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Resumen. El rendimiento fisico estd condicionado por diferentes factores, incluidos los patrones dietéticos, el género y la edad.
El proposito de estudio fue determinar la asociacion entre las caracteristicas sociodemograficas, habitos de vida y frecuencia de
consumo alimentario con el rendimiento fisico en corredores amateurs. Se realizé un estudio transversal en 197 corredores amateurs
peruanos durante los meses de enero y marzo de 2022. Se analizaron caracteristicas sociodemograficas (edad, sexo, entre otros).
Tambi¢n, se evaluaron habitos de vida (consumo de tabaco y alcohol, duracion del suefio, entre otros). El consumo de alimentos fue
evaluado mediante un cuestionario de frecuencia de consumo alimentario, mientras que el rendimiento fisico fue medido mediante
el test de Cooper. El anlisis de las relaciones se realiz6 mediante el coeficiente de correlacion de Spearman. Los valores de p<0,05
fueron considerados estadisticamente significativos. El 58,1% de las mujeres y el 67,7% de aquellos que tenfan entre 18 a 39 afnos
presentaron rendimiento fisico alto. Las horas de suefio (rho = 0,197, p<0,01), suplemento nutricional (rho = 0,336, p<0,05) y
el sexo (rho = 0,152, p<<0,05) se correlacionaron significativamente y de manera directa con el rendimiento fisico. El consumo de
tabaco (rho =-0,230, p<0,01) y el indice de masa corporal (IMC) (rtho =-0,272, p<0,05) se correlacionaron inversamente con el
rendimiento fisico.

Los hallazgos de este estudio sugieren que las intervenciones destinadas a mejorar el rendimiento fisico deben considerar estos
factores asociados para obtener resultados eficaces, particularmente en aquellos con mayor edad.

Palabras clave: Rendimiento Fisico, Consumo de alcohol, Suefio, Indice de masa corporal, Tabaquismo.

Abstract

Physical performance is conditioned by different factors, including dietary patterns, gender, and age. The purpose of the study was
to determine the association between sociodemographic characteristics, lifestyle habits, and frequency of food consumption with
physical performance in amateur runners. A cross-sectional study was conducted among 197 Peruvian amateur runners between
January and March 2022. Sociodemographic characteristics such as age, sex, among others, were analyzed. Life habits were also
evaluated (tobacco and alcohol consumption, sleep duration, among others). Food consumption was evaluated by means of a food
frequency questionnaire and physical performance through the Cooper test. The analysis of the relationships was performed using
Spearman’s correlation coefficient. Values of p<0.05 were considered statistically significant. Approximately, 58.1% of the women
and 67.7% between 18 and 39 years of age presented high physical performance. Hours of sleep (rtho = 0.197, p<0.01), nutritional
supplementation (rho = 0.336, p<0.05) and sex (rho = 0.152, p<<0.05) were significantly and directly correlated with physical
performance. Tobacco use (tho =-0.230, p<0.01) and body mass index (BMI) (rho =-0.272, p<0.05) were inversely correlated
with physical performance. The findings of this study suggest that interventions aimed at improving physical performance should
consider these associated factors for effective outcomes, particularly in those with older age.

Keywords: Physical performance, Alcohol Drinking, Sleep, Body Mass Index, Smoking

Introduccion

La actividad fisica regular puede impactar de manera
positiva en la salud fisica y mental de las personas (Guiu
& Leyton, 2019). La falta de actividad fisica representa
uno de los principales factores de riesgo de enfermedades
no transmisibles como obesidad, diabetes tipo 2 y
enfermedades cardiovasculares (ECV) (Sheikholeslami et
al., 2018). De hecho, estudios previos han reportado una
relacion dosis-respuesta entre incremento de actividad
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fisica y disminucién de los riesgos de ECV y obesidad
(Tian & Meng, 2019). Segtn report6 la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), las personas con un nivel
de actividad fisica insuficiente tienen un mayor riesgo de
muerte en un 20% y 30% en comparacion con aquellas que
realizan de actividad fisica de manera regular y suficiente
(OMS, 2020). A nivel global, se estima que el 7,6 % de las
muertes ocurridas por las enfermedades no transmisibles
se atribuyen a la inactividad fisica (Katzmarzyk et al.,
2022). Cabe mencionar, que el mayor nimero de personas
afectadas por la inactividad fisica viven en paises de ingresos
medios (Katzmarzyk et al., 2022).
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El rendimiento fisico esta condicionado por diferentes
factores predictivos como edad, sexo y habitos de vida,
incluida la alimentacion (Thuany et al., 2021). De hecho,
estudios anteriores resaltan el impacto de la edad en el
rendimiento fisico (Bongard etal., 2007). A medidaque la
edad aumenta, existe una disminucién en la participaciéon
de actividad fisica y una tendencia a entrenar con menos
intensidades (Tangen & Robinson, 2020). También,
los cambios fisiologicos debidos a la edad avanzada
disminuyen el rendimiento fisico, siendo la velocidad y la
potencia, las mas afectadas (Westerterp y Meijer, 2001).
Del mismo modo, desde siempre, la practica de deportes
ha atraido tanto a hombres como a mujeres (Rodriguez
& Ospina-Betancurt, 2022). Las diferencias observadas
en el rendimiento fisico entre hombres y mujeres estan
bien documentas en la literatura, demostrando que los
hombres presentan un rendimiento fisico superior a las
mujeres (Lee etal., 2003; Parsonage ctal., 2017; Senefeld
etal., 2016).

Por otro lado, el aumento de enfermedades como
obesidad también juegan un papel importante en el
rendimiento fisico (Solis-Urra et al., 2019). Recientes
estudios muestran que las personas con un IMC normal
tienen un mejor rendimiento fisico en comparacién con
aquellas que presentan sobrepeso/obesidad (Ceschia et
al., 2016; Dumith et al., 2010). Del mismo modo, los
comportamientos de riesgo para la salud pueden impactar
de manera negativa en el rendimiento fisico. Por ¢jemplo,
hallazgos anteriores han documentado que los niveles de
rendimiento fisico estidn asociados con el consumo de
tabaco (Chaabane etal., 2016; Hashizume etal., 1999; Jeon
et al., 2021), consumo de alcohol (Courtney et al., 2022)
y pérdida de suefio (Fullagar et al., 2015; Sheikholeslami
etal., 2018).

Sin embargo, los comportamientos saludables que
promueven la salud, como alimentacion saludable, son
esenciales para el éxito deportivo. La ingesta de alimentos
ricos en carbohidratos integrales puede maximizar las
reservas de glucégeno muscular de un atleta antes de un
¢jercicio de resistencia (Hawley et al., 1997). Asimismo,
se ha comprobado que el consumo de proteinas es esencial
para la sintesis de proteinas musculares, promoviendo la
conservacion o mejora de la masa y fuerza muscular, lo
que, a su vez, influye de manera positiva en el rendimiento
fisico (Bauer et al., 2013). Adicionalmente, el uso de
suplementos nutricionales estd muy extendido entre
las personas que practican algin deporte (Ortiz et al.,
2019). Sin embargo, el uso de suplementos con sustancias
prohibidas representa un riesgo para la salud, debido
que pueden provocar problemas hepaticos, cardiacos,
hormonales, cincer e incluso, la muerte (Beck et al.,
2015; Hoon et al., 2013).

Una de las funciones principales de la dieta en las
personas que realizan actividad fisica es proporcionar los
sustratos necesarios para cubrir las demandas de energia,
macronutrientes, micronutrientes y elementos bioactivos
para asegurar una recuperacion rapida entre las sesiones del
ejercicio, optimizar las adaptaciones al entrenamiento fisico
y mantenerse saludables (Fritzen et al., 2019). Por ello, la
Academia de Nutricion y Dietética, Dietistas de Canada y
el Colegio Americano de Medicina Deportiva afirman en
un documento de posicién oficial que el rendimiento fisico
y la recuperacién de las actividades deportivas pueden
mejorarse mediante estrategias de nutricion y alimentacion
bien planeadas (Thomas et al., 2016).

Pese a que un gran nimero de estudios han comprobado
el impacto de algunos factores en el rendimiento fisico
(Leon et al., 2020; West et al., 2020), sin embargo, en
la sociedad peruana, bajo nuestro conocimiento, ningun
estudio previo ha analizado la relacion entre los factores
sociodemogréficos, habitos de vida y rendimiento fisico.
Por lo tanto, el objetivo de este estudio fue determinar
las asociaciones entre caracteristicas sociodemogréficas
(edad, sexo, entre otras), hibitos de vida (consumo de
alcohol y tabaco, horas de sueno, entre otros) y frecuencia
de consumo de alimentos con el rendimiento fisico en

corredores amateurs.
Métodos

Diseno, tipo de investigacion y participantes

Se realizé un estudio transversal correlacional durante
los meses de enero y marzo de 2022. Se consideraron
variables  independientes, como  caracteristicas
sociodemograficas y antropométricas (edad, sexo, lugar
de procedencia, estado civil, nivel de instruccién e IMC),
habitos de vida (consumo de tabaco y alcohol, horas de
suenio, régimen dietético, nimero de comida al dia,
uso de suplementos nutricionales, nivel y frecuencia de
actividad fisica), frecuencia de consumo de alimentos
y rendimiento fisico, como variable dependiente. Se
seleccionaron a 201 corredores amateurs del Sector Este
y Centro de Lima, capital de Pert, mediante un muestreo
no probabilistico por conveniencia. Se incluyeron a
participantes de ambos sexos, de edades comprendidas
entre 18 a 50 anos. Para recolectar los datos de manera
virtual y presencial, se contact6 con los representes de los
diferentes grupos de corredores en algunos distritos de
Lima solicitando su participacién, remitiendo un mensaje
de texto solicitando la participacién de los posibles
participantes en la investigacién junto con el enlace
web de la encuesta disponible en SurveyMonkey Pro
(SurveyMonkey.com, LLC, Palo Alto, CA). La encuesta

fue remitido a través de la plataforma de mensajeria
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instantanea WhatsApp. Se excluyeron 4 participantes que
no respondieron adecuadamente algunos datos relevantes
y por no encontrarse dentro del rango minimo de edad
considerado para el estudio. La muestra final fue de 197

corredores amateurs.

Consideraciones éticas

Previo a la recolecciéon de los datos, se explico a los
participantes en qué consistia el estudio para luego solicitar
su participacién de forma voluntaria a través del Formulario
de Google después de haber aceptado el consentimiento
informado escrito y electrénico. El protocolo fue aprobado
por el Comité Etico de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Peruana Unién (nimero de registro: 04-
2022/UPeU/FCS). Finalmente, todos los procedimientos
que contribuyeron al estudio se realizaron de acuerdo
con los criterios éticos de la Declaracion de Helsinki de
1975 y sus modificaciones posteriores (Asociacion Médica
Mundial, 2013).

Ficha de registro de datos sociodemogrdficos

Se utilizo6 una ficha de registro para recolectar
informacién sobre las caracteristicas sociodemograficas
y economicas de los participantes. Se consideraron
variables como edad afios (18-39 y 240), sexo (femenino
y masculino), lugar de proveniencia (costa, sierra y selva),
estado civil (casado y soltero) y nivel de instruccién (basico,
técnico y superior).

Hadbitos de vida

Para evaluar los habitos de vida de los participantes,
se formularon las siguientes preguntas: «;Fuma?» (si 0 no),
«;Consume bebidas alcohélicas?y (si 0 no), «;Cuantas horas duerme
por dia?y, los elementos de repuesta fueron 1) suefio corto,
aquellos que duermen < 7 horas al dia; 2) suefio medio,
aquellos que duermen de 7 a 9 horas al dia; 3) y suefio
prolongado, corresponde a dormir >9 horas al dfa (Chen
et al., 2020). También, se pregunt6 a los participantes
«scual es su régimen dietético?», de acuerdo a sus respuestas,
se les clasificaron en vegetarianos y no-vegetarianos. Se
consideraron vegetarianos a aquellos que autoinformaron
ser vegano, lacto-ovo-vegetariano, mientras que los no-
vegetarianos eran aquellos que reportaron consumir carnes
rojas, aves, pescado y huevos mas de una vez a la semana
(Saintila et al., 2021). Del mismo modo, se recolectd
informacion sobre nimero de comidas al dia (menos de 3
y 23), consumo de suplementos nutricionales (consume,
no consume), nivel de actividad fisica (leve, moderado ¢
intenso) (Sylvester et al., 2017) y frecuencia de actividad
fisica (1-3 veces a la semana, 4-6 veces a la semana y todos
los dias).
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Cuestionario de frecuencia de alimentos

Se utilizé un cuestionario de frecuencia de consumo
de alimentos compuesto por 58 items y cuenta con una
validez de 1 segin V de Aiken y una confiabilidad de >0,70
segtin alfa de Cronbach. Fue utilizado en una investigacion
previa (Bezold & Moori, 2017). Este instrumento evalta
el consumo de los principales grupos de alimentos como
cereales, tubérculos, legumbres, frutos secos, frutas,
verduras, lacteos, huevo, carnes, grasa vegetal, grasa
animal, azucares y endulzantes y bebidas como agua,
infusiones, bebidas con aztcar, bebidas sin azdcar, bebidas
gasificadas, bebidas alcohdlicas, y bebidas energéticas.
Asimismo, la frecuencia de consumo fue registrada en las
siguientes escalas: 0= 0 veces/semana, 1= 0,25 veces/
semana, 2= 0,5 veces/semana, 3= 1,5 veces/semana, 4=
3,5 veces/semana, 5= 5,5 veces/semana y 6= 7 veces/
semana (Bezold & Moori, 2017).

Rendimiento Fisico - Test de Cooper
Para determinar el rendimiento fisico de los
participantes, se utilizé el test de Cooper, el cual consiste
en una prueba disefiada para recorrer la mayor distancia
posible durante un periodo de 12 minutos y a una velocidad
constante (Cooper, 1968). La prueba se realizo en pistas
de 400 m bajo la supervisién del investigador principal del
estudio. Previo a ello, todos los participantes realizaron un
¢jercicio de calentamiento de 15 min de carrera continua
a un ritmo bajo-moderado. Inmediatamente después de
la distancia recorrida, el investigador principal registré
la distancia en metros colocando una marca exactamente
en el punto donde cada atleta se detuvo. Los participantes
utilizaron un monitor Polar RS300X (Polar Electro,
Finlandia) para registrar la frecuencia cardiaca méaxima
alcanzada en la prueba. Finalmente, para el cilculo del
Indice de Esfuerzo Percibido (RPE, por sus siglas en inglés)
se pregunt6 individualmente a cada participante utilizando
la escala visual de Borg 0-10 (Borg, 1982). La clasificacion
del rendimiento fisico en «bajo» y «alto» fue basada en
estudios anteriores (Bunc, 1994).

Andalisis estadistico

Para el registro y ordenamiento de los datos se utilizo
Microsoft Excel. Para el analisis descriptivo de los datos
sociodemograficos y habitos de vida se utilizaron tablas de
frecuencias absolutas y porcentajes. Se utilizé la prueba de
Chi-Cuadrado para asociar las variables antes mencionadas
con el rendimiento fisico. El andlisis de diferencia en la
frecuencia de consumo de alimentos se realizé6 mediante
la prueba de U de Mann Whitney debido a que los datos
no siguieron una distribucién normal, por lo tanto, se

ha utilizado valores de la mediana para los analisis. Para
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examinar las asociaciones entre variables, se calcularon
los coeficientes de correlacion de Spearman. Los analisis
se realizaron con el programa estadistico IBM-SPSS,
version 25.0. Los valores de p<0,05 fueron considerados
estadisticamente significativos.

Resultados

Latabla1describelaasociaciénentrelascaracteristicas
sociodemograficas ¢ IMC con el rendimiento fisico de
los participantes. Se evidencié que la edad (p=0,029),

Tabla 1.
Descripcion de las caracteristicas sociodemograficas ¢ IMC segtn el
rendimiento fisico de los participantes.

L Total Rendimiento fisico p-valor
Caracteristicas -
Bajo Alto
N % N % N %

Edad (afos)

18-39 99 50,2 89 53,6 21 67,7 0,029
240 98 49,7 77 46,4 10 32,3

Sexo

Masculino 105 53,2 87 52,4 18 58,1 0,045
Femenino 92 46,7 79 47,7 13 41,9

Lugar de procedencia

Costa 110 55,8 38 22,9 17 54,8 0,077
Sierra 47 23,8 93 56,0 9 29,0

Selva 40 20,2 35 20,1 5 16,1
Estado civil

Casado 120 60,9 113 68,1 7 22,6 0,033
Soltero 77 39,0 53 31,9 24 77,4
Nivel de instruccion

Basico 12 6,0 12 7,2 0 0,0 0,302
Técnico 55 27,9 36 21,7 7 22,6

Superior 142 72,0 118 71,1 24 77,4
IMC

<25 83 42,1 71 42,8 19 61,3 0,037
225 114 57,8 95 57,2 12 38,7

el sexo (p=0,045), el estado civil (p=0,029) y el
IMC (p=0,037) se asociaron significadamente con
Mas
participantes de edades comprendidas entre 18 a 39 afos

el rendimiento fisico. especificamente, los

(67,7%), que eran de sexo masculino (58,1%), solteros
(77,4%) y con un IMC menor a 25 (61,3%), informaron

rendimiento fisico alto.

Tabla 2.
Habitos de vida seglin el rendimiento fisico de los participantes.
L. Total Rendimiento fisico p-valor
Caracteristicas -
Bajo Alto
N % N % N %

Fuma
s 27 13,8 9 321 18 11,1 0,018
No 170 86,2 151 88,9 19 67,8
Bebidas alcoholicas
St 9 4,5 9 5.4 0 0.0 0,184
No 188 954 157 946 31 100.0
Horas de suefio
<7h 9% 51,7 8 53,4 16 38,1 0,029
79h 71 32,9 54 335 17 40,5
>9h 30 152 21 13,1 9 214
Régimen dietético
Vegetariano 41 20,8 35 21,1 6 19,4 0,828
No-vegetariano 156 79,1 131 78,9 25 80,6
Nimero de comida al dia
Menos 3 178 90,3 148 89,2 30 96,8 0,187
4amis 19 96 18 108 1 3,
Suplemento nutricional
Consume 138 70,0 108 61,1 30 79,0 0,038
No consume 77 39,0 69 389 8 21,0
Nivel de AF
Leve 111 56,3 104 62,7 7 22,6  <0,001
Moderado 76 38,5 56 33,7 20 645
Intenso 10 550 6 36 4 12,9
Frecuencia de AF
13 v/s 4 71 12 72 2 65 0,044
4-6v/s 145 73,6 127 76,5 18 58,1
Diario 38 192 27 163 11 355

Nota: IMC= Indice de masa corporal

Tabla 3.

Nota: n=197, AF = actividad fisica, h = horas, v/s = veces por semana

Comparacion de la frecuencia de consumo de alimentos segiin el rendimiento fisico de los participantes

Grupos de alimentos Rendimiento fisico p-valor
Bajo Alto
M M

Cereales integrales (arroz, avena, trigo, maiz, entre otros) 5,82 6,29 0,041
Tubérculos (papa, camote, yuca, olluco, entre otros). 5,03 5,24 0,511
Legumbres (guisantes, frijoles, garbanzos, habas, entre otros) 4,89 5,97 0,019
Frutos secos (mani, nuez, almendras, pecanas, almendras, castaias, entre otros). 4,81 5,95 <0,001
Frutas (platano, manzana, mandarina, entre otros). 5,45 5,46 0,749
Verduras (lechuga, tomate, zanahoria, entre otros). 5,74 6,36 0,019
Lacteos (leche, yogurt, queso, entre otros). 4,59 4,32 0,195
Huevos 4,83 5,10 0,405
Carnes (pollo, pescado, res, pavo, entre otros). 4,87 5,32 0,027
Grasas vegetales (aceite vegetal, aceite de oliva, aceite de coco, aceitunas, palta, 5,20 5,29 0,729
aceite de ajonjoli, mantequilla de mani entre otros).
Grasas animal (manteca, mantequilla). 3,68 3,71 0,932
Azucares (azlcar, panela, miel, mermeladas). 4,82 5,23 0,046
Endulzantes (stevia, edulcorante). 3,10 3,23 0,920
Agua (hervida o embotellada). 6,58 6,74 0,480
Infusiones (t¢, anis, manzanilla, entre otros). 4,99 5,19 0,525
Bebida con azicar (agua de frutas, infusiones). 4,47 5,16 0,140
Bebida azucaradas 4,03 3,84 0,977
Bebidas gasificadas 4,07 3,97 0,940
Bebidas alcoholicas 1,43 0,97 0,388
Bebidas energéticas 1,35 1,42 0,868

Nota: M = mediana, 0= nunca, 1= 1 vez al mes, 2= 2 vez al mes, 3= 1 a 2 veces/semana, 4= 3 a 4 veces/semana, 5= 5 a 6 veces/semana, 6 = todos

los dias.
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Tabla 4.
Correlaciones entre las variables de estudio.
Variable 1. 2. 3. 4 5 6 7. 8 9 10
1. Rendimiento 1
2. Dieta ,060 1
3. IMC _,276% -, 192% 1
4. Fuma ,230%% ,052 014 1
5. Bebida! 085 112 072 200%* 1
6. Suefio 1973 125 1036 011 -018 1
7. Suplemento ,336% 156" -,123 ,066 -,016 ,066 1
8. Actividad fisico -, 237%% -,061 ,051 -,088 ,015 -,035 ,017 1
9.. FAFf 125 ,050 -,097 -,076 S 167% 1060 1038 - 410%* 1
10. Sexo 150% 1054 1206™ 1007 J185%E - 055 - D10%* S192%% 063

Nota: n=197; ** la correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral); *la correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). IMC = indice de masa

corporal, Bebidas alcoholicas, TFrecuencia de actividad fisica.

La tabla 2 muestra los habitos de vida de los participantes
(consumo de bebidas alcohélicas y tabaco, horas de sueno,
régimen dietético, nimero de comida al dia, consumo
de suplementos nutricionales, nivel y frecuencia de
actividad fisica). Se encontré que el 32,1% de aquellos que
consumian tabaco (p=0,018) reportaron bajo rendimiento
fisico. Asimismo, los participantes que informaron dormir
menos de 7 horas por dia tenian un bajo rendimiento
fisico en un 53,4%, p=0,029. También, los encuestados
que informaron el consumo de suplementos nutricionales,
nivel de actividad fisica moderada, y actividad fisica de 4 a 6
veces a la semana, reportaron alto rendimiento fisico en un
79,0 %, p=0,038 y 64,5 %, p <0,001 y 58.1%, p=0,044,
respectivamente.

Enla tabla 3 se evidencia la comparacion de la frecuencia
de consumo de alimentos segun el rendimiento fisico de los
participantes. Los participantes que reportaron una mayor
frecuencia de consumo de cereales integrales (6,2910,97;
p=0,041); frutos secos (5,95X1,47; p=<0,001); verduras
(6,36%1,23; p=0,019); carnes (5,32%1,59; p=0,027) y
azucares (5,2312,12; p= 0,046), informaron rendimiento
fisico alto. También, la frecuencia de consumo de bebidas
azucaradas, gasificadas y alcohdlicas fue mas alta en el
grupo de rendimiento fisico bajo en comparacién con
aquellos con rendimiento fisico alto, sin embargo, no se
observé diferencia significativa.

En la tabla 4, se observé que la frecuencia de actividad
fisica (rho = -0,237, p<0,01), horas de suefio (rho = 0,197,
p<0,01), suplemento nutricional (rho = 0,336, p<0,05),
y el sexo (rho 0,152, p<0,05), se correlacionaron
significativamente y de manera directa con el rendimiento
fisico. También, se evidencié que el IMC (rho =-0,272,
p<0,05) y consumo de tabaco (rho =-0,230, p<0,01)
en los participantes tuvo correlacion estadisticamente

significativa e indirecta con el rendimiento fisico.
Discusion

Este estudio tuvo como objetivo determinar las
caracteristicas sociodemograficas (por ejemplo, edad, sexo,
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entre otros), hébitos de vida (consumo de tabaco, alcohol,
duracion de sueno, entre otros) y frecuencia de consumo
de alimentos y analizar su asociacion con el rendimiento
fisico de corredores amateurs. Los principales resultados
fueron los siguientes: a) se encontré que la edad, el sexo,
y el estado civil se correlacionaron significativamente
con el rendimiento fisico de manera directa; b) el IMC se
correlacioné de manera significativa e inversamente con el
rendimiento fisico; c) la duracion del suefio y el consumo de
suplemento nutricional tuvieron correlacion significativa y
directa con el rendimiento fisico, el consumo de tabaco
se relaciona inversamente con el rendimiento fisico; y d)
finalmente, un mayor consumo de cereales integrales,
frutos secos, verduras y carnes se asociaron directamente
con un alto rendimiento fisico.

La literatura ha documentado la influencia de la edad y
el sexo en el rendimiento fisico de aquellos que practican
deporte (Rodriguez-Fernandez et al., 2021; Thuany et al.,
2021). En el presente estudio, la edad se correlacioné de
manera directa y significativamente con el rendimiento
fisico, ademas, se encontr6 que los encuestados de edades
comprendidas entre 18 a 39 afos informaron rendimiento
fisico alto. Los hallazgos de un estudio llevado a cabo en
4271 estadunidenses aparentemente sanos y de edades
comprendidas 19 a 91 afos encontraron que la disminucién
en el rendimiento fisico relacionada con la edad fue
aproximadamente el doble alos 40 afios y mas del cuddruple
alos 80 anos en comparacién a aquellos que tenian 20 afos
(Bongard et al., 2007). Del mismo modo, un estudio que
analiz6 los efectos de la edad en el rendimiento total del
triatlon (natacion, ciclismo y carrera a pie) evidencié una
disminucion de manera curvilinea a medida que avanza la
edad (Lepers et al., 2013). También, resultados de otro
estudio indicaron que los atletas del rango de edad 40 a 50
afios fueron significativamente mas lentos en comparacion
con sus contrapartes mas jovenes (Nagle et al., 1965).
Estos hallazgos podrian deberse al impacto que tiene el
envejecimiento en el rendimiento fisico de los atletas de
mayor edad (Faulkner et al., 2008). También, los cambios
fisiologicos de la edad avanzada disminuyen el rendimiento



Retos, numero 46 - 2022 (4° trimestre)

aerébico y anaerdbico, siendo la velocidad y la fuerza las
mas afectadas (Westerterp & Meijer, 2001).

También, en este estudio se evidencié que el sexo
se correlacioné de manera significativa y directa con el
rendimiento fisico, ademas, los hombres eran los que
informaron en una mayor proporci()n un rendimiento
fisico alto. Los resultados del presente estudio son
consistentes con los hallazgos de una investigacion que
analiz6 el rendimiento fisico y las diferencias de sexo en un
grupo de deportistas, encontrando que los hombres fueron
mas rapidos que las mujeres (Knechtle et al., 2017). Las
diferencias de rendimiento fisico entre hombres y mujeres
estan bien documentas en la literatura, demostrando que
los hombres presentan un rendimiento fisico superior
a las mujeres (Lee et al., 2003; Parsonage ct al., 2017
Senefeld et al., 2016; Thibault et al., 2010). También,
otros hallazgos evidenciaron que los hombres parecen
correr aproximadamente un 10-12% mas rapido que las
mujeres en todas las distancias de carrera de resistencia,
evidenciando una diferencia de sexo estrecha a medida que
aumenta la distancia de la carrera (Cheuvront et al., 2005).
Sin embargo, los hallazgos de un estudio reportaron que
las mujeres corrieron un 4,5% mas rapido que los hombres
en los ultimos kilémetros, demostrando una economia
de carrera superior a la de los hombres en el ultimo
tramo de un maratén (Hernando et al., 2020). De todos
modos, factores como la altura, peso, grasa corporal,
masa muscular, capacidad aerébica o anaerébico, podrian
explicar la mayor desventaja a la que se enfrentan las
mujeres {rente a los hombres (Thibault et al., 2010).

También, los hallazgos han demostrado que el IMC se
correlacioné de manera significativa ¢ inversamente con
el rendimiento fisico; ademas, aquellos participantes que
tenfan un IMC =225 (sobrepeso/obesidad) presentaron
un rendimiento fisico bajo. El sobrepeso y la obesidad
representan un desafio en términos de prevalencia e
incidencia. El exceso de peso aumenta considerablemente
el riesgo de morbimortalidad por enfermedades no
transmisibles (Chooi et al., 2019; Organisation Mondiale
de la Santé, 2020) y constituye una de las principales
causas de discapacidad. La asociacion entre la obesidad
y un bajo rendimiento fisico ha sido discutida en algunos
estudios (Bell et al., 2017; Ma et al., 2021). La obesidad
constituyé un factor de riesgo de un rendimiento fisico
deficiente, incluso en las personas metabélicamente
saludable (Ma et al., 2021). Un estudio demostr6 que las
personas que presentan obesidad tienen un mayor riesgo
de disfuncién muscular (Ma et al., 2021). Otro estudio
sugirié que la obesidad, incluso en aquellas personas que
son metabolicamente saludables, acelera la disminucion de
la capacidad funcional; de hecho, las personas obesas tienen
mas probabilidades de tener una movilidad y discapacidad

limitadas (Bell et al., 2017). Del mismo modo, estudios
previos demuestran que las personas con IMC normal
tienen un mejor rendimiento fisico en comparacion con
aquellos con sobrepeso/obesidad (Ceschia et al., 2016;
Dumith et al., 2010). El bajo rendimiento fisico podria
deberse al hecho de que la obesidad a menudo se manifiesta
clinicamente como artrosis que afecta la cadera o la rodilla
(Jiang et al., 2012); lo que, a su vez, provoca un bajo
rendimiento fisico.

Otro hallazgo relevante del estudio actual es que
el consumo de tabaco y la duracién del sueno tuvieron
correlacion  estadisticamente  significativa  con el
rendimiento fisico. De hecho, se evidenci6 que los
participantes que dormian menos de 7 horas por dia eran
aquellos que informaron un rendimiento fisico bajo a un
mayor porcentaje. Los atletas también estan expuestos
a habitos pocos saludables, como el consumo de tabaco
(Hessami et al., 2012). La prevalencia del consumo de
tabaco entre los atletas en un estudio fue elevada (Chaabane
ctal., 2016). Los comportamientos de riesgo para la salud,
como el consumo de tabaco y pocas horas de suefio pueden
impactar de manera negativa en el rendimiento fisico de
los atletas. Hallazgos de estudios previos han documentado
que los niveles de rendimiento fisico estan asociados con
el consumo de tabaco (Chaabane et al., 2016; Hashizume
et al., 1999; Jeon et al., 2021). Los efectos negativos del
consumo de tabaco pueden resultar en una disminucion en
el consumo maximo de oxigeno y duracién del ¢jercicio.
De hecho, en un estudio, se inform6 que el consumo
maximo de oxigeno y la duracién del ¢jercicio aumentaron
en mayor medida después de un programa de cjercicio
fisico en mujeres que dejaron de fumar en comparacién
con aquellas que continuaron con el habito (Albrecht et al.,
1998).

El suefio es un factor fundamental para las personas
activas fisicamente, debido a que favorece una recuperaciéon
yadaptacionadecuadas entre los episodios de ejercicio fisico.
En el presente estudio, los resultados mostraron asociaciéon
estadisticamente significativa entre la duracion del suefo
y el rendimiento fisico. Asimismo, los participantes
que informaron dormir menos de 7 horas por dia tenian
un bajo rendimiento fisico. La cantidad y la calidad del
sueno ayudan a los atletas a mejorar el rendimiento en
muchas areas relacionadas con las exigencias deportivas.
Los hallazgos de un estudio realizado en jugadores de
baloncesto que dormian 10 horas por noche encontraron
una mejora en un 9% (Mah et al., 2011). La duracién
adecuada del suefio tiene efectos positivos en el rendimiento
fisico, sin embargo, la falta de suefio es perjudicial para
el rendimiento (Fullagar et al., 2015; Sheikholeslami et
al., 2018), provocando agotamiento (Azboy & Kaygisiz,
2009), riesgo de lesiones (Milewski et al., 2014), entre
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otros. Actualmente no existen pautas especificas sobre la
duracion del sueno para los atletas (Watson, 2017). Sin
embargo, se ha sugerido que los deportistas necesitan cerca
de 9 0 10 horas de suefio en lugar de la recomendacion
general de 7 a 9 horas para los adultos en general (Bird,
2013).

Finalmente, los comportamientos saludables que
promueven la salud, como la dieta, constituyen uno de los
factores claves que contribuyen al rendimiento fisico (Beck
et al., 2015). Los hallazgos del estudio actual reportaron
que un mayor consumo de cereales integrales, frutos secos,
verduras y carnes se asociaron con un alto rendimiento
fisico. La ingesta de alimentos ricos en carbohidratos como
los cereales integrales puede maximizar las reservas de
glucégeno muscular antes de un ejercicio de resistencia
(Hawley et al., 1997). Los frutos secos y las carnes son
ricos en proteinas y las evidencias disponibles han sugerido
que el consumo de proteinas es esencial para la sintesis
de proteinas musculares, lo que favorece la mejora de
la masa y fuerza muscular, lo que, a su vez, influye de
manera positiva en el rendimiento fisico (Bauer et al.,
2013). Las dietas saludables impactan de manera positiva
en el rendimiento fisico son capaces de proporcionar
sustratos necesarios para cubrir las demandas de energia,
macronutrientes, micronutrientes y elementos bioactivos
para asegurar una recuperacion rapida entre las sesiones de
¢jercicio (Diaz-Quesada et al., 2021; Fritzen et al., 2019).

Limitaciones

En este estudio, existen ciertas limitaciones que deben
ser consideradas. En primer lugar, el estudio es de corte
transversal, por lo que los resultados no sugieren relaciones
de causalidad entre las variables evaluadas. Por lo tanto,
es necesario la realizacion de un estudio longitudinal
para identificar con mayor precision la secuencia de las
asociaciones sugeridas por el presente estudio. En segundo
lugar, aunque la prueba del rendimiento fisico fue realizada
de manera presencia, sin embargo, parte de los datos de
la encuesta fueron recolectados de forma virtual, esto
posiblemente podria provocar una sobreestimacién de
las respuestas. Finalmente, en la encuesta aplicada no se
contemplé un cuestionario estructurado con todos los items
necesarios para evaluar las variables de habitos de vida.

Conclusiones

Este estudio encontr6 que la edad, el sexo y el estado
civil se correlacionaron con el rendimiento fisico de manera
directa. El IMC y el consumo de tabaco se relacionan
inversamente con el rendimiento fisico, mientras que la
duracién del suefio y el consumo de suplemento nutricional
tuvieron correlaciénsignificativay directa con el rendimiento

fisico. Finalmente, el consumo de cereales integrales, frutos
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secos, verduras y carnes se asociaron significativamente y de

manera directa con rendimiento fisico.
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