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ESUMEN. Hoy en dla, el entrenamxento deportivo se esta convirtiendo en un

proceso nguroso y SIStematlzado donde el control del mismo adquiere una rele-
vancia muy importante én Io ‘quea la calidad del proceso se refiere. La fisiologfa del

- ejercicio estd adqumendo cada vez mayor |mportanC|a en todo este proceso, cuyo

objetivo final es el rendlmiento en competnc:on
Por otro lado, el deporte del'tenis est alcanzando unos niveles de desarrollo muy

, elevados, donde Ia conduqon fisica adquiere cada vez mayor importancia, ya que las
'caractenstlcas de este deporte, de esfuerzos. mtermltentes de gran lnten5|dad es-

tén orlentando a ]ugadores Y entrenadores a pnorlzar el traba;o fisico, por encima

. de otros aspectos de no menos lmpor‘tancna

Dé esta: manera, el presente traba;o pretende abarcar uno de los aspectos mis

s 'desconoados del mundo del deporte aunque de gran interés para todos aquellos
, que se encuentra ' cercanos al mismo, como es-el de las AYUDAS ERGOGENI-
‘CAS. Por ello, anahzaremos todas aquellas sustancnas que no estdn prohibidas por
las: autondades deportwas y que. se emplean enla actuahdad para aumentar el ren-

. ’ dlmlento deportlvo,
5 kcnendo las pos:blhdades de utlhzaqon de determmadas sustancias segun el momen- -

centrandonos concretamente en el deporte del tenis, estable-

: to dela temporada, para este deporte

; "PALABRAs.cLAvEg Tenis; ayud'asiergogénicas.

- SUMMARY Actually, sport trammg is: becommg a rigorous and systematized pro-
. cess, where the control of the same is very important in what refers to the quality
of the process The physwlogy of the.exercise is acquiring every time more impor-

tance in this whole process whose final ob;ectuve is performance in competition.
On the other hand, the sport of the tennis. is reaching some very high develop-
ment Ievels where the physncal condltlon acquires every time bigger importance,

- since the characterlstlcs of this sport, of intermittent efforts of great intensity, they

are gutdmg players and tramers to prlorltnze the physical work, above other as-
pects of not Jess.i |mportance E

, rThxs way, the present work seeks to embrace one of the most unknown aspects in
- the warld- of the sport alchough of great interest for all those that are near to the

“same one, like it s that of the ERGOGEN!CS EDGE. For it, we will analyze all tho-
se substances that a
used at the present time to increase the sport yield, centering us concretely in the

not prohlblted by the sport authorities and that they are

sport of the tenms estabhshmg the possibilities of use of certain substances accor-

- ding to the moment of the.season for this sport.

KEYW_ORDS:Tenn‘is,' ergogenics aids.
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. INTRODUCCION

No cabe duda que el entrenamiento deportivo se estd
convirtiendo en un proceso riguroso y sistematizado, donde
el control del mismo cobra una relevancia muy importante
en lo que a la calidad del proceso se refiere. La fisiologfa del
ejercicio estd adquiriendo cada vez mayor importancia en to-
do este proceso, cuyo objetivo final es el rendimiento en
competicién.

Por ello, el presente trabajo pretende abarcar uno de los
aspectos mds desconocidos del mundo del deporte, aunque
de gran interés para todos aquellos que se encuentran cerca-
nos al mismo, como es el de las AYUDAS ERGOGENI-
CAS, aplicdndolas concretamente al deporte del tenis, ¢ in-
tentando integrarlas dentro de una planificacién.

Debemos partir del principio de que no hay mejor ayuda
ergogénica para el deportista que un buen entrenamiento.
Entendemos como ayuda ergogénica a toda sustancia, fené-
meno o prictica, que aumente el rendimiento deportivo. Por
el contrario, existen otra serie de ayudas, denominadas “ayu-
das Ergoliticas”, las cuales engloban a todas las aquellas que
tienen un efecto negativo sobre el rendimiento.

Williams MH (1998), propone una serie de factores so-
bre los que pueden incidir los elementos ergogénicos, au-
mentando asf el rendimiento:

— Factores fisioldgicos.
— PFactores psicoldgicos y capacidades menzales.

— Factores mecdnicos.

FACTORES FISIOLOGICOS: hacen referencia hacia aquellos
procesos relacionados con la fisiologfa humana, podemos

clasificarlos en los siguientes apartados:

* Incremento del tejido muscular dotado para producir
energfa.

* Incremento de procesos metabélicos relacionados con la
produccién de energfa.

* Incrementos de aportes energéticos al musculo para una
mayor uiilizacién.

* Incrementos de las reservas energéticas del tejido muscu-
lar.

* Disminucién de sustancias de deshecho que pueden in-
terferir con una éptima produccién de energfa.

FACTORES PSICOLOGICOS: son aquellos relacionados con las
capacidades mentales del sujeto, podemos dividirlos en los
siguientes apartados:

* Mejora de procesos psicolégicos para aumentar la pro-
duccidén de energfa.
APUNTS.
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* Minimizar factores perturbadores de un funcionamiento
psicolégico éptimo.

FACTORES MECANICOS: relacionados con pardmetros de
composicién corporal y principios fisicos que determinaran
a la postre la eficacia del movimiento desde un punto de vis-
ta biomecdnico, pudiéndose catalogar como:

*  Mejora de la eficiencia mediante un descenso en la masa
corporal, principalmente grasa.

*  Mejora de la estabilidad mediante el aumento de la masa
corporal, principalmente muscular.

El tenis es un deporte intermitente, con esfuerzos de
gran intensidad y corta duracién, en el que el dafio produci-
do sobre organismo es de gran relevancia. La sistema de
competicién en este deporte es de duracién larga, e incluso
un mismo torneo puede durar 10-14 dias, siendo necesario
estar en perfectas condiciones de un dfa para otro para que el
rendimiento de los tenistas sea el mdximo posible.

En este sentido, es un deporte en el cual es necesario un
gran desarrollo tanto de los sisternas energéticos aerdbicos,
que ayudardn a la recuperacién del tenista entre los juegos y
los partidos dentro de la competicién y el entrenamiento,
como de los anaerdbicos, principalmente el aldctico y en me-
nor grado el l4ctico. Por ello nos referiremos en primer lugar
a resaltar los aspectos mas significativos de aquellas sustan-
clas que pueden actuar como ayudas ergogénicas mejorando
la funcionalidad de estos sisternas energéticos y en segundo
lugar daremos un ejemplo de las que a nuestro juicio deben
de ser las sustancias a emplear por el tenista.

2. AYUDAS ERGOGENICAS Y PRODUCCION DE ENERGIA

Una de las claves del éxito del deportista es, sin duda, la
produccién de energfa, por ello numerosas ayudas ergogéni-
cas han sido estudiadas para tratar de evitar la fatiga debida a
la disminucién de la obtencién de energfa.

En este sentido, sea del tipo que sea la actividad fisica
que realicemos, la clave del éxito son los niveles de ATP co-
mo sustrato fundamental para el proceso de contraccién
muscular. Para ello el organismo utiliza tres sistemas :

— Sistemna de los fosfdgenos o del ATP-PC.
— Sistema del 4cido ldctico.
— Sistema aerdbico o del oxigeno.

Las ayudas ergogénicas, en este sentido, pretenden aumen-
tar y mejorar la capacidad de estos tres sistemas energéticos.

Se basard, en general, la accién de las ayudas a este nivel
en el principio de que cuanto més alto sea el nivel de los sus-
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tratos del sistema energético mayor serd el rendimiento en
las actividades que dependen del mismo (saque, volea, etc) y
la mayor velocidad de utilizacién de los mismos.

2.1 Sistema ATP-PC

Entre las sustancias empleadas para el desarrollo de este
sistema se encuentran:

Cafeina

El efecto ergogénico de la cafeina a este nivel puede ser
debido a su propiedad estimulante, bien actuando directa-
mente sobre la célula 0 aumentando la produccién de adre-
nalina o su desmetilacién en el higado a otras metilxantinas.

Se ha podido comprobar en algin trabajo donde mejora-
ba la capacidad anaerdbica aldctica, expresado como veloci-
dad o la médxima potencia anaerébica.

Creatina

La creatina es sintetizada a partir de la glicina y arginina,
en los rifiones, higado y pdncreas o puede encontrarse en la
dieta normal. Se ha comprobado que suplementos orales en-
tre 20-25 gramos al dia durante 4-5 dfas puede producir un
importante incremento en la fosfocreatina muscular (Bal-
som, PD., y cols, 1993; Greenhaff P. y cols, 1994,), tanto en
reposo como en el periodo de recuperacién, siendo el incre-
mento mayor a los 2 dfas de la suplementacién.

Su interés como ayuda ergogénica se desperté cuando un
atleta inglés gané la medalla de oro en 100 metros en Barce-
lona 92 udilizando este sistema. En este sentido, se han reali-
zado diversos estudios existiendo investigaciones que en-
cuentran este efecto y otras que no lo hacen (Balsom, PD., y
cols, 1993), utilizando diferentes dosis y modalidades depor-
tivas.

Guarana

El guarand es la semilla de una liana trepadora de origen
principalmente Sudamericano. El guarand es utilizado ac-
tualmente en Brasil como un alimento de uso diario y un re-
medio contra gran cantidad de dolencias y para su preven-
cién.

Diversos estudios le atribuyen un efecto sobre el tejido
muscular lo que provocarfa el cese de la fatiga. Actuarfa as
mismo sobre el tejido nervioso central facilitando la activi-
dad intelectual. Ademds, jugarfa un papel como regulador
intestinal, desinfectdndolo tanto en casos de perturbacién
por una fermentacién como por intoxicaciones alimentarias
y disenterfas. Otra propiedad que se le da es ser un ténico y
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estimulante general idéneo para estados animicos, fatiga, de-
presiones, etc. As{ mismo, parece auxiliar en la dilatacién y
conservacion de vasos sanguineos facilitando la circulacién.
Sin embargo, se necesitan mas estudios en deportistas.

2.2 Sistema del Acido Lactico

Este sistema provee rdpidamente la energfa para la resin-
tesis del ATP en actividades de alta intensidad y mayor dura-
cién que el sistema anterior. Pero tiene un importante con-
tratiempo y es que su producto final, el 4cido ldctico, produ-
ce fatiga. Ello es debido, sobre todo, a un descenso en el pH
(acidosis metabdlica) del musculo y la sangre, es por ello que
se han buscado estrategias nutricionales para evitar estos
problemas. Podemos mejorar este sistema:

1. Mejorando la tolerancia del deportista al 4cido ldctico

2. Disminuyendo los niveles del mismo: favoreciendo su
eliminacién, neutralizando su efecto o disminuyendo su
produccién.

Para ello se emplean algunas de las siguientes sustancias:

Cafeina

Existen estudios en los que se observa que con la utiliza-
cién de cafeina se aumentan los niveles de lactato (Anselme,
E, y cols, 1992) y también mejoraban las prestaciones de los
deportistas, lo que podrfa indicar una mejor tolerancia al
lactato, posiblemente por el efecto estimulante a nivel psico-
l6gico que esta sustancia ejerce o por otros motivos metabé-
licos todavia no muy claros.

Carnitina

Es un 4cido carboxilico de cadena pequefia soluble en
agua, se le considera similar a las vitaminas, pero no es esen-
cial para el hombre, pues se produce en el organismo a partir
de la lisina y la metionina, en higado y rifiones.

Las dietas no vegetarianas tipicas proveen aproximada-
mente de 100 a 300 mg dia. Su actuacién como ayuda ergo-
génica se basa en:

* La mayor parte de la carnitina, en el cuerpo humano, se
encuentra en el musculo estriado y cardiaco.

* DPuede convertir acetil-coenzima-A en Acetil-L-carnitina
y CoA, disminuyendo la ratio entre acetil-CoA y CoA, y
ello puede estimular la actividad de la enzima piruvato-
quinasa, clave en el metabolismo oxidativo y tedricamen-
te un incremento en la oxidacién de la glucosa, con la
consiguiente disminucién en la acumulacién y produc-
cién de 4cido l4ctico.

MEDICINA DE
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En un estudio con esta sustancia, encontraron que con
una suplementacién oral de 2 g/dfa tomados una hora antes
de la prueba se reducia el lactato plasmdtico en ejercicios de
mediana a mdxima intensidad (Wecchiet, L. y cols, 1990,
Siliprandi, N. y cols, 1990).

Sin embargo otros estudios no encontraban mejorias con
su ingesta (Trappe S., 1994). Sin embargo, las dosis que se
han empleado en los estudios no son téxicas ni producen al-
teracién, es por lo que su uso esta muy extendido en la ac-
tualidad. Por todo lo visto se necesitan estudios mds conclu-
yentes al respecto.

Bicarbonato sédico

El bicarbonato sédico es un importante dlcali que se en-
cuentra en el organismo formando la mayor parte de la re-
serva alcalina del mismo. Es uno de los primeros mecanis-
mos que utiliza el cuerpo humano para neutralizar la acido-
sis inducida durante el ejercicio fisico anaerdbico. El efecto
ergogénico de esta sustancia se basa pues, en que con una su-
plementacién oral previa al desempefio de la actividad, po-
demos aumentar las reservas de bicarbonato del cuerpo hu-
mano y con ello retrasar la aparicién de la fatiga inducida
por el 4cido ldctico, al que neutralizarfa.

Al parecer su mecanismo de actuacién se basa en que la
alcalosis, por é inducida, puede llevar a una menor dismi-
nucién en los niveles de nucledtidos de Adenina a que indu-
ce ¢l ejercicio de alta intensidad, ayudando de esta forma a
mantener los niveles de ATP (Matson, L. y cols, 1993).

El efecto beneficioso del bicarbonato parece estar limita-
do a actividades con un componente anaerébico ldctico de
corta duracién, cuando la suplementacién se hace por via
oral, sin embargo la infusién intravenosa de bicarbonato au-
menta el rendimiento en actividades de alta intensidad y una
duracién mas prolongada.

En la actualidad se especula que el sodio por si mismo
puede actuar en el aumento del rendimiento apreciado

cuando se usa unido al bicarbonato o al citrato.

Citrato sédico

El citrato sédico ha demostrado poseer un importante
efecto como alcalinizante y encontraban mejoras en la
pruebas deportivas donde se utilizé6 como ayuda ergogéni-
ca. Su efecto estarfa en relacién con un aumento de la capa-
cidad de neutralizacién del 4cido ldctico por esta sustancia
alcalina.

Igualmente se ha demostrado en otro estudio que la in-
gestién de 0,5 g por kg de peso de citrato sédico, iba seguido

APUNTS. MEDICINA DE L'ESPORT. 2002: 139:

de una mejora significativa en los tiempos de una carrera de

30 kms en bicicleta.

2.3 Sistema energético aerdbico o del oxigeno

En este sistema la clave estd en la oxidacién de los Hidra-
tos de Carbono. Por ello las ayudas ergogénicas que intentan
potenciar este sistema se basardn en:

* Aprovechar al mdximo la oxidacién de los mismos.

* Aumentar sus depésitos antes de las pruebas y su recupe-
racién durante las mismas.

* Ahorrar los depésitos de hidratos usando otras sustancias
energéticas (Acidos Grasos, amino4cidos).

* Evitar actimulos de amoniaco derivado de una excesiva
utilizacién del metabolismo de las proteinas.

Entre las sustancias que pueden cumplir alguno de estos
objetivos se encuentran:

Alcohol

Se pensaba que el alcohol podia ser una ayuda para los
eventos aerébicos por sus propiedades como:

* Fuente energérica.
*  Modificador del metabolismo energético.
*  Modificando la sensacién de fatiga (aspecto psiquico).

Sin embargo una revisién de Williams, (1995) mostraba
que 1o solo no producia beneficios para este sistema energé-
tico sino que por el contrario podria incluso disminuir el
rendimiento de los deportista. Ademds su uso estd prohibido
por algunas federaciones deportivas.

Aspartatos

Las sales del 4cido aspértico, especialmente las de potasio
y magnesio, pueden aumentar la capacidad aerébica en ejer-
cicios prolongados. El mecanismo no es claro pero se indica
que podria ser bebido a:

* Disminuci6n de la utilizacién del glucdgeno.
* Reduccién de los niveles plasm4ticos de amoniaco.
* Aumento en la motivacién psicoldgica.

Su accién dependerd de las dosis utilizadas. Asf con una
dosis de 3 gramos en un periodo de 24 horas antes de la
competicién, no producia cambios significativos en la capa-
cidad aerébica del individuo (Manghan R., y cols, 1985).
Por el contrario, la utilizacién de 10 gramos incrementé en
un 15% su capacidad aerébica, cuando el sujeto trabajaba a
un 75% de su méximo consumo de oxigeno.
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Cafeina

Hay fuertes evidencias de que la cafeina en dosis que no
llegan al doping supone un importante medio de aumentar las
capacidades de los deportistas de resistencia, al parecer, favore-
ciendo la utilizacién de las grasas, ahorrando de esta forma el
glucégeno muscular (Spriet L, 1992). También su efecto de
estimulante del SNC podria tener en este aspecto interés.

Carnitina

Sus efectos ergogénicos, a este nivel, se deberfan a:

* Incremento del flujo sanguineo.

* Detoxificador del Amoniaco.

*  Una mayor disponibilidad del CoA para el funciona-
miento del ciclo de Krebs.

* Favorecer la Beta-oxidacién de los dcidos grasos mejoran-
do el transporte de los 4cidos grasos de cadena larga a
través de l]a membrana de las mitocondrias. Ello llevarfa a
una menor utilizacién de el glucégeno.

Los resultados de la suplementacién en deportistas de re-
sistencia son contradictorios (Dal Negro R. y cols, 1984;
Marconi C. y cols, 1985; Wagenmakers, A. y cols, 1991;
Heinonen, OJ., 1996), no pudiéndose inclinar a un lado u
otro, lo cierto es que las dosis empleadas no son t6xicas y en
caso de un déficit fisioldgico de la misma podria ser benefi-
cioso su aporte para el deportista.

Coenzima Q10 o Ubiquinona

Esta sustancia se encuentra en la mitocondria y juega un

papel importante en el metabolismo oxidativo pues:

* Facilita la regeneracién aerébica del ATP por formar par-
te de la cadena de transporte de electrones.

* Juega un papel importante como antioxidante.

* Mejora, al parecer, la funcién cardiaca y el VO, méx y el
rendimiento de pacientes cardiacos en el ejercicio.

Por estos motivos se ha teorizado un posible papel como
ayuda ergogénica. Sin embargo, los estudios realizados en es-
te sentido no soportan esta hipStesis.

Ginsengs

Es una preparacién extraida de las raices de la familia de
las plantas denominadas aralidceas. Estas raices contienen
una gran variedad de sustancias de entre las que destacan los
glucésidos.

Segtin los autores que defienden su utilidad como ayuda
ergogénica (Liu, C., y cols, 1992; Pieralisi, G. y cols, 1991;
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McNaughton L. y cols, 1989), su efecto se deberfa a una
mayor concentracién de neurotransmisores a niveles de cen-
tros superiores, particularmente el hipotdlamo, de esta forma
aumentaria las capacidades fisicas (VO, méx. , disminucién
de lactato, etc.) y mentales del deportista.

Ya que son mayorfa el nimero de estudios a favor que en
contra de su efecto positivo sobre el rendimiento y dado que
las dosis que se emplean no parecen ser téxicas (salvo en uso
crénico que puede producir hipertensién) estd muy extendi-
da su utilizacién.

Inosina

Es un componente de la inosina monofosfato (IMP),
que es utilizada para la sintesis de nucledtidos de adenina o
guanina, que estdn implicadas en los cambios energéticos de
numerosas reacciones bioldgicas. Estas cualidades hacen que,
en su forma de presentacion, se la proponga como promoto-
ra de los sistemas energéticos, aumentando por ello, la resis-
tencia, la recuperacién o la fuerza.

Sin embargo un estudio realizado, no encontré mejoras

con la suplementacién, en pardmetros metabdlicos de de-

portistas (Williams, M.H., y cols, 1990).

Fosfatos

Desde hace mds de 70 afios se vienen utilizando sales de
fostato para aumentar el rendimiento. La hipdtesis que hace
mds sugestiva su utilizacién, es la que indica que una suple-
mentacién con 3 a 4 g de fosfato, durante 3 a 6 dfas, puede
aumentar los niveles del 2-3 difosfoglicerato eritrocitario
(Cade, R,, y cols, 1984), sustancia que favorece la oxigena-
cién de Jos tejidos, disminuyendo la afinidad de la hemoglo-
bina por el oxigeno (Mannix E., y cols, 1990, Kraemer W7J,
Gordon SE, 1995).

Son varios los estudios que relatan un aumento en los ni-
veles de 2-3 difosfoglicerato , sin embargo no en todos éstos
el aumento estaba en relacién con aumentos en el rendi-
miento. Otros estudios indicaban que si se producia un au-
mento en el rendimiento (Kreider R., y cols, 1992). En
otros estudios donde no habia incrementos de 2-3 difosfo-
glicerato, no habrfa tampoco mejoras en el rendimiento o
habrfa mejoras muy poco significativas (Tromblay, M., y
cols, 1994).

En las dltimas revisiones sobre el tema se ha destacado
esta inconsistencia en los resultados e indican la necesidad
de estudios mds rigurosos sobre el tema. Ademds indican la
necesidad de tener cuidado con la dosis pues pueden produ-

cir alteraciones en el tracto digestivo a altas dosis.

MEDICINA DE L'ESPORT. 2002: 139: 23-30
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Alfa-cetoglutarato de piridoxina

En un estudio se observé que con la administracién de
30 mg/ke de peso de esta sustancia durante 30 dias se incre-
menté la méxima capacidad aerdbica en un 6% y disminuyé
la produccién de dcido ldctico. No se observaron cambios,
por el contrario, en el grupo control. Los autores indican
que este aumento de la capacidad aerébica puede ser debido
a favorecer esta ¢l flujo de sustancias a través de la membrana
mitocondrial.

2.4 Protectores y recuperadores

Hablamos de récuperadores como las sustancias que sin
producir efectos ergogénicos de forma directa hardn que el
organismo del deportista pueda realizar un nuevo esfuerzo,
de intensidad similar al anterior, de forma mucho mas répi-
da que si no las utilizara. Son sustancias que en definitiva
disminuyen el tiempo de recuperacién entre pruebas siendo
ayudas ergogénicas pero de forma indirecta. En este sentido,
la recuperacién del deportista se centrard sobre todo en el

uso de sustancias y métodos que:

* Repongan ripidamente las reservas de las sustancias gas-
tadas en la préctica deportiva (glucosa, electrolitos, agua,
vitaminas, fosfocreatina, minerales, etc).

*  Que ayuden al higado a realizar sus procesos metabdlicos
de forma mds rdpida (glucuroconjugacién, sulfoconjuga-
cién, etc.) y a eliminar el amoniaco de una forma mds
efectiva.

*  Que faciliten la limpieza y el reposo del misculo.

*  Masajes.

* Bafios.

¢ Soluciones de bicarbonato, etc.

* Relajantes musculares, etc.

* Que eviten el dafio por productos, consecuencia de la
propia actividad fisica, (radicales libres, lactato, etc,) An-
tioxidantes, antiamoniaco, sustancias alcalinizantes.

*  Que aumentan los niveles plasmdticos de las principales
hormonas relacionadas con los procesos anabélicos (HG,
testosterona, insulina) (arginina, ornitina, boro, cromo,
Yohimbina etc.).

APUNTS. MEDICINA DE L'ESPORT. 2002: 139:

Antioxidantes

Las principales sustancias de este tipo son : las vitaminas
CyE, el Glutatién reducido, los betacarotenos y el selenio.

Se basan sus efectos en la neutralizacién de los radicales
libres que se producen en €] organismo como consecuencia
del ejercicio fisico y entre las que destacan dos : aumento del
metabolismo del oxigeno (en los deportes aerébicos) y el
efecto perfusién-reperfusién (en déportes anaerébicos).

Estos radicales libres derivados del oxigeno producirfan
dafios en las membranas celulares de eritrocito o células
musculares, favoreciendo mediante un proceso de peroxida-
cién lipidica, procesos de lisis y degeneracién celular que
obligardn al organismo a la urgente reparacién o sustitucién
de las mismas, con el costo metabdlico y energético que ello
lleva unido.

También pueden producir dafios en sistemas enzimé-
tiéos, fundamentales para la funcién celular: ATP-asas, pro-
teasas, etc. Por otro lado, puede producir dafios en los 4cidos
nucleicos y alterar los procesos de sintesis proteicas.

Todos estos posibles dafios llevarfan a una disminucién
del rendimiento de los deportistas. Estas sustancias por tanto
se incluyen como auténticas ayudas ergogénicas, y se deben
dar tanto antes como durante o después de la competicién.

3. AYUDAS ERGOGENICAS APLICADAS AL TENIS SEGUN
EL MOMENTO DE LA TEMPORADA

Las ayudas ergogénicas en el tenis las podemos realizar en
distintas fases de la temporada. De esta manera, vamos a dis-
tinguir entre las posibles ayudas a utilizar en la fase de pre-
temporada, y en temporada (tabla 2), distinguiendo en ésta
tltima en funcién del momento y el objetivo que se persigue
(tabla 3).

Durante el periodo competitivo hemos considerado im-
portante la distincidn de varios momentos, ya que en fun-
cién de los objetivos que nos planteemos, de la situacién en
la que nos encontremos, de la duracién de la competicién
que juguemos, ctc., podemos utilizar unas u otras sustan-
cias, como ayudas ergogénicas, con pretensiones diferentes.
Todas ellas quedan resumidas en la siguiente tabla.
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Tabla | ) Ayudas ergogénicas a utilizar durante la fase

de pretemporada

Tabla 1l ) Ayudas ergogénicas aplicadas al tenis en

funcion del momento del periodo competitivo

Bicarbonate / citrato sodico

PRETEMPORADA PERIODO COMPETITIVO
Objetivo Posibles Sustancias Momento/Obijetivo Posibles Sustancias

1.Mejora en el peso corporal Arginina I. Durante toda la temporada Vitamina C
Acidos grasos de cadena Vitamina E
ramificada Magnesio
Cromo y Vanadio Hierro
Cafeina y derivados

2. Después de los entrenamientos  Electrolitos
2.Aumento de la resistencia Aspartatos Glucosa
aerdbica y anaerdbica Coenzima Q 10 Vitaminas Cy E

Alfa-cetoglutarato de piridoxal Otros antioxidantes
Cafeina Aminoicidos ramificados

Glutamina

3.Aumento de la fuerza muscular Cromo

Boro

Arginina

Aminodcidos ramificados
Aminodacidos esenciales

4. Aumento de la velocidad Colina
Cafeina
Guarand
Fosfolipidos

Vitaminas By, Bg y B2

3. Competiciones cortas (2-3 dias)  Carga de creatina

o importantes Carga de glucogeno muscular

4. Momento antes de la Cafeina
competicién Guarani
Ginseng

Bicarbonato / Citrato sédico

5. Evitar las sobrecargas y lesiones  Vitamina C
musculares Vitamina E
Beta carotenos
Glutation reducido
Selenio
Magnesio
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