®\ CQHAND O
£N) UPPER LIMB

SPECIALIST ORTHOPAEDIC SURGEON

PATIENT INFORMATION

Suplementos
nutricionales para la
salud
musculoesquelética

Algunos suplementos contribuyen a la salud osea y articular, aunque muchos se

promocionan de manera exagerada; resulta Gtil saber cuales cuentan con respaldo cientifico.
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¢Qué son?

Los suplementos nutricionales son productos que se ingieren por via oral (o, a veces, mediante infusién antes de
la cirugfa) para apoyar los musculos, las articulaciones y la recuperacién. Incluyen proteinas en polvo,
aminodcidos, colageno, aceites de pescado ricos en omega-3, glucosamina, condroitina y vitamina D. No
sustituyen el tratamiento ortopédico estandar, como el ejercicio, la fisioterapia o la cirugfa. Dado que la
evidencia cientifica sobre muchos de estos productos aun es limitada, actualmente no se recomiendan como

alternativa al cuidado médico que ya recibe el paciente [1].

Las personas suelen recurrir a los suplementos en ciertas situaciones. Si va a someterse a una artroplastia o a
una cirugia por fractura, ingerir proteinas o aminoacidos alrededor del momento de la operacién puede ayudar
a proteger los musculos durante la recuperacién [2] [3]. En personas mayores o que no pueden hacer ejercicio,
ciertos suplementos como la vitamina D combinada con proteina de suero pueden ser beneficiosos [4]. En casos
de artrosis, la glucosamina y la condroitina tienen un buen historial de seguridad y a veces se utilizan como
primera opcién de tratamiento [5]. Se ha demostrado que el consumo de suplementos de omega-3 durante 3-4

meses reduce el dolor articular, la rigidez matutina y la necesidad de tomar antiinflamatorios [6].

Su mecanismo de accién es bastante sencillo: las proteinas y los aminoacidos son los componentes basicos de los
musculos; por eso, ingerirlos antes y después de la cirugia puede frenar la pérdida muscular y acelerar la
recuperacién temprana [7]. Las grasas omega-3 protegen el revestimiento articular, haciéndolo menos sensible a
las tensiones [8]. La glucosamina, por su parte, podria estimular a la articulacién para producir mas liquido

lubricante natural [9].
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Algunas precauciones: no todos los suplementos son Utiles; por ejemplo, la creatina no aporté beneficios a los
pacientes durante las primeras 12 semanas de rehabilitacién tras una reconstruccién de ligamentos de rodilla
[10]. Ademas, si practica deportes de competicidn, ciertos suplementos pueden dar positivo en los controles

antidopaje; por ello, es necesario verificar cualquier producto que consuma [11].

¢Funcionan realmente?

La respuesta honesta es que depende del suplemento y del propdsito para el cual se utilice. Algunos cuentan con

solica evidencia cientifica, mientras que otros no.

En el periodo cercano a la cirugia, la evidencia resulta bastante alentadora. La administracién por via
intravenosa de proteinas o aminoacidos antes o después de un reemplazo articular puede ayudar a [1]. Un
suplemento nutricional equilibrado administrado a pacientes con fracturas de cadera redujo las complicaciones
y las muertes en los 120 dias posteriores a la cirugia [2]. Un suplemento de aminodacidos disponible
comercialmente disminuyd las complicaciones postquirirgicas y present6 bajo riesgo para los pacientes [3]. En
cirugia de columna, una mejor nutricién durante el perioperatorio se ha asociado con mejores resultados; sin
embargo, aln se esta determinando cual es la forma éptima de lograrlo [4]. Incorporar una nutricién especifica
a los programas de ejercicio previos al reemplazo articular podria reducir complicaciones y favorecer una

recuperacién funcional mas rapida [5].

En el caso de la artritis, algunos productos muestran beneficios reales aunque moderados. El sulfato de
glucosamina y los comprimidos antiinflamatorios pueden disminuir el dolor y mejorar la funcionalidad en la
artrosis de rodilla [6]. La condroitina ingerida por via oral alivia el dolor y mejora la funcidn fisica mejor que un
placebo; la glucosamina, por su parte, ayuda a reducir la rigidez [7]. Los péptidos de colageno disminuyen el
dolor en la artrosis de rodilla en comparacién con un placebo [8]. Un suplemento de coldgeno administrado

durante ocho semanas mejoro6 el dolor y la calidad de vida en personas con desgarro del menisco [9].

En otras dreas, los resultados son menos claros o contradictorios. Los efectos de los suplementos proteicos sobre
la fuerza y la funcién muscular tras el reemplazo articular son variados [1]. La creatina no aporté beneficios
durante las primeras 12 semanas de rehabilitacién tras una reconstruccién de ligamentos de rodilla [10]. En el
caso de la tendinopatia del manguito rotador (inflamacién o desgaste del tendén del hombro), la inyeccién de
coldgeno cerca del tendén redujo el dolor y favorecid la recuperacion; estos efectos se mantuvieron hasta seis
meses [11]. No obstante, se traté de una inyeccién y no de un comprimido, y la base de investigacién al respecto

es limitada.

En conclusién, los suplementos no son una solucién mégica. Parecen ser mas utiles como complemento, y no

como sustituto, de los ejercicios, la fisioterapia y la cirugia que ya se reciben.

¢Cudles son los riesgos?

La mayoria de estos suplementos presentan un riesgo bajo de causar dafios, pero “riesgo bajo” no equivale a

“ningun riesgo”; los detalles son importantes.
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En cuanto a tabletas y polvos como la glucosamina y la condroitina, las investigaciones indican un buen historial
de seguridad [1]. El sulfato de glucosamina puede aliviar el dolor y mejorar la funcionalidad con pocos efectos
secundarios [2]. Aun asi, los investigadores atiin no han resuelto todas las dudas: persisten cuestiones sin
respuesta respecto a los efectos a largo plazo y la dosificacidn [2]. Si practicas deporte a nivel competitivo, los
riesgos pueden ser mayores que los simples efectos secundarios; algunos suplementos pueden perjudicar tu

salud, tu rendimiento o tu reputacién si provocan un resultado positivo en los controles antidopaje [3].

Los suplementos inyectados conllevan riesgos distintos a los de los suplementos ingeridos. La inyeccién de
colageno cerca del tendén del hombro redujo el dolor y favorecié la recuperacion; sus efectos duraron hasta seis
meses [4]. No obstante, una inyeccién es un procedimiento médico, no una simple tableta, y la cantidad de
investigaciones al respecto es limitada; por eso resulta dificil determinar con exactitud la frecuencia de

problemas en el lugar de la inyeccién.

En el contexto quirurgico, la situacién se centra mds en qué suplementos pueden prevenir complicaciones que
en cudles las causan. Un suplemento nutricional equilibrado administrado a pacientes con fracturas de cadera
redujo el nimero de complicaciones y de fallecimientos en los 120 dfas posteriores a la cirugfa [5]. Los
suplementos orales y el apoyo dietético se consideran intervenciones de bajo riesgo para personas mayores tras
una fractura de cadera [6]. Un suplemento de aminoacidos disponible comercialmente disminuyd las
complicaciones postoperatorias y presenté bajo riesgo [7]. Los suplementos proteicos son faciles de incorporar
al tratamiento perioperatorio; su efecto sobre la masa muscular podria reducir el riesgo de problemas a largo

plazo, como caidas y fracturas cerca de la nueva articulacién [8].

Dos limitaciones importantes: la creatina no aportd beneficios a los pacientes durante las primeras 12 semanas
de rehabilitacién tras una reconstruccion del ligamento de la rodilla; por tanto, su consumo no aporta nada en
ese contexto [9]. En cuanto a la cirugfa de columna, una mejor nutricién perioperatoria se ha asociado con
mejores resultados; sin embargo, ain se estan definiendo los protocolos 6ptimos, en parte porque los pacientes

no siempre los siguen al pie de la letra [10] [11].

¢Son adecuados para usted?

Los suplementos suelen ser ttiles para personas en ciertas situaciones. Si es mayor de edad y se ha fracturado la
cadera, tomar un suplemento nutricional equilibrado antes y después de la operacién puede reducir el riesgo de
complicaciones y fallecimiento durante los 120 dias siguientes [1]. Los suplementos orales y la asistencia
dietética son opciones de bajo riesgo para personas mayores tras una fractura de cadera [2]. Si es un adulto
mayor que estd perdiendo masa muscular y no puede hacer ejercicio, ciertos suplementos pueden resultar
beneficiosos por si solos [3]. Si padece artritis degenerativa en la mano, la glucosamina y el condroitin pueden

ser opciones razonables para probar como parte de un plan de tratamiento mas amplio [4].

Probablemente no le convengan si espera que reemplacen los tratamientos principales. El ejercicio, la
fisioterapia y la cirugia son los pilares del tratamiento; los suplementos actiian como complemento, no como
sustituto. En comparacién con esas opciones, los suplementos constituyen un paso secundario y de apoyo, no el

tratamiento principal.
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También existen barreras practicas. En la cirugia de columna, lograr una nutricién adecuada resulta dificil, ya
que los protocolos varian y los pacientes no siempre los siguen [5]. Por ello, se requiere un plan claro y un

cumplimiento riguroso para que los suplementos tengan alguna posibilidad de ser ttiles.

La mejor manera de decidir es consultdndolo con su médico. Coménteles qué objetivos desea alcanzar: menos
dolor, mayor fortaleza muscular o una recuperacién mds fluida tras la cirugfa. Su médico evaluara su estado de
salud, sus medicamentos y los riesgos mencionados anteriormente, y le indicard si un suplemento es adecuado

para su caso. Si no lo fuera, no habra perdido nada por preguntar.

Conclusidon

Los suplementos pueden ser una buena opcién como apoyo complementario a su tratamiento principal, pero no
como sustituto de este. En el periodo previo y posterior a una cirugia, asi como tras una fractura de cadera, los
estudios demuestran que la incorporacién de suplementos nutricionales a la atencién médica habitual reduce
las complicaciones y favorece una mejor recuperaciéon [1] [2]. En el caso de la artritis, ciertos productos como la
glucosamina, el condroitin y el colageno pueden aliviar el dolor y mejorar la funcionalidad, aunque sus
beneficios son moderados [3] [4] [5]. Hay que esperar cambios graduales y realistas, no una cura definitiva. La
advertencia mas importante: el ejercicio, la fisioterapia y la cirugia son los pilares del tratamiento; por eso,

consulte con su médico antes de invertir dinero o tiempo en cualquier suplemento.
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