel y col. 2003, Cañas, 2003;Mar-

tinez,20O7; Pernil y col.20O7; Vertalino y col. 2007)

Reparto de los principios inrnediatos

Se ha constatado que el entrenamiento regular incrementa los re-

querimientos de carbohidratos y proteínas en adultos, motivo por el que
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ciertos autores proponen que en la dieta del deportista, debe modificarse
Ia proporción en Ia que intervienen los macronutrientes que se obtienen
de los alimentos (Tarnopolsky y col. 1988; Gibney, 1990; Odriozola, 1988;
Nieman, 1990; Ortega 1993, Maughan y Burke 2OO2). De acuerdo a esta
opinión y según podemos apreciar en la figura 5.4, conforme aumenta Ia
carga física, se vería incrementada Ia necesidad de hidratos de carbono y
de proteínas, que llegarían a representar respectivamente hasta eI 70%
y eI20% del total calórico bajo condiciones de fuerte actividad deportiva.

tl'll'""on"
ycantidad de
carbohidratos

ffliilffi e,o,uinu'

ffi carbohidratos

! c,u,u,

Pobltción media

Deportista

Oeporte extenuante

Algunos trabajos, realizados en los años 80 y 90 ya pusieron clara-
mente de manifiesto que el deportista provisto de cantidades de hidrato
de carbono adecuadas es capaz de prolongar su capacidad física y rendi-
miento durante más tiempo (Wootton, 1988, Romjim y coI.1993, Ortega
1993). Cabe precisar que, según comprobaron algunos especialistas en
fisiología (Erikson y Salting 1974;Haralambie 1982) en los niños Ia ca-
pacidad enzímática para eI procesamiento del glucógeno muscular está
disminuida respecto a los adultos, aunque las diferencias casi desapare-
cen alrededor de los 15 años. De acuerdo a esta situación, el aumento de
hidratos de carbono supondría un claro beneficio para los deportistas sólo
a partir de la adolescencia.

Lo cierto es que los hidratos de carbono son los nutrientes puramente
energéticos en el metabolismo del ejercicio, aunque esto parece una con-
tradicción ya que desde un punto de vista químico, 1gr de grasa contiene
prácticamente el doble de energía que uno de hidrato de carbono. Sin em-
bargo, sucede que mientras las grasas se procesan muy lentamente, los
glúcidos son rápidamente utilizables por el organismo; en particular los
denominados simples, formados por mono o disacáridos y que se encuen-
tran por ejemplo en las mermeladas, miel o azúcares refinados y también
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en las frutas, lácteos y chocolate. Los hidratos de carbono complejos -for-

mados por polisacáridos- se digieren y asimilan más lentamente y en oca-

siones se hallan en alimentos que contienen fibra lo que retrasa un poco

más la incorporación de la glucosa, en la que finalmente se convierten,

al torrente circulatorio. La ventaja es que no provocan cambios bruscos

de los niveles de glucemia en sangre y resultan más beneficiosos a medio

plazo como fuente de reserva energética en forma de glucógeno hepático o

muscular. Por ello conviene recordar que el consumo de azúcares simples

debe ser siempre moderado y constituir una pequeña parte del total de

los hidratos de carbono consumidos en la dieta.

Por lo que respecta a las proteínas, durante la infancia y adolescen-

cia nos enfrentamos a una fase del desarrollo en la que por el aumento del

tamaño corporal y eI papel especialmente estructural de este nutriente

se hace especialmente importante cuidar su aporte, asegurando Ia incor-
poración de todos los aminoácidos esenciales. A la vez tenemos que ser

cautos y romper con eI mito de que dosis elevadas de este macronutrien-

te garantizarán un aumento de la masa muscular y tener presente que

exceso proteico puede favorecer la aparición de enfermedades como la

hiperuricemia y potenciar el envejecimiento renal fisiológico, además de

favorecer la eliminación urinaria del calcio acelerando de esta manera la

descalcificación ósea ff ázquez, 7992).

Existen muy pocas investigaciones que hayan tratado de dilucidar

las ventajas de aumentar Ia proporción de proteínas en niños y adoles-

centes deportistas. Bolster y col. (2001) analizaron como afectaba un en-

trenamiento moderado aI metabolismo proteico observando un aumento

de los requerimientos de este macronutriente. Desde otro punto de vista,

la revisión efectuada por Petrie y col. (2004) sobre los hábitos dietéticos

de diversas series de jóvenes deportistas pone de relieve que el consu-

mo proteico se encuentra siempre por encima del requerimiento medio

estimado para Ia población general de las mismas edades (Cuadro 5.8).

Por este motivo, aunque en el pasado se consideraba que la única modi-

ficación dietética del niño deportista debía ser el aumento calórico de la

ración (Marcos Becerro, 1989), mas recientemente se recomienda aumen-

tar sólo moderadamente Ia proporción de proteínas en la dieta (Felesky-

Hunt, 2001, Maughan y Burke 2002.Petvie y col. 2004).

Se entiende por tanto, que la capacidad de asimilación de la proteína

queda limitada entre el 15 y 20o/o del aporte calórico total y que mayo-

res cantidades de este principio inmediato no son necesarias e incluso
pueden ser contraproducentes para el joven deportista, especialmente en

situaciones de hidratación comprometida (Romero, 1995).
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Consumo protéico
diario en distintos
grupos de deport¡stas

(l):atletismg remo,esquí
de fondqorientación y pentatlón.

(*) pre-competición.

(**) dieta de pérdida gradual
de peso

(***) dieta de pérdida rápida
de peso.

Fuente Petrie y Col.(2004)

Aporte de uitaminas y rnínerales

La energía permite al deportista cubrir las demandas del esfuerzo

muscular, pero hay otros nutrientes igualmente importantes para el me-

tabolismo del ejercicio entre los que se cuentan las vitaminas y los mine-

rales. Desde hace tiempo, se conoce eI importante papel que desempeñan

en el equilibrio celular y Ia capacidad antioxidante de algunos de ellos

tales como las vitaminas c y E. EI metabolismo del ejercicio produce mo-

Iéculas reactivas del oxígeno con capacidad para atacat y alterar las pa'

redes celulares (Kanter1994; Quiles y col. 1994; Sen 1-995; Packer 1997)

aunque el organismo bien entrenado es capaz de desarrollar mecanismos

endógenos capaces de neutralizarlas. No obstante, actividades sin control

(Jenkins y col. l-993; clarkson, 1995a) o aquellas deportivas practicadas

aI más alto nivel (clarkson, 1995b), sobrepasan Ia capacidad del organis-

mo de hacer frente a estos radicales, haciendo necesario eI aporte exógeno

de estas sustancias, inevitablemente, a través de la dieta.

Teniendo en cuenta lo anterior, se hace necesario ampliar eI abanico

de uso alimentario e incluir en Ia misma productos que son habitual-

mente impopulares entre Ia población más joven. Entre estos alimentos

se encuentran ]a fruta, Ias verduras de hoja como las espinacas o las

acelgas, hortalizas como la lechuga o la endibia y el tomate, la carne de

hígado o el pescado en general. Por otro lado, la práctíca de ejercicio físico

favorece Ia caída del pH orgánico, lo que puede variar el medio en eI que
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se desarrollan las reacciones metabólicas y como consecuencia alterar su
efectividad y disminuir el rendimiento deportivo (Aguila, 2007). Para pa-

liar esta situación resulta muy conveniente la de alimentos del grupo de
las verduras que, entre otras propiedades, tienen las de hacer de tampón
y equilibrar las variaciones de este pH.

Existe gran controversia ert cuanto a los posibles beneficios los su-
plementos de vitaminas y minerales en relación con el deporte y en gran

variedad de trabajos de investigación se han tratado de determinar si
la sobrecarga garantizaría una mayor capacidad de trabajo físico y por
ello un mayor rendimiento. Lo cierto es que los resultados no son conclu-
yentes y tan sólo se ha podido constatar que el deportista puede sentir
deprimidas sus facultades cuando existe alguna deficiencia de alguna de
estas vitaminas o minerales (Marcos Becerro, 1989; Mies 1991, Clark
son, 1991, Sing y col. 1992).

En este sentido debe prestarse especial atención a que las necesida-
des de Fe que se ven aumentadas durante el crecimiento y en especial en
la fase adolescente como consecuencia del rápido incremento del volumen
sanguíneo derivado del aumento muscular en los chicos y la aparición de
la menarquia en las chicas. Algunas investigaciones ponen de relieve que
la ferropenia alcanza aI 4Oo/o de los niños y jóvenes que practican disci-
plinas deportivas con control de peso, porcentaje que se eleva entre la po-
blación femenina hasta al 50% (Ashenden y col.l-988; Ulene, 2000; Volpe,
2000). Merkel y col. (2005) también observan que diversos parámetros
séricos relacionados con el hierro como el hematocrito, la concentración
de hemoglobina y los niveles de ferritina, o transferrina, se encuentran
por debajo de los límites normales en el 18,5% de las jóvenes sometidas a
un entrenamiento intenso. Aunque cabe decir que la muestra femenina
analizada no se compone de deportistas sino de alumnas de una escuela
militar.

Por supuesto, se sabe que la anemia producida por falta de Fe dis-
minuye la capacidad aeróbica del deportista y su reposición a niveles
normales Ia restaura, aunque esto no significa necesariamente que un
aporte extra de este mineral potencie Ia VO2 de1 deportista (Sproule y
col. 1960; Vellar y Hermansen, L97L; Finch, 1976). Desde luego es muy
necesario vigilar periódicamente las constantes hemáticas de los jóvenes

deportistas para detectar en su caso el déficit que pudiera producirse,
descartando lo que se conoce como "pseudoanemia adaptativa" del depor-
tista y verificando que existe una falta real de hierro. En ocasiones, por
efecto del entrenamiento se incrementa mas el volumen de plasma que
eI contenido de los eritrocitos, apareciendo un hematocrito disminuido,
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por lo que es recomendable analizar otros parámetros como el contenido

de ferritina cuyo valor resulta mas preciso en la diagnosis de una posible

anemia (Shaskey y Green 2000; Thomas y Thomas 2002). Según nuestro

criterio en principio no es recomendable suplementar este mineral de for-

ma sistemática pues un aporte de 15 mg de Fe diarios, que se consiguen

con una alimentación correcta serían mas que suficientes.
El calcio es otro de los micronutrientes que se asocian con Ia salud y eI

renümiento, sobre todo entre las jóvenes deportistas. AsegUrar r;n aporüe sufi-

ciente de calcio es fundamental para prevenir Ia osteoporosis, una de las tres pa-

tologías que -junto a los desórdenes alimentarios y la amenonea- conforman la

céIebre triada de la mujer deporbista (Yeager y col. 1993, Putukian, 1998, Beals

y Manore, 2002; Gotden 2002). Un déficit de calcio y de vitamina D junto a bajos

niveles de estrógeno puede ser la causa de un descenso de la densidad mineral

no alcanzando el suficiente "pico de masa ósea" durante eI desarrollo puberal.

Esta situación es sumamente peligrosa y aumenta el riesgo de fracturas por

stress Q.trativ y Armsey 1997).
Pues bien, parece que este micronutriente es uno de los que con ma-

yor frecuencia se ha reportado como deficitario entre los atletas infantiles

y juveniles. Así, las investigaciones de Bernardot (1996), Jonnalagadda

y col (1998) y cuspisi (2002) concluyen que -entre las bailarinas, gimnas-

tas, patinadoras y atletas adolescentes femeninas- el consumo promedio

de calcio se hallaba en un rango de cobertura de entre e\ 35% al 95%

respecto a las necesidades básicas. crool y col. (2006) analizan compa-

rativamente la dieta y los hábitos alimentarios de de 4746 adolescentes,

deportistas y no deportistas de ambos sexos, integrados en el proyecto

EAT (Eating Among Teens) en Miniápolis, Estados unidos. sus resulta-

dos muestran que los jóvenes deportistas tiene un comportamiento ali-

mentario y una dieta más saludable que los no deportistas, pero en las

series femeninas eI consumo de calcio se halla por debajo de los valores

recomendados, alrededor de 1300 mg/ día. Como en eI caso de hierro un

adecuado consumo de productos lácteos aseguraría la cobertura de los

requerimientos de calcio sin necesidad de suplemento alguno (Ortega

1ee3).

Dístribución. de la ingesta

Una vez conocida cual debe ser la ración calórica, nos planteamos su

reparto en macronutrientes, raciones a lo largo del día e incluso a lo largo

d.e Ia semana para que el aporte energético sea equilibrado y correcto. La

dieta equilibrada Ia construiremos a partir de la utilización de alimentos
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que se han clasificado en grupos, los cuales han de utilizarse con una fre-

cuencia determinada, que gatantizará Ia riqueza nutricional adecuada a

Ias exigencias físicas. Para servir de orientación o a modo de ejemplo, en

los cuadros 5.9 y 5.10 se reseña la distribución de las raciones diarias o

semanales de los principales grupos de alimentos. Estas recomendaciones

fueron elaboradas por intervalos de edad para niños y jóvenes españoles

porL6pez Nomdeu y col. (1999) y si bien son aplicables a las poblaciones

latinoamericanas en su conjunto, cabe señalar que se debe considerar la

disposición alimentaria y la tradición culinaria del país o región.

CUADRO 5.9.

Cantidades
de alimentos según
se compran
(incluido desperdicio),
queconstituyen
una ración para niños
entre unoy doce años

Fuent€: López Nomdedeu y Col. 1 999)
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Factores tales como eI número total de calorías que deben consumir-

se o incluso ciertas patologías que aquejen al deportista pueden deter-

minar la conveniencia de hacer más o menos ingestas a 1o largo del día.

En condiciones normales y las edades que nos ocupan el reparto calórico

tendría que realizarse en cuatro comidas al día, siempre en función de

las horas de vigilia para no dejar pasar más de cuatro o cinco horas entre

comida y comida. En este reparto diario, la comida de medio día ha de ser

Ia de mayor aporte calórico, seguido del desayuno y la cena, quedando en

último lugar la media mañana o la merienda. Para este cáIculo se puede

seguir la siguiente recomendación:

Desayuno: 20-25 % de las calorías totales.
Almuerzo: 35-40 % de las calorías totales.
Merienda: LO-20 % de las calorías totales.

Cena: 15-25 % de las calorías totales.

De cualquier modo, la distribución de la energía por ingestas y el

número de comid.as deberá ajustarse en cierta medida a los horarios de

entrenamiento. Lo idóneo es que transcurran entre dos y tres horas en-

tre la ingestión de una comida y el inicio del ejercicio, de modo que si eI

entrenamiento o competición es por la mañana, e1 desayuno debería ser

algo más ligero de lo indicado o estar compuesto por alimentos que sean

fácilmente digeribles como zumos de frutas, galletas o cereales, merme-

lada o yogurt. Con esta medida se puede rebajar el tiempo de espera a

una hora y media. Si, por eI contrario, Ia actividad deportiva se realiza

por Ia tarde el desayuno deberá ser lo más abundante posible, rebajando

discretamente el valor energético de Ia comida y aumentando la cena.

En este caso, también se aconseja que transcurra al menos hora y media

entre esta última ingesta y el reposo nocturno. En Ia medida de lo posible

10s horarios de las comidas deben ser habitualmente los mismos.

Hasta aquí hemos tratado los principios generales que deben ser el

eje director de la dieta de un niño deportista. Ahora vamos a revisar cua-

Ies deben de ser las indicaciones que eI deportista debe tener en cuenta

antes, durante y después del esfuerzo físico especial que supone una com-

petición.
La ingesta inmediatamente anterior a una prueba no es tan impor-

tante como la buena costumbre alimenticia. Para asegurar el rendimien-

to tan sólo habría que seguir unas indicaciones previas. En primer lugar,

unos días antes de la competición, aumentar la ingesta de hidratos de

carbono, disminuyendo Ia de grasas. En segundo término asegurase de
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que la última comida antes del esfuerzo sea fácilmente asimilable y se

realice como mínimo tres horas antes de la prueba, impidiendo así que los
procesos digestivos circulatorios afecten al riego muscular y del cerebro,
lo que provocaría falta de disposición para eI esfuerzo físico. Es importan-
te que en esta ingesta los carbohidratos se acompañen de cierta cantidad
de proteínas, pues se ha encontrado que este proceder ayuda a que la
curva de glucosa sea más uniforme durante Ia actividad física.

Durante la propia prueba habría que prestar especial atención a los
deportistas de fondo, expuestos por Ia duración del esfuerzo a terminar
con sus reservas de glucógeno e hídricas antes de finaIízar la actividad
física. Por tanto, se recomienda tomar regularmente raciones energéticas
-con alto contenido de carbohidratos- de fácil asimilación, de modo que no
se agote Ia reserva de glucógeno. En realidad, una buena reserva muscu-
Iar de esta molécula se consigue con la dieta habitual, mientras que con
la comida previa y estas raciones precompetitivas se procura mantenerla
en la medida de lo posible.

En este momento hay que dar especial importancia a la reposición
de líquidos; el cuerpo comienza a transpirar en cuanto se eleva su tempe-
ratura habitual, este efecto lo provoca el ejercicio y con ello la pérdida de
Iíquidos, circunstancia que se ve agravada en el caso de realizar ejercicio
vigoroso prolongado, con alta temperatura ambiental. Por esta raz6n se
recomienda hacer tomas periódicas de soluciones glucoelectrolíticas, de
modo que facilitemos el equilibrio hídrico y la reposición de glucógeno
muscular, aunque autores como Anantamarán y col. (1995) reportan que
este tipo de bebidas no añaden beneficios respecto aI agua en pruebas con
duración inferior a una hora.

Concluido eI esfuerzo, la ración alimenticia debe ir orientada a favo-
recer la recuperación; será necesario hidratar, glucidar y alcalinizar el
organismo por 1o se recomienda beber agua que puede ser carbonatada,
aprovechando para tomar unos terrones de azúcar y poco después zumos
de frutas azucarados. Puesto que se produce una pérdida de apetito, no
se debe forzar la ingesta de alimentos; según esto, la ración calórica debe
ser inferior a la habitual entre Ias24 y 48 horas posteriores aI ejercicio.
Además en esta fase una ingestión de alimentos vegetales contribuirá a
compensar la acidosis metabólica provocada por e1 ejercicio.

Hídratación

EI ejercicio aumenta la temperatura corporal merced a diferentes
factores como podemos ver en la figura 5.5. Por ello se ponen en mar-
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cha mecanismos fisiológicos tales como la potenciación de Ia circulación
periférica y la sudoración a través de la que el cuerpo se refrigera, pero

siempre a costa de la pérdida de agua. En el Cuadro 5.11 aparecen valo-
res promedios de sudoración en jóvenes deportistas bajo condiciones de
ejercicio y como puede observarse las pérdidas de líquido van de los 510
ml/h. a los 1260 ml/h. Dado que las reacciones metabólicas se desarrollan
en ambiente acuoso, podemos entender que la homeostasis pasará por
prestar la máxima atención a al reposición del agua corporal, antes, du-
rante y tras Ia práctica de actividad física.

Hemos adelantado en apartados previos Ia necesidad de hidratar-

se. En el caso del joven deportista este aspecto de la nutrición se hace

extremadamente importanten pues desde un punto de vista fisiológico,

Ios niños presentan menos capacidad de aclimatación al calor corporal.
Sus mecanismos fisiológicos no están aun perfectamente desarrollados y

ello implica una menor capacidad para disipar el calor producido por el

trabajo muscular. En estados de hidratación correcta, el niño puede tener
problemas de sobrecalentamiento motivados porque su mecanismo de su-

doración no es tan efectivo como el de los adultos. Por otra parte, como
han demostrado los trabajos desarrollados por la Academia Americana

de Pediatría (2000) Ios niños presentan una mayor relación entre super-

ficie y masa corporal por Io que contribuye a un más rápido calentamien-

to, en las mismas condiciones ambientales. A todo lo descrito hay que

apuntar un problema añadido y es que los más pequeños no reconocen

con facilidad la falta de agua corporal y presentan cierta tendencia a la

deshidratación voluntaria por su resistencia al consumo. En este sentido

bebidas con sabor, tales como zumos diluidos suelen ser más atractivos a

Ia hora de reponer eI agua perdida

Factores que inciden
en aumento
detemperatura
corporal durante
elejercicio
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Tasas de sudoración
en deportistas
adolescentes

tumtc Petriey col.(20o4)

Los requerimientos de agua están determinados por las condiciones
metabólicas del individuo, Ias condiciones térmicas, de humedad relativa
o altitud y por el grado de actividad. Aunque las necesidades de agua son
extremadamente variables, no sólo entre individuos sino para un mismo
individuo según las condiciones en que se halle, el grupo de expertos so-
bre Ingestiones Dietéticas de Electrolitos y Agua (Food and Nutrition Bo-
rrad, 2004) elaboró un docqmento en el que se establecen unos valores de
referencia. En eI cuadro 5.12 se reportan dichos valores expresados como
Ingestas Diarias Sugeridas (IDS). Dichas cifras están obtenidas a partir
de Ia encuesta de alimentación del NHANES III (Grandjean y Campbell
2006) y toman como estándar la mediana del consumo de agua total in-
gerida. Como se puede observar el rango de ingestión es muy amplio y en
todo caso mayor para los varones a partir de los 9 años. En el cuadro 5.13
aparecen las recomendaciones de ingesta de líquidos totales que propone
el mencionado organismo, pero expresada en litros yl tazas,

Ingestión diada
de lfquidostotales

(años) (liuosxdh) Inclu¡pndoaguasimple

R¡.nb! S€gún las RDA"1991

Cuando la reposición de agua no es suficiente para compensar las
pérdidas se produce la deshidratación que puede acarrear graves conse-
cuencias y afectar aI funcionamiento frsico y mental. En casos leves beber
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agua puede ser suficiente, sin embargo en casos de que Ia deshidratación
sea más importante, junto al agua se pierden electrolitos como el sodio
y el potasio que es conveniente reponer. Para asegurar una hidratación
correcta y prevenir cualquier alteración electroiítica se recomienda tomar
una cantidad discreta de agua antes del ejercicio, entre 250-300 ml que
equivalen aproximadamente a un vaso. Durante el mismo hay que seguir
bebiendo cada 20 o 30 minutos -entre 150-300 mI según edades- incluso
aunque no se tenga sensación de sed. La temperatura ideal del agua es
de 8 a L3 grados, más bien fría, Io que favorece su asimilación. Una vez
finalizada Ia actividad conviene hacer una rehidratación a base de agua,
bebidas azucaradas y/o zumos de frutas. En entrenamientos fuertes y
pruebas de competición se aconseja pesar aI deportista antes y después
de la prueba, para reponer 500 ml de líquido por cada 500 g de peso per-
didos.

Las denominadas bebidas funcionales para deportistas pueden uti-
lizarse aunque no es conveniente su abuso. Aunque se denominan po-
pularmente y de manera indistinta bebidas isotónicas o energéticas, la
verdad es que dentro de este tipo de refrescos existe una gran variedad
de productos. En 1997 se publicó un artículo de Brouns y Kovacs en el que

se estudiaba el efecto de las bebidas funcionales sobre la rehidratación, el
rendimiento y la fatiga de los atletas. Más reciente es eI anáIisis compa-
rativo efectuado por Amándola y col (2004) que resulta muy recomenda-
ble para obtener información precisa de las cualidades nutricionales de
Ia mayoría de las marcas existentes en eI mercado. Después de estudiar
la composición química de un total de 75 bebidas de este tipo, los auto-
res llegan a Ia conclusión de que existe una variación enorme en cuanto
al contenido energético, de carbohidratos, sales minerales y vitaminas.
Las bebidas comerciales que contienen una cantidad discreta de azicar y

electrolitos, especialmente sodio son bien aceptadas por los niños que las
consumen con más facilidad que eI agua por su buen sabor, pero nunca
deben utilizarse como sustituto del agua o los zumos naturales.

III. Consideraciones finales

La nutrición es un factor clave para asegurar Ia salud y el rendimien'
to de los deportistas, de manera muy especial para aqueilos niños y jóve'

nes que aun no han concluido su crecimiento y desarrollo. El ejercicio físi-
co genera un gasto energético, por Io que la ración calórica debe ajustarse
a la intensidad, modalidad y duración del esfuerzo que se realice. Será
por tanto necesario incrementar eI aporte de calorías totales y si acaso
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aumentar moderadamente la proporción en la que intervienen las proteí-
nas y los de hidratos de carbono, sobre todo en los días anteriores a una
competición. Conviene asegurar Ia ingesta de alimentos ricos en hierro y
calcio, micronutrientes que en mayor medida suelen ser deficitarios entre
los adolescentes que practican deporte. Es también importante distribuir
la ingesta total en tres, o mejor, cuatro comidas respetando las pautas de
entrenamiento y recordar que no es conveniente comer antes del esfuer-
zo debiendo esperar entre dos y tres horas. Resulta fundamental, antes
durante y después del esfuerzo mantener un buen nivel de hidratación,
bebiendo la suficiente cantidad de agua, zumos naturales y siempre con
moderación refrescos o bebidas energéticas. Una dieta suficiente y equili-
brada debe asegurar una buena condición nutricional por lo que, en prin-
cipio, no es conveniente ni necesario recurrir al consumo de suplementos
dietéticos, ni otro tipo de productos diseñados específicamente para Ia
alimentación de los deportistas.
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6. MENARQUIA EN ESTUDIANTES

DE BALLET DE CUBA

ANro¡uo J. MARtÍNnz Funxrns-

I. Introducción

El número de mujeres que participa de la actividad atlética se ha ido

incrementando progresivamente en los últimos 30 años, consecuentemen-
te el interés por el estudio de sus efectos en el organismo femenino ha

experimentado igual suerte y en particular se ha producido una creciente
atención acerca de Ia aparición de alteraciones en su función reproductiva.

Según Ferreti (1989), los fenómenos más evidentes del trastorno

consisten en una aiteración del ritmo menstrual natural, definido téc'

nicamente como una sucesión de 12 hemorragias anuales de 3 a 7 días

de duración cada una, producidas cada28 + 5 días, que pueden traducir-

se en oligomenorreas (reducción del flujo hemorrágico), hipomenorreas
(disminución de Ia frecuencia de las menstruaciones), menstruaciones
irregulares debido a hemorragias ocasionales, amenorrea o'secundaria"

o suspensión transitoria de los períodos por lapsos mayores que 90 días
(considerada como Ia alteración principal) y Ia amenorrea "primaria" o

falta absoluta de hemorragias menstruales, es decir la ausencia de me-

narquia más aIIá de los 16 años.

*. Este trabajo se realizó con la participación de Vanessa Yínquez Sánchez, Ursula Carrillo Eshada,
Marsarita Carmenate Mo¡eno v Consuelo Prado Martinez
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En particular la madurez sexual de las mujeres con actividad física
elevada, ha sido objeto de investigaciones en las úItimas décadas, por
lo general los resultados refieren retraso en Ia aparición de la primera
menstruación y otros indicadores de la maduración en aquellas que prac-
tican disciplinas con alto gasto energético así como la posibilidad de un
efecto negativo de ésta sobre los ciclos menstruales (Baker 1985, Puretz
1986, Monahan 1987, Broso y Subrizi 1996).

La menarquia tardía ha sido observada en bailarinas de ballet
de Estados Unidos de América (Warren, 1980; Cohen, L982; Malina y
Bouchard, 1991), Yugoslavia (Malina y Bouchard, 1991), Bélgica (Claes-
sens y col, 1987) entre otros países.

Estas alteraciones son frecuentes en grupos con intensa actividad
física, entre ellas las gimnastas, patinadoras artísticas y bailarinas de
ballet; organismos con una estructura longilínea, es decir, bajo peso para
Ia estatura, poca grasa y caderas estrechas, figura ideal para su selección
y desempeño, que además es típica de las maduradoras tardías. Para
Ramsay y Colman (2001) no se ha establecido aún si el entrenamiento
por si mismo es 1a causa del retraso de la menarquia o aquellas mujeres
que están constitucionalmente destinadas a presentar menarquia reza-
gada presentan una ventaja competitiva.

En Cuba, desde Ia década del 80, se vienen realizando estudios an-
tropológicos con el objetivo de conocer los efectos de la actividad física
en los estudiantes de ballet clásico. Estas investigaciones han estado a
cargo del Museo Antropológico Montané de ia Facultad de Biología de la
Universidad de La Habana, del Centro Nacional de Escuelas de Arte del
Ministerio de Cultura, del Instituto de Medicina Deportiva, del Instituto
de Nutrición e Higiene de los Aiimentos y Hospital Pediátrico Universi-
tario Pedro Borras. Estos han comprendido mediciones corporales con
el propósito de caracterizar el desarrollo físico y el estado nutricional de
Io educandos y en varios de ellas se ha indagado acerca de la edad de Ia
primera menstruación y las características del ciclo menstrual.

De acuerdo con el sistema de enseñanza de ballet en Cuba, el/la es-
tudiante de ballet deberá cursar dos niveles de estudio. El primero o ele-
mental, transcurre entre los 9 y 14 años. El segundo, o nivel medio, debe
culminar sobre los 17 o 18 años de edad.

El ballet es considerado primariamente una manifestación artísti-
ca con un criterio anatómico selectivo particular que hace énfasis en Ia
Iinealidad y Ia delgadez de Ia figura (Hamilton y col., 1992). En Cuba
Ias niñas y niños realizan el examen de ingreso a la escuela elemental
de ballet alrededor los 9 años, sin embargo en nuestras investigaciones
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hemos podido constatar que una gran parte comienzan su preparación
para este acontecimiento desde los 4 o 5 años, principalmente las niñas,
y se mantienen, por lo general, con un nivel de actividad de intensidad
variable hasta ese momento.

En este trabajo se presentan los resultados acerca de la edad de Ia
primera menstruación en estudiantes de ballet, obtenidas en diversas
investigaciones realizadas en Cuba en los úItimos 20 años.

II. Los resultados

Durante los meses comprendidos entre septiembre del 2005 y enero
del 2006 se realizó un estudio transversal en la Escuela Elemental de
Ballet de Ciudad de La Habana. Se encuestaron 79 adolescentes del sexo
femenino con una edad decimal media de 13,74 años.

La edad de la menarquia se determinó por el método retrospectivo,
adicionándose sistemáticamente 0,5 como corrección a la edad obtenida
(Prado, 1984a).

La edad media de la primera menstruación fue de L2,37 años con una
desviación estándar de 1,08. En 59 casos se logró precisar Ia cantidad
de meses con suspensión de la menstruación, obteniéndose que el 30,\Yo
había menstruado todos los meses, el 49,2 Yo nolo hizo en una tiempo de
1 o 2 meses y eI20,3 %había presentado suspensión de la menstruación
en un lapso de 3 a 6 meses.

El Cuadro 6.1 muestra los valores medios de Ia edad de la primera
menstruación y los obtenidos en otras investigaciones realizadas en bai-
larinas cubanas. Las edades fueron determinadas por dos métodos, el re-
trospectivo en las bailarinas adultas y en las estudiantes de las escuelas
Elemental de La Habana y Nacional de BaIIet, haciéndose Ia 0,5 correc-
ción a la edad obtenida de acuerdo con Prado (1984a), y el de status quo

con ajuste logístico (Silva, 1989) en las jóvenes de las escuelas Elemental
y Media de ballet de Ciudad de La Habana (Carmenate y col., 1994).
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CUADRO 6.1.

Valores medios
de la edad
de la primera
menstruación
en estudiantes
de ballet de Cuba

DE:desviación estándar

Cuando se analizan todos los resultados obtenidos, incluyendo los del
presente trabajo, se observa una tendencia que separa, por una parte, con
valores iguales o superiores a 14 años a las bailarinas profesionales del
Ballet Nacional de Cuba (l-4,00 años) y las estudiantes de las tres inves-
tigaciones realizadas en Ia Escuela Nacional de Ballet (14,54; t4,08 y 14,
10 años), que acoge a jóvenes de todas las provincias del país; y por otra
parte los valores medios de las estudiantes de La Escuela Elemental de La
Habana (incluye estudiantes procedentes de la Ciudad de La Habana) que

se encuentran entre los 12,37 y 13,5 años.
Las edades medias de menarquia obtenidas en los dos estudios na-

cionales realizadas en Cuba (7972 y L982) corresponden a 13,01 años
(Jordán, 1979) y 12,98 (Prado, Jiménez y Rubén, 2OO2). No obstante para

las jóvenes capitalinas los valores medios han sido de L2,6 años (Jor-

dán, 1979), L2,99; I2,9 y 72,7 años obtenidos en 1982 (Prado, Jiménez y

Rubén, 2002) L993 y 1998 respectivamente (Facultad de Ciencias Médi-
cas Julio Trigo, s.f.).

Según Prado (1984b) la menarquia es temprana cuando tiene lugar
entre 9 y 12 años, media al presentarse de 73 aL4 años y tardía si ocurre
a los 15 años o más.

Bajo estos criterios puede considerarse que, según las edades medias
de menarquia, tanto las profesionales como las estudiantes son madura-
doras medias, aunque con edades más retardadas que aquellas jóvenes

cubanas que no desarrollan eI mismo nivel de actividad física, las varia-
ciones que se observan ocurren en correspondencia con Ia provincia de
procedencia de las jóvenes.

Con relación a las características del ciclo menstrual Carmenate y
Martínez (1991) constataron que entre las bailarinas adultas, eI80% ado-
leció de trastornos, es de destacar que el 50o/o de ellas utilizaba o había
utilizado algún regulador menstrual. Entre las estudiantes habaneras
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es menester resaltar que existían niñas que aún a los 15 años no habían

menstruado y refirieron también ciclos irregulares, que en su mayoría

no realizaron consultas a especialista, aI considerar que podrían estar

asociados a los trastornos típicos de la adolescencia.
Carmenate y cot. (1994) encontraron en un grupo de 100 adolescen-

tes estudiantes de las Escuelas Provincial de ciudad de La Habana y Na-

cional de Ballet que eI85% de ellas presentó algún trastorno menstrual'

Díaz y col. (2003) analizaron 106 estudiantes de Ia Escuela Nacional de

Ballet y constataron que el 52% presentaban ciclos menstruales irregula-

res con episodios de amenorrea de diferente duración.
De las alumnas investigadas en la Escuela Nacional de Ballet (Mar-

tínez Fuentes,Yázquez Sánchez y Betancourt (200a)) resultó que dos no

habían menstruado aún por primera vez, cinco lo hicieron en una ocasión
y 68 en más de una oportunidad.

Gutiérrez L6pez (2005) encuentra, también en alumnas de Ia Escue-

la Nacional de Ballet, Ia presencia de amenorrea secundaria, polimeno-

rrea así como irregularidades en el ciclo menstrual.

III. Discusión

Estos resultados: menarquia tardía, dismenorrea, oligomenorrea y

amenorrea frecuentes, podrían tener su causa en los bajos niveles de gra-

sa y la intensidad de la actividad física (Guillet, 1985; Monahan, 1"987;

Caine, 1987), debe tenerse en consideración eI énfasis que se hace en las

bailarinas de ballet sobre Ia delgadez con el propósito de mantener una

figura estilizada acorde con los cánones establecidos. Esto se logra en

ocasiones recurriendo a hábitos alimentarios incorrectos, dietas desequi-

libradas (anormalmente hipocalóricas) sin control e indicación médica,

abuso de laxantes, diuréticos, inducción del vómito, hábito de fumar y

alta ingestión de cafeína. Muchos de ellos practicados desde la adolescen-

cia a fin de lograr y mantener niveles muy bajos de tejido adiposo (Martí-

nez Fuentes y col., 1986; Carmenate y Martinez,1991).
En sentido general el tipo físico de las escolares que integraron las

distintas muestras analizadas en este trabajo se caracteriza por el bajo

peso con relación a la estatura y bajos valores de adiposidad.

Se conoce que desde edades tempranas muchas de las alumnas co-

mienzan con dietas, orientadas o no profesionalmente, y con planes extra

de ejercicios para bajar de peso que tienen sin duda una negativa re-

percusión biológica (Betancourt León, 2005). Betancourt y Díaz (2004),

encontraron en bailarinas cubanas de nivel elemental, que aspiraban a
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ingresar en la Escuela Nacional de Ballet que, pese a no sobrepasar los

15 años de edad, una buena parte hacía dietas y ejercicios por iniciativa
propia.

Desde hace años se ha visto una estrecha relación entre peso el corpo-
ral y la función gonadal en bailarinas, corredoras de maratón y en general

en la mayoría de los atletas que presentan escasos depósitos grasos, que

tienen con frecuencia trastornos en el funcionamiento del eje hipotálamo-
hipófisis-gonadal; con disminución de las concentraciones de testosterona

en los varones y de estradiol en las mujeres, similares a los de sujetos so-
metidos a ayunos prolongados. Así mismo, en mujeres que no tienen una

masa adiposa adecuada, el inicio de la pubertad está retrasado y en las que

esta maduración se ha llevado a cabo, la restricción de la ingesta alimenta-
ria produce una involución del eje gonadal (Ovies Carballo, Verdeja Varela
y Santana Pére2,1999).

En un trabajo clásico, Frisch y Revelle (1971) formularon la hipótesis
de que la menarquia estaba fuertemente relacionada a la obtención de un
peso corporal crítico. Estos autores observaron que, a pesar de Ia dismi-
nución de la edad de aparición de la primera menstruación en los últimos
120 años, el peso corporal al cual ésta aparecía no había cambiado de 47,5
Kg. (+ 0,5 Kg.). Posteriormente Frisch (7976,1987) mostró Ia importancia
del peso corporal y del porcentaje de grasa en la ocurrencia de Ia menar-
quia o en Ia restauración de las menstruaciones después de la amenorrea
por pérdida de peso y señala como necesaria una relación mínima entre
el porcentaje de grasa corporal y el peso corporal, de modo que es impres-
cindible para alcanzar la menarquia un mínimo de |7o/o de grasa corporal
total. Apunta además, que Ia desnutrición y la actividad física intensa
pueden afectar la fertilidad natural de las poblaciones por un retraso en
la menarquia y un mayor período de subfecundidad adolescente.

Muchas investigaciones se han dedicado a profundizar en la causa-
lidad de estos desórdenes; según Abraham y col. (1982) el deterioro del
patrón menstrual, observado por ellos, durante los períodos de baile en
bailarinas de ballet, estuvo más relacionado con Ia actividad física inten-
sa que con algún cambio en el peso corporal. William (1984) consideró
que Ia oligomenorrea y la amenorrea en féminas que realizan actividad
física elevada están relacionadas con el perfil fisiológico y psicológico de
cada mujer.

De acuerdo con Hamilton y col. (1988) la menarquia retrasada típica
de Ia mayoría de las bailarinas es probablemente el reflejo de factores
genéticos y ambientales.

Otros autores además de señalar el orisen de tales alteraciones
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han alertado acerca de las consecuencias de las mismas, en este sentido
Warren y col. (1986) sugieren que eI retraso en la menarquia y los inter-
valos de amenorrea, que reflejan hipoestrogenismo prolongado, pueden
predisponer a las bailarinas de ballet a Ia escoliosis y fracturas óseas por
estrés. Warren y col. (1991) encuentran que la densidad ósea está signi-
ficativamente afectada en las bailarinas de ballet profesionales debido a
la presencia de amenorrea pero que los efectos son generalmente depen-
dientes del peso corporal.

El hecho de que la primera menstruación se alcance más tardíamen-
te en las atletas que en las no atletas es, para Malina y Bouchard (1991),

eI resultado de los niveles más altos de competición y sugieren que eI en-
trenamiento intensivo influye en los niveles circulantes de hormonas go-
nadotropinas y ováricas en correspondencia con la menarquia retrasada.
Dusek (2001) al estudiar atletas activas de Zagreb, entre ellas bailarinas
de ballet, destaca que la alta intensidad del entrenamiento antes de la
primera menstruación pospone su aparición.

Broso y Subrizi (1996) concluyen que la disfunción menstrual obser-
vada en mujeres con actividad física muy intensa estuvo asociada con
pérdidas significativas de peso, disminución de la grasa corporal, historia
previa de disfunción menstrual, estrés e intensidad del entrenamiento.
Señalan que una complicación asociada a la amenorrea es la pérdida del
contenido mineral y la densidad ósea.

Es difícil separar el papel del estrés del resto de las circunstancias,
como causa de los trastornos de la pubertad, se ha observado que las ame-
norreas son más frecuentes en atletas con una personalidad estresada
(Schwartz y col., 1980).

De forma más reciente investigadores como Mocanu y col. (2001) han
señalado que los trastornos alimentarios, el ejercicio severo, o la malnu-
trición están asociados a este acontecimiento, y destacan que la conexión
entre eI status metabóIico y la función reproductiva podía estar dada por

sustancias como la insulina, aminoácidos, IGFPB-I y la leptina. Ellos en-
contraron bajos niveles de leptina en mujeres de bajo peso con oligoame-
norrea y amenorrea.

La leptina, hormona descubierta en 1994 y producida por el tejido

adiposo blanco, según apuntan Ovies Carballo, Verdeja Varela y San'

tanaPérez (1999), ejerce control en la secreción hipotalámica de GnRH
y puede constituir un factor permisivo en eI inicio y mantenimiento del

desarrollo puberal y que las deficiencias posteriores, como ocurre en su-
jetos con depósitos grasos escasos, trae como consecuencia trastornos de
ia función reproductiva.
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Se ha planteado a la leptina como un nuevo eslabón en los mecanis-

mos que regulan y determinan el inicio del desarrollo de la pubertad,

tanto en modelos animales como en humanos, hay pruebas evidentes de
que este agente hormonal estimula e interviene en el desarrollo de Ia pu-

bertad y de Ia función reproductora. Es posible que cuando los depósitos
grasos alcancen un punto crítico, se produzca un aumento de Ia síntesis
y liberación de Ia leptina a nivel sanguíneo, la cual atravesaría la ba-
rrera hematoencefáIica para actuar sobre los receptores hipotalámicos y

estimular Ia liberación del factor hipotalámico regulador de la secreción
de gonadotrofinas hipofisiarias (LHRH), dando inicio a la liberación de
Ias gonadotrofinas hipofisiarias. La liberación subsecuente de FSH Y LH
estimularía la secreción de los esteroides gonadales que conducirían al
desarrollo del aparato reproductor y Ia inducción de Ia pubertad (Carras-

cosa y Yeste, 1999).
En mujeres con anorexia nerviosa, enfermedad psiquiátrica carac-

terízada por una disminución de la ingesta calórica, bajo peso y grasa
corporal reducida y con frecuencia, infertilidad y amenorrea, los niveles
de leptina son significativamente menores si se compara con mujeres con
peso corporal normal y similar edad (Ferron y col., 1997; Grinspoon y col.,
1996) Dado que la leptina se sintetiza en eI tejido adiposo, una reducción
en los almacenes de grasa traerian por consiguiente una disminución de
sus niveles plasmáticos, lo que se postula como posible mecanismo desen-
cadenante de los trastornos que aparecen en la función reproductiva de
estas pacientes.

Recientemente en un estudio realizado en mujeres con amenorrea
hipotalámica y peso corporal normal, pero con una reducción de la inges-
ta calórica, se encontró que existía disminución de los niveles séricos de
Ieptina, demostrándose por primera vez hipoleptinemia, independiente-
mente de la masa grasa (Kohrt, Landt y Birge, 1996).

Se ha demostrado que los niveles séricos de leptina varían a Io largo
del ciclo menstrual y alcanzan su pico máximo en la fase luteal, coinci-
diendo con las concentraciones máximas de progesterona (Macut y Micic,
1ee8).

Sobre la expresión de la leptina influye el efecto de otras hormonas,
entre ellas la testosterona, Ios glucocorticoides y la insulina. Estos datos,
junto con un reporte reciente (Laghlin y Yen, 1997) de hipoleptinemia
asociada a hipoinsulinemia en mujeres atletas, sugieren que alteraciones
crónicas de los niveles de insulina endógena modulan Ia síntesis de lepti-
na, Io cual es apoyado por un estudio reciente donde se vio que pacientes
con poliquistosis ovárica tratados con diazoxide, un compuesto que redu-
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ce la secreción de insulina, disminuía concomitantemente las concentra-
ciones de leptina (Krassas y col., 1998).

En conclusión, Ia reciente identificación de ia leptina vino, a aclarar
muchos fenómenos del funcionamiento del eje reproductivo hasta ahora
conocidos, pero no bien expiicados. No obstante, éste es sólo el comienzo
de un nuevo camino para transitar en este campo de ia investigación.

IV. Consideraciones finales

Los resultados de los estudios realizados en Cuba hasta el presente

no son consistentes en cuan¡o a mostrar una tendencia definida hacia la

menarquia tardía en las estudiantes de ballet clásico, ni permiten esta-

blecer categóricamente que las alteraciones del ciclo reproductor, típicas

de estas edades, son potenciadas en ellas, por el nivel de actividad física
y estrés al que se ven sometidas. Se precisan aún de nuevas investiga-

ciones que contemplen la individualidad del proceso de crecimiento y

desarrollo mediante estudios longitudinales y del contexto particular en

el que se desenvuelven.
De acuerdo con Soriguer Escofet y Esteva de Antonio (1987)' Ia ame-

norrea o la pubertad tardía provocada por eI ejercicio o Ia desnutrición
pueden corresponder a un estado de adaptación y no deben ser considera'

das como un "disturbio de la reproducción", esta subfecundidad debería,

según los autores, ser considerada como una adaptación ecológica a la
presión del medio ambiente al ser más rentable desde el punto de vista
poblacional disminuir la fertilidad que regular Ia población con una so-

bremortalidad.
Es innegable que la acción de1 entorno sobre el ser humano es un

entramado de factores, pero es necesario establecer en qué medida cada

uno de ellos o las propias interacciones, son mayormente determinantes

en situaciones que a corto, mediano o largo plazo traerán consecuencias

negativas en el desarrollo físico y Ia salud futura.
La formación de una bailarina conlleva la práctica de un alto nivel

de actividad física a fin de lograr su calidad artística. Esto debe ocurrir

sin comprometer los procesos normales de crecimiento y maduración, as-

pecto que profesores y entrenadores deben tener en cuenta para poder

planificar correctamente el nivei de los entrenamientos y Ia compiejidad

de los compromisos artísticos. Las exigencias físicas y fisiológicas que

progresivamente surgen en la formación de la bailarina la convierten en

una atleta y, como tal, tiene que atender el cuidado y protección de su

organismo.
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