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RESUM 

L'objectiu de I estudi és enfocat vecs l'avaluació de 
l'estat nutricional en un grup d'homes esportistes del 
18 a 30 anys d'edat, dedicats almenys durant dos anys 
a la práctica del culturisme. 

Els individus foren advertits d'entrar a formar part 
d'un estudi ampli per a avaluar la relació entre llur dieta 
habitual i les concentracions plasmátiques de lipopro-
teVnes. Alguns deis parámetres estudiats varen ser 
comparats amb un estudi previ realitzat entre 10 bo
rnes que no practicaven cap mena d'esport i que 
figuraven dintre deis mateixos límits d'edats. 

L'estudí nutricional deis atletes sotmesos a dietes 
hipercalóriques, palesa, dones, importants desequilibris 
dietétics, tant quantitatius com qualitatius, molts deis 
quals esdevenen potencialment perillosos. 

RESUMEN 

El objetivo del estudio se enfoca hacia la evaluación 
del estado nutricional en un grupo de deportistas varo
nes en edades comprendidas entre 18 y 30 años, 
dedicados al menos durante 2 años a la práctica del 
culturismo. 

Los sujetos fueron advertidos, de que entraban a 
formar parte de un estudio amplio, para evaluar la 
relación entre su dieta habitual y las concentraciones 
plasmáticas de lipoproteinas. Algunos de los paráme
tros estudiados, fueron comparados con un estudio 
previo realizado entre 119 varones que no practicaban 
deporte afguno y comprendidos dentro de los mismos 
límites de edad. 

En conclusión, el estudio nutricional de los atletas 
sometidos a dietas hipercalóricas pone en evidencia 
importantes desequilibrios dietéticos, tanto cuantitati
vos como cualitativos, muchos de ellos potencialmente 
peligrosos. 

SUMMARY 

The aim of the study is focused on the assessment of 
the nutritional state of a grup of male sports players 
between the ages of 18 and 30 engaged in the practice 
of body-building for at least two years. 

The subjects were told that they were goíng to form 
part of a comprehensive study aimed at assessing the 
relationship between their usual diet and plasma lipo-
protein concentrations. Some of the parameters stu-
died were compared with a previous survey carried out 
on 119 men with'in the same age range who practiced 
no sport at all. 

In conclusión, the nutritional state of the sportsmen 
on hypercaloric diets shows significant dietary imba-
lances, both quantitative and qualitative, many of which 
are potentially dangerous. 

Introduccíó 

Actualment, és ben sabut i aceptat que la dieta 
d'un esportista té una gran importancia en el seu 
rendiment. 

Tant en homes com en dones una activitat física 
Important a la práctica d'un esport de competició, 
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va acompanyada dingestes calóriques altes, les 
quals no es correlacionen exactannent amb el 
augment del consum energétic que l'esport els hi 
supossa (1,2). 

Així mateix, es ben conegut que una bona part 
deis esportistes realitzen les seves dietes sense 
cap control medie, amb el consegüent risc per la 
seva salut. 

L'objectiu del nostre estudi fou el avaluar l'estat 
nutricional d'un grup d'esportistes amb un gran 
esforcp muscular, i una dieta hipercalórica. 

Material i Métode 

S'ha estudiat 13 homes sans amb una edat 
entre 18 i els 30 anys (23 ± 4 mitjana ± DS)' 
pertanyent a un estat socioeconómic semblant, 
dedicats almenys 2 anys (amplitud de 2 a 10) a la 
práctica del culturisme. Cap d'ells fumava, ni esta-
va prenent cap tipus de fármac. Les seves ses-
sions d'entrenament eren d'almenys 15 hores set-
manals. Els exercicis practicats comportaven mo-
viments musculars isométrics i isotónics, fona-
mentalment anaerobios. 

D'un grup mes ampli, foren rebutjats els que 
tenien algún grau d'obesitat, aquells que prenien 
alcohol (fins i tot quantitats moderades) els que 
havien pres algún cop anabolitzans esteroidals i 
aquells que en el moment del estudi tenien alguna 
malaltia metabólica. 

Tots ells varen ésser advertits de que entraven a 
formar part d'un estudi ampli per avaluar la relació 
entre la dieta que prenien i les concentracions 
plasmátiques de lipoproteines (J. Joven dades 
pendentes de publicado). 

Abans de comenpar l'estudi, dos de nosaltres 
(CV i JJ) varen explicar mitjancpant xerrades, les 
seves caracteristiques: els 13 esportistes van és
ser entrevistats personalment amb la finalitat d'a-
consseguir la máxima col.laboració amb l'estudi. 

Alguns parámetres foren comparats amb 
aquells d'un estudi previ (J. Salas dades penden
tes de publicado) sobre 119 homes de la mateixa 
amplitud d'edat, residents a Reus, que no practi-
caven de forma habitual cap esport. A ambdos 
grups de individus, el pes era molt semblant 
(72,6 ±7,8 kg ais culturistes i 68,9 ± 8,1 ais con-
trols). 

El grup d'esportistes fou adiestrat per tal de 
portar un registre detallat de les seves dietes, a la 
vegada que es va fer una entrevista-record de 24 

hores almenys durant 3 dies. Els resultáis diaris 
obtinguts representen la mitjana de totes les da
des recollides. Aqüestes dades foren codificades 
d'acord amb les indicacions publicades peí Minis-
teri d'Agricultura deis Estats Units d'América, apli-
cant-se, per la conversió deis aliments en nu-
trients, la taula de composició USDA (United Sta
tes Departament of Aghculture). Per l'análisi deis 
resultats es va fer servir el programa Nutritionist II 
del N-squared computing. 

Resultats 

Com s'observa a la taula 1, els esportistes 
estudiáis prenien una dieta hipercalórica, hiper-
proteica i rica en greixos, essent els aliments 
básics, la carn, la llet i els seus derivats i els ous. 
Aixó explica que el consum de colesterol diari 
(1229 ± 487 mg) siguí significativament superior 
al observat en els controls (421,2 ± 105 mg). És 
relevant el fet, no representat a la taula que els 
culturistes prenien de 40 a 60g de proteines al dia 
en forma de concentrats comercialitzats. Així ma
teix ingerien com a suplements de les seves 
dietes quantitats variables de minerals, vitamines i 
aminoácids essencials tal i com es mostra a les 
taules 2 a 4. 

Malgrat que com a grup prenien una quantitat 
de principis nutritius superior a les RDA (recomen-
ded dietary allowances) que corresponen a ca-
dascú, podia detectar-se algunes deficiéncies per
sonáis respecte al sodi, potasi, magnesi, zinc, les 
vitamines liposolubles, la vitamina Be i el ácid folie. 
Totes elles, no obstant aixó, eren compensades 
pels suplements emprats. 

En contraposició, existia un superávit diari es
pectacular en el calci, fósfor, tots els aminoácids 
essencials (no es considerava la histidina donat 
l'edat deis esportistes) i en vitamina B12. Totes 
aqüestes dades confirmen l'ingesta predominant 
d'aliments d'origen animal i la deficiencia relativa 
de les d'origen vegetal. 

Discussió 

Els nostres resultats evidencien que tant l'aport 
calóric com les diferentes proporcions deis princi
pis immediats diferien molt notablement dintre del 
grup d'atletes estudiáis respecte a la poblado 
control. 

Colories (Kcal/dia) Proteines (g/dia) Hidrats de carboni (g/dia) Greixos (g/dia) (P/S) 

Culturistes 

Controls 

3612 

2744 

779 

881 

257 

89,1 

72,7 

: 18,1 

31 5 ± 83 

308 ± 124 

150 ± 42 (0,24) 

95,9 ± 31,2(0,38) 

Taula 1 Caracteristiques de la dieta ingerida pe! grup d'atletes i peí grup control 
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Sodi 
Potasi 
Magnesi 
Ferro 
Zinc 
Calci 
Fósfor 

INGESTA (mg/dia) 

3226 ,424(146%) 
4590 +419(122%) 
562 ±69,6(160%) 
24,4 - 1,9 (244%) 
27,1 * 3,8(180%) 
1868 ± 154(233%) 
2939 ± 260 (367%) 

SUPLEMENTS 

2 + 1,4 
8 + 1,4 

31 + 5,7 
20 t 4,1 
5 ± 0,9 

203 -. 34,5 
140 ±20,1 

Taula 2. Consum de minerals al grup d'atletes (entre paréntesi 
s'fixnrfiRsa la dRsviacin rfisnpntR a IPS RDAÍ 

Triptofan 
Treonina 
Isoleucina 
Leucina 
Lisina 
Metionina 
Cistelna 

Tirosina 
Valina 

INGESTA 

1951 ± 199 (929%) 
6870 ±685 (1227%) 
8634 ± 862 (1030%) 

13486 ± 1295(1207%) 
11790 ± 1229(1407%) 
3987 ±417 (1139%) 
2176 ±232 (623%) 
7502 ± 705 (1339%) 
6243 ± 605 (1115%) 
9593 ± 906 (980%) 

SUPLEMENTS 

56 ± 9,1 
112 ± 18,2 
156 ±24,9 
240 ± 40,8 
212 ±38,1 
242 ±31,5 

— 
244 + 34 1 

176 ± 26,4 

El total de calories ingeridas ultrapassava en 
mes del 30% les necessitats calculades. Aixi ma-
teix Tequilibri entre els nnacronutrients s'apartava 
molt considerablement de les recomanacions nu-
tricionals actuáis. Aixi, un 28% del total de calories 
derivava de les proteínas, superant en quasi el 
doble les quantitats aconsellades, que oscil.len al 
voltant de 0,8 a 1g per kg de pes en un adult. 
L'estudi detallat de i'ingesta d'aminoácids essen-
cials (taula 4) també indicava un aport prou exces-
siu* Els estudis realitzats per tal davaluar les 
necessitats proteiques durant réxercici fisic asse-
nyalen que el aport suplementari es innecessari. 
no millorant el rendiment fisic (3,4). 

Peí que fa ais hidrats de carboni, les calories 
aportades per aquestos, només representaven el 

INGESTA SUPLEMENTS 

Vitamina A (Ul) 
Vitamina D (Ul) 
Vitamina E (mg) 
Vitamina C (mg) 
Tiamina (mg) 
Riboflavina 
Niacina (mg) 
Vitamina Bg 
Folacina (yg) 
Vitamina B12 (MQ) 
Pantoténic (mg) 

10.079 ± 2728 (200%) 5000 ± 8 1 5 
386,4 ±65 ,2 (129%) 

13,8 ±2 ,6 (137%) 
152 ±32,7 (253%) 
2,1 ±0,2(140%) 
4,3 ± 0,3 (253%) 

40,3 ±4 ,9 (212%) 
2,91 ±0 ,4 (133%) 
412 ± 3 8 (103%) 
19,3 ±4 ,7 (643%) 

10,3 ± 0,97 (187%) 

1 0 0 0 ± 1 6 0 
8 ±1 ,5 

100 ± 15,9 
8 ±1 ,3 
4 ±0 ,6 

40 ±6 ,5 
2,0 ± 3,3 

1000 ± 160 
4 ±0 ,7 
10 ± 1,6 

Taula 3. Consum diari de vitamines al grup d'atletes (entre 
paréntesi sexpressa la desviado respecte a les RDA) 

34% del total de calories, ben lluny de les recoma
nacions nutricionais que aconsellen representin el 
55-60% del total del aport energétic. Té molt 
interés el excesiu aport de lípids, ates que cunati-
tativament aportaven el 37% del total de calories 
(davant del 30% aconsellat) i lo que és mes 
important també de forma qualitativa, que, expre
sada én el conegut quocient P/S (poliinsaturat/sa-
turat) era de 0,24± 0,11, aproximadament la mei-
tat de la observada en els individus controls. 

Ens trobem dones, que-aquestos esportistes 
ingerien una dieta hiperproteica, hipercalórica, 
amb un gran consum de colesterol i de greixos 
predominant els ácids grassos saturats. Es a dir, 
una dieta claranjent aterogénica d'acord amb un 
bon nombre d'autors (5-7). 

Taula 4. Consum de aminoácids essencials del grup d'atletes 
(entre paréntesi sexpressa la desviació respecte a les RDA). 

Tanmateix, recentment hem observat que 
aquestos esportistes, un cop foren rebutjats els 
que prenien anabolitzants pels seus efectes alea-
toris sobre les lipoproteines plasmátiques (8), mal-
grat la dieta no presentaven hipercolesterolemia i 
que fins i fot les concentracions de colesterol-HDL 
eren superiors a les deis individus controls. 

L'ingesta de sodi oscil.lava entre 3 i 4 grams al 
dia, que correspon al voltant de 10 grams de sal 
(NaCI) molt semblant a la dieta de la majoria deis 
individus al nostre medi. L'aport de potasi era 
també semblant al que reb una persona adult 
normal. 

L'aport de magnesi ultrapassava en mes del 
50% les recomanacions americanes de la dieta 
(aproximadament 6 mg/kg de pes per un home 
adult). Ates que l'absorció intestinal és fonamen-
talment passiva, els nivells de magnesemia es 
mantenen a expenses d'un augment en l'excreció 
urinaria d'aquest catió. No obstant aixó, per sobre 
de 800 mg/dia el percentatge net d'absorció intes
tinal disminueix, augmentant l'excreció fecal. 
Igualment succeeix amb l'absorció del ferro, del 
qual el control homeostátic mes important es l'ab
sorció intestinal, de manera que les necessitats de 
ferro a l'adult baró, oscil.lant al voltant de 1mg, no 
absorbint-se la resta. Les necessitats diáries de 
zinc son aproximadament de 15 mg/dia; uruexcés 
en aquesta quantitat no representa cap perill a 
menys que l'ingesta sigui superior en 10 vegadas 
aquesta quantitat. Els nostres esportistes ultrapas-
saven en un 80% les quantitats recomanades. 

Mes importancia té l'excés en l'ingesta de calci i 
fósfor. El nostre grup d'atletes ingería mes de 2 a 
3 vegades les necessitats de calci i fósfor, respec-
tivament. La proporció de l'ingesta de calci i fósfor 
en aquestos atletes era de 1: 1,54, molt similar a 
les recomanacions americanes (1:1,5). És sabut 
que l'absorció de calci succeeix bé mitjanqant un 
procés actiu depenent de la vitamina D o bé de 
forma passiva per difussió depenent de concen
trado (9). A les persones amb una ingesta molt 
elevada de calci, es produeix una inhibido de la 
hidroxilació 1-alfa, de la 25-hidroxivitamina D al 
ronyó, disminuint per tant la forma activa 1,25-dihi-
droxivitamina D i per tant la fracció de calci absor-
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bida (9,10). Aixó proporciona un mecanisnne de 
protecció peí desenvolupament de hipercalcémia 
o hrpercalciuria en aquestos individus (9). No obs-
tant aixó, hi han ámplies variacions individuáis a 
l'absorcló de calci i a alguns d'ells apareix una 
hipercaicémia amb el consegüent riso d'aparició 
de litiasi (11). 

Peí que fa les vitamines, també destaca que 
l'aport de totes elles superava les recomanacions 
nutricionals. Tot i que l'excés de vitamines hidro-
solubles rarament dona lloc a cap efecte indesitja-
ble, ates que el seu excés sexcreta per l'orina, 
l'aport excesiu de vitamines liposolubles particu-
larment la A i D, pot produir greus consequéncies. 
El nostre grup d'esportistes ingería el doble de les 
necessitats diarias de vitamina A. Malgrafque la 
majoria de les intoxicacions apareixen amb dosis 
tan altes con 50.000 Ul, s'ha descrit toxicitats amb 

dosis properes a 10.000 Ul la qual cosa assenyala 
que els nostres atletes rebien una quantitat poten-
cialment perillosa. A la persona adulta es recoma-
na un aport de 200 Ul (5 ug) de vitamina D, i 
encara que els casos de intoxicació per aquesta 
vitamina amb desenvolupament de hipercalcémia, 
netrocalcinosi i insuficiencia renal apareixen habi-
tualment amb dosis elevades (100.000 Ul o mes), 
l'aport excesiu, encara que moderat d'aquesta 
vitamina, associat amb excesives quantitats de 
calci podria comportar un risc potencial amb l'a-
parició de litiasi renal. 

En conclusió, l'estudi nutricional d'atletes sot-
mesos a dietes hipercáloriques posa en evidencia 
importants desequilibris dietétics, tant quantitatius 
com qualitatius, molts d'ells potencialment perillo-
sos. 
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