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Resumen

Introduccion: existen pocos estudios relacionados con
el estado de hidrataciéon pre-entrenamiento en futbolistas
profesionales.

Objetivo: determinar la prevalencia de deshidratacion
pre-entrenamiento en jugadores profesionales de fitbol.

Métodos: se incluyeron un total de 156 jugadores de
fiitbol (edad 25,4 + 5,2 afios) de seis clubes profesionales
chilenos. No se hicieron recomendaciones previas de hi-
dratacion ni de ingesta de alimentos, con el objetivo de
evaluar el estado de hidratacién bajo condiciones regula-
res “reales”. Se evalué la masa corporal, la talla y la gra-
vedad especifica de la orina (GEO) antes de sus sesiones
de entrenamiento.

Resultados: 1a deshidratacion (entre moderada y gra-
ve) pre-entrenamiento se observé en el 98% de los fut-
bolistas.

Discusion: la deshidratacion pre-entrenamiento es el
estado de hidratacion mas frecuente en los jugadores
profesionales de fiitbol de Chile, lo que puede afectar ne-
gativamente a su rendimiento y podria incrementar su
riesgo de lesiones relacionadas con el calor.
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PREVALENCE OF DEHYDRATION BEFORE
TRAINING IN PROFESIONAL CHILEAN
SOCCER PLAYERS

Abstract

Introduction: there is a lack of studies concerning hy-
dration status before training in professional soccer pla-
yer.

Purpose: to describe hydration status before regular
training practices in professional soccer players.

Methods: a total of 156 male soccer players (age 25.4
+ 5.2 y) from six professional Chilean clubs were inclu-
ded. No hydration or food intake recommendations were
made before experiment, with the aim to assess hydra-
tion status under athlete’s regular ‘“real” conditions.
Body mass, height and urine specific gravity (USG) mea-
surements were performed before training practices.

Results: 98 % of athletes showed dehydration (between
moderate and severe) before regular training practices.

Discussion: dehydration is the most prevalent hydra-
tion status in professional Chilean soccer players before
training, which may negatively affect athlete’s perfor-
mance and may increase their risk of heat-related inju-
ries.
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Introduccion

El fitbol es el deporte mds popular en el mundo y
la informacion médica y cientifica que lo respalda se
ha incrementado notablemente durante las dltimas dé-
cadas'. Como sucede con otros deportes, el fiitbol no
es una ciencia, pero la ciencia puede ayudar a mejorar
el rendimiento?. El rendimiento en el fitbol depende
de un gran nimero de factores, tales como técnicos,



tdcticos, fisicos, fisioldgicos y sicoldgicos?, aunque es
importante considerar que estos factores pueden verse
afectados por la deshidratacion*’. Los estados de hi-
dratacion deficientes, no solo afectan el rendimiento
deportivo, sino que también pueden afectar la salud
del deportista, induciendo a enfermedades desde le-
ves (edemas, sarpullido, calambres, entre otras) hasta
potencialmente mortales (golpe de calor)®. El estado
de hidratacion de un atleta depende en gran medida
de las estrategias de consumo de fluidos que este uti-
lice antes, durante y después de una competencia o
entrenamiento’, donde el estado hidrico previo a una
competencia o entrenamiento juega un rol clave'®. Es-
tudios muestran que la mayorfa de los jugadores de
fiitbol (jévenes y adultos) comienzan un entrenamien-
to o la competencia hipohidratados'"'. Estudios como
los mencionados anteriormente, los cuales evaldan el
estado de hidratacién antes de un partido o un entre-
namiento en futbolistas, presentan como limitaciones
el bajo nimero de jugadores evaluados, la utilizacién
de jugadores de categorias menores o no profesionales
y la medicién de jugadores de ligas con bajo nivel de
competencia. En este mismo sentido, la liga profesio-
nal de fiitbol chileno se encuentra actualmente dentro
de las 25 ligas mds competitivas del mundo, de un total
de 170 segtin el ranking IFFHS (International Fede-
ration of Football History and Statistics). Una de las
particularidades de esta liga, es que incluye equipos de
todas las regiones de Chile, y debido a su diversidad
geogrdfica y climatoldgica (abarca climas desérticos,
hasta glaciares), implica que algunos equipos se en-
frenten a condiciones climdticas muy diversas.

Para la evaluacion del estado de hidratacion en el
deporte y el ejercicio existen diferentes marcadores
biolégicos, los mds usados son: masa corporal (delta
de cambio antes y después del ejercicio), osmolaridad
especifica de la orina, gravedad especifica de la orina y
la osmolaridad plasmadtica®. De estos, el mds utilizado
antes de un entrenamiento o competencia en futbolis-
tas es la gravedad especifica de la orina'"'%, principal-
mente por su gran utilidad préactica y valides.

Por lo anteriormente sefialado, el objetivo de este
estudio es determinar la prevalencia de deshidratacion
pre-entrenamiento en jugadores profesionales de fiit-
bol en Chile, a través de la gravedad especifica de la
orinay evaluar diferencias entre los diferentes equipos.

Materiales y métodos
Protocolo

Todos los sujetos fueron medidos los dfas miérco-
les, entre las 9 y 10 a.m. (pre-entrenamiento), donde
se evalugd; a) antropometria (masa corporal y talla) y
b) estado de hidratacion a través de la gravedad espe-
cifica de la orina (GEO). Las evaluaciones fueron rea-
lizadas entre los meses de octubre y noviembre (final
de la temporada competitiva), con temperaturas entre

17 y 23°C (i.e., equipos evaluados en el centro-norte
del paifs) y entre 10 y 15°C (i.e., equipos evaluados
en el centro-sur del paifs). No se informé a los sujetos
respecto de la fecha de medicidn, asi como tampoco
respecto a recomendaciones previas de hidratacién ni
de ingesta de alimentos, con el objetivo de evaluar al
deportista bajo condiciones habituales (reales).

Sujetos

Se evaluaron 156 futbolistas (edad, 25.4 + 5.2 afios;
masa corporal, 74.3 £5.4 kg; talla, 178 £6.9 cm),
pertenecientes a 6 equipos profesionales del ftitbol
Chileno (primera divisién A), correspondientes al
33.3% del total de clubes de dicha categoria. Solo fue-
ron evaluados futbolistas con contrato oficial con sus
respectivos equipos, exentos de lesiones y sometidos
a entrenamiento regular en las ultimas semanas. Los
sujetos firmaron un consentimiento informado, previa
explicacidn de los potenciales beneficios, perjuicios
o riesgos de su participacion en el estudio. El estudio
fue desarrollado en concordancia con la declaracion de
Helsinki para estudios en humanos.

Masa y talla corporal

Para las evaluaciones antropométricas de masa y
talla corporal se utilizé una balanza mecdnica de alta
precision (0.1 kg) con un estadiémetro incorporado
(SECA model M20812, Germany).

Gravedad especifica de la orina (GEO)

La GEO fue determinada (por triplicado) a partir
de una muestra de orina, inmediatamente luego de su
obtencion. Para recolectar la muestra de orina se so-
licit6 a cada jugador abrir el recipiente (i.e., 100 c.c.,
limpio y seco) de recoleccion unicamente al momento
de introducir la orina en el (la cual debfa provenir del
segundo chorro), para luego cerrarlo inmediatamente,
reduciendo asi la contaminacion de la muestra. Para
evaluar la GEO se utiliz6 un refractémetro portdtil (Ro-
binar model Spx, USA) previamente validado (Sparks
and Close, 2013)'¢. El refractometro fue limpiado con
agua destilada y calibrado entre mediciones. La GEO
fue clasificada segtin Casa, et al. (2000)".

Andlisis estadistico

Los andlisis estadisticos fueron realizados con el
programa GraphPad Prism 6.0® (Graphpad Software,
San Diego, CA, USA). Los datos en el texto estdn pre-
sentados en medias + desviaciones estdndar. ANOVA
fue usada para las diferencias entre equipos. El valor
alfa fue fijado en P < 0.05.

Prevalencia de deshidratacién en
futbolistas profesionales chilenos
antes del entrenamiento
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Resultados

La figura 1 muestra la distribucién porcentual de la
GEO pre-entrenamiento de los 156 futbolistas evalua-
dos. Solo un sujeto (0.6%) presentd euhidratacion. Un
9% (14 sujetos) mostrd deshidratacion minima, 76.9%
(120 sujetos) deshidratacidon significativa'y 13.5% (21
sujetos) deshidratacion seria.

No se encontraron diferencias significativas en la
GEO pre-entrenamiento entre los seis equipos estudia-
dos (equipo 1, 1.027 + 0.005; equipo 2, 1.026 + 0.005;
equipo 3, 1.028 + 0.005; equipo 4, 1.024 + 0.005; equi-
po 5, 1.025 = 0.004; equipo 6, 1.024 + 0.004). La GEO
promedio de los seis equipos fue 1.026 +0.005 (Fig. 2).

Discusion

El principal hallazgo de este estudio indica que
practicamente el 100% de los futbolistas profesionales
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Fig. 1.—Distribucion porcentual del estado de hidratacion me-
dida por gravedad especifica de la orina en 156 futbolistas chi-
lenos evaluados previo a un entrenamiento.
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Fig. 2.—Gravedad especifica de la orina (GEO) pre-entrena-
miento en 156 futbolistas profesionales chilenos divididos en
seis equipos. La linea continua y la punteada representan el
promedio de los jugadores y el umbral de euhidratacion, res-
pectivamente.

se encuentra en un estado de deshidratacion antes del
inicio de sus sesiones regulares de entrenamiento. De
estos, mds del 90% presenta un nivel de deshidratacion
significativo o severo.

Aragon et al., 2009'? evaluaron a 22 futbolistas de
la Liga profesional de Costa Rica antes de un partido
(temperatura 34.9°C, Humedad relativa 35.4%), encon-
trando una GEO promedio de 1.018 + 0.008, de estos
jugadores el 31.8% (siete jugadores) mostraron una
GEO > 1.020. En este mismo sentido pero en futbolistas
profesionales jovenes Phillips et al., 2014'5 evaluaron a
40 futbolistas europeos (promedio de edad 16.9 afios)
previo a tres sesiones de entrenamiento consecutivas
(temperatura promedio de las tres sesiones 30.1°C, hu-
medad relativa promedio de las tres sesiones 59.6%)
encontrando que el 77% de los jugados en el primer
y tercer dia se encontraban con una GEO > a 1.020,
el segundo dia el 62% se encontraba sobre este rango.
Da Silva et al., 2012" evaluaron 10 jugadores jévenes
(promedio de edad 17.0 afios) de la liga profesional
brasilefia antes de un partido (temperatura 31.0°C, hu-
medad relativa 48.0%) encontrando que el promedio de
GEO fue de 1.021 +0.004. Todos esto estudios mues-
tran resultados similares al nuestro, encontrandoce una
gran parte de los futbolistas deshidratados previo a un
entrenamiento o partido. Contrariamente a lo anterior-
mente sefialado un estudio de Kurdak et al, 20107 en el
cual se evalué a 22 jugadores profesionales (promedio
20 afios) previo a un partido de la liga turca (tempera-
tura 34.4°C, humedad relativa 65%) encontré una GEO
promedio de 1.012 = 0.006, de estos solo 3 jugadores
se encontraron con una GEO > 1.020. Estos resultado
sujieren que siendo la temperatura y la humedad facto-
res que se consideran de gran importancia en el estado
de hidratacion no son determinantes, ya que en el es-
tudio de Kurdak et al., 2010 pese a que se encontrd la
temperatura y humedad mds alta, la prevalencia de des-
hidratacion de los deportistas previo al encuentro es la
mds baja. Lo anteriormente sefialado concuerda con lo
encontrado en nuestros resultados ya que no existieron
diferencias significativas entre los equipos evaluados
pese a la diferencia entre en la temperatura y humedad
que existe en sus respectivas ciudades.

Los efectos producidos por estos estados de deshi-
dratacion pueden producir alteraciones en la homeos-
tasis fisioldgica, cabe destacar la disminucion del volu-
men sanguineo, el aumento de la frecuencia cardfaca,
el incremento de la osmolaridad de la sangre, la dismi-
nucidn del flujo sanguineo a la piel, la reduccion de la
tasa de sudoracion y la pérdida de calor, el aumento de
la temperatura corporal y el aumento de la percepcion
del esfuerzo fisico', también pudiendo afectar el equi-
librio simpdtico-vagal y la tasa metabdlica basal**?'.
Las estrategias de recuperacién post-ejercicio se con-
vierten en un factor influyente en la preparacién para
el préximo entrenamiento o partido®, en este sentido
la evidencia muestra que estas estrategias en el dmbito
de la rehidratacién no son las 6ptimas en diversos de-
portes incluido el fuitbol 12232+
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En conclusién los resultados del presente estudio
muestran que la deshidratacion es el estado de hidra-
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