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PUNTOS CLAVE
	• El microbioma intestinal es un aspecto importante y a menudo subestimado de la salud humana que puede tener un impacto significativo en el rendimiento 

deportivo.
	• Los atletas de alto nivel con frecuencia experimentan consecuencias negativas para su salud debido a sus elevados niveles de actividad física, muchas de 

las cuales pueden estar directa o indirectamente relacionadas con el microbioma intestinal.
	• Debido a su estilo de vida en los atletas de alto nivel el microbioma intestinal sufre una serie de factores estresantes que provocan una gran variabilidad 

y potencialmente cambios duraderos.
	• El uso de tratamientos que modifiquen el microbioma puede ser de gran beneficio para los atletas de élite, especialmente si se usa junto con el monitoreo 

del microbioma.

INTRODUCCIÓN
En los últimos años el microbioma intestinal, que alguna vez fue un 
componente subestimado de la salud humana, ha sido objeto de 
investigaciones cada vez más profundas. Múltiples estudios han 
demostrado que tiene efectos significativos y de gran alcance sobre 
la salud intestinal, la inmunidad y la salud neurológica (Mohajeri et 
al., 2018). Recientemente, otro aspecto del microbioma intestinal 
está atrayendo gran atención, su relación con el ejercicio, la salud 
de los atletas y su rendimiento. Este artículo de Sports Science 
Exchange analizará cómo el microbioma intestinal puede afectar el 
rendimiento deportivo, cuáles son las implicaciones para los atletas 
de élite y sugerirá enfoques potenciales para monitorear y modificar 
el microbioma intestinal.

EL MICROBIOMA HUMANO
Se sabe que el microbioma intestinal humano, definido como la 
comunidad microbiana que habita en el intestino, influye de manera 
importante en la salud y desempeña un papel en la inmunomodulación, 
la digestión y la absorción de vitaminas (Berg et al., 2020; Valdes 
et al., 2018). El microbioma intestinal está sujeto a cambios, con 
perturbaciones en la composición y/o función que pueden tener 
consecuencias significativas y a largo plazo para la salud, como la 
inflamación crónica o el desarrollo de afecciones como la enfermedad 
inflamatoria intestinal (Axelrad et al., 2019; Elias-Oliveira et al., 2020). 
En determinadas circunstancias, el microbioma intestinal también 
puede modificarse positivamente mediante intervenciones dietéticas, 
ejercicio o mediante el uso de pro/pre- o simbióticos, productos que 
contienen o favorecen la proliferación de organismos promotores de 
la salud (Bengmark, 2001).

Es por estas razones que la creación de perfiles de microbiomas se ha 
convertido en un mercado de rápido crecimiento, valorado actualmente 
en más de 110 millones de dólares y estimado en más de 800 millones 
de dólares para 2030 (InsightAce Analytic Pvt. Ltd, 2022). Muchas 
personas están cada vez más interesadas en rastrear el desarrollo de 
su propio microbioma y las implicaciones para su salud.

La salud del microbioma intestinal también es muy relevante para 
los atletas de alto nivel, en quienes se ha observado que tienen 
composiciones de microbioma intestinal muy distintas y variables, 

que se cree que son causadas por los extremos del ejercicio, la dieta 
y los viajes que realizan (O'Donovan et al., 2020; Xu et al., 2022). Por 
estas razones, es de esperar que también aumente el interés entre 
los atletas de alto nivel y sus equipos de apoyo con respecto a las 
opciones disponibles para monitorear y modificar su microbioma con 
el fin de garantizar una salud y un rendimiento óptimos.

RELEVANCIA DEL MICROBIOMA PARA LA SALUD DE LOS 
ATLETAS
Se han observado diferencias significativas entre los microbiomas 
intestinales de atletas y no atletas, tanto en términos de composición 
como de capacidades funcionales. Los microbiomas intestinales de 
los atletas son generalmente más diversos, contienen mayores niveles 
de bacterias que promueven la salud (por ejemplo, Akkermansia, 
Bifidobacterium) y tienen un mayor potencial para producir ciertos 
metabolitos bacterianos importantes (Mohr et al., 2020). Esto implica 
que la actividad física puede tener un efecto positivo en la salud 
intestinal. Sin embargo, esta relación no es tan simple como parece 
a primera vista.

Se cree que el ejercicio tiene un efecto dependiente de la dosis sobre 
la salud intestinal y la función inmunitaria, con cantidades/intensidades 
moderadas de ejercicio que tienen un efecto positivo sobre la salud, pero 
los niveles extremos tienen efectos negativos, como un aumento de las 
molestias gastrointestinales (Keirns et al., 2020). ). Se cree que esto 
se debe en parte a la isquemia intestinal, el proceso de redistribución 
de la sangre desde el intestino a los músculos esqueléticos durante el 
ejercicio intenso, lo que aumenta la permeabilidad intestinal, permite 
que las endotoxinas bacterianas entren en el torrente sanguíneo y 
causa inflamación crónica con efectos colaterales para inmunidad y 
salud gastrointestinal (Moses, 2005).

Estos efectos negativos del ejercicio extenuante pueden tener 
consecuencias significativas en términos de calidad de vida 
y rendimiento para atletas de alto nivel. Siendo quizás más 
pronunciado en los extremos del ejercicio, como los corredores de 
ultramaratón. Un estudio informó que el 96 % de los participantes de 
un ultramaratón de 161 km (100 millas) experimentaron algún tipo 
de síntoma gastrointestinal durante la carrera (por ejemplo, eructos, 
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náuseas, vómitos) y el 35.6% de los que no terminaron atribuyeron 
su fracaso en terminar la carrera a estos síntomas (Stuempfle y 
Hoffman, 2015). Además, es bien sabido que los atletas de élite 
sufren una mayor incidencia de infecciones del tracto respiratorio 
superior (ITRS) durante las temporadas de entrenamiento, 
probablemente debido a los efectos negativos del ejercicio extremo 
sobre la función inmunológica mencionados anteriormente (Nieman, 
1997). Afortunadamente, múltiples estudios han demostrado que 
ciertos probióticos pueden mitigar estos dos efectos negativos. 
Schreiber et al. (2021) demostraron que un probiótico de múltiples 
cepas (Lactobacillus helveticus Lafti L10, Bifidobacterium animalis 
ssp. lactis Lafti, Enterococcus faecium R0026, Bifidobacterium 
longum R0175 y Bacillus subtilis R0179) redujo tanto el malestar 
gastrointestinal como los niveles de esfuerzo percibido cuando se 
administró a ciclistas profesionales. Tavares-Silva y colaboradores 
(2021) demostraron que un ciclo de 30 días de otro probiótico 
multicepa (Lactobacillus acidophilus LB-G80, Lacticaseibacillus 
paracasei LPc-G110, Lactococcus subp. lactis LLL-G25, B. animalis 
subp. lactis BL-G101 y Bifidobacterium bifidum BB-G90) redujo 
significativamente los síntomas de ITRS en corredores de maratón.

Estos estudios indican que las intervenciones basadas en 
microorganismos que actúan a través del intestino pueden tener 
un efecto significativo en la salud y el rendimiento de los atletas. 
Además, se cree que las intervenciones basadas en el microbioma 
no solo pueden mitigar los efectos negativos para la salud, sino que 
también pueden aumentar el rendimiento deportivo al mejorar el 
crecimiento muscular, la resistencia u otras funciones.

Una de esas funciones basadas en el microbioma que se considera 
importante en el rendimiento deportivo es la producción de ácidos 
grasos de cadena corta (AGCC), que son un grupo de metabolitos 
bacterianos que se cree que son importantes para la salud humana, 
producidos en gran medida por la fermentación bacteriana de 
la fibra dietética. Los tres AGCC más abundantes producidos 
por el microbioma intestinal son acetato, propionato y butirato. 
Se cree que proporcionan energía adicional y desempeñan un 
papel vital en múltiples funciones corporales (Silva et al., 2020). 
Podría decirse que el butirato es el más importante para la salud 
en general. Se ha observado que es antiinflamatorio y modula 
funciones metabólicas importantes (Amiri et al., 2022). Existen 
evidencias de que la producción de AGCC, y especialmente el 
butirato, aumenta en los microbiomas intestinales de los atletas 
(Mohr et al., 2020). Múltiples estudios en humanos y animales 
han planteado la hipótesis de que los AGCC pueden tener un 
efecto significativo en el rendimiento deportivo, además de 
sus efectos positivos teóricos sobre la salud en general. Uno 
de esos estudios señaló que el consumo máximo de oxígeno 
en humanos, una medida de la aptitud cardiorrespiratoria, se 
correlaciona fuertemente con la abundancia de bacterias clave 
en la producción de butirato (Estaki et al., 2016). Además, un 
estudio con ratones libres de gérmenes mostró que la masa 
muscular magra podría aumentar mediante la administración de 
una muestra de microbioma intestinal de ratones sanos o una 
mezcla de AGCC (Lustgarten, 2019).

También se ha observado que la producción de AGCC 
está estrechamente relacionada con el metabolismo de las 
proteínas bacterianas. Muchas de las proteínas no digeridas 
que consumimos son fermentadas a AGCC por nuestro 
microbioma intestinal. Se cree que la proteólisis bacteriana no 
solo produce AGCC, sino que también aumenta la disponibilidad 

de aminoácidos para el huésped, lo que podría aumentar aún 
más la ganancia de masa muscular magra (Wu et al., 2021). De 
hecho, los estudios que utilizan el probiótico Weizmannia coagulans 
(anteriormente Bacillus coagulans) respaldan esta hipótesis al mostrar 
niveles elevados de aminoácidos en suero después de un ciclo de dos 
semanas con el probiótico (Stecker et al., 2020).

En varios estudios se ha señalado que la composición del 
microbioma intestinal y los tratamientos que lo modifican pueden 
influir positivamente en la resistencia. En uno de los estudios más 
influyentes en esta área se señaló que Veillonella atypica, una 
especie bacteriana conocida por su metabolismo del lactato, se 
enriqueció en los microbiomas intestinales de los corredores de 
maratón después de la carrera (Scheiman et al., 2019). Además, 
en este mismo estudio se mostró que esta bacteria podría mejorar 
significativamente el tiempo de carrera hasta el agotamiento en 
ratones cuando se administra como probiótico. Los autores teorizaron 
que el metabolismo del lactato de Veillonella atypica estaba mejorando 
el recambio de lactato, disminuyendo la acumulación de ácido láctico 
en los músculos y, por lo tanto, mejorando la resistencia. Si bien esta 
es una perspectiva emocionante, se necesitan más estudios para 
comprender completamente esta interacción, y algunos argumentan 
que la elección del control en esta investigación (Lactobacillus 
delbrueckii subsp. bulgaricus) puede haber sesgado los resultados 
(Fernández-Sanjurjo et al., 2020).

No obstante, cuando se toman en conjunto, estos estudios indican 
que un microbioma intestinal saludable puede desempeñar un papel 
en el rendimiento de un atleta y, por lo tanto, existe el potencial de 
mejorar el rendimiento mediante el uso adecuado de tratamientos 
modificadores del microbioma (Figura 1).

Figura 1: Funciones corporales relacionadas con los atletas que se cree están influenciadas por el 
microbioma intestinal. IRTS, infecciones del tracto respiratorio superior; AGCC, ácidos grasos de cadena 
corta; GI, gastrointestinal.
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PERFIL DEL MICROBIOMA 
La creación de un perfil del microbioma es el proceso de usar 
tecnologías de secuenciación para tomar una "fotografía instantánea" 
de la composición del microbioma y, en algunos casos, su potencial 
funcional, facilitado por la aparición y la rápida disminución del costo 
de las tecnologías de secuenciación de próxima generación (SPG) 
(Hamady & Knight, 2009). Estas tecnologías permiten la secuenciación 
e identificación a gran escala de la información genética codificada 
por el microbioma intestinal. Actualmente hay varias empresas que 
ofrecen servicios de creación de perfiles de microbiomas en el hogar, 
con diferentes especialidades y calidad, aunque sin un enfoque en 
la relación entre el deporte y el microbioma. Además, pocas utilizan 
completamente la creación de perfiles de microbiomas longitudinales, 
centrándose en gran medida en el perfil de un solo punto de tiempo. 

Si bien el perfil puntual del microbioma es útil en ciertas 
circunstancias, no logra capturar los cambios en la composición 
microbiana y sus implicaciones. Aunque generalmente es estable, 
el microbioma intestinal humano puede cambiar de acuerdo con la 
dieta, la edad y la enfermedad. Estos cambios se pasan por alto 
cuando se confía en un perfil de microbioma puntual o muy poco 
frecuente (Aleman & Valenzano, 2019). Además de esto, el perfil 
longitudinal del microbioma también brinda el beneficio adicional de 
rastrear los impactos de los productos prebióticos/probióticos u otros 
moduladores, incluidos cambios dietéticos más amplios o el impacto 
negativo de los antibióticos en el microbioma intestinal. También 
permite tomar decisiones de salud más informadas.

Sin embargo, también es vital tener en cuenta que el campo de la 
elaboración de perfiles de microbiomas aún está en pañales. Si bien 
se han observado múltiples correlaciones entre la composición del 
microbioma intestinal y condiciones de enfermedad, existe la necesidad 
de comprender más ampliamente los mecanismos involucrados. Esto 
se debe en parte a la alta variabilidad interindividual del microbioma 
intestinal, lo que a menudo dificulta la identificación de correlaciones/
patrones significativos (Staley et al., 2018). Podría decirse que esto 
aumenta la importancia del monitoreo longitudinal del microbioma, ya 
que si bien es difícil determinar la importancia de las variaciones entre 
dos sujetos, es más práctico detectar perturbaciones individuales del 
microbioma intestinal a lo largo del tiempo.

LA VOLATILIDAD DEL MICROBIOMA INTESTINAL DEL 
ATLETA Y LA IMPORTANCIA DE SU MONITOREO
Como se mencionó anteriormente, el microbioma intestinal es un 
sistema altamente plástico que puede ser sensible a cambios extremos 
en el estilo de vida. A pesar de esta plasticidad, la composición del 
microbioma intestinal de individuos sanos es generalmente estable a 
lo largo del tiempo, con grandes perturbaciones en la composición 
y diversidad del microbioma generalmente asociadas con efectos 
negativos o cambios significativos en el estilo de vida (Fassarella et 
al., 2021). Un estudio que analizó la composición del microbioma 
de 101 personas durante un año, observó que las capacidades 
funcionales se mantuvieron relativamente estables con el tiempo, 
pero ciertas bacterias asociadas a enfermedades (por ej., Escherichia 
coli) eran muy variables, incluso en personas sanas (Olsson et al., 
2022). Esto respalda la hipótesis de que el monitoreo longitudinal del 
microbioma es muy valioso para tener evaluaciones confiables de la 
salud del microbioma. Algo especialmente relevante para los atletas 
profesionales que a menudo someten sus microbiomas a los extremos 
de la dieta, el ejercicio y otras opciones de estilo de vida.

La dieta y los niveles de actividad física de un atleta pueden cambiar 
drásticamente entre la temporada y fuera de ella (Renard et al., 2021). 
La dieta es un modulador bien conocido del microbioma intestinal y 
se ha observado que causa cambios significativos en la composición 
dentro de las 24 horas posteriores a su modificación (Leeming et al., 
2019). Con base en esto, existe la posibilidad de que los cambios 
extremos y repentinos en la dieta y el estilo de vida tengan un impacto 
en el microbioma intestinal de un atleta. Si bien la investigación en esta 
área es relativamente limitada, en parte debido a la falta de estudios 
longitudinales sobre atletas de élite, existe evidencia de tal transformación 
en el entrenamiento de los no atletas para una competencia. Barton y 
colaboradores (2021) observaron que dos personas que anteriormente 
se describían a sí mismas como no atletas pero que asumieron el desafío 
de entrenar para completar una maratón y un triatlón, respectivamente, 
experimentaron cambios notables en la diversidad de su microbioma 
en concurrencia con el entrenamiento, aunque en este caso, las dietas 
de los sujetos permanecieron relativamente estables. Además de 
esto, los viajes que realizan los atletas profesionales pueden tener un 
impacto significativo en la estabilidad y el rendimiento del microbioma 
intestinal. En un estudio, O'Donovan y colaboradores (2020) notaron 
una alta variabilidad en los microbiomas de los atletas asociados con 
los viajes a países específicos, lo que a su vez se asoció con problemas 
gastrointestinales. Estos estudios indican que las elecciones de estilo 
de vida de los atletas profesionales pueden tener efectos significativos 
en la variabilidad de sus microbiomas intestinales, con posibles efectos 
colaterales en el rendimiento.

Debido a los factores altamente estresantes que los atletas soportan 
a menudo, es un problema bien conocido que los atletas de alto nivel 
en algunos deportes abusan de ciertos medicamentos, como los 
antiinflamatorios (Lippi et al., 2006). El uso frecuente de medicamentos 
antiinflamatorios no esteroideos (AINE) puede tener un impacto drástico 
en la salud y el microbioma intestinal, ya sea al afectar directamente al 
microbioma o al causar daño gastrointestinal, aunque los mecanismos 
aún no se comprenden por completo (Maseda & Ricciotti, 2020). En 
múltiples estudios se promete poder mitigar estos efectos negativos 
mediante el uso de probióticos específicos, y algunas investigaciones 
muestran que ciertos probióticos podrían reducir la necesidad del uso 
de AINE principalmente a través de sus propiedades antiinflamatorias 
(Fu et al., 2021; Maseda & Ricciotti, 2020).

Estos puntos indican que el microbioma intestinal de los atletas de 
élite tiene más riesgo de cambios repentinos que el de un no atleta 
sano. Esto enfatiza el valor potencial de la monitorización constante 
del microbioma para los deportistas de alto nivel. Al monitorear el 
microbioma, cualquier perturbación causada por los factores anteriores 
podría abordarse potencialmente mediante el uso de tratamientos 
modificadores del microbioma, evitando cualquier posible disminución 
en el rendimiento.

CONCLUSIÓN
Los atletas se someten a cantidades elevadas de estrés como parte 
de su estilo de vida. Estos factores estresantes, como los cambios 
en la dieta, los viajes y la actividad física extrema, pueden tener 
efectos drásticos en el microbioma intestinal, lo que a su vez puede 
tener efectos colaterales en su rendimiento. Por estas razones, el 
microbioma intestinal puede convertirse en un aspecto cada vez más 
importante a considerar para cualquier atleta. Por lo tanto, puede 
ser necesario un control estricto y una modificación cuidadosa 



Sports Science Exchange (2022) Vol. 35, No. 230, 1-5

4

del microbioma intestinal para lograr un rendimiento óptimo. Sin 
embargo, para que estos métodos puedan explotarse por completo, 
aún se requiere una cantidad importante de investigación para 
conocer en detalle la relación entre el ejercicio y el microbioma.

APLICACIONES PRÁCTICAS 
•	 Los atletas deben considerar cuidadosamente los impactos 

potenciales de ciertas elecciones de estilo de vida en su 
microbioma intestinal y los efectos colaterales en su rendimiento.

•	 Ciertos tratamientos modificadores del microbioma pueden ser 
una vía para regular su estabilidad.

•	 El monitoreo longitudinal puede convertirse en una herramienta 
importante para que el atleta mantenga un microbioma saludable. 

Las opiniones expresadas pertenecen a los autores y no reflejan necesariamente la posición o 

política de PepsiCo, Inc. 
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