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PALABRAS CLAVE Resumen

Acidosis metabdlica No existe evidencia bioquimica clara para sostener que la produccion de lactato cause
subclinica; acidosis, sino mas bien todo lo contrario, ya que el lactato retrasa y no causa la aparicion de
Dietas cetogénicas; dicha acidosis. Ademas de la manipulacion previa a un evento deportivo de las condiciones
Potencial de carga acido-basicas del medio interno, mediante el empleo de ayudas ergogénicas como pudiera
acida renal; ser el bicarbonato o el citrato sodico, los habitos alimenticios del deportista también
Suplementacion; pueden desempenar un papel importante. Como ejemplos claros tenemos el empleo de
Rendimiento dietas cetogénicas y el de una alimentacion rica en vegetales y frutas. En el primer caso, las
deportivo dietas cetdgenicas podrian ser de utilidad en actividades deportivas con predominio

aerdbico, en detrimento de las que tienen un alto componente anaerobico. En relacion a
una dieta equilibrada rica en vegetales y frutas, podria contrarrestar la acidosis metabdlica
subclinica derivada de una alta ingesta de productos de origen animal y alimentos con una
alta carga glucémica como son los cereales y sus derivados. Esto contrarrestaria la pérdida
de masa muscular y densidad dsea asociada a este proceso metabélico. Son necesarias mas
investigaciones que aporten datos contrastables sobre la verdadera influencia y peso de
estos patrones alimenticios en la mejora del rendimiento del deportista.
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Abstract

There is no clear biochemical evidence to support the notion that lactate production
causes acidosis; on the contrary, lactate production delays rather than causes acidosis. In
addition to manipulation of the internal acid-basic environment before a sporting event
through the use of ergogenic aids such as sodium bicarbonate or citrate, the nutritional
habits of sportsmen can also play an important role in modulating acidosis. Clear examples
are the use of a ketogenic diet or a diet high in fruit and vegetables. Ketogenic diets may
be useful in aerobic sporting activities but are detrimental in sporting activities with a high
anaerobic component.
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A well-balanced diet high in fruit and vegetables can counteract subclinical metabolic
acidosis due to a high intake of animal products or high-glycemic load foods such as cereals
and related products, which could prevent the loss of muscle mass and bone density
associated with this metabolic process. Further investigations are required to determine
the real influence of these nutritional patterns in improving sporting performance.

© 2009 Consell Catala de UEsport. Generalitat de Catalunya. Published by Elsevier Espaia,

S.L. All rights reserved.

Introduccion

Existe una gran controversia sobre si manipular las condi-
ciones del pH interno favorece o no el rendimiento
deportivo, especialmente en actividades con alto compo-
nente de tipo anaerdbico. Asi, mientras que unos autores
afirman que el empleo de ayudas ergogénicas como el
bicarbonato o el citrato potasico, suponen un extra que
pudiera mejorar el rendimiento en actividades deportivas de
corta duracion'™, otros autores demuestran en sus estudios
todo lo contrario®®. Ademas de esta controversia, entre el
colectivo de especialistas en medicina deportiva, hay
muchos que consideran al lactato como principal responsa-
ble del posible incremento de la acidosis asociada al
entrenamiento de alta intensidad®. Sin embargo, como
veremos mas adelante, el lactato mas que un enemigo es
un aliado’, e independientemente de la posibilidad de
manipular el entorno acido-basico del organismo de forma
puntual con suplementos alcalinos, existen evidencias
cientificas que demuestran las mejoras que se podrian
obtener mediante patrones alimenticios que pudieran
incidir en estas condiciones de equilibrio acido-basico
interno. El objetivo de la presente revision sera esclarecer
por qué motivo el lactato se opone a la acidosis y qué
patrones alimenticios relacionados con este equilibrio acido-
basico pudieran ser de utilidad en el deportista.

La revision bibliografica se ha fundamentado en la
busqueda electronica a través de las bases de datos
«MEDLINE», «DOAJ», «IMBIOMED» y «ELSEVIER». El buscador
«GOOGLE», ha sido utilizado con la intencion de hallar
conexiones de interés, que pudieran ser demostradas con
posterioridad a través de publicaciones recogidas en las
bases de datos citadas o de revistas indexadas en cualquier
otra base de datos. Se han utilizado como criterios de
busqueda:

1. Lenguaje: inglés y/o espanol.

2. Que sean articulos con resumen disponible.

3. En relacion a las fechas de publicacion: no se han puesto
limites, aceptandose cualquier fecha, con la intencion de
disponer de la mayor informacion posible.

4. Areas en las que buscar las palabras claves introducidas:
titulo y resumen.

Ademas de la blsqueda electronica, también se ha
conseguido documentacion en formato papel y acceso a
textos que necesitaban suscripcion a través de la base de
datos de la biblioteca de la Universidad de Florida (USA) y de
la Universidad de Coérdoba (Espana).

La acidosis metabélica inducida por el ejercicio
no es provocada por el lactato

Parece ser que existe consenso en considerar como principal
responsable de la fatiga muscular asociada al ejercicio de
alta intensidad al descenso que se produce en el pH
intracelular. La asociacion fatiga muscular-acidosis intra-
muscular es debida a 3 causas principales: por un lado se
bloquea la troponina, con lo que al no poder liberar calcio
del reticulo sarcoplasmico se imposibilita la formacion del
complejo actomiosina, por otro lado se limita la actividad de
la fosfofructoquinasa (enzima clave en la glucolisis) y por
Gltimo se dafa la actividad de la Miosin ATPasa®.

El desarrollo de la acidosis metabdlica consecuencia del
ejercicio de intensidad ha sido tradicionalmente explicado
por el incremento en la produccion de acido lactico, que
provoca la liberacion de un proton y la formacion de la base,
el lactato sodico. En base a esta explicacion, si la tasa de
produccion de lactato es suficientemente alta, la capacidad
de amortiguamiento de protones celular puede ser exce-
dida, resultando en una disminucion en el pH intracelular®.
Esta ha sido una explicacion clasica de la bioquimica de la
acidosis metabdlica como causa importante de la fatiga
muscular inducida por el ejercicio fisico desde hace mas de
80 afos, sin embargo no existe evidencia clara para sostener
que la produccion de lactato cause acidosis. Mas bien es
todo lo contrario, la produccion de lactato retrasa y no
causa dicha acidosis, de tal forma que ésta seria conse-
cuencia de otras reacciones diferentes a la produccion del
lactato. Cada vez que se rompe un ATP en ADP y P;, un
proton es liberado. Cuando la contraccién muscular y su
demanda de ATP es satisfecha por la respiracion mitocon-
drial, no se produce acumulacion de protones en la célula,
ya que los protones son usados por la mitocondria para 2
cometidos: la fosforilacion oxidativa y el mantenimiento del
gradiente de protones presente en el espacio intermem-
brana'™. Nos podriamos preguntar qué pasa cuando la
intensidad del ejercicio se incrementa y alcanza el umbral
anaerobico, en este caso se rompe esta estabilidad y hay una
mayor dependencia en la regeneracion de ATP por parte de
la glucdlisis y el sistema fosfageno. EL ATP que es aportado
de estas fuentes no mitocondriales y que es eventualmente
usado para abastecer al mUsculo, incrementa la liberacion
de protones y causa la acidosis que aparece asociada al
ejercicio de intensidad. Sin embargo, todos sabemos que en
estas situaciones de acidosis el lactato esta elevado, pero la
explicacion no es que el lactato ha desencadenado dicha
acidosis sino todo lo contrario, el lactato se ha producido
para prevenir la acumulacién de piruvato y aportar el NAD*
necesario para la fase 2 de la glucolisis, de tal forma que si
el musculo no produjera lactato, la acidosis y la fatiga
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muscular ocurririan mas rapido y el rendimiento durante el
ejercicio seria perjudicado de forma severa'®. Si tenemos en
cuenta estas evidencias, podriamos afirmar que los estudios
que intentan cuantificar el agotamiento de un deportista a
través del lactato generado podrian tener un grave error
metodoldgico, ya que aunque el lactato se asociara a una
alta intensidad de ejercicio, si ante iguales intensidades
tenemos mayores concentraciones de lactato, estariamos
ante una indudable ventaja a favor del deportista que tenga
el lactato mas elevado. Aunque esto pueda sonar un poco
extrafo, no es asi et al (2000) en el que observan que los
sujetos que entrenan un mayor nimero de horas semanales y
tienen mejores marcas tras una maratén, también tienen
niveles mas elevados de lactato'".

Dietas cetogénicas frente a dietas altas en
hidratos de carbono

Como sabemos, la cantidad de bases presente en sangre va a
intervenir en la amortiguacion del descenso del pH que se
produce como consecuencia del ejercicio fisico, debido a los
mayores niveles de didxido de carbono, H*, NHZ, acidos
grasos y cuerpos cetonicos. Se ha comprobado que cuando se
hace una carga de hidratos de carbono para recuperar los
niveles de glucoégeno perdido, mediante las denominadas
técnicas de supercompensacion del glucogeno o sobrecarga
de hidratos de carbono (actualmente se conocen 3 técnicas
con similar eficacia)'?, también se produce una recuperacion
del nivel de bases en reposo'>. Este nivel de bases también
resulta afectado por el tipo de dieta, independientemente
del nivel de glucogeno alcanzado. Asi, se ha demostrado que
dietas cetogénicas (altas en grasas-proteinas y pobres en
hidratos de carbono), concretamente con un 3% de hidratos
de carbono, se asocian a valores de pH sanguineo mas bajos o
acidos que dietas altas en hidratos de carbono (en torno al
70%) donde los valores son mas basicos y por tanto mas
beneficiosos para la practica deportiva, siendo éstos mas
alcalinos que incluso los que se corresponden con dietas que
tienen niveles de hidratos de carbono del orden del 50%'.

De la misma forma, mientras que la carga de hidratos de
carbono tras la realizacion del ejercicio fisico, favorece
positivamente el nivel basico sanguineo, el efecto contrario
es ejercido cuando el ejercicio fisico es seguido por una
dieta baja en hidratos de carbono'®. Incluso sin que se
produzcan cambios en los niveles de glucogeno, cuando se
expone a los sujetos de estudio a 3-4 dias de dieta
cetogénica, los resultados de rendimiento en ejercicios de
corta duracion son peores a pesar de que los niveles de
lactato sanguineo son menores. Los autores explican esta
paradoja, mayor acidosis pero menor lactato, argumentando
que en este tipo de dietas, debido a los mayores niveles de
cuerpos cetonicos y acidos grasos circulantes (que son acidos
organicos fuertes), se produce una acidosis extramuscular
que bloquearia en parte la salida de lactato y H*, de tal
forma que la acidosis intramuscular se haria mayor,
fenémeno que aceleraria el proceso de fatiga muscular'.
Teniendo en cuenta lo descrito en el apartado anterior, otra
explicacion factible para estos hallazgos seria que debido a
los efectos amortiguadores en la acidosis del lactato, el
hecho de que haya menos lactato tendra irremediablemente
asociado una mayor acidosis metabdlica.

Sopesando lo descrito, podriamos pensar que los deportes
mas afectados serian aquellos en los que se produce con
mayor facilidad una situacion de acidosis metabdlica, que
como antes se dijo serian aquellos en los que la intensidad
del ejercicio se incrementa y alcanza el umbral anaerobi-
co'?. Estariamos hablando de un metabolismo glucolitico
anaerobico, es decir ejercicios de alta intensidad y corta
duracion, en los que VO, max €s superior al 70%. Sin embargo,
;se afectarian los ejercicios de tipo aerdbico? Parece ser que
efectivamente, los ejercicios de tipo anaerdbico resultarian
afectados, con el consiguiente menor rendimiento de los
atletas, tanto a VO, max del 70%'®"” como del 80-95%"8. Sin
embargo, para otros autores a VO, max del 90% no existen
diferencias entre dietas bajas y altas en hidratos de
carbono, mientras que en ejercicios del 60% los resultados
son mejores para las dietas bajas en hidratos de carbono™®.
La respuesta a este hecho reside en que si al cuerpo se le da
la capacidad de adaptarse a estos tipos de dietas, proceso
que suele durar mas de 6 dias'®, éste seria capaz de darle
prioridad a la utilizacion energética de la grasa, favorecien-
do el consumo de esta e inhibiendo la utilizacion del
glucogeno, lo que supondria una mejora en el rendimiento
deportivo?®. Considerando los estudios descritos, tras un
periodo de adaptacion superior a 6 dias, las dietas
cetogénicas podrian ser de utilidad en ejercicios aeroébicos
de larga duracion en los que el glucégeno se agota
rapidamente, como maratones o rutas de ciclismo, ya que
podrian darle al atleta una mayor eficiencia en la utilizacion
de la grasa, que es la principal fuente energética durante
dicha actividad, con la excepcion de los sprints que el atleta
podria realizar. Por el contrario podrian bajar el rendimiento
en deportes con un mayor componente anaeroébico ya sea en
forma de levantamientos de pesas, sprints, saltos, etc.

Respecto a los posibles efectos secundarios de este tipo de
dietas, hay multitud de estudios que reportan su gran
seguridad tanto a nivel hepatico, renal como cardiovascu-
lar?"?2, ademas de tener la capacidad de favorecer la pérdida
selectiva de grasa, preservando la masa muscular?'-%.

Con respecto a si las dietas cetogénicas podrian ser
potencialmente cancerosas debido la alta ingesta de
productos de origen animal, parecer ser que lo verdadero
es todo lo contrario, ya que estas dietas han demostrado ser
eficientes no sélo en la reduccion del tamafo tumoral sino
también en la perdida de peso asociada al proceso
canceroso, tanto en humanos como en ratones?*.

A tenor de lo reportado, podria merecer la pena probar
este tipo de dietas en deportes de tipo aerdbico.

Posibles efectos negativos de una acidosis
croénica subclinica

Otro tema importante que merece la pena considerar en el
equilibrio acido basico del organismo, se relaciona con el
tipo de dietas que se suelen llevar en los paises industria-
lizados. Antiguamente la alimentacion se caracterizaba por
contener gran cantidad de vegetales, sin embargo, hoy en
dia éstos han perdido protagonismo frente a las proteinas de
origen animal y los carbohidratos concentrados procedentes
de los cereales, ya sea refinados o no. Este fendmeno puede
asociarse a un proceso de acidosis metabdlica de tipo
subclinico que podria favorecer tanto la pérdida de masa
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muscular como la de densidad désea asociada al proceso de
envejecimiento®.

El proceso de acidosis metabolica subclinico prolongado
durante el tiempo tiene una serie de consecuencias
negativas en el organismo que van a repercutir perniciosa-
mente en la salud, tanto de personas normales como de
deportistas, y que por tanto merece la pena considerar.
Podriamos citar las siguientes:

e Favorece la pérdida de masa muscular, debido a un
balance de nitrogeno negativo reflejado en un aumento
de las pérdidas urinarias de nitrogeno. Esto es debido a
diferentes factores: por un lado el organismo en un
intento de amortiguar la acidificacion interna que se
produce utiliza la glutamina. Como ya sabemos el mUsculo
es el principal almacén de la glutamina, de tal forma que
se produce un proceso catabélico muscular que se traduce
en una pérdida de masa muscular asociada?®?’. Este
proceso tedricamente podria ser revertido o evitado
aumentando las reservas alcalinas del cuerpo a través
de la alimentacion. Asi, en un estudio realizado en
mujeres postmenopausicas se comprobd que la suplemen-
tacion diaria con unos 10g de bicarbonato potasico era
capaz de evitar la pérdida de masa muscular y favorecer
la recuperacion de lo que se habia perdido como
consecuencia de ese proceso de acidosis metabolica®.

e Favorece el bloqueo de los procesos anabélicos normales
que tienen lugar en el cuerpo a través de: un descenso en
la actividad del factor anabdlico IGF-128, un aumento en
la resistencia a la hormona del crecimiento y un aumento
en los niveles de cortisol?®?°, que de por si pueden estar
altos si tenemos en cuenta los efectos cataboélicos que
puede producir el ejercicio a través de la induccion en la
liberacién de dicha hormona®.

e Podria favorecer una ralentizacion del metabolismo basal
del individuo a través de un ligero hipotiroidismo?®.

e Favorece la pérdida de calcio a través de una hipercal-
ciuria. Al igual que el principal reservorio de glutamina es
el musculo, el principal reservorio de calcio es el hueso, y
de la misma forma que la glutamina era utilizada como
agente neutralizador del acido, lo mismo ocurre con el
calcio, de tal forma que este es movilizado desde el
hueso en un intento de reducir la acidez presente en el
medio interno. Como es normal la consecuencia final sera
una menor densidad dsea y por tanto huesos mas
débileSZ6’28’31’32.

Como queda reflejado en la tabla 1, ademas de una
abundante hidratacion, en la nutricion del deportista la
fruta y la verdura pudieran ser de gran ayuda no sélo porque
aportan vitaminas, minerales, fibras y antioxidantes, sino
también porque mejoran el equilibrio acido basico del medio
interno favoreciendo por tanto la recuperacion tras
situaciones que incrementan la acidez, como pudiera ser el
ejercicio fisico. A la hora de disefar dietas personalizadas,
el nutricionista deberia de tener muy en cuenta como
pueden influir los alimentos en el equilibrio acido basico
final. Esto se puede medir mediante el potencial de carga
acida renal (PCAR) que tiene cada alimento (representa la
carga acida que va sufrir el rindn como consecuencia de la
ingestion de ese determinado alimento)®* y que nos va a

Tabla 1 Potencial de carga acida renal (PCAR) de
ciertos tipos de alimentos-bebidas

Alimentos/bebidas PCAR (mEq/100¢g

alimento)
Vino tinto o blanco, agua mineral -1,7
y café
Chocolate puro 0
Cerveza 1
Aceite y grasas 0
Frutas frescas y zumos -3,1
Vegetales en general (esparragos: -2,8
de los mas acidos; espinacas: de
los mas basicos)
Azucar (sacarosa)/miel -0,1/-0,3
Patata —4,0
Granos y productos derivados en 3,5
general
Pasta 6,7
Harina y derivados como el pan 7,0
Pescado 7,9
Carne y derivados 9,5
Leche y lacteos en general 1,0
Quesos con bajo contenido en 8,0
proteinas (<15g/100g)
Quesos con alto contenido en 23,6

proteinas (>15g/100 g)

orientar sobre cual es el equilibrio final que obtiene el
deportista en funcion del plan nutricional que se le ha
disenado. En la tabla 1 vienen indicados dichos potenciales,
que seran mas acidos cuanto mas positivos sean dichos
valores y mas basicos cuanto mas negativos sean®34,

Conclusiones y consideraciones finales

1. El lactato producido durante el ejercicio fisico tiene un
efecto beneficioso sobre el mismo, ya que actla
oponiéndose a la acidosis metabdlica que se pudiera
producir.

2. Las dietas cetogénicas podrian aumentar el rendimiento
en actividades deportivas con alto componente aerobico,
previo periodo de adaptacion de aproximadamente una
semana, aunque bajaria el rendimiento en actividades
anaerdbicas.

3. Ademas de una correcta hidratacion, una dieta equili-
brada rica en vegetales y frutas evitaria en gran parte la
acidosis metabolica subclinica a la que la mayor parte de
los deportistas estan sometidos debido a sus mayores
necesidades proteicas-energéticas®®>, que hacen que
éstos tengan un alto consumo de productos de origen
animal y alimentos con una alta carga glucémica del tipo
de los cereales y sus derivados.

4. Teniendo en mente que los 2 momentos claves en cuanto
a la suplementacion del deportista son aproximadamente
una hora antes de la actividad fisica y justo después de la
misma3?, una forma de aunar la necesidad de administrar
2 tomas ricas en proteinas e hidratos de carbono sin
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repercutir negativamente en el equilibrio acido-basico
final de deportista seria restringiendo los hidratos de
carbono procedentes de los cereales o sustituirlos por
otros alimentos ricos en hidratos de carbono pero con un
PCAR negativo, como pudieran ser la patata, los zumos
de fruta, frutas de alta carga glucémica como el platano,
o incluso el azicar de mesa (sacarosa) o la miel.

. Con respecto a la pregunta: ;seria posible armonizar los

beneficios de una dieta cetogénica con el principio de
intentar evitar la acidosis metabolica subclinica? Seria
razonable pensar que teniendo en cuenta que las dietas
cetogénicas se caracterizan por ser ricas en productos de
origen animal, una forma de contrarrestar la posible
acidosis metabolica subclinica sin romper el proceso de
cetosis se podria conseguir mediante el empleo de
vegetales con baja carga glucémica, de tal forma que
los pocos carbohidratos que obtenga el deportista vengan
de esta fuente alimenticia.

. Todas estas conclusiones y consideraciones aportadas

habria que confirmarlas con mas investigaciones que
aporten datos precisos sobre una optima compatibilidad
entre patrones alimenticios, salud y mejora del rendi-
miento deportivo.
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