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RESUMEN

Este estudio tiene como objetivo analizar los efectos de la suplementación con creatina combinada con entrenamiento de
fuerza  en  la  composición  corporal  y  la  fuerza  muscular  de  mujeres  jóvenes,  una  población  menos  investigada  en
comparación con los hombres. Se realizó una revisión sistemática siguiendo las directrices PRISMA, comenzando con 195
estudios, de los cuales solo seis cumplieron con los criterios de inclusión rigurosos, enfocándose en ensayos controlados
aleatorizados que investigaron estos efectos en mujeres de 18 a 30 años. Los resultados mostraron que la suplementación
con creatina puede aumentar la masa libre de grasa y mejorar la fuerza muscular en ciertos ejercicios, aunque no se
observaron cambios significativos en la masa corporal total ni en el porcentaje de grasa corporal. Además, la creatina
parece beneficiar la capacidad de ejercicio intermitente, especialmente en actividades de alta intensidad y breves. Sin
embargo, la respuesta a la creatina varía entre individuos. Se concluye que, aunque la creatina puede tener beneficios
específicos en la composición corporal y la fuerza muscular, es necesario realizar estudios adicionales para determinar las
dosis óptimas y los efectos a largo plazo en esta población. creatina, suplementación deportiva, fuerza muscular, análisis
corporal, masa libre de grasa, mujeres jóvenes.

Palabras Clave: creatina, suplementación deportiva, fuerza muscular, análisis corporal, masa libre de grasa, mujeres
jóvenes.
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ABSTRACT

This study aims to analyze the effects of creatine supplementation combined with strength training on body composition
and muscle strength in young women, a less researched population compared to men. A systematic review was conducted
following PRISMA guidelines, starting with 195 studies, of which only six met the rigorous inclusion criteria, focusing on
randomized controlled trials that investigated these effects in women aged 18 to 30. The results showed that creatine
supplementation may increase lean body mass and improve muscle strength in certain exercises, although no significant
changes were observed in total body mass or body fat percentage. Additionally, creatine appears to benefit intermittent
exercise capacity, particularly in high-intensity, short-duration activities. However, the response to creatine varies among
individuals. It is concluded that while creatine may have specific benefits for body composition and muscle strength,
further studies are needed to determine optimal doses and long-term effects in this population.

Keywords: creatine, sports supplementation, muscle strength, body analysis, lean body mass, young women.

INTRODUCCIÓN

La suplementación con creatina y el entrenamiento de fuerza han sido objeto de numerosos estudios en el ámbito de la
actividad física y la nutrición deportiva, destacando sus beneficios en la mejora de la fuerza muscular, el rendimiento y la
salud ósea, e incluso su potencial en el tratamiento de enfermedades como el cáncer (Burke et al., 2023; Chilibeck et al.,
2023; Coletta et al., 2024; Dempsey et al., 2002; Rawson & Volek, 2003). No obstante, persisten áreas que requieren
mayor atención, particularmente en lo que respecta a sus efectos en mujeres jóvenes.

En las últimas décadas ha aumentado el interés por comprender cómo la creatina y el entrenamiento de fuerza influyen en
la composición corporal y la fuerza (Candow et al., 2015; Volek et al., 2004). Sin embargo, la mayoría de los estudios se
han centrado en hombres, destacando la necesidad de investigar estos efectos en mujeres (Ferguson & Syrotuik, 2006).
Abordar esta brecha es esencial para comprender los beneficios potenciales en mujeres de todas las edades (Smith-Ryan et
al., 2021). Especialmente se requiere más investigación en mujeres jóvenes de entre 18 y 30 años para evaluar cómo estas
intervenciones pueden influir en su composición corporal y salud a largo plazo (Wilborn et al., 2016).

El  entrenamiento  de  fuerza  ha  demostrado  ser  fundamental  para  el  desarrollo  y  el  mantenimiento  de  la  salud
musculoesquelética en mujeres jóvenes. Estudios como los de Cullinen y Caldwell (1998) y Grandperrin et al. (2024)
demuestran que este tipo de entrenamiento mejora la composición muscular, lo que impacta positivamente en su salud a
largo plazo.  Además, se ha asociado con aumentos en la densidad mineral  ósea,  la resistencia muscular y la salud
cardiovascular en mujeres de 18 a 40 años (Grandperrin et al., 2024; Fliss et al., 2022; Mosti et al., 2014).

La creatina, un compuesto nitrogenado presente de forma natural en el cuerpo y obtenido a través de la dieta, ha sido
ampliamente investigada por sus beneficios en el rendimiento físico, la fuerza y la masa magra (Buford et al., 2007; Kreider
et al., 2017). Además, desempeña un papel clave en la regulación del metabolismo energético muscular, especialmente en
la resíntesis de fosfocreatina (PCr) tras el ejercicio intenso (Greenhaff et al., 1994).

A pesar de los avances, aún existen dudas sobre los efectos de la suplementación con creatina en mujeres. Brosnan y
Brosnan (2007) señalan que las mujeres tienen reservas de creatina menores que los hombres y consumen menos creatina
en la dieta, lo que podría influir en su respuesta a la suplementación y requerir dosis más altas para obtener resultados
similares. Además, se ha observado que las mujeres tienden a tener niveles intramusculares de creatina más altos que los
hombres (Forsberg et al., 1991), lo que resalta la importancia de investigar el impacto de la creatina en mujeres jóvenes
que entrenan con fuerza.

La investigación sobre el impacto de la suplementación con creatina y el entrenamiento de fuerza en mujeres jóvenes
requiere una mayor atención, especialmente debido a las diferencias fisiológicas entre sexos en la respuesta al ejercicio y
la composición corporal (Nindl et al., 2000). Las mujeres, en comparación con los hombres, tienden a tener menos masa
muscular y más tejido adiposo, lo que podría afectar su respuesta tanto a la creatina como al entrenamiento de fuerza (Abe
et al., 2003). Además, las hormonas sexuales femeninas, como el estrógeno y la progesterona, también podrían influir en la
adaptación muscular de las mujeres al entrenamiento de fuerza (Alexander et al., 2021).

Esta revisión sistemática sintetiza los hallazgos sobre los efectos de la creatina y el entrenamiento de fuerza en mujeres
jóvenes, abordando la actual brecha de conocimiento. Al revisar la literatura, se busca informar a la comunidad científica
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sobre el estado actual del conocimiento y señalar áreas que requieren más investigación. Así, el objetivo de esta revisión es
analizar cómo la suplementación con creatina combinada con el  entrenamiento de fuerza influye en la composición
corporal y la fuerza en mujeres jóvenes, con el fin de guiar futuras investigaciones y prácticas en este campo.

METODOLOGÍA

Se realizó una revisión sistemática sobre los efectos de la suplementación con creatina y el entrenamiento de fuerza en
mujeres  jóvenes utilizando el  procedimiento PRISMA (Preferred Reporting Items for  Systematic  Reviews and Meta-
Analyses) (Moher et al., 2010).

La búsqueda se llevó a cabo en PubMed, Scopus, Web of Science y SPORTDiscus, utilizando la ecuación: («Creatine» OR
«Creatine Supplement») AND («Body Composition» OR «Total Body Composition» OR «Body Fat Percentage» OR «Muscle
Mass» OR «Fat-Free Mass») AND («Women» OR «Adult Women» OR «Young Women») AND («Strength Training» OR
«Resistance Training» OR «Strength Exercise» OR «Resistance Exercise»).

Se incluyeron ensayos controlados aleatorizados con mujeres jóvenes que analizaran intervenciones combinando creatina y
entrenamiento de fuerza, comparando grupos con y sin suplementación, y reportando resultados sobre cambios en la
composición corporal y la fuerza. Se excluyeron estudios con mujeres embarazadas, usuarias de contraceptivos orales,
estudios no experimentales o aquellos que no reportaran resultados específicos sobre la composición corporal y la fuerza.

La calidad metodológica de los estudios seleccionados se evaluó utilizando la herramienta Cochrane de evaluación de
riesgo de sesgo (Cochrane RoB), permitiendo una valoración integral de la fiabilidad y calidad de los estudios. De cada
artículo, se recopiló información clave: autores, año, objetivo, muestra, intervención, pruebas realizadas y resultados.

RESULTADOS

La selección de estudios siguió el procedimiento PRISMA (Moher et al., 2010). De 195 registros iniciales, se eliminaron 83
duplicados. Se cribaron 114 por título y resumen, excluyendo 75. De los 39 artículos restantes, 3 no pudieron recuperarse,
y de los 36 evaluados, 30 fueron descartados. Finalmente, se incluyeron 6 estudios.
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Figura 1. Diagrama PRISMA de selección de estudios (Moher et al., 2010).
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Análisis de las características de los estudios

Se analizaron seis artículos que cumplieron con los criterios de inclusión. A continuación, se presenta una tabla con los
detalles clave de cada estudio.

Tabla 1. Resumen de la extracción de datos de los estudios incluidos en la revisión

Evaluación del riesgo de sesgo

La evaluación del riesgo de sesgo en los seis estudios muestra que la mayoría presenta un bajo riesgo en las categorías de
selección, realización, detección y notificación. Sin embargo, tres estudios mostraron un riesgo moderado de sesgo de
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desgaste por la falta de información detallada sobre el manejo de datos incompletos (Cornish et al. 2009; Larson-Meyer et
al., 2000; Vandenberghe et al., 1997). Además, cinco estudios presentaron un riesgo moderado de otros sesgos debido al
tamaño reducido de las muestras (Ferguson & Syrotuik, 2006; Cornish et al. 2009; Vandenberghe et al., 1997; Brenner et
al., 2000; Larson-Meyer et al., 2000). Un estudio enfrentó un alto riesgo en otros sesgos por su pequeña muestra y la
ausencia de un grupo placebo, afectando su validez interna (Wilborn et al., 2016).

Figura 2. Evaluación del riesgo de sesgo de los estudios seleccionados (Cochrane ROB).

Características del estudio

Todos los estudios revisados emplearon un diseño aleatorizado, controlado y doble ciego (Brenner et al., 2000; Cornish et
al., 2009; Ferguson & Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Vandenberghe et al., 1997; Wilborn et al., 2016). Cuatro
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estudios asignaron aleatoriamente a los participantes a grupos placebo o experimental (Brenner et al., 2000; Ferguson &
Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Vandenberghe et al., 1997). Cornish et al. (2009) dividieron a los participantes
en dos grupos experimentales y uno control, mientras que Wilborn et al. (2016) distribuyeron a los participantes entre un
grupo con proteína y otro con proteína más creatina.

Participantes

Se incluyeron 126 participantes de entre 18 y 30 años: 77 mujeres entrenadas en fuerza, 19 sedentarias, 16 jugadoras de
lacrosse universitarias y 14 jugadoras de fútbol universitario (Brenner et al., 2000; Cornish et al. 2009; Ferguson &
Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Vandenberghe et al., 1997; Wilborn et al., 2016).

Intervención y dosis de creatina

En esta revisión, cuatro estudios compararon un grupo placebo con uno experimental, ambos realizando entrenamiento de
fuerza (Brenner et al., 2000; Ferguson & Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Vandenberghe et al., 1997).

Ferguson y  Syrotuik  (2006)  realizaron una intervención de 10 semanas con 4 sesiones semanales,  donde el  grupo
experimental recibió creatina (0,3 g/kg por 7 días como carga y 0,03 g/kg por 9 semanas como mantenimiento), mientras el
grupo control recibió placebo.

Vandenberghe et al. (1997) implementaron un programa de 10 semanas con 3 sesiones semanales. El grupo experimental
tomó creatina (20 g/día por 4 días de carga,  seguido de 5 g/día por 10 semanas de mantenimiento y 10 semanas
detraining), mientras que el grupo control recibió maltodextrina como placebo.

Brenner et al. (2000) realizaron un programa de 5 semanas con 3 sesiones semanales. El grupo experimental tomó creatina
(20 g/día por una semana de carga, seguido de 2 g/día durante cuatro semanas de mantenimiento). El grupo control recibió
placebo de maltodextrina.

Larson-Meyer et al. (2000) realizaron un programa de 13 semanas combinando entrenamiento de fuerza (2-3 sesiones
semanales) y específico de fútbol (3 sesiones semanales). El grupo experimental consumió 7,5 g de creatina dos veces al
día durante la fase de carga y 5 g/día durante la fase de mantenimiento.

Por otro lado, Cornish et al. (2009) compararon dos grupos experimentales y un grupo control durante un programa de
fuerza de 5 días semanales por 5 semanas. Un grupo experimental recibió 6 g/día de CLA, 9 g/día de creatina y 36 g/día de
proteína de suero, el otro recibió 9 g/día de creatina y 36 g/día de proteína de suero con 6 g/día de aceite de girasol como
placebo. El grupo control solo recibió 45 g/día de proteína de suero y 6 g/día de aceite de girasol como placebo.

Wilborn et al. (2016), sin grupo placebo, compararon un grupo que consumió 24 g/día de proteína con otro que agregó 5
g/día de creatina a la misma dosis de proteína, ambos realizando entrenamiento de fuerza 4 días semanales por 8 semanas.

Composición corporal

Seis  estudios  revisados  analizaron  la  composición  corporal  utilizando  diferentes  herramientas  y  midiendo  distintas
variables (Brenner et al., 2000; Cornish et al. 2009; Ferguson & Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Vandenberghe
et al., 1997; Wilborn et al., 2016).

Tres estudios emplearon la absorciometría de rayos X de energía dual (DEXA) para evaluar la masa magra y grasa corporal
total, la masa magra total en la pierna y el tronco, y el porcentaje de grasa corporal (Ferguson & Syrotuik, 2006; Larson-
Meyer et al., 2000; Wilborn et al., 2016). Dos estudios utilizaron la hidrodensitometría para medir la masa libre de grasa y
el porcentaje de grasa corporal, y uno de ellos también empleó la técnica de pliegues cutáneos (Brenner et al., 2000;
Vandenberghe et al., 1997). Finalmente, Cornish et al. (2009) utilizaron la pletismografía por desplazamiento de aire (BOD
POD) para medir la masa magra, la masa grasa y el porcentaje de grasa corporal.

Masa corporal total

Tres estudios mostraron un aumento significativo en la masa corporal total sin diferencias significativas entre los grupos
(Wilborn et al., 2016; Cornish et al. 2009; Larson-Meyer et al., 2000). En particular, Wilborn et al. (2016) registraron un
incremento de +2,1 kg en el grupo de proteína y +1,6 kg en el grupo de proteína más creatina. Larson-Meyer et al. (2000)
reportaron un aumento de +2,5 kg en el grupo creatina y +3,6 en el grupo placebo. Cornish et al. (2009) informaron un
aumento promedio de +1,3 kg en todos los grupos. En contraste, Ferguson y Syrotuik (2006) no encontraron cambios
significativos en la masa corporal total en ninguno de los grupos.
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Masa magra corporal

Un estudio encontró un incremento significativo en la masa magra corporal en los grupos suplementados con creatina
(Cornish et al. 2009). El grupo que recibió creatina, CLA y proteína mostró un aumento del 2,4% ± 2,8% en comparación
con el 1,3% ± 4,1% observado en los otros dos grupos combinados.

Otros tres estudios reportaron aumentos significativos en la  masa magra sin diferencias significativas entre grupos
(Ferguson & Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Wilborn et al., 2016). Wilborn et al. (2016) mostraron un aumento
de +2,5 kg en ambos grupos. Ferguson & Syrotuik (2006) registraron un incremento del 3,5% en el grupo creatina y del
3,7% en el grupo placebo. Larson-Meyer et al. (2000) observaron un aumento de 43,6 ± 3,3 kg a 45,2 ± 3,4 kg en el grupo
creatina y de 45,2 ± 5,8 kg a 46,3 ± 5,4 kg en el grupo placebo.

Masa libre de grasa

Un estudio encontró que la suplementación con creatina resultó en un aumento significativo de la masa libre de grasa, con
incrementos del 4,5% frente al 2,5% a las 5 semanas y del 5,8% frente al 3,7% a las 10 semanas, en comparación con el
grupo placebo (Vandenberghe et al., 1997). Este aumento se mantuvo durante 10 semanas de detraining en el grupo que
continuó con una dosis baja de creatina.

Otro estudio también reportó un aumento en la masa libre de grasa (+0,7 ± 1,2 kg según los pliegues cutáneos), aunque
no se observaron diferencias significativas entre los grupos ni cambios significativos con el pesaje hidrostático (Brenner et
al., 2000).

Masa grasa

Cuatro estudios determinaron que no hubo cambios significativos en la masa grasa de los grupos analizados durante la
investigación (Cornish et al. 2009; Ferguson & Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Wilborn et al., 2016).

En cuanto a las mediciones de la masa grasa en términos de porcentaje, dos estudios tampoco encontraron cambios
significativos (Cornish et al. 2009; Wilborn et al., 2016). Sin embargo, otro estudio observó una tendencia no significativa
hacia la disminución de grasa corporal  en ambos grupos (Vandenberghe et al.,  1997).  En un caso,  se registró una
disminución significativa en ambos grupos, con un descenso del 2,27% en el grupo de creatina y del 4,75% en el grupo
placebo, sin diferencias significativas entre ellos (Ferguson & Syrotuik, 2006). Además, un estudio encontró que, al evaluar
la masa grasa mediante pliegues cutáneos, la reducción fue mayor en el grupo que consumió creatina (-1,2 ± 0,9%) en
comparación con el placebo (+0,3 ± 0,8%), aunque el pesaje hidrostático no mostró diferencias significativas (Brenner et
al., 2000).

Fuerza muscular

Seis estudios evaluaron la fuerza muscular en mujeres jóvenes mediante pruebas de 1RM en diferentes ejercicios (Brenner
et al., 2000; Cornish et al. 2009; Ferguson & Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Vandenberghe et al., 1997;
Wilborn et al., 2016).

Dos estudios, centrados press de banca y prensa de pierna, encontraron incrementos significativos en ambos grupos sin
diferencias entre ellos (Ferguson & Syrotuik, 2006; Wilborn et al., 2016). Por ejemplo, Wilborn et al. (2016) observaron un
aumento de 7 kg en press de banca y 80 kg en prensa de pierna en el grupo con creatina, comparado con 6 kg y 98 kg en el
grupo sin creatina. Similarmente, Ferguson y Syrotuik (2006) registraron que el press de banca aumentó de 1,7 ± 0,3 a 1,9
± 0,3 en el grupo con creatina y de 1,6 ± 0,2 a 1,8 ± 0,3 en el grupo placebo, mientras que la prensa de pierna incrementó
de 4,6 ± 1,3 a 6,6 ± 1,2 en el grupo con creatina y de 4,9 ± 1,3 a 6,6 ± 1,2 en el placebo.

Cornish  et  al.  (2009)  encontraron  que  la  combinación  de  creatina  con  proteína  o  con  proteína  y  CLA  aumentó
significativamente la fuerza en press de banca y prensa de pierna en comparación con solo proteína. El grupo que tomó
creatina, proteína y CLA mostró mayores incrementos en la fuerza del press de banca (16,2% ± 11,3% frente a 9,7% ±
17,0%) y en la prensa de pierna (13,1% ± 9,9% frente a 7,7% ± 14,2%).

Brenner et al. (2000) registraron un aumento significativo de la fuerza en press de banca en el grupo de creatina (6,2 ± 2,0
kg) frente a placebo (2,8 ± 1,8 kg), mientras que ambos grupos mostraron mejoras similares en la extensión de pierna (1,4
± 4,1 kg).

Vandenberghe et al. (1997) encontraron que la suplementación con creatina resultó en aumentos significativos en varios
ejercicios, con incrementos de fuerza entre un 20-25% mayores en el grupo de creatina. Por ejemplo, en prensa de pierna
(110,7 ± 20 kg a 157,9 ± 30 kg frente a 104,8 ± 18 kg a 130,6 ± 24 kg) y en press de banca (21,8 ± 2 kg a 30,0 ± 4 kg
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frente a 21,3 ± 3 kg a 29,9 ± 4 kg). Además, la fuerza se mantuvo más alta durante 10 semanas de detraining con bajas
dosis de creatina. Larson-Meyer et al. (2000) también reportaron aumentos significativos en el grupo de creatina en
ejercicios como el press de banca (46,1 ± 3,4 kg a 54,4 ± 7,2 kg) y la sentadilla completa (78,9 ± 13,6 kg a 97,5 ± 10,0
kg).

Rendimiento, resistencia y volumen de entrenamiento

Cinco estudios evaluaron el rendimiento y la resistencia muscular (Brenner et al., 2000; Ferguson & Syrotuik, 2006;
Vandenberghe et al., 1997; Wilborn et al., 2016).

Wilborn et al. (2016) observaron mejoras significativas en potencia anaeróbica y explosiva en ambos grupos (creatina con
proteína vs. solo proteína), evaluadas mediante el test de Wingate, salto amplio y salto vertical. Las mejoras en el grupo
creatina fueron +1,7 cm en salto vertical, +13 cm en salto de longitud y +42 W en el test de Wingate, frente a +0,3 cm,
+18 cm y +20 W, respectivamente, en el grupo con solo proteína.

Larson-Meyer et al. (2000) también reportaron mejoras en la potencia de salto vertical en ambos grupos, sin diferencias
significativas adicionales por la creatina, con resultados de 18,0 ± 2,2 cm a 19,5 ± 1,8 cm en el grupo creatina y de 19,7 ±
3,1 cm a 21,0 ± 3,3 cm en el grupo placebo.

Ferguson y Syrotuik (2006) midieron la resistencia a la fatiga a través de repeticiones completadas al 70% de 1RM en
press de banca y prensa de pierna, y el volumen de entrenamiento sumando todas las repeticiones y el peso levantado en
10 semanas. Encontraron un aumento significativo en las repeticiones de press de banca, pero no en prensa de pierna, sin
diferencias  significativas  entre  creatina  y  placebo.  Tampoco  hubo  diferencias  significativas  en  el  volumen  de
entrenamiento entre ambos grupos.

Brenner et al. (2000) analizaron la resistencia y la fatiga muscular mediante una prueba de extensión unilateral de rodilla a
180º por segundo, con un minuto de descanso entre series, sin encontrar diferencias significativas en trabajo total o fatiga
entre ambos grupos.

Por  último,  Vandenberghe  et  al.  (1997)  evaluaron  la  capacidad  de  ejercicio  intermitente  usando  un  dinamómetro
isocinético para medir el torque de flexión del brazo. Encontraron que el grupo de creatina mostró mejoras significativas,
con incrementos del 10% al 25% respecto al grupo placebo.

DISCUSIÓN

Esta revisión se centra en analizar los efectos de la suplementación con creatina y el entrenamiento de fuerza en la
composición corporal y la fuerza muscular en mujeres jóvenes, un grupo demográfico tradicionalmente poco estudiado.

Los estudios revisados presentan resultados variados en cuanto a la composición corporal. Wilborn et al. (2016) y Cornish
et al. (2009) muestran aumentos significativos en la masa corporal total, sin diferencias entre los grupos suplementados y
no suplementados, mientras que Ferguson y Syrotuik (2006) no observan cambios significativos. Cornish et al. (2009)
también encuentran incrementos significativos en la masa magra en los grupos suplementados con creatina, pero Ferguson
y Syrotuik (2006), Wilborn et al. (2016) y Larson-Meyer et al. (2000) reportan aumentos en ambos grupos sin diferencias
entre ellos. Vandenberghe et al. (1997) identifican un aumento significativo en la masa libre de grasa en el grupo con
creatina, que se mantiene durante el detraining con dosis bajas de creatina, mientras que Brenner et al. (2000) reportan
incrementos sin diferencias entre grupos.

En cuanto a la masa grasa, cuatro estudios concluyen que no hay variaciones significativas (Cornish et al., 2009; Ferguson
& Syrotuik, 2006; Larson-Meyer et al., 2000; Wilborn et al., 2016). El porcentaje de grasa corporal se mantiene estable en
la mayoría de los estudios (Cornish et al., 2009; Vandenberghe et al., 1997 ; Wilborn et al., 2016), con dos excepciones:
Ferguson y Syrotuik (2006) observan una disminución significativa en ambos grupos, y Brenner et al. (2000) reportan una
reducción significativa en el grupo con creatina según pliegues cutáneos.

La suplementación con creatina puede mejorar algunos aspectos de la composición corporal en mujeres jóvenes, pero sus
efectos no son consistentes. Aunque puede aumentar la masa libre de grasa, su impacto en la masa magra es limitado y no
se observan cambios significativos en la masa corporal total,  la masa grasa o el porcentaje de grasa corporal.  Esta
variabilidad podría deberse a diferencias en los diseños de los estudios, las dosis de creatina, las características de las
participantes y el tamaño de las muestras. La literatura existente sugiere que la creatina puede incrementar la masa libre
de grasa y la masa corporal total, aunque estos aumentos no siempre son estadísticamente significativos y pueden variar
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entre individuos (Becque et al., 2000; Branch, 2004; Haff et al., 2000; Kerksick et al., 2007; Kraemer & Volek, 1999;
Kreider et al., 1998; Lehmkuhl et al., 2003). Además, no se observan efectos significativos de la creatina en la masa grasa
ni en el porcentaje de grasa corporal (Buford et al., 2007).

En cuanto a la fuerza muscular, algunos estudios reportan incrementos significativos en la fuerza del press de banca y la
prensa de pierna en todos los grupos, sin diferencias entre suplementados y no suplementados (Ferguson & Syrotuik,
2006; Wilborn et al., 2016). Sin embargo, Cornish et al. (2009) encuentran mayores aumentos de fuerza en el grupo que
combina CLA, creatina y proteína. Brenner et al. (2000) también destacan un aumento significativo en la fuerza del press
de banca con creatina frente al placebo, aunque ambos grupos mejoran en la extensión de pierna. Vandenberghe et al.
(1997) señalan que la creatina aumenta la fuerza en varios ejercicios y la mantiene elevada durante 10 semanas de
detraining. Larson-Meyer et al.  (2000) también observan mejoras significativas en el  press de banca y la sentadilla
completa en el grupo que toma creatina.

Los hallazgos sobre el impacto de la suplementación con creatina en la fuerza muscular son mixtos. Algunos estudios no
detectan diferencias significativas entre quienes toman creatina y quienes no (Ferguson & Syrotuik, 2006; Wilborn et al.,
2016), mientras que otros sugieren que la creatina ofrece beneficios adicionales en la mejora y mantenimiento de la fuerza
muscular (Brenner et al., 2000; Larson-Meyer et al., 2000; Vandenberghe et al., 1997). La combinación de creatina con
suplementos como CLA y proteína podría potenciar las mejoras en la fuerza, indicando un posible efecto sinérgico (Cornish
et al., 2009).

Estos resultados se debaten en la literatura. Kreider et al. (1998) sostienen que la creatina aumenta significativamente la
fuerza cuando se combina con el entrenamiento, mientras que Rawson y Volek (2003) argumentan que los efectos pueden
ser modestos y variar entre individuos. Haff et al. (2000) y Kerksick et al. (2007) reportan mejoras significativas en el 1RM
en el press de banca y el press de piernas en grupos suplementados con y sin creatina, pero sin diferencias significativas
entre ellos. Burke et al. (2003) señalan que la respuesta a la creatina depende de la dosis, duración y características
individuales, y Ribeiro et al. (2021) añaden que factores como el contenido inicial de creatina muscular, la dieta, la edad y
el momento de la ingesta también influyen.

Los resultados sobre el rendimiento, la resistencia y el volumen de entrenamiento son variados. Dos estudios reportan
mejoras significativas en la potencia explosiva en todos los grupos, sin diferencias entre los que toman creatina y los que
no (Larson-Meyer et al., 2000; Wilborn et al., 2016;). Además, Wilborn et al. (2016) encuentran los mismos resultados en la
potencia anaeróbica. Dos estudios no detectan diferencias significativas en la resistencia a la fatiga ni en el volumen de
entrenamiento entre los grupos de creatina y placebo (Brenner et al., 2000; Ferguson & Syrotuik, 2006;). Por otro lado,
Vandenberghe et al.  (1997) reportan mejoras significativas en la capacidad de ejercicio intermitente en el grupo de
creatina en comparación con el placebo.

Los hallazgos sugieren que la creatina no mejora la potencia anaeróbica y explosiva, ni aumenta la resistencia a la fatiga o
el volumen de entrenamiento más que el entrenamiento por sí solo. Sin embargo, podría ser beneficiosa para la capacidad
de ejercicio intermitente, especialmente en actividades que requieren esfuerzos breves y repetidos. La literatura apoya
esta observación, destacando los beneficios de la creatina en ejercicios intermitentes de alta intensidad (Casey et al., 1996;
Kirksey et al., 1999; Preen et al., 2001). Un meta-análisis de Branch (2003) también confirma que la creatina mejora
significativamente el rendimiento en ejercicios de alta intensidad y corta duración (≤30 s). Sin embargo, estudios como los
de Lehmkuhl et al. (2003) y Kerksick et al. (2007) muestran que la creatina no ofrece una ventaja adicional en potencia
explosiva o anaeróbica.

Finalmente, esta revisión no está exenta de limitaciones. Solo se analizan seis estudios, debido a criterios de selección
estrictos y la escasez de estudios relevantes. Como consecuencia, la calificación de calidad de la evidencia acorde a
Cochrane ROB, es moderada. Por otro lado, algunos estudios presentan calidad inconsistente, con tamaños de muestra
pequeños y falta de grupos placebo. Además, la variabilidad en dosis y protocolos de suplementación con creatina añade
heterogeneidad a los resultados. Todo ello supone una limitación para las conclusiones de la presente revisión.

CONCLUSIONES

La suplementación con creatina combinada con entrenamiento de fuerza puede aumentar la masa libre de grasa y mejorar
la fuerza muscular y el rendimiento en ejercicios intermitentes en mujeres jóvenes. Sin embargo, sus efectos en la masa
magra son limitados y no se observan cambios significativos en la masa corporal total, la masa grasa ni en el porcentaje de
grasa corporal. La respuesta a la creatina varía entre individuos, y la calidad de la evidencia es moderada debido a
limitaciones en el tamaño de las muestras y la duración de los estudios. Futuros estudios deberían incorporar muestras de
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mayor tamaño y tener una duración más prolongada para establecer conclusiones más consistentes y evaluar los efectos a
largo plazo de la creatina en esta población.

APLICACIONES PRÁCTICAS

La creatina puede aumentar la masa libre de grasa y mantenerla durante periodos de detraining en mujeres jóvenes.
Aunque su efecto en la masa grasa y el porcentaje de grasa corporal es mínimo, puede mejorar la fuerza muscular,
especialmente cuando se combina con CLA y proteína. Además, puede ser efectiva en actividades de alta intensidad y
esfuerzos repetidos. Dado que la respuesta a la creatina varía, se recomienda una evaluación personalizada antes de su
suplementación.

FUTURAS LÍNEAS DE INVESTIGACIÓN

Dado que la evidencia sobre la creatina combinada con entrenamiento de fuerza en mujeres jóvenes es limitada, se
recomienda realizar más ensayos controlados aleatorizados con muestras mayores y métodos precisos. Es importante
investigar las dosis óptimas, los efectos a largo plazo, y la interacción con otros suplementos en el rendimiento y la
composición corporal. También se debería explorar su impacto en distintos subgrupos de mujeres, considerando la fase
menstrual, el uso de contraceptivos y las dietas.
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