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RESUMEN 
El triatlón, deporte de alta resistencia, genera adaptaciones complejas en los sistemas inmunológico, cardiovascular 
y metabólico. En el sistema inmunológico, las competencias prolongadas pueden reducir transitoriamente la 
inmunoglobulina A y los neutrófilos, aumentando la vulnerabilidad a infecciones, aunque estas alteraciones se 
normalizan en pocos días. Además, se activa una respuesta inflamatoria mediada por citocinas como IL-6, equilibrada 
por IL-10 y macrófagos M2, promoviendo reparación tisular. En el sistema cardiovascular, los eventos prolongados 
elevan marcadores cardíacos como troponina y BNP; sin embargo, estos cambios son reversibles en atletas 
entrenados. A nivel metabólico, el estrés oxidativo es moderado por una respuesta antioxidante eficaz, destacando 
el rol del CoQ10 en reducir daño oxidativo y mejorar la recuperación muscular. En adultos mayores, el triatlón mejora 
la composición corporal, los lípidos séricos y el bienestar psicológico, demostrando ser una actividad transformadora 
incluso en edades avanzadas. 
 
Palabras clave: Sistema inmunológico, Sistema cardiovascular, Metabolismo, Triatlón, Estrés oxidativo, Citoquinas. 
 
ABSTRACT 
Triathlon, a high-endurance sport, induces complex adaptations in the immune, cardiovascular, and metabolic 
systems. In the immune system, prolonged competitions can transiently reduce immunoglobulin A and neutrophil 
levels, increasing susceptibility to infections, although these alterations normalize within a few days. Additionally, an 
inflammatory response mediated by cytokines such as IL-6 is activated, balanced by IL-10 and M2 macrophages, 
promoting tissue repair. In the cardiovascular system, prolonged events elevate cardiac markers like troponin and 
BNP; however, these changes are reversible in trained athletes. At the metabolic level, oxidative stress is moderated 
by an effective antioxidant response, with CoQ10 playing a key role in reducing oxidative damage and improving 
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muscle recovery. In older adults, triathlons enhance body composition, serum lipids, and psychological well-being, 
demonstrating its transformative potential even in advanced ages. 
 
Keywords: Immune system; Cardiovascular system, Metabolism, Triathlon, Oxidative stress, Cytokine 
 
 
INTRODUCCIÓN 
El triatlón, una disciplina de resistencia extrema que combina natación, ciclismo y carrera a pie, exige un 
alto rendimiento físico y metabólico. La hidratación y el consumo adecuado de carbohidratos son 
esenciales para optimizar el desempeño y prevenir complicaciones fisiológicas durante competencias 
prolongadas (Gillum et al., 2006; Jeukendrup et al., 2005; Rogers et al., 1997). El ejercicio de larga 
duración agota los depósitos de glucógeno, incrementa el estrés oxidativo y promueve respuestas 
inflamatorias, lo que puede comprometer tanto el rendimiento como la salud del atleta (Alghannam et 
al., 2016; Gillum et al., 2006; Impellizzeri et al., 2023).  
La deshidratación afecta negativamente la termorregulación y el equilibrio cardiovascular, mientras que 
una ingesta insuficiente de carbohidratos reduce la disponibilidad energética, limitando la capacidad física. 
Estrategias adecuadas de hidratación y consumo de carbohidratos no solo mejoran el rendimiento, sino 
que también modulan respuestas inflamatorias y promueven adaptaciones fisiológicas beneficiosas 
(Alghannam et al., 2016; Craven et al., 2021).  
Esta revisión bibliográfica analiza los impactos metabólicos, inflamatorios y las adaptaciones relacionadas 
con la hidratación y carbohidratos en triatlones, resaltando su relevancia en deportes de resistencia 
extrema. 
 
METODOLOGÍA 
A continuación, se presenta la metodología estructurada en forma de tabla con propósitos académicos, 
acordado por los autores (Tabla 1). 
 
Tabla 1. Metodología descrita por los autores. 

Búsqueda de 
literatura 

Se realizó una búsqueda exhaustiva en bases de datos científicas reconocidas, 
como PubMed, Nature, Scopus y Web of Science. Esta búsqueda incluyó estudios 
publicados entre los años 1981 al 2024, relacionados con temas como triatlón, 
rendimiento deportivo, hidratación, ingesta de carbohidratos, inflamación y 
biomarcadores metabólicos. Se emplearon términos clave como "triatlón", 
"hidratación", "suplementación", "inflamación", "biomarcadores cardíacos y 
musculares" y "adaptaciones inmunológicas". 

Tipo de estudios: Artículos originales, revisiones sistemáticas, metanálisis.  
Idiomas: Inglés y español. 
Población: Triatletas (élite o amateurs) en diversas modalidades. 

Estrategias de 
búsqueda: 

La estrategia de búsqueda empleó operadores booleanos para equilibrar 
exhaustividad y precisión: se usó “triatlón” OR “Ironman” para incluir tanto 
estudios genéricos como análisis específicos de larga distancia; “hidratación” OR 
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“suplementación nutricional” OR “ingesta de carbohidratos” agrupa todas las 
modalidades de aporte hídrico y energético, y “biomarcadores inflamatorios” OR 
“biomarcadores metabólicos” OR “estrés oxidativo” abarca los principales 
dominios de respuesta fisiológica al ejercicio extremo. Al conectar estos tres 
bloques con AND, se garantizó que los artículos seleccionados aborden 
simultáneamente la modalidad deportiva, la estrategia nutricional/hídrica y la 
medición de biomarcadores, focalizando así la revisión en la intersección exacta 
de los conceptos de interés. 

CRITERIOS DE SELECCIÓN 

Criterios de 
inclusión: 

1. Estudios originales, revisiones sistemáticas y metanálisis que aborden 
triatlones en sus distintas modalidades (distancia corta, olímpica, Ironman). 

2. Evaluaciones que analicen hidratación, nutrición y biomarcadores 
metabólicos e inmunológicos en triatletas. 

Criterios de 
exclusión: 

3. Investigaciones enfocadas en deportes de resistencia distintos al triatlón 
(maratón, ciclismo, natación). 

4. Estudios publicados en idiomas diferentes al inglés o español sin traducción 
accesible. 

Interpretación y 
discusión 

Se contrastarón los hallazgos sobre la efectividad de estrategias nutricionales y 
de hidratación. Además, se analizó cómo las adaptaciones inmunológicas y 
metabólicas influyen en la recuperación post-ejercicio, y se discutieron las 
implicaciones clínicas relacionadas con los biomarcadores cardíacos y musculares 
tras competiciones en diferentes distancias. 

Método de 
selección de 
estudios: 

Se realizó una revisión de estudios experimentales en fisiología del ejercicio, con 
un enfoque en la hidratación, el consumo de carbohidratos y su relación con el 
rendimiento físico en triatlón. De un total inicial de 232 artículos identificados 
mediante la búsqueda en bases de datos científicas, tras una evaluación rigurosa 
basada en criterios de relevancia y calidad metodológica, se seleccionaron 46 
referencias pertinentes para esta revisión. 

Factores de la 
revisión 
encontrados: 

Influencia de la estrategia de hidratación y el consumo de carbohidratos en el 
rendimiento deportivo, la recuperación metabólica y el estrés oxidativo en 
deportistas de resistencia. También se consideró el papel de los factores 
ambientales, como la temperatura y la humedad, en la modulación del 
rendimiento físico. 

Clasificación de 
estudios: 

Los estudios se clasificaron en función de la intervención (protocolos de 
hidratación y suplementación con carbohidratos), la población estudiada (atletas 
recreativos versus de élite) y el diseño metodológico (estudios controlados 
aleatorizados, ensayos de campo y estudios observacionales). 

 
RESULTADOS 
Hidratación, carbohidratos y rendimiento en triatlón 
El triatlón, compuesto por las disciplinas de natación, ciclismo y carrera, genera una demanda fisiológica y 
metabólica significativa que varía en función de la duración de la prueba (Jeukendrup, 2011; Jeukendrup 
et al., 2005; Olcina et al., 2018). Durante estas competencias, los triatletas enfrentan condiciones que 
incluyen la depleción de glucógeno muscular y hepático, la deshidratación progresiva y alteraciones en el 
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equilibrio hidroelectrolítico, como la hiponatremia. Asimismo, la hipertermia inducida por el ejercicio 
prolongado puede desencadenar disfunción termorregulatoria, lo que incrementa el riesgo de lesiones 
por calor y afecta la homeostasis sistémica, comprometiendo tanto el rendimiento físico como la 
integridad fisiológica (Hoffman, 2019; Jeukendrup & Baker, 2015; Notley et al., 2024) 
La estrategia nutricional previa a la competencia juega un rol crucial en la optimización del rendimiento. 
Los depósitos de glucógeno, principal sustrato energético durante ejercicios de alta intensidad, deben 
estar al máximo (Burke et al., 2011; Placentino et al., 2021; Thomas et al., 2016). Si bien la super-
compensación tradicional con dietas altas en carbohidratos es ampliamente utilizada, enfoques más 
recientes sugieren que estrategias nutricionales menos agresivas, combinadas con ajustes específicos en 
el entrenamiento, pueden ser igual de efectivas (Burke et al., 2011; Jeukendrup, 2017; Podlogar & Wallis, 
2022).  
Durante la prueba, el ciclismo representa una ventana clave para la reposición de carbohidratos y líquidos. 
Se recomienda una ingesta de carbohidratos a razón de 60-70 gramos por hora, mediante soluciones 
isotónicas con concentraciones entre el 5-8%, así como la inclusión de sodio (30-50 mmol/L) para mitigar 
el riesgo de hiponatremia y favorecer la retención hídrica (Á et al., 2025; Hoffman, 2019). En relación con 
el equilibrio hídrico, la hipo-hidratación severa (>2% del peso corporal) altera el volumen plasmático, 
disminuye el flujo sanguíneo cutáneo y reduce la capacidad de disipar el calor, favoreciendo la hipertermia 
(Goulet, 2012; Johnson, 2010; Simmons et al., 2011).  
Adicionalmente, estas condiciones afectan negativamente el vaciamiento gástrico, incrementan la 
incidencia de síntomas gastrointestinales y exacerban la fatiga periférica (Rehrer et al., 1990; Costa et al., 
2020; Karhu et al., 2017). Por otro lado, aunque el agotamiento de glucógeno suele ser el principal 
limitante metabólico, algunos triatletas presentan adaptaciones que permiten una mayor oxidación de 
grasas y el uso eficiente de lactato como sustrato energético. Estas respuestas adaptativas subrayan la 
necesidad de un enfoque personalizado en la planificación nutricional y fisiológica para optimizar tanto el 
rendimiento como la seguridad en este deporte de resistencia (Howard & Margolis, 2020; Maunder et al., 
2018; Purdom et al., 2018).  
 
Impacto inflamatorio y metabólico del triatlón 
El triatlón, como deporte de resistencia extrema, induce respuestas fisiológicas y celulares significativas 
que involucran tanto a las citocinas inflamatorias como a las antiinflamatorias, así como a diversos 
marcadores metabólicos en los atletas (Peake et al., 2017; Pedersen & Febbraio, 2008). Esta revisión 
sistemática, que incluyó 10 estudios publicados entre 2000 y 2019, concluye que la práctica de triatlón en 
sus distintas modalidades, desde distancias cortas hasta Ironman o campeonatos mundiales, induce un 
aumento agudo de citocinas proinflamatorias (Interleucina 1 [IL-1], Interleucina 6 [IL-6], factor de necrosis 
tumoral alfa [TNF-α]) y de quimiocinas como la proteína quimioatrayente de monocitos (MCP-1), lo cual 
refleja una respuesta inmunitaria intensa y la movilización de leucocitos hacia los tejidos sometidos a 
estrés físico extremo (Gomez-Merino et al., 2006; Suzuki et al., 2006). 
En contraste, se identificó una respuesta compensatoria a través de la producción de citocinas 
antiinflamatorias, particularmente la interleucina-4 (IL-4) y la interleucina-10 (IL-10), especialmente 
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notoria en las modalidades Ironman y triatlón de distancia larga. Este balance entre citocinas 
proinflamatorias y antiinflamatorias subraya la capacidad del organismo para modular la inflamación 
aguda asociada al ejercicio (de Sousa Fernandes et al., 2023; Docherty et al., 2022; Suzuki, 2018).  
Asimismo, los marcadores metabólicos indicaron procesos de daño muscular, estrés fisiológico y fatiga 
(Baskerville et al., 2024; Gama et al., 2022; Proschinger et al., 2021). Entre ellos, se registraron aumentos 
significativos de la creatina quinasa (CK), el lactato deshidrogenasa (LDH), el cortisol y el ácido láctico en 
sangre. Estos hallazgos sugieren que la intensidad y la duración del triatlón desencadenan no solo 
respuestas inflamatorias, sino también adaptaciones metabólicas complejas (de Sousa Fernandes et al., 
2023; Momesso Santos et al., 2022; Suzuki et al., 2006).  
El aumento de proteínas proinflamatorias como IL-6 o TNF-α durante el triatlón no implica necesariamente 
daño tisular patológico (Peake et al., 2017; Pedersen & Febbraio, 2008). En el contexto del ejercicio 
prolongado, estas citocinas actúan como moléculas de señalización metabólica y adaptativa, regulando la 
disponibilidad de sustratos energéticos, estimulando la lipólisis, y facilitando la comunicación entre tejidos 
bajo estrés (de Sousa Fernandes et al., 2023; Momesso Santos et al., 2022; Suzuki et al., 2006). Lejos de 
representar inflamación crónica perjudicial, su expresión transitoria forma parte de una respuesta 
fisiológica que permite al organismo responder eficazmente a las exigencias del esfuerzo extremo. Esta 
respuesta es autolimitada y suele resolverse en pocas horas, activando también vías antiinflamatorias 
compensatorias como IL-10 y TGF-β (Peake et al., 2017; Pedersen & Febbraio, 2008).  
 
Efectos inmunológicos y cardiovasculares en atletas entrenados 
El triatlón, como deporte de alta resistencia, produce una interacción compleja entre los sistemas 
inmunológico, metabólico y cardiovascular de los atletas. Este deporte exige al cuerpo adaptarse a 
demandas extremas que incluyen inflamación aguda, estrés oxidativo y alteraciones cardiovasculares 
transitorias, dependiendo de la modalidad y la preparación del deportista (Neubauer et al., 2008; Žarak 
et al., 2021). En términos inmunológicos, la investigación ha identificado una disminución transitoria en la 
cantidad de glóbulos blancos, especialmente neutrófilos, después de competiciones de media y larga 
distancia (Campbell & Turner, 2018; Walzik et al., 2021).  
Este fenómeno, atribuido a la apoptosis inducida por el ejercicio, podría aumentar la susceptibilidad a 
infecciones bacterianas, especialmente en pieles lesionadas o con abrasiones menores. Además, se ha 
observado una disminución en la inmunoglobulina A, un anticuerpo clave en la defensa de las mucosas, lo 
que aumenta el riesgo de infecciones del tracto respiratorio superior, particularmente en el periodo 
postcompetitivo. Curiosamente, estas alteraciones inmunológicas tienden a normalizarse pocos días 
después de la competición, sugiriendo mecanismos adaptativos del sistema inmunológico (Peake, 
Neubauer, Walsh, et al., 2017; Vleck et al., 2014).  
Este fenómeno podría representar un mecanismo de redistribución inmunológica: el cuerpo prioriza la 
reparación tisular y la homeostasis post-esfuerzo sobre la vigilancia mucosal. La apoptosis transitoria de 
neutrófilos y la disminución de IgA reflejan una estrategia adaptativa para conservar recursos energéticos, 
limitar inflamación excesiva y evitar inmunopatología, reactivando las defensas una vez superado el estrés 
físico agudo (Campbell & Turner, 2018; Mia & Singh, 2022; Zhou et al., 2025). 
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Por otro lado, el estrés oxidativo, vinculado a la peroxidación lipídica y al daño muscular, se incrementa 
significativamente durante eventos prolongados como el Ironman. Sin embargo, atletas mejor entrenados 
muestran respuestas antioxidantes más robustas, lo que podría mitigar los efectos perjudiciales del 
ejercicio extremo. Esta capacidad adaptativa parece estar modulada por el nivel de entrenamiento y la 
preparación específica para la competencia (Mallett & McGrath, 2024; Kawamura & Muraoka, 2018; 
Thirupathi et al., 2020).  
En cuanto a las respuestas cardiovasculares, eventos de larga duración pueden inducir alteraciones 
transitorias en marcadores de lesión miocárdica, como la troponina cardíaca y el péptido natriurético tipo 
B, aunque suelen normalizarse en el lapso de una semana. Sin embargo, algunos estudios sugieren que 
competiciones de alta intensidad y duración prolongada podrían asociarse con disfunción ventricular 
izquierda temporal y edema pulmonar, particularmente en atletas menos preparados (Hédon et al., 2025; 
Stavroulakis & George, 2020).  
 
 
 
Adaptaciones inmunológicas en el triatlón 
El triatlón, como actividad física extrema, desencadena una cascada de eventos inmunológicos que 
involucran tanto a la respuesta innata como a la adaptativa (Peake et al., 2017; Pedersen & Febbraio, 
2008). Durante el ejercicio de alta intensidad, como en las diferentes modalidades de triatlón (Ironman, 
larga distancia, olímpico, velocidad y nivel élite), se genera un estrés mecánico y metabólico significativo 
sobre los tejidos, especialmente los músculos esqueléticos, lo que activa las vías inflamatorias (de Sousa 
Fernandes et al., 2023; Momesso Santos et al., 2022). Inicialmente, el daño muscular y el estrés oxidativo 
inducen la liberación de patrones moleculares asociados a daño (DAMPs) por las células afectadas. Estos 
DAMPs son reconocidos por receptores tipo Toll (TLRs) en las células del sistema inmunológico innato, 
como los macrófagos y las células dendríticas, promoviendo la secreción de citocinas proinflamatorias 
como la IL-6, el TNF-α y la IL-8. Este fenómeno es especialmente pronunciado en modalidades de alta 
intensidad como el triatlón olímpico y de velocidad, donde se observaron picos significativos de estas 
citocinas. La IL-8, además, actúa como quimioatrayente, reclutando neutrófilos hacia los tejidos 
lesionados, lo que amplifica la inflamación local  (Cavalcante et al., 2017; Suzuki et al., 2020; Ziemkiewicz 
et al., 2021).  
Por otro lado, en modalidades de larga duración, como el Ironman, se observa un equilibrio en la respuesta 
inflamatoria debido a la activación de vías antiinflamatorias compensatorias (Ayari et al., 2023; Chen & 
He, 2025; de Sousa Fernandes et al., 2023). Los linfocitos T reguladores y los monocitos liberan 
interleucinas como la IL-4 e IL-10, que suprimen la producción de citocinas proinflamatorias y modulan la 
actividad de los macrófagos hacia un fenotipo M2 antiinflamatorio (Baskerville et al., 2024; Gama et al., 
2022; Proschinger et al., 2021). Este mecanismo contribuye a la resolución de la inflamación y al proceso 
de reparación tisular (Mia et al., 2014; Muñoz et al., 2020).  
En cuanto a los marcadores metabólicos, el estrés fisiológico del triatlón eleva los niveles de cortisol, un 
glucocorticoide que regula negativamente la inflamación crónica, pero que, en exceso, puede alterar la 
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homeostasis inmunitaria. También se incrementan enzimas como la CK y la LDH, que son indicativas de 
daño muscular y estrés metabólico (Brancaccio et al., 2007; Callegari et al., 2017; Mennitti et al., 2020). 
Adicionalmente, los factores de crecimiento vascular, como el factor de crecimiento endotelial vascular 
(VEGF), una familia de proteínas clave en la angiogénesis y la permeabilidad vascular), aumentan en 
respuesta a la hipoxia inducida por el ejercicio, facilitando la angiogénesis y la recuperación vascular 
(Amaral et al., 2001; Birot et al., 2003; Booth & Thomason, 1991).  
En síntesis, las modalidades de triatlón inducen respuestas inmunológicas complejas, donde la inflamación 
aguda, mediada por citocinas proinflamatorias, se equilibra mediante mecanismos antiinflamatorios y 
adaptaciones metabólicas (Cerqueira et al., 2019; Momesso Santos et al., 2022), asegurando la 
recuperación y la homeostasis post-ejercicio. Estas respuestas destacan la capacidad del organismo para 
adaptarse a demandas físicas extremas mediante la interacción de sistemas inmunológicos y metabólicos 
(Lombardo et al., 2019).  
 
Efectos metabólicos y funcionales del CoQ10 
La suplementación con coenzima Q10, conocida como CoQ10, se ha convertido en un tema de interés en 
la medicina del deporte debido a su papel como cofactor esencial en la producción de energía mitocondrial 
y su capacidad antioxidante (Fernandes et al., 2023; Ovchinnikov et al., 2022). Un análisis sistemático de 
16 estudios seleccionados ha permitido identificar múltiples efectos benéficos de esta molécula en atletas 
de diversas modalidades deportivas, como triatlón, ciclismo y natación (Emami et al., 2018; Fernandes et 
al., 2023).  
En términos bioquímicos, la CoQ10 actúa reduciendo marcadores de estrés oxidativo, como 
hidroperóxidos y especies reactivas de oxígeno, mientras aumenta los niveles de actividad antioxidante a 
través de catalasa y otros mediadores. Este equilibrio REDOX favorece la protección celular frente a los 
daños acumulativos derivados de entrenamientos intensos y competiciones prolongadas (Gutierrez-
Mariscal et al., 2020; Quinzii et al., 2010). 
Por otro lado, se observó una mejora en los parámetros hepáticos con disminuciones significativas de 
enzimas como la alanina aminotransferasa (ALT) y el aspartato aminotransferasa (AST). Estos hallazgos 
sugieren una protección contra el daño hepático inducido por el ejercicio, lo cual es especialmente 
relevante para atletas sometidos a altas cargas metabólicas (Fernandes et al., 2023; Soleimani Damaneh 
et al., 2023). En el ámbito funcional, la suplementación de CoQ10 demostró beneficios específicos en el 
rendimiento anaeróbico, evidenciados por un aumento en la fuerza muscular, el trabajo total y el tiempo 
hasta alcanzar el umbral anaeróbico. Sin embargo, no se reportaron cambios significativos en la 
composición corporal ni en el rendimiento aeróbico, lo que indica que los efectos del CoQ10 pueden estar 
más relacionados con la potencia explosiva y la recuperación muscular que con el consumo máximo de 
oxígeno (Fernandes et al., 2023; Sarmiento et al., 2016). 
De forma general, los resultados sugieren que la CoQ10 es una herramienta útil para mejorar parámetros 
fisiológicos clave en atletas. A pesar de la variabilidad en las dosis y duraciones de los protocolos 
estudiados, su capacidad para mitigar el estrés oxidativo y optimizar el metabolismo energético la 
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posiciona como un suplemento prometedor para quienes buscan maximizar su rendimiento físico y 
proteger su salud a largo plazo (Drobnic et al., 2022; Sarmiento et al., 2016).  
 
Biomarcadores cardíacos y musculares tras triatlón 
Un estudio (Changes of cardiac biomarkers after ultradistance and standard-distance triathlon) investigó 
los efectos del triatlón en biomarcadores relacionados con el daño muscular y cardíaco, comparando el 
impacto de triatlones de distancia estándar y ultradistancia en triatletas masculinos (Le Goff et al., 2022; 
Park & Kwak, 2019). Se encontró que las pruebas de ultradistancia ejercen un mayor impacto sobre los 
tejidos musculares en comparación con las pruebas de menor duración, un hallazgo respaldado por el 
incremento significativo de ciertos biomarcadores en la sangre  (Martínez-Navarro et al., 2020; Partyka 
& Waśkiewicz, 2021; Tiller & Millet, 2025). Este análisis demuestra que los triatlones de ultradistancia 
generan un impacto muscular significativamente mayor en comparación con las distancias estándar, sin 
evidencia de daño cardíaco clínicamente relevante (Martínez-Navarro et al., 2020; Park & Kwak, 2019; 
Vleck et al., 2014). Entre los marcadores analizados, la CK, la mioglobina y el LDH, conocidos indicadores 
de daño muscular mostraron aumentos significativos tras ambas modalidades de triatlón. Sin embargo, 
estos incrementos fueron notablemente más elevados en los triatlones de ultradistancia, tanto al 
finalizar la carrera como durante la fase de recuperación (Alkhatib et al., 2020; Areces et al., 2015; Park 
& Kwak, 2019). Este resultado refleja la mayor exigencia física y metabólica asociada a las distancias 
prolongadas, las cuales demandan una intensa participación del sistema muscular esquelético  (Alkhatib 
et al., 2020; Park & Kwak, 2019). 
Por otro lado, los biomarcadores cardíacos revelaron un panorama diferente. La isoenzima MB de la 
creatina quinasa (CK-MB: en español es creatina quinasa músculo-cerebro), asociada a la función cardíaca, 
aumentó significativamente después de las carreras en ambas distancias, pero no se observaron 
diferencias relevantes entre las pruebas de distancia estándar y ultradistancia (Alkhatib et al., 2020; 
Areces et al., 2015; Park & Kwak, 2019). Además, un dato importante fue que los niveles de troponina T 
cardíaca (cTnT), un marcador altamente específico de daño miocárdico, permanecieron estables en ambas 
modalidades. Este hallazgo sugiere que, en atletas entrenados, la duración y la intensidad del ejercicio no 
alcanzaron niveles suficientes para desencadenar daño cardíaco medible (Alkhatib et al., 2020; Areces et 
al., 2015; Park & Kwak, 2019).  
Adicionalmente, el estudio reportó un aumento en los niveles de cortisol y ácidos grasos libres (FFA) tras 
la competición, especialmente en triatlones de ultradistancia. No obstante, estas diferencias disminuyeron 
durante la fase de recuperación, lo que indica una adecuada adaptación fisiológica al estrés generado por 
el ejercicio (Alves et al., 2020; Cho et al., 2023; Colling et al., 2023; Wigernaes et al., 2001).  
 
Entrenamiento de fuerza en adultos mayores 
El envejecimiento se asocia con una disminución en los niveles de actividad física, lo cual contribuye a 
cambios desfavorables en la composición corporal, como el aumento de la masa grasa y la reducción de la 
masa muscular  (González-Rocha et al., 2022; Hyvärinen et al., 2025). Este fenómeno incrementa el riesgo 
de desarrollar condiciones metabólicas adversas y una inflamación de bajo grado. Para mitigar estos 
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efectos, se ha propuesto el entrenamiento de fuerza como una estrategia eficaz. Este estudio investigó el 
impacto de la frecuencia del entrenamiento de resistencia en adultos mayores saludables, evaluando 
cambios en la composición corporal, el perfil lipídico y los marcadores inflamatorios (González-Rocha et 
al., 2022; Ihalainen et al., 2019; Turpela et al., 2017).  
Determinó que entrenar al menos dos veces por semana es eficaz para mejorar la composición corporal y 
el perfil lipídico en adultos mayores saludables, aunque los mayores beneficios se observaron con tres 
sesiones semanales. La frecuencia del entrenamiento, sin embargo, no tuvo un impacto sustancial sobre 
los marcadores de inflamación o el metabolismo glucémico (González-Rocha et al., 2022; Ihalainen et al., 
2019; Turpela et al., 2017). 
A lo largo de seis meses, 92 participantes de entre 65 y 75 años fueron asignados aleatoriamente a uno de 
cuatro grupos: entrenamiento una, dos o tres veces por semana, y un grupo control sin entrenamiento 
(Ihalainen et al., 2019; Turpela et al., 2017). Se utilizó absorciometría por rayos X de doble energía para 
medir la composición corporal, mientras que muestras de sangre en ayuno se analizaron antes y después 
de la intervención. Entre los hallazgos destacados, los participantes que entrenaron tres veces por semana 
presentaron reducciones significativas en la masa grasa total y abdominal, además de una disminución en 
los niveles de lipoproteína de baja densidad (LDL) y un aumento de la lipoproteína de alta densidad (HDL) 
en todos los grupos de entrenamiento (Schwartz et al., 1991, 1992). 
En términos de inflamación, los resultados indicaron que las personas con niveles elevados de IL-6 y 
proteína C reactiva de alta sensibilidad (PCR-as) al inicio del estudio experimentaron las mayores mejoras, 
independientemente de la frecuencia del entrenamiento. Sin embargo, no se observaron diferencias 
significativas en otros marcadores inflamatorios o en el perfil glucémico según la frecuencia  (González-
Rocha et al., 2022; Ihalainen et al., 2019; Turpela et al., 2017).  
 
Triatlón en adultos mayores: transformación 
La participación de adultos mayores en programas de entrenamiento personalizados para completar un 
triatlón genera experiencias transformadoras que abarcan el bienestar físico, psicológico y social. Este 
estudio cualitativo exploró las vivencias de 14 adultos noruegos, con una edad mediana de 70 años en 
hombres y 57.5 años en mujeres, quienes se sometieron a un programa de tres meses que incluyó sesiones 
semanales de natación, ciclismo y carrera (Di Lorito et al., 2021; Johansen et al., 2021; Neubauer et al., 
2008; O’Toole & Douglas, 1995). Además, los participantes asistieron a seminarios sobre nutrición 
deportiva y psicología competitiva. Estos hallazgos evidencian que el entrenamiento personalizado no solo 
promueve la aptitud física, sino que también refuerza el bienestar integral en adultos mayores (Käch et 
al., 2018; Lepers et al., 2013; Millet et al., 2002) . Los resultados mostraron mejoras significativas en todas 
las pruebas de campo. En el ciclismo, la potencia media aumentó un 9.3%, mientras que los tiempos en 
carrera y natación se redujeron en un 7% y un 13.9%, respectivamente. Aunque en las pruebas de 
laboratorio la velocidad al segundo umbral de lactato no mostró cambios estadísticamente significativos, 
el progreso general en la condición física destacó la efectividad del programa (Johansen et al., 2021; Käch 
et al., 2018). 
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Desde una perspectiva cualitativa, tres temas principales emergieron: motivación, progreso y superación 
de barreras (Johansen et al., 2021; Käch et al., 2018). La motivación se asoció con el disfrute del deporte, 
la interacción social y la relajación mental. Los participantes destacaron cómo la actividad física no solo 
mejoró su estado físico, sino que también se convirtió en un pilar de su bienestar emocional. El progreso 
se manifestó en el aprendizaje continuo y el acompañamiento profesional, lo que brindó confianza para 
enfrentar desafíos. Por último, la superación de barreras subrayó cómo vencer el miedo al agua o la 
inseguridad en el ciclismo se tradujo en sentimientos de logro y una notable sensación de euforia 
(Johansen et al., 2021; Lepers et al., 2013). 
 
Determinantes del desempeño en triatlón 
En el marco de las competencias Ironman 70.3, que combinan natación, ciclismo y carrera, determinar la 
disciplina que más influye en el desempeño general es crucial para el diseño de estrategias competitivas 
(Knechtle et al., 2014; Nikolaidis et al., 2023; Weiss et al., 2024).  Este análisis incluyó a 823,459 atletas 
de ambos sexos, clasificados en grupos de edad de 18 a 75 años o más, desde 2004 hasta 2020. A través 
de regresión lineal múltiple y análisis de varianza de dos vías, se identificó que, aunque no se evidenciaron 
diferencias significativas entre las contribuciones individuales de las disciplinas en los modelos de 
regresión, los análisis de correlación revelaron que las divisiones de ciclismo y carrera tienen una mayor 
asociación con los tiempos totales de la competencia en comparación con la natación (Nikolaidis et al., 
2023).    
En particular, la carrera mostró una correlación más alta con el tiempo global (0.89 en mujeres y 0.90 en 
hombres) en comparación con el ciclismo (0.87 y 0.86, respectivamente) y la natación (0.394 en ambos 
casos). Este hallazgo se sustenta en la mayor influencia de las fases terrestres, mientras que la natación 
exhibió un menor impacto relativo y una brecha de rendimiento más pequeña entre hombres y mujeres, 
especialmente en mayores de 50 años (Knechtle et al., 2014; Nikolaidis et al., 2023; Weiss et al., 2024).   
Por otro lado, el ciclismo demostró una estabilidad superior en su rendimiento a lo largo de los diferentes 
grupos de edad, en comparación con la carrera y la natación, cuyos tiempos disminuyen más rápidamente 
con la edad. De hecho, el declive relacionado con la edad en el ciclismo comienza más tarde (34 años en 
hombres y 35 años en mujeres) que en las otras disciplinas. En síntesis, la planificación táctica de los 
triatletas Ironman 70.3 debe priorizar la optimización del ciclismo y la carrera, considerando que estas 
disciplinas tienen el mayor peso predictivo en el rendimiento total, mientras la natación, aunque 
importante, ocupa un rol secundario (Knechtle et al., 2014; Nikolaidis et al., 2023; Weiss et al., 2024).   
El triatlón, como deporte de alta resistencia, genera efectos notables en los sistema inmunológico y 
cardiovascular. Se observaron disminuciones transitorias en glóbulos blancos y en inmunoglobulina A, lo 
que aumenta la susceptibilidad a infecciones, especialmente en el tracto respiratorio superior. Sin 
embargo, estas alteraciones se normalizan en pocos días, reflejando la capacidad adaptativa del sistema 
inmunológico. En cuanto al estrés oxidativo, los atletas mejor entrenados presentan respuestas 
antioxidantes más robustas, mitigando el daño muscular y lipídico (Hausswirth & Lehénaff, 2001; O’Keefe 
et al., 2012).  
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A nivel cardiovascular, se detectaron alteraciones transitorias en marcadores como troponina y péptidos 
natriuréticos tras competiciones prolongadas, aunque sin evidencia de daño clínicamente relevante. En 
general, los atletas bien preparados muestran una recuperación eficiente y mecanismos adaptativos que 
optimizan su respuesta fisiológica (de Sousa Fernandes et al., 2023; Gillum et al., 2006; Neubauer et al., 
2008) 
 
DISCUSIÓN 
La presente revisión evidencia que el triatlón, en sus distintas modalidades de resistencia extrema, 
desencadena respuestas fisiológicas integradas que involucran sistemas inmunológico, metabólico y 
cardiovascular. En primer lugar, el aumento agudo de citocinas proinflamatorias (IL-1, IL-6, TNF-α) junto 
con la elevación compensatoria de IL-4 e IL-10 refleja un equilibrio dinámico entre inflamación y resolución 
tisular, confirmando la capacidad del organismo para modular su respuesta inmunitaria frente al estrés 
extremo. Simultáneamente, los marcadores de daño muscular (CK, LDH) y de estrés oxidativo muestran 
que la magnitud de la respuesta metabólica depende tanto de la duración de la prueba como del nivel de 
entrenamiento, sugiriendo adaptaciones que favorecen la utilización de sustratos alternativos y la eficacia 
antioxidante. Por último, las alteraciones transitorias en troponina cardíaca y péptidos natriuréticos 
evidencian que, a pesar del incremento en biomarcadores de lesión miocárdica, los atletas bien 
entrenados toleran estas variaciones sin presentar daño clínicamente significativo.  
No obstante, esta revisión cuenta con limitaciones que deben considerarse. La heterogeneidad en los 
protocolos de suplementación, las diferencias en el momento de toma de muestras y la variabilidad en la 
experiencia de los sujetos reducen la comparabilidad directa entre estudios. Asimismo, la mayoría de las 
investigaciones se ha centrado en varones, lo que limita la generalización de los hallazgos a atletas 
femeninas. La ausencia de datos a largo plazo también impide evaluar posibles efectos crónicos de la 
exposición repetida a eventos de ultra distancia.  
En este contexto, futuras investigaciones deberían estandarizar protocolos de hidratación y nutrición, 
incorporar muestras equilibradas por sexo y edad, y extender el seguimiento más allá de las 24–48 horas 
post competición para dilucidar las adaptaciones a medio y largo plazo. Además, resulta oportuno explorar 
el papel de nuevas tecnologías, como biosensores continuos y análisis de metabolómica, para mejorar la 
precisión en la monitorización de respuestas fisiológicas durante y tras la competencia. Desde un punto 
de vista práctico, estos resultados subrayan la importancia de diseñar estrategias nutrimentales y de 
recuperación personalizadas, que optimicen la reposición de glucógeno, regulen la inflamación y 
minimicen el estrés oxidativo, especialmente en pruebas de ultra distancia. Teóricamente, la interacción 
entre sistemas revela un modelo de “respuesta sistémica integrada” al ejercicio extremo, planteando 
nuevas preguntas sobre la comunicación hígado-músculo-inmune y sobre la base molecular de la 
resiliencia atlética.  
 
CONCLUSIÓN 
El triatlón, como disciplina extrema, induce respuestas fisiológicas complejas que abarcan inflamación 
aguda, estrés oxidativo y alteraciones cardiovasculares transitorias. Los atletas bien entrenados 
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demuestran una notable capacidad adaptativa que permite mitigar estos efectos y mantener la 
homeostasis. Si bien los riesgos de infecciones y daño muscular son mayores tras pruebas de larga 
distancia, la recuperación eficiente sugiere que los mecanismos compensatorios del organismo responden 
adecuadamente. En consecuencia, la planificación del entrenamiento, el monitoreo de biomarcadores y 
las estrategias de recuperación son esenciales para optimizar el rendimiento y preservar la salud a largo 
plazo en triatletas.  
Por otra parte, la presencia de moléculas proinflamatorias en el contexto del triatlón no debe interpretarse 
como un signo de patología clínica, sino como parte de un proceso fisiológico de adaptación al estrés. En 
atletas entrenados, el sistema inmunológico interpreta estas señales como mensajes moleculares que 
activan vías de expresión relacionadas con resistencia, tolerancia al esfuerzo, depresión selectiva de ciertas 
líneas celulares y priorización de la reparación tisular. Esta respuesta regulada permite mantener la 
homeostasis sin comprometer la inmunocompetencia.  
Por tanto, equiparar los niveles de estos biomarcadores a los observados en pacientes críticos en unidades 
de cuidado intensivo (UCI) es un error conceptual, por otra parte, el contexto fisiológico y la respuesta 
adaptativa son radicalmente diferentes. En UCI, los niveles de IL-6, TNF-α o cortisol reflejan desregulación 
inmune sistémica sostenida, asociada con daño orgánico, hipoperfusión e incapacidad de resolución 
inflamatoria. En contraste, en triatletas, estas moléculas son parte de un pulso transitorio, autorregulado 
y funcional. 
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