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Prólogo

Desde los antiguos Juegos Olímpicos hasta nuestros días cualquier práctica 
dietética concebible ha sido utilizada en un intento de mejorar el rendimiento 
físico deportivo. Los escritos de filósofos y médicos de la Antigua Grecia infor-
man de diferentes estrategias que los deportistas desarrollaban en el terreno de lo 
humano y lo divino, uniendo alimentación y magia, para preparar sus competi-
ciones. Habitualmente consumían carne de animales (buey, cabra, toro, ciervo), 
queso fresco, trigo, higos secos, vino y «brebajes» especiales. El deportista de 
nuestros días sigue buscando en la alimentación y «en la magia» de diferentes su-
plementos nutricionales, como las vitaminas, esa pequeña ventaja, mejorar una 
décima de segundo o dos centímetros en la marca deportiva, que supone pasar 
del olvido a la gloria. En el atletismo, los resultados de la prueba de 100 m en los 
Juegos Olímpicos de 1996, 2000 y 2004 indican que el tiempo del octavo clasi-
ficado fue solamente un 3% peor que la marca del medallista de oro. Esa cifra, 
aparentemente insignificante, es lo que separa muchas veces al último clasificado 
del triunfo, del reconocimiento público y de los contratos millonarios.

Pero la pregunta clave es: ¿puede la alimentación ayudar a triunfar en el 
deporte? Sin duda, sí. La Declaración de 2009 de la Asociación Americana de 
Dietistas, la Asociación de Dietistas de Canadá y el Colegio Americano de Me-
dicina del Deporte señala que «La actividad física, el rendimiento deportivo y 
la recuperación mejoran con una alimentación adecuada». Estas organizaciones 
recomiendan «una selección apropiada de alimentos, de líquido y de suplemen-
tos nutricionales, y del momento de su ingesta, para tener un rendimiento físico 
óptimo y una buena salud» [1]. Un ejemplo práctico lo tenemos en la alimentación 
del futbolista. Es un hecho aceptado que el glucógeno muscular es un substrato 
fundamental para el rendimiento físico en el fútbol y que, para conseguir unas 
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reservas adecuadas de glucógeno, la alimentación del futbolista adulto debe con-
tener unos 500 g diarios de carbohidratos [2]. En un trabajo clásico publicado por 
Karlsson en 1969 [3], se destaca el hecho de que aquellos jugadores que tienen una 
menor concentración de glucógeno antes de comenzar el partido corren menos 
metros durante el mismo y, además, ¡el tiempo de carrera a máxima velocidad es 
un 75% menor! Otro ejemplo lo tenemos en Paula Radcliffe. Esta maratoniana 
británica llegaba a los Juegos Olímpicos de Atenas de 2004 con el récord del 
mundo bajo el brazo y convertida en la indiscutible aspirante al oro. Sin embar-
go, no fue capaz de acabar su agónica participación, ya que las fuerzas se le ago-
taron unos kilómetros antes de la línea de meta. Los aficionados recuerdan cómo 
se mantuvo siempre en cabeza sin comer ni beber hasta que sufrió una «pájara», 
un cuadro asociado a unos niveles insuficientes de glucosa en el organismo, que 
la hizo abandonar. Su imagen envuelta en lágrimas, impotente junto al cartel que 
anunciaba el kilómetro 30 de la competición, es un clásico y triste ejemplo que 
recuerda la importancia de la alimentación en el rendimiento físico, aunque mu-
chos deportistas, también los que compiten a un alto nivel, todavía no lo saben.

Volviendo la vista atrás, en los primeros años del siglo XX se produjo un 
avance determinante en la investigación sobre nutrición humana que contribuyó 
de manera significativa al conocimiento de los nutrientes esenciales y su papel 
en el rendimiento físico; eran años en los que comenzaba a vislumbrarse, por 
ejemplo, la importancia de los hidratos de carbono en la actividad física intensa. 
Sin embargo, por aquel entonces, en la primera edición del Tour de Francia en 
1903 y a lo largo de las dos primeras décadas de su desarrollo, durante las etapas 
los ciclistas a menudo obtenían sus alimentos en bares y la bebida en las fuentes 
(cfr. Lucía y col., 2003) [4]. Fue hacia 1920 cuando se sugirió por primera vez que 
la ingestión de carbohidratos durante la actividad física podía llevar a una mejora 
del rendimiento físico en ejercicios aeróbicos prolongados [5,6]. Sin embargo, los 
avances en el conocimiento de la nutrición deportiva todavía permanecieron 
dormidos varias décadas en los cajones de los laboratorios y en las páginas de 
las revistas científicas. En 1936, en los Juegos Olímpicos de Berlín, Paul Schenk 
se preguntaba ¿qué comen los mejores deportistas del mundo? (cfr. Grivetti y 
Applegate, 1997) [7]. Parece ser que la alimentación de los deportistas olímpicos 
frecuentemente estaba enfocada a la carne porque tomaban dos filetes por comi-
da, a veces pollo, promediando casi medio kilo de carne al día. Schenk escribe 
que las comidas previas a la competición habitualmente consistían en uno a tres 
filetes y huevos, suplementados con un extracto de jugo de carne. Sin embargo, 
este autor observa que otros ponían el acento en los carbohidratos, y señala que 
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los deportistas olímpicos del Reino Unido, Finlandia y Holanda habitualmente 
consumían porridge (harina cocida con agua y sal, a veces aderezada con leche, 
miel, etc.); los japoneses, medio kilo de arroz diariamente; los americanos, copos 
de trigo y de maíz con leche, y los italianos, pasta; casi todos ellos más influidos 
probablemente por hábitos culturales y alimenticios de sus países que por el co-
nocimiento científico que ya relacionaba estrechamente nutrición, en este caso 
carbohidratos, y rendimiento deportivo.

Todavía hoy, setenta y cinco años después, la nutrición deportiva sigue sien-
do una cenicienta dentro del programa de entrenamiento del deportista. A pesar 
de los esfuerzos para mejorar la formación global de entrenadores y resto de pro-
fesionales relacionados con el deporte, y de la extensa información almacenada 
en libros y revistas, es una materia muchas veces insuficientemente conocida. Por 
eso, no es de extrañar que, por ejemplo, más del 75% de médicos y entrenadores 
de deportistas noruegos de élite reconozcan poseer escasos conocimientos en 
nutrición deportiva y apunten la necesidad de más educación y formación sobre 
esta materia [8]. 
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