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RESUMEN

El objetivo de la presente investigacion fue correlacionar los perfiles metabdlicos de
carbohidratos entre deportistas de la federacién Deportiva de Chimborazo y los estudiantes de la
Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior Lednidas Proafio”, de la ciudad de Riobamba
de la Provincia de Chimborazo. Se realizé un estudio descriptivo, la poblacion de estudio fue de
101 deportistas y 30 estudiantes como blancos, el consentimiento informado nos proporciond
edad, peso, talla, se extrajo muestras sanguineas, donde se aplicé las normas de bioseguridad. El
parametro bioquimico que se determinado fue la glucosa en ayunas y postprandial, la cual fue
determinada por el espectrofotdmetro en el Laboratorio de Analisis Clinicos de la Facultad de
Ciencias de la Escuela Superior Politécnica de Chimborazo. Los datos obtenidos fueron tabulados
en el programa Excel, SPSS respecto al sexo, disciplina, antes y después de la realizacion del
gjercicio. Estadisticamente se utilizé la prueba t de Student para dos muestras suponiendo
varianzas desiguales, para comprobar si hay correlacién del pardmetro glucosa en ayunas entre
los deportistas y los estudiantes. Con un nivel se significancia de 0.05 se obtuvo como resultado
que hay diferencia significativa entre deportistas y los estudiantes con (p=0.004)), las disciplinas
mas practicadas fueron TAE KWON DO con un 18.8% y Atletismo con un 17.8%, el 63.7% de
los deportistas presentaron valores normales, el 35.3% valores bajos; el 98% de los deportistas
tienen valores normales, y el 1% presento valores altos en la disciplina de BMX, en los estudiantes
se obtuvo que el 66.7% presentan hipoglicemia, y el 58.3% valores normales. Se concluye que
existe una diferencia en los valores de glucosa entre los deportistas y los estudiantes, debido a que
si no hay una cantidad adecuada de carbohidratos se puede producir una hipoglicemia al ser estos
los que aportan energia, pero si no hay carbohidratos el cuerpo intenta conseguir esa energia de

las grasas produciendo acetonas, las que no son buenas para la salud.

Palabras Clave: <BIOQUIMICA>, <ANALIS CLINICO> <CARBOHIDRATOS>,
<GLUCOSA>, <HIPOGLICEMIA>, <GLUCOGENO>, <EJERCICIO FISICO>.

xiii



SUMMARY

The objective of this research was to correlate the metabolic profiles of carbohydrates
between sportmen of Federation from Chimborazo sportsmen and students at Intercultural
Bilingual Educational Unit "Monsefior Leonidas Proafio”, in Riobamba city, province of
Chimborazo A descriptive study was conducted. The study population was 101 athletes
and 30 students. The informed consent let us know age, weight, height. Blood samples
were extracted on which biosafety standards were applied. The biochemical parameter
determined was the fasting and postprandial glucose, which was established by the
spectrophotometer in the Clinical Analysis Laboratory of Sciences Faculty at Polytechnic
School of Chimborazo. The obtained data was tabulated in Excel program, regarding sex
SPSS, and discipline before and after the implementation of the exercise. Statistically, the
Student's t test was used for two samples assuming unequal variances in order to check
if there is a correlation of fasting glucose parameter among athletes and students. With
0.05 significance level, it was obtained the following result. There is a significant
difference between athletes and students with (p= 0,004). The most widely practiced
disciplines were  TAE KWON DO 18.8 % and athletics 17.8 %. 63.7 % of the athletes
presented normal values, 35.3 % low values. 98 % of the sportsmen have normal values,
and 1 % got high values in BMX discipline. 66.7 % of students presented hypoglycemia,
and 58.3 % normal values. It is concluded that there is a difference in blood glucose values
among athletes and students. Consequently if there is not an adequate amount of
carbohydrates it can cause hypoglycemia considering that they provide energy, but if
there are no carbohydrates, the body tries to get that energy from fat producing ketones,

which are not good for health.

Keywords: <BIOCHEMISTRY>, <CLINICAL ANALYSIS>, <CARBOHYDRATES>,
<GLUCOSE>, <HYPOGLYCEMIA>, <GLYCOGEN>, <PHYSICAL ACTIVITY>.
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INTRODUCCION

IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

La medicina deportiva tiene gran importancia en el deporte debido a que da a conocer aspectos
fisioldgicos y bioquimicos en los procesos metabolicos en los distintos tipos deportivos, su
principal funcién es poder conocer y ver como es la resistencia del deportista en cada

entrenamiento. (Bellido)

El desarrollo de ejercicio fisico requiere grandes gastos tanto fisicos como alimenticios, la
alimentacion de los deportistas no debe diferir en gran medida de la una persona normal, no debe
ser excesiva ni escasa, simplemente se requiere un equilibrio entre los alimentos consumidos y la

energia gastada durante el ejercicio. (OSES42, 2013)

El efecto de los carbohidratos ingeridos sobre el rendimiento deportivo dependera principalmente
de las caracteristicas del esfuerzo, del tipo y cantidad de carbohidratos ingeridos y del momento
de la ingesta. La combinacion de todos estos factores debe ser tenida en cuenta a la hora de
analizar el rendimiento en las diferentes especialidades deportivas. (OSES42, 2013)

También conocer los valores de glucosa basal de los deportistas como de los estudiantes (blanco),
va a permitir comprender de mejor manera su metabolismo y reservas energéticas y con esto poder

establecer criterios de normalidad, prevenir afecciones y optimizar el rendimiento deportivo

Los carbohidratos son necesarios para el gasto energético, las que varian de acuerdo a las
caracteristicas del deportista, intensidad, tipo, frecuencia y tiempo de entrenamiento; los deportes
de alta intensidad requieren mayor cantidad de oxigeno, haciendo que su principal fuente sean
carbohidratos que provienen del glucégeno muscular y la glucosa sanguinea, los depésitos de
carbohidratos son limitados y al hacer ejercicio, se agotan rapidamente, por eso es necesario
reponerlas enseguida. Al ser importantes en la ingesta diaria de los deportistas, deben aportar un
valor caldrico del 55-60% dado por los glucidos, el problema se da cuando el deportista no
consume la cantidad requerida de hidratos de carbono y esto refleja en el entrenamiento cuando
existe una fatiga cronica o una hipoglicemia debido a la disminucién de glucosa en la sangre. La
glucosa aporta energia para el metabolismo celular mediante la degradacion catabdlica, se puede
obtener el sustrato con la presencia o ausencia de oxigeno. (Peinado, 2013)

De acuerdo con la OMS un tercio de los nifios y jovenes pasan en inactividad la mayoria de

tiempo, redundando en el sedentarismo, la cual lleva a que haya mas riesgo de tener obesidad por



la falta de actividad fisica, estos riesgos son asociados al estilo de vida, en especial a los habitos

nutricionales.

Los deportistas realizan actividades fisicas constantemente lo que hace que tengan buenas
condiciones fisicas y bioldgicas, a diferencia de las personas que estan en etapas escolares y de
secundaria ellos no practican ningun tipo de ejercicio lo que conlleva a que consuman en exceso
alimentos gue no son adecuados para la salud ademas del tiempo dedicado como ver la television,
jugar con juegos de ordenador, videoconsolas o conectarse a internet por razones que no son de

estudios. A veces también el tiempo a realizar los deberes escolares y al escuchar musica.

Si durante el entrenamiento no hay la cantidad adecuada de glucosa en la sangre, se pueden
presentar sintomas como mareos, dolor muscular, fatiga y cansancio, debido a que no hay la
energia necesaria, cuando pasa esto se produce una cetosis porgque en el metabolismo se deja de
utilizar como fuente primaria de energia los glucidos y los sustituye por las grasas. Al no ingerir

suficientes carbohidratos se da un descenso en el rendimiento deportivo.

Los carbohidratos aportan la glucosa que es el combustible primario para todos los tejidos del
cuerpo, ayuda al funcionamiento del cerebro, es de vital importancia que la glucosa se mantenga
dentro del rango con el fin de evitar alguna alteracion al organismo, la insulina es el encargado
de controlar la cantidad de glucosa que va ser utilizada, las células del musculares dan anergia al
musculo y también sirven como depdsito de proteina y glucdgeno. Determinar la glucosa es de
gran importancia porque permite ver cdmo esta el metabolismo glucolitico, si puede presentarse

un cuadro de diabetes. (Campos, 2017)

En la Provincia de Chimborazo no hay estudios que se hayan realizado en donde hablen de temas
relacionados de glicemia en deportistas, en la provincia existe un gran nimero de deportistas
afiliados a la Federacion Deportiva de Chimborazo en las diferentes disciplinas. Por eso se ha

visto la necesidad de plantear este tema de investigacion.
FORMULACION DEL PROBLEMA
¢Existe correlacion entre los perfiles metabdlicos de carbohidratos de los deportistas de la

Federacion Deportiva de Chimborazo y los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural

Bilinglie Monsefior Lednidas Proafio?



JUSTIFICACION

La presente investigacion se justifica con el fin de aportar un tema que no ha tenido muchos
estudios en nuestro pais, esto nos proporcionara valores de glucosa que va a permitir realizar la
correlacion de perfiles metabolicos de los carbohidratos en los deportistas de la Federacion
Deportiva de Chimborazo asi como de los estudiantes de la UEIB “Monsefior Leonidas Proafio”,
de esta manera obtener los valores de glucosay si se da de forma normal la absorcidn y regulacion

0 si va a presentar alguna alteracién de la misma.

La valoracion de pruebas bioquimicas para el control metabdlico de carbohidratos son de gran
interés ya que estos permitirdn conocer el estado de salud de los deportistas, la cual se debe
interpretar correctamente el analisis de laboratorio nos permite distinguir si hay una adaptacién
normal en la actividad fisica o si estos valores significan que puede haber mayor riesgo de que
exista procesos patoldgicos, con esto se podra dar estrategias de alimentacién por los especialistas

en funcion del tipo de entrenamiento. (Urdampilleta, 2014)

La determinacién de glucosa pre y post entrenamiento en los deportistas es importante, porque
cuando se realiza esfuerzo fisico se va a producir cambios en el organismo como es la disminucion
de los valores de glucosa que puede causar una hipoglicemia, por ende es necesario conocer el
estado de salud de los deportistas, al ser la glucosa la principal fuente de energia determina en
gran medida el rendimiento del deportista. (Peinado, 2013)

La inactividad fisica contribuye en gran medida a la presentacion de enfermedades cronicas
degenerativas, como obesidad, diabetes Mellitus tipo 2, enfermedad coronaria y cerebrovascular;
por lo tanto, es una causa importante para desarrollar dichas enfermedades a cualquier edad, aln

en nifios, evidenciado en estudios recientes, el aumento de la incidencia en estas poblaciones.
(Cachorro, 2010)

El deportista debe mantener una alimentacion adecuada que le garantice recuperar los nutrientes
que ha perdido y asi ayudarle en los siguientes entrenamientos por eso se ha visto la necesidad de
realizar una investigacion donde se pueda relacionar los perfiles metabolicos de los carbohidratos
en los deportistas con los estudiantes de edad escolar los cuales no practican diariamente ejercicio
y no llevan una alimentacion adecuada y con esto ver si se producen alteraciones en el

metabolismo de los carbohidratos. (Bonano, 2017)



OBJETIVOS

Objetivo General

Correlacionar los perfiles metabdlicos de carbohidratos entre deportistas de la federacion
Deportiva de Chimborazo y los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilingie

“Monsefior Lednidas Proano”

Obijetivos especificos

1. Determinar los niveles de glucosa en los deportistas de la Federacion Deportiva de

Chimborazo

2. Medir los niveles de glucosa en los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural

Bilingiie “Monsefor Leonidas Proafio”

3. Comparar los niveles de glucosa prandial entre las disciplinas de la Federacion Deportiva
de Chimborazo

4. Relacionar los niveles de glucosa prandial y post prandial de los deportistas Federacion
Deportiva de Chimborazo

5. Comparar los niveles de glucosa de los deportistas de la Federacion Deportiva de
Chimborazo con los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior

Leonidas Proafio”

6. Educar a la poblacidn sobre el tipo de alimentacién que debe consumir un deportista.



CAPITULO I

1. Marco tedrico

1.1 ANTECEDENTES

Los cambios sociales, el crecimiento poblacional y el avance tecnoldgico contribuyeron a
modificar las costumbres, la cultura y estilo de vida de los seres humanos al promover el
sedentarismo, la produccion desmedida de alimentos, generalmente deficientes en proteinas
y fibra, pero ricos en grasas saturadas y carbohidratos y el facilitar la actividad cotidianas de
las personas responsables del gasto de energia al caminar, subir escaleras, ponerse de pie,
aunado a la falta de programas de educacion nutricional, principalmente el dirigido a los

padres.

Pero se debe tener en cuenta que el concepto "mas es mejor" no es el criterio a seguir para un
entrenamiento eficaz. Si la carga de entrenamiento sobrepasa el nivel de rendimiento
individual y agota las reservas de adaptacion del organismo, el resultado sera negativo. Y al
revés, si la carga no tiene suficiente entidad, tampoco producira la reaccién de adaptacion

buscada y por tanto no habré progreso (Benitez, 2004)

La alimentacién de la mayoria de los deportistas no siempre ha sido adecuada, esto se debe
al deseo de tener un peso corporal ideal que ha llevado a dietas estrictas, presentando
problemas de salud, como la desnutricién, disminucién de los azucares, debilitamiento
deportivo, una desorganizacion en el metabolismo, extenuacion fisica por incapacidad para

reemplazar las reservas de glucégeno. (Williams, 2002)

Christensen y Hansen (1967) mencionaron que una dieta que sea rica en hidratos de carbono
hacen que aumenten de forma significativa la resistencia, ya que en el afio de 1970 los
cientificos descubrieron la capacidad de resistencia esta directamente relacionada con las

reservas de glucdgeno previas al ejercicio. (FLORES, 2014)

Dado que es una de las principales fuentes energéticas junto a los carbohidratos para la
contraccion muscular y se considera de vital importancia el conocimiento para el profesional
en educacion fisica en el momento de programar el ejercicio fisico en personas que necesiten

bajar de peso. Se conoce que la reserva energética mas grande del cuerpo humano son los



lipidos, aportan un valor caldrico de 9kcal frente a 4 kcal que proporcionan los carbohidratos,
estos antes de ser metabolizados por la célula muscular y con ello utilizar la energia que la

célula demande. (Marfa, 2013)

En el afio 2010 en la universidad de san francisco mediante Mojica, dan a conocer la
Valoracién bioquimica y medica en deportistas departamental del deporte, donde los valores
de glucosa estan dentro de los limites sin que existan diferencias estadisticas significativas

entre las diferentes disciplinas deportivas. (Mojica, 2010)

En la Universidad de Cuenca en Ecuador (2017) Andrade, realizo la determinacién de
glicemia en los deportistas de la federacién de Azuay con el fin de verificar el estado de salud
de los deportistas, encontrando que el 5.91% de los deportistas presentaron niveles bajos, el
93.64% valores normales y el 0,45-5 valores altos, con eso verificando que los deportistas

estan buenas condiciones de salud. (Gonzalez, 2017)

Una investigacion realizada en Cuenca en el afio 2017 por Aguilar, la cual determina la
glucosa en deportistas de 14-18 afios de la Federacion Deportiva del Cafiar, donde los
resultados que obtuvieron que el 96,1% de los individuos presentaron valores normales de
glucosa con valores de (70-110 mg/dl), dejando un 3.9% que representan valores
hipoglicémicos con eso verifica el estado nutricional del deportista es normal. (Baculima, 2017)

La Organizacion Mundial de la Salud, recomienda que del total de la energia que requerimos

en un dia, 55-75% debe provenir de carbohidratos.
1.2 Deporte

Son todas las formas de actividades de ejercicio fisico a través de una participacion, la cual tiene

como objetivo mejorar la condicion fisica y salud del deportista. (Miranda, 2012)

1.3 Hidratos de carbono

Los hidratos de carbono son biomoléculas que contienen carbono, hidrégeno y oxigeno en una
proporcién (CHzo)n, de aqui su nombre. Tienen una amplia diversidad de funciones biologicas, al
proporcionar energia el organismo como ejemplo esta la glucosa, como elementos estructurales y
como precursores de la produccion de otras biomoléculas (los aminoécidos, los lipidos, las
purinas y las pirimidinas), ahorran energia, evitan la creacion de cuerpos cetonicos y forman parte

del tejido conectivo. (Feduchi, 2011)



1.3.1 Importancia

Los carbohidratos son fundamentales para el ser humano siendo fuente de energia del cerebro y
otros tejidos nerviosos, se almacenan en el higado y en los musculos en forma de glicdgeno, para
luego ser transformados en glucosa para producir energia. La glucosa y glucdgeno son el principal
combustible metabdlico, abastecen la energia a todo el organismo para que realicen todas las
actividades que ejecuta como la sintesis de ribosa y desoxirribosa en acidos nucleicos; galactosa
en la lactosa de la leche, en glucolipidos, y en combinacién con proteina en glicoproteinas y
proteoglucanos , la cantidad adecuada de glucosa es clave para poder realizar con la intensidad
adecuada un determinado ejercicio fisico, pues la oxidacion de proteinas y grasas produce una
menor cantidad de energia que los carbohidratos. Las enfermedades relacionadas con el
metabolismo de los carbohidratos son diabetes mellitus, galactosemia, enfermedades por depdsito
de glucdgeno e intolerancia a la lactosa. (HARPER, 2009) (formaDxt, 2015)

1.3.2  Funciones de los Carbohidratos
Desempefian una gran variedad de funciones en el organismo:
Aporte energético
Esta es la mas importante debido a que los carbohidratos aportan 4 kcal por gramo de peso seco
sin importar la cantidad de agua que contenga el alimento, una pequefia parte se almacena en el
higado y musculos en forma de glucdgeno en un porcentaje del 0,5% del peso de la persona, lo
demas se transforma en grasa y se acumula como tejido adiposo en el organismo.

Ahorro de energia

Si es insuficiente la ingesta de carbohidratos el organismo utiliza las proteinas para obtener

energia, dandole una funcion plastica. (Moran, 2012)
Regulacion del metabolismo de las grasas
En el caso de ingesta insuficiente de carbohidratos, el metabolismo de las grasas no se da

correctamente, acumulandose en el organismo como cuerpos cetonicos siendo productos

intermedios del metabolismo, provocando falta de apetito, dolor abdominal, nauseas y



decaimiento, segun la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) se puede prevenir
con la ingesta de 50 0 100 g de carbohidratos glicémicos. (Morén, 2012)

Estructural

Los carbohidratos constituyen estructuralmente una parte muy pequeria, pero de vital importancia.

Forman parte de la estructura del sistema nervioso. (Blanca, 2012)

1.3.3 Metabolismo de los carbohidratos

Esquema 1. VIAS METABOLICAS DE CARBOHIDRATOS
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La glucosa, la galactosa y la fructosa son los monosacaridos que seran metabolizados a nivel
hepético y nuevamente en este proceso seran de gran importancia las enzimas, las cuales seran
responsables de las reacciones quimicas para producir energia en el cuerpo humano. EI consumo
de energia en los seres vivos es indispensable para su supervivencia. Sin importar la fuente de la
energia, esta debe encontrarse de una forma que permita la realizacion de miles de reacciones que
sostienen la vida. La energia del enlace trifosfato de adenosina (ATP) transformada en energia

quimica sirve para estas funciones. (Rueda, 2014)


http://www3.uah.es/bioquimica/Tejedor/bioquimica_quimica/tema13.htm

Para la liberacion completa de energia a partir de los monosacaridos absorbidos la célula debe
realizar la respiracion aerébica, una via dependiente del oxigeno, que se desarrolla en tres etapas:
la glucolisis, llevada a cabo en el citoplasma de la célula, el ciclo de Krebs y la fosforilacion

oxidativa o transporte de electrones, que se realizan en la mitocondria. (Rueda, 2014)

Todo el proceso produce por cada molécula de glucosa una ganancia energética de 32 ATP, lo

cual equivale a 222,6 K calorias. (Rueda, 2014)

Vias metabdlicas

Glucolisis: es una serie de reacciones quimicas en las cuales una molécula de glucosa se
descompone en dos moléculas de piruvato y libera energia. Aqui especificamente se liberan 4
ATP, pero para iniciar el proceso se necesita la inversion de 2 ATP, por lo tanto la ganancia total
es de 2 ATP. La glucdlisis se lleva a cabo en el citoplasma, las moléculas de piruvato producidas

siguen su proceso en la mitocondria y se convierten en Acetil CoA. (Tejedor, 201)

Ciclo de Krebs: ocurre una oxidacién de los carbonos, en el cual por cada una de la molécula se
forman tres de CO2, un ATP, cuatro NADH+H y un FADHZ2, estos productos deben ser tomados
dos veces ya que de la glucdlisis se obtuvieron dos moléculas de piruvato, por lo tanto son dos
moléculas de Acetil CoA. (Tejedor, 201)

Gluconeogénesis: sintesis de glucosa a partir de precursores que no son carbohidratos como el
Lactato, Aminoéacidos, Glicerol. Se dice que cualquier metabolito que pueda ser convertido a
piruvato u oxalacetato puede ser un precursor de glucosa, la cual se realiza en el citosol de las
células hepaticas y en el intervienen las enzimas glucosa-6-fosfatasa, fructosa 1,6-bifosfatasa y
fosfoenolpiruvato carboxicinasa, en lugar de hexocinasa, fosfofructocinasa y piruvato cinasa,
respectivamente, que son estas Ultimas las enzimas que interviene en la glucolisis. Durante el
gjercicio fisico, cuando se contrae el musculo esquelético el lactato como tal queda como punto
muerto en el metabolismo ya que debe convertirse de nuevo en piruvato para poder ser
metabolizado, es reconvertido a piruvato en el higado. En el ayuno se activa para suministrar los

niveles de glucosa en sangre necesaria para el cerebro y musculo. (Marcof, 2013)

Glucogénesis: es la formacion de glucdgeno a partir de glucosa, se produce en las células
hepaticas y musculares cuando la glucosa y el ATP estan presentes en cantidades relativamente
altas, para la sintesis de glucégeno se requiere un ATP para cada unidad de glucosa incorporada

en la estructura polimérica ramificada de glucogeno. (runfitners, 2017)



Glucogendlisis: es la degradacién del glucogeno, la ruptura del glucégeno da lugar a glucosa 1-
fosfato que puede ser convertida a glucosa 6-fosfato hasta formar la glucosa. En la cual se puede
obtener moléculas de glucosa en cualquier momento al ser una estructura ramificada. Mediante

esta via se puede obtener glucosa a partir del glucégeno cuando la glicemia es baja. (marcof, 2013)

Metabolismo energético de los hidratos de carbono y su importancia en los diferentes tipos de

esfuerzo

El glucdgeno muscular, principal almacén de glucosa en el organismo, y la glucosa sanguinea
constituyen uno de los principales sustratos energéticos para la contraccion muscular durante el
gjercicio, cuya importancia se incrementa de forma progresiva y conjuntamente con el aumento
de la intensidad del ejercicio. Son los sustratos mas importantes como fuente energética rapida
para el organismo, ya que su oxidacion produce 6,3 moles de ATP (Adenosina trifosfato) por mol
de oxigeno (O-) frente a los 5,6 moles obtenidos al oxidar las grasas. Uno de los factores que

podria determinar la fatiga muscular seria la deplecion de las reservas de carbohidratos. (Ana B.
Peinado, 2013)

Los valores de VO,max para personas normales estan entre 2,2 I/min para mujeres y 3,1 I/m para
hombres (Hollman, 1980), llegando a ser de 4 I/m para mujeres entrenadas y 6 1/m para hombres.
En valores relativos, deportistas de nivel recreativo poseen 45 ml/k/min, para deportes de
resistencia es de 55-65 ml/k/min y deportistas de élite 85-90 ml/k/min. Los programas de
entrenamiento que incrementan el VO2 max implican la participacion de una gran cantidad de
masa muscular en ejercicio dindmico durante sesiones de 20 a 60 minutos por sesion, tres a cuatro

veces por semana a una intensidad del 50 al 85% del VO2 max. (S, 2007)

Efectos de la ingesta de azucares sobre el rendimiento deportivo

Es esencial que los deportistas cuiden su alimentacion, para mantener y aumentar los depdsitos
de este combustible, ya que las reservas de glucdgeno muscular constituyen un factor limitante
de la capacidad para realizar ejercicio prolongado. El efecto de la ingesta de carbohidratos sobre
el rendimiento deportivo dependera principalmente de las caracteristicas del esfuerzo, del tipo y
cantidad de carbohidratos ingeridos y del momento de la ingesta. La combinacion de todos estos
factores debe ser tenida en cuenta a la hora de analizar el rendimiento en las diferentes
especialidades deportivas, ademas de las dietas altas en carbohidratos, la ingesta de carbohidratos

antes y durante el ejercicio, han demostrado ser beneficiosas debido al aumento de las
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concentraciones hepaticas de glucogeno y el mantenimiento de las concentraciones de glucosa en

sangre. (Butraguefio, 2013)

1.4 Glucégeno

El glucogeno muscular proporciona una fuente facilmente disponible de glucosa 1-fosfato para
glucolisis dentro del musculo en si. EI glucogeno hepético funciona para almacenar glucosa y
exportarla para mantener la concentracion de glucosa en sangre durante el estado de ayuno. La
concentracion de glucogeno en el higado es de alrededor de 450 mM después de una comida;
disminuye a alrededor de 200 mM tras ayuno de toda la noche; luego de 12 a 18 horas de ayuno,
el glucdgeno hepético esté agotado casi en su totalidad. (Harper, 2013)

Si bien el glucégeno hepatico no produce de manera directa glucosa libre (porque el musculo
carece de glucosa 6-fosfatasa), el piruvato formado mediante glucolisis en el masculo puede pasar
por transaminacion hacia alanina, que se exporta desde el misculo y se usa para gluconeogénesis

en el higado. (Harper, 2013)

Las enfermedades por depésito de glucégeno son un grupo de trastornos hereditarios que se
caracterizan por movilizacion deficiente de glucdgeno o deposito de formas anormales del mismo,
lo que lleva a dafio hepético y debilidad muscular; algunas de estas enfermedades dan por

resultado muerte temprana. (Harper, 2013)

1.5 Glucosa

La glucosa molécula no ionizada que tiene 6 atomos de carbono, por ende es una hexosa,
monosacarido mas abundante, en su metabolismo no libera iones de hidrogeno la cual no provoca
acidosis, asi haya concentraciones elevadas en la sangre. Principal combustible del cerebro que
consume 140 g de glucosa al dia, si los niveles disminuyen utiliza como fuente de energia los

cuerpos cetonicos de la oxidacion de acidos grasos en el higado. (Gémez-Jarabo, 2012)

Aporta con energia quimica a través de rutas metabélicas distintas. Dos son las mas conocidas las
cuales son la glucolisis y Ciclo de Krebs, en la primera se da en el citoplasma celular, donde la
glucosa se convierte en dos moléculas mas pequefias, se forman dos moléculas de ATP paralelas.
En el segundo caso ingresan esta molécula mas pequefia de 3 carbonos y se degradan mucho méas
con la formacién de 2 moléculas de ATP. La cadena respiratoria se generan muchas moléculas de
ATP (34). En total de una molécula de glucosa da 38 moléculas de ATP. (LUIS, 2011)
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La glucosa es un monosacarido, el cual puede ser medido en la sangre como parametro directo de
azlcar en la sangre que estd en el metabolismo. Este valor llamado glucemia es de gran
importancia para poder dar seguimiento a los pacientes que puedan padecer enfermedades como
la diabetes o para poder determinar trastornos como la hipoglucemia o hiperglucemia. Es
importante que los valores estén dentro de los parametros normales los cuales van de 70 — 110

mg/dl con el fin de prevenir estas enfermedades. (LUIS, 2011)

Por consiguiente, por ser una fuente de reserva de glucosa, el higado sirve para mantener una
concentracion de la glucosa sanguinea relativamente constante. Por otro lado, los muasculos
esqueléticos pueden liberar hidratos de carbono, ya sea como glucosa libre (producido por la

separacion de los puntos ramificados del glucdégeno) o como un precursor de glucosa (lactato).
(Corsino, 2003)

VALORES DE REFERENCIA

Edad mg/dl
0-1dia 40 - 60
1 dia- 1 mes 50 - 80
1 mes - 12 afios 60 - 100
> 12 afos 70-110
FUNCIONES:

e Precursor para las sintesis de todos los otros carbohidratos en el organismo, glucégeno
para el almacenamiento, ribosa y desoxirribosa en acidos nucleicos, galactosa en lactosa

de la leche, en glucolipidos.

e Lamayoria de las células del organismo requieren glucosa para la produccion de energia.

Dentro de los 6rganos importantes que van ayudar a que la glucosa cumpla sus funciones estan:

Higado, Pancreas y Musculo en los cuales se almacenan en mayor cantidad la glucosa.

1.6 Higado

12



Este actla como reserva de glucosa del cuerpo y ayuda que los niveles de sangre se mantengan
normales en la sangre circulante, ademas fabrica glucosa dependiendo la necesidad del cuerpo.
La principal necesidad de almacenar o liberar glucosa es sefialada por las hormonas de insulina y
glucagdn. (UCSF, 2008)

El higado almacena la glucosa en forma de glucdgeno para ser utilizada cuando el cuerpo lo
necesite, este aumenta los niveles de glucosa en la sangre a través de sefiales enviadas al higado
y los masculos para liberar glucosa almacenada. Ademas los altos niveles de insulina y los niveles
de glucagon suprimidos durante una comida promueven el almacenamiento de glucosa como
glucégeno. (UCSF, 2008)

Cuando no hay suministro de alimento al cuerpo, esta fabrica su propia azlcar, el higado

suministra glucosa al convertir el glucégeno en glucosa por el proceso Ilamado Glucogendlisis.
(UCSF, 2008)

También puede fabricar glucosa necesaria al recolectar aminoacidos, productos de desecho y

subproductos grasos, este proceso se conoce como gluconeogénesis. (UCSF, 2008)

1.7 Tejido muscular

Capta la glucosa mediante la accidn de la insulina. En periodos absortivos, el sistema arterial se
obtiene la glucosa para la formacién de glucogeno. La insulina estimula la translocacion de los
GLUT-4 en la membrana y la activacion de la enzima hexoquinasa para la activacion metabdlica
de glucosa y que pueda ser utilizada por la glucolisis, glucogénesis y lipogénesis. EI glucogeno

muscular solo se almacena para la utilizacién de glucosa en periodos de contraccion muscular.
(Almarza, 2013)

En periodos de ayuno prolongado la utilizacion de las hormonas es a favor de las hormonas
contrainsulinicas las cuales son cortisol, adrenalina, glucagon, estas se encargan de la degradacion
de glucdgeno con fines energéticos musculares, la glucosa que proviene del glucdgeno muscular

la cual no toma la via sanguinea. El cortisol degrada al glucégeno y las proteinas. (Almarza, 2013)

1.7.1 Metabolismo de la glucosa
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Loa carbohidratos solo se absorben en forma de monosacaridos y en la glucosa se puede distinguir

entre:

Absorcién Pasiva: En el proceso de la digestion hay un momento en él se hidrolizan los
oligosacéridos y esto da lugar a que exista una elevada concentracion de glucosa, al ser superior

a la de la célula, pasa a través de la membrana sin necesidad de energia. (Gomez-Jarabo, 2012)

Absorcion Activa: El transporte de la glucosa por la membrana requiere energia metabdlica,
iones de sodio y una proteina transportadora. Estos iones provocan una diferencia en la gradiente
que libera energia que es aprovechada por la glucosa para poder atravesar la membrana. Luego la

glucosa es transportada a los capilares sanguineos de forma pasiva. (Gomez-Jarabo, 2012)

1.8 Regulacién de la glucosa en la sangre

Cuando la concentracion de glucosa en sangre es baja, el pancreas produce glucagon estimulando
el desdoblamiento de glucogeno y da la salida de glucosa en el higado. Cuando la concentracion
de glucosa sube, el pancreas secreta insulina la que estimula la absorcién de la glucosa por las
células y produce la conversion a glucogeno en el higado. Cuando se presenta situaciones de
estrés se estimula la produccion de la ACTH (hormona adrenocorticotropa) esta actda a nivel de
la corteza suprarrenal en el cual produce cortisol y otros compuestos. Estas hormonas aceleran la
degradacion de proteinas y su conversién a glucosa en el higado. En la estimulacion de la medula
suprarrenal por las fibras del sistema nervioso auténomo simpatico, se da la produccion de
adrenalina y noradrenalina que estos aumentan la concentracién de glucosa en la sangre. (Mlval,
2013)

1.9 Importancia de un anélisis de glucosa

Hablamos entonces de un examen de laboratorio que a partir de una muestra de sangre arroja
informacion pertinente para que el médico pueda determinar si hay de por medio algun tipo de

inconveniente para el paciente con sus niveles de glucosa.

Estos resultados permiten de ser el caso establecer cambios drésticos tanto en la alimentacion
como en el estilo de vida para que el paciente pueda prevenir efectos a futuro en su salud y no
deba manejar sintomas tan molestos como la necesidad frecuente de orinar o la sed insaciable,

asimismo si ya se toma insulina, sirve para determinar las dosis que se precisan. (Estebes, 2006)
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1.10 Glucosa postprandial

Fundamento

Es un andlisis de sangre la glucosa que determina la cantidad de un tipo de aztcar llamado glucosa,
en la sangre después de comer. La glucosa proviene de los alimentos con carbohidratos. Es la

principal fuente de energia utilizada por el cuerpo. (Barrera, 2014)

Interpretacién Clinica

La glucosa post prandial (GPP) es el valor de glucosa en sangre después de ingerir alimento.

La concentracion de glucosa se eleva en circulacién aproximadamente 10 minutos después del

inicio de la ingesta como resultado de la absorcion de los hidratos de carbono de la dieta.

La concentracion de GPP estd determinada por la absorcion, la secrecion de insulina y de
glucagon y sus efectos sobre el metabolismo hepético y en tejidos periféricos. (LAFAGE, 2013)

La magnitud y el momento del pico de la concentracion dependen de muchos factores tales como
la cantidad y la composicion del alimento ingerido. En individuos sanos el pico de glucemia es
aproximadamente a los 60 minutos después del inicio de la alimentacién, raramente excede los

140 mg/dl y vuelve al valor pre-prandial a las 2 0 3 horas. (LAFAGE, 2013)

En individuos diabéticos existen alteraciones en la secrecién de insulina y glucagén, en la
captacién hepatica y periférica de glucosa y en la supresion de la produccion de glucosa por parte
del higado, todo esto contribuye a una mayor y mas prolongada concentracion de GPP que en
individuos sanos. En diabetes tipo 1 el valor de GPP va a depender de la administracion de
insulina. En diabetes tipo 2 el pico de secrecion de insulina esta retrasado y es insuficiente para

controlar la concentracion de GPP. (LAFAGE, 2013)

La hiperglucemia postprandial tiene un efecto directo sobre el sistema cardiovascular a través de
varios mecanismos relacionados con el proceso inflamatorio: la produccion de LDL oxidado
aumenta luego de la ingesta y esta relacionado con el nivel de hiperglucemia, ademas se sabe que
la funcion endotelial esta alterada en pacientes diabéticos debido a una produccién reducida de
oxido nitrico. También se ha demostrado que luego de un estado hiperglucémico se incrementa

la produccion de las interleuquina 6 y 18 y del factor de necrosis tumoral. (LAFAGE, 2013)
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Valores de Referenci

e Menor de 140 mg/dl

1.11 Alteraciones de la glucemia

El nivel de glucemia varia en funcién del tipo y duracion del esfuerzo. Se aprecia un ligero
descenso de la misma en el trascurso de un entrenamiento. En corredores no entrenados, los
cambios de glucemia son mas profundos y duraderos que en el sujeto bien entrenado. Aumenta
en el fondista bien entrenado, gracias a la accion conjunta de las hormonas adrenales y
pancredticas (cortisol-adrenalina/noradrenalina, glucagon e insulina) Los primeros sintomas de
bajada de su nivel son: malestar, sudores frios y pérdida de conocimiento, aparecen a partir de
niveles mas bajos de 0,609 por litro. Una vez finalizado el esfuerzo se produce de nuevo un

ascenso muy rapido, cuando éste es bastante prolongado como en la maratén. (Zamora, 2008)

El nivel de glucemia varia en funcién del tipo y duracion del esfuerzo. Se aprecia un ligero
descenso de la misma en el trascurso de un entrenamiento. En corredores no entrenados, los
cambios de glucemia son mas profundos y duraderos que en el sujeto bien entrenado. Aumenta
en el fondista bien entrenado, gracias a la accion conjunta de las hormonas adrenales y

pancreaticas (cortisol-adrenalina/noradrenalina, glucagdn e insulina). (Zamora, 2008)

Los primeros sintomas de bajada de su nivel son: malestar, sudores frios y pérdida de
conocimiento, aparecen a partir de niveles mas bajos de 0,60g por litro. Una vez finalizado el
esfuerzo se produce de nuevo un ascenso muy rapido, cuando éste es bastante prolongado como

en la maraton. (Zamora, 2008)

Significancia clinica

La patologia méas comun relacionada con el metabolismo de los hidratos de carbono es la diabetes

mellitus.

El diagndstico precoz y el control de los pacientes diabéticos, tienen por objeto evitar la
cetoacidosis y las complicaciones resultantes de la hiperglicemia, mediante el tratamiento
adecuado. Dado que existen multiples factores causales de hiperglicemia o hipoglicemia, debe

considerarse en cada caso la condicion fisioldgica o la patologia presente en el paciente. (wiener,
2000)
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1.12 Hiperglucemia:

Se da cuando hay altos niveles de glucosa en sangre, ya sea motivado porque el organismo genera
poca insulina o bien, no la utiliza de manera correcta o porque no estamos aplicando la dosis

correspondiente de esta. (Almera, 2013)

La glucosa en sangre en ayunas de una persona no deberia exceder de 120 mg/dl (Almera, 2013)

CAUSAS QUE GENERAN HIPERGLUCEMIA

A parte de la falta de insulina, hay otras que pueden hacer que los niveles de glucosa en sangre

aumenten. Algunas de ellas pueden ser:

— Falta de ejercicio fisico.

— Haber ingerido mas hidratos de carbono de los estimados a la hora de calcular la dosis de

insulina.

— Asi mismo, determinados medicamentos por su composicion, pueden hacer que se eleve el
azucar en sangre, con lo que es importante leer bien los prospectos, adicionalmente nuestro

médico deberia advertirnos de ello.

— El estrés motivado por preocupaciones

1.13 Hipoglucemia

Pacientes no diabéticos: disminucién de glucosa en sangre, puede ser debido a una produccion
insuficiente de glucosa: en alteraciones hepéticas, alcohol, alteraciones hormonales,
Hipotiroidismo, por farmacos (esteroides anabdlicos, insulina, propanolol), por utilizacién en

exceso de glucosa. (zamora,et al., 2015)

Cuando no se ingieren hidratos de carbono, ni en los minutos previos a la competicion ni durante
la misma, por ejemplo, en maraton, la fatiga coincide con valores muy disminuidos de la
liberacion de glucosa desde el higado a la sangre y de la extraccién de glucosa por parte del

musculo desde la sangre. No se conoce cual es el mecanismo exacto por el cual la insuficiente
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disponibilidad de glucosa sanguinea que tiene el musculo provoca el agotamiento (Zamoraet al.,
2015)

1.14 Factores que estan asociados al deporte

La glucosa y el deporte su relacion con el sexo

Este sustrato metabdlico que es utilizado para la realizacion de todas las actividades del organismo
y al ser el méas representativo de los carbohidratos, 1 gramos de carbohidratos aportan 4 kcal de
valor energético, lo requerido diariamente es de 15-25 g. (Azcona., 2013)

El gasto metabdlico en los hombres y mujeres va a depender de la cantidad de tejidos corporales
gue tengan, debido a que la masa muscular es metabo6licamente mas activa que el tejido adiposo.
La mujer tiene menor proporcién de masa muscular y mayor de grasa tiene un gasto basal menor
gue el hombre. La cantidad que requieren son:

Hombres con peso de 70 kg equivale a 1.1 kcal/min

Mujer con peso de 50 kg equivale a 0.9 kcal/min

En personas sedentarias necesitan mas cantidad con un 70% de la necesidad totales de energia.
(Azcona., 2013)

1.15 La glucosa y el deporte su relacion con la edad

Se ha visto que en las edades tempranas existe mayor demanda anabdlica, existe intensidad en
reacciones celulares y rapida sintesis, y con la edad van cambiado significativamente con una

caida del metabolismo del 1 a 2% en cada década. (Diaz, 2009)

1.16 La glucosa y el deporte su relacion con el tiempo de entrenamiento

Los carbohidratos durante el periodo de entrenamiento, tienen por objetivo la mantencién de los
depositos corporales de estos y el aporte adecuado de energia para la ejecucién de la actividad
fisica, mediante el aporte de glucosa al musculo esquelético y por el aporte de glucosa y fructosa

al higado, permitiendo la sintesis de glicdgeno hepatico. oLivoso crisTina etal. 2012)
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A diferencia de una planificacion nutricional habitual, la estimacion de la cantidad de
carbohidratos en la dieta de un deportista no debe ser estimada de acuerdo a las calorias totales
de la dieta, sino que idealmente debe ser estimada en relacion al peso corporal. Asi, en funcion

de las horas de entrenamiento diario, los gramos de HC recomendados son (4): (OLIVOSO
CRISTINA, etal., 2012)

1 hora/dia = 6-7 gr. de HC/kg de peso

2 horas/dia = 8 gr. de HC/kg de peso

3 horas/dia = 9 gr. de HC/kg de peso

4 horas/dia = 10 gr. de HC/kg de peso

Estas recomendaciones ademas han sido elaboradas segun los periodos de entrenamiento y el

aporte que debemos hacer de HC segun las intensidades de ejercicio que se esté realizando.
(OLIVOSO CRISTINA, etal., 2012)

1.17 La glucosa y el deporte su relacion con el tipo de disciplina

Factor que va a depender de la respuesta glucémicay los picos de glucosa en sangre tras el deporte
va a ser el tipo de actividad fisica concreta que se realice, ya que cada ejercicio tiene un consumo

de glucosa diferente. (GIL, 2017)

TRABAJO AEROBICO: deportes como correr, caminar, nadar o andar en bici son las practicas
deportivas que generalmente conllevan un mayor consumo de glucosa, con lo cual se asocian a
mayores descensos de glucemia. En este caso la disminucion de los niveles de glucosa en sangre

aparece durante la ejecucion del ejercicio y hasta pasadas entre 12 y 24 horas. (GIL, 2017)

TRABAJO MIXTO: un deporte como el baloncesto o el futbol conlleva un trabajo de resistencia
cardiovascular al mismo tiempo que ejercicio de fuerza muscular. En el caso de estas actividades
deportivas valoraremos el tipo de trabajo que prevalece para conocer una posible respuesta

glucémica. (GIL, 2017)
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TRABAJO ANAEROBICO: los deportes que conllevan un trabajo de fuerza muscular
importante, como puede ser las pesas, tienen un menor consumo de glucosa. Esto significa que
los niveles de glucemia pueden verse incrementados, sobre todo si se trabaja a alta intensidad, en
unos 25-50 mg/ dL. Esto ocurre porque el propio ejercicio fomenta la activacion de las hormonas
contrarreguladoras que propician que el higado libere la glucosa almacenada iniciando la
produccion de més cantidad de glucosa nueva. (GIL, 2017)

Es importante recordar que, si en estos casos optamos por equilibrar niveles de glucemia
inyectandonos insulina, pasadas de dos a cuatro horas la sensibilidad que tengamos a ésta sera

probablemente mucho mayor. (GIL, 2017)

1.18 Metabolismo de lipidos

Estos son sustancias organicas insolubles en agua y solubles en solventes organicos. Los
principales lipidos son: triglicéridos, colesterol y fosfolipidos (GND, 2005)

Los triglicéridos son la forma principal en que consumimos grasas con los alimentos y estan
formados por glicerol y &cidos grasos. Se almacenan en el tejido adiposo y contienen energia de
reserva para hacernos sobrevivir por muchos dias. Otro depdsito de triglicéridos esta localizado a

nivel intramuscular o circulan en el plasma junto con albimina. (GND, 2005)

Las funciones méas importantes de los lipidos son:

- Reserva energética

- Proteccién
- Aislante térmico

- Vehiculo de vitaminas liposolubles

1.19 Reserva energética

Los lipidos tienen una gran densidad energética ya que cada gramo aporta 9 kcal versus 4 kcal
que aportan los carbohidratos. La mayor parte de la energia que pueden aportar esta en el tejido
adiposo; en un individuo bien nutrido de 80 kg de peso corporal total, el aporte energético

contenido en las grasas puede ser de aproximadamente 110000 kcal. (GND, 2005)
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El aporte de los lipidos al sistema de la energia durante el ejercicio dependerd del nivel de
entrenamiento, duracién, intensidad, tipo de ejercicio y también de la alimentacion antes y durante
el ejercicio. (GND, 2005)

Esta4 comprobado que solo aporta energia durante entrenamientos aerébicos.

1.20 Utilizacion de la grasa como combustible energético

Los acidos grasos tienen una funcion energética, ya que, mediante su beta-oxidacion en la
mitocondria, puede obtenerse ATP mediante un proceso aerobio. Asi, constituyen la principal
fuente energética del organismo presentando unas reservas ilimitadas para la practica de ejercicio
fisico. Por su estado reducido, se almacenan de forma seca, hace que ocupen poco espacio y que
acumulen una mayor energia y rendimiento. Su oxidacion es de 9 kcal/g frente a las 4 kcal/g que
proporcionan los hidratos de carbono. Por tanto, en términos relativos al peso, el rendimiento

energético de las grasas es mas del doble con respecto a los hidratos de carbono. (Dominguez, 2013)

Pero, los acidos grasos que se utiliza en la célula muscular como combustible energético pueden
provenir no solo de los triglicéridos almacenados en el tejido adiposo, sino que, también, puede
tener su procedencia de los triglicéridos propios del musculo, asi como de las proteinas

circulantes. (Dominguez, 2013)

1.21 Movilizacion de los acidos grasos provenientes del tejido adiposo

Para que los acidos grasos, almacenados en los triglicéridos del tejido adiposo, lleguen hasta el
espacio intramitocondrial de las fibras musculares hay que pasar una serie de etapas que van desde

su movilizacion a partir de sus reservas hasta su transferencia al interior de la misma (Segura, 2011).

En el proceso que hemos denominado anteriormente movilizacion, segin Fernandez (2008), la
tasa lipolitica dependera de la concentracion de albdmina sérica (que sera la proteina encargada
de transportar a los acidos grasos), asi como del flujo sanguineo, siendo éste un factor positivo.
Debemos de tener en cuenta que la distribucion del flujo sanguineo por la musculatura se haya
incrementada en los deportistas ante el entrenamiento de resistencia, pues uno de los principales
efectos de dichos programas de entrenamiento es el de aumentar el nimero de vasos musculares
en la zona muscular entrenada, asi como aumentar el nimero de vasos por fibra o seccion

transversal del masculo y la tortuosidad del recorrido de los mismos (Garcia-Manso, et al., 2006).
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Del mismo modo, la enzima lipasa hormono sensible (LHS) se encuentra muy ligada a este
proceso Yy, al respecto, debemos de considerar que esta enzima se potencia por accion del cortisol
(Djurhuus, et al., 2002), hormona que aumenta con la realizacion de ejercicio fisico, sobre todo
en entrenamientos aerdbicos a una intensidad mayor del 60% del VO2max (Lépez-Chicharro, 2008).

La transferencia intramitocondrial de &cidos grasos dependera principalmente de la cantidad de
acidos grasos que hay en sangre; pero, también, dependera de un complejo enziméatico conocido
como carnitina-acil-CoA trasferasa que cataliza la transferencia del grupo acilo, unido al atomo
de azufre del CoA, al grupo hidroxilo de la carnitina para formar acil-carnitina. La acil-carnitina
actuara como una lanzadera de grupos acilos a través de la membrana mitocondrial interna (Segura,
2011).

1.22 Movilizacion de los acidos grasos provenientes de triglicéridos

intramusculares

El musculo esquelético contiene una cierta cantidad de triglicéridos, presentes en forma de micro
gotitas, en el interior de las fibras musculares. Se ha observado que esta fuente de triglicéridos
puede ser una fuente energética muy importante, estimando una contribucién del 50% del total

de acidos grasos oxidados durante el ejercicio fisico.

Existen estudios que observan como este tipo de fuente energética es muy importante, pues tras
una actividad realizada durante 90 minutos al 64% del VOVO2max, la concentracion de estos
triglicéridos se redujo en un 37% en el masculo tibial y en un 20% en el séleo. (Rico-Sanz, et al.,
2000).

1.23 Movilizacion de los acidos grasos provenientes del plasma

Los triglicéridos plasmaticos se han venido considerando como una fuente energética poco
importante. De hecho, durante el ejercicio de intensidad moderada las lipoproteinas
transportadoras (VLDL y quilomicrones) no se modifican, aunque el ejercicio fisico e intenso si

que produce un descenso de las concentraciones sanguineas de estos dos complejos.

1.24 Factores que condicionan el uso de los &cidos grasos como combustible

energético

22



Los factores que van a influir a la hora de elegir la oxidacién de las grasas como sustrato

energético durante la préctica deportiva van a ser los siguientes:

1.

Intensidad del ejercicio: los &cidos grasos constituyen el principal sustrato energético
durante el reposo y las actividades de baja intensidad, perdiendo importancia como fuente
energética a medida que aumenta la intensidad (Zieler, 1999). Por tanto, se podria decir
gue a mayor intensidad, menor utilizacién de grasas como fuente energética (Mora,
2004), en parte debido a que el equivalente energético del oxigeno equivale a 4,7 kcal al

oxidar la grasa, por las 5,05 kcal al oxidar los hidratos de carbono. (Urdampilleta, et al,. 2012).

Duracion del ejercicio: a medida que aumenta la duracion del ejercicio, aumenta la
contribucion de las grasas en el metabolismo energético, ain a una misma intensidad.
Esto se debe a que las reservas de glucogeno van disminuyendo y, por tanto, el cuerpo
necesita ahorrar, ya que, aunque sea en minima cantidad, la glucosa durante el ejercicio
es necesaria para poder metabolizar las grasas, pudiendo convertirse “los hidratos de
carbono en el horno donde se funden las grasas” (Gutiérrez, 2008).

Un estudio clasico observé cdmo deportistas que realizaron ejercicio a una intensidad
baja (30% VO2 max.) van utilizando la grasa en mayor proporcién a medida que aumenta
la duracion del ejercicio (Ahlborg, et al., 1974).

Dieta: la dieta puede condicionar los depésitos de glucdgeno antes de comenzar el
gjercicio. Esto es muy importante, ya que, una mayor cantidad de glucégeno antes de
iniciar la actividad favorecera una mayor utilizacion de los hidratos de carbono desde el

principio de la actividad (Burke, et al., 2004).

1.25 Efectos del entrenamiento de resistencia sobre el metabolismo de los lipidos

El principal efecto del entrenamiento de resistencia sobre el metabolismo energético es una mayor

utilizacion de las grasas con dicho fin. De este modo, atletas de resistencia altamente entrenados

podrian aportar un 75% de la energia con procedencia de la grasa para correr a una intensidad del

70% del VO2max (Wilmore et al, 2004).

El entrenamiento aerdbico, si se acompafia de una dieta con un aporte suficiente de grasa, puede

hacer que aumente de forma significativa el contenido de triglicéridos presentes en las fibras

musculares. De igual modo, se presentard un incremento en el nimero de mitocondrias, densidad

de mitocondrias y crestas mitocondriales (Fernandez, 2008). De acuerdo, con Martin (1997), este
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podria ser el principal mecanismo que fundamentase esta mayor utilizacion de &cidos grasos como
respuesta al entrenamiento.

No obstante, el principal beneficio de esta adaptacidn fisiolégica concomitante al entrenamiento
aerobio o de resistencia sera el de ahorrar los depositos de glucégeno, por lo que el deportista
podra mantener una intensidad durante mayor tiempo o poder incrementar el ritmo en la parte

final de la prueba.

1.26 Requerimientos de lipidos en el deportista

En cuanto a las necesidades de lipidos en deportistas, el ACSM (2000) apunta que las necesidades
de lipidos para deportistas no deben de ser distintas a las de la poblacion general, dando un rango
que oscila entre el 20 y el 35% de la ingesta energética total. (Maria, 2013)

A menudo, los deportistas se preocupan demasiado por tener dietas ricas en hidratos de carbono,
llegando al 70% del aporte energético, por lo que la aportacion de la grasa es pequefia. Para
estudiar los efectos del aporte de grasa al aporte energético y su influencia en el rendimiento
deportivo, se evalu6 el rendimiento en una prueba hasta la extenuacién a una intensidad fija del
80% del VO2max en atletas de fondo entrenados que seguian dietas con distinto contenido en

grasa (Howarth, et al, 2000).

Asi, por espacio de un mes, se administré dietas con un aporte del 16%, un 33% o un 44% en
grasa. El resultado fue un incremento significativo del tiempo hasta la fatiga en el grupo que
consumia un 31% frente al que consumia un 16%. Sin embargo no se encontré diferencia entre la

dieta que contenia un 31% en grasa frente a la que aportaba un 44%. (Maria, 2013)

1.27 Efectos del ejercicio sobre el metabolismo de los lipidos

La utilizacion de las grasas como principal fuente energética, estara condicionada a la intensidad
del ejercicio realizado. Como lo demuestra el estudio realizado por Romijn y col. (1993) donde
investigaron la contribucion energética de distintos sustratos durante tres intensidades diferentes

de ejercicio. (Maria, 2013)

Ellos descubrieron que durante el ejercicio de baja intensidad (25 % VO2 méx.) los TGIM
contribuyen minimamente a la provision de energia, los &cidos grasos y la glucosa en plasma
parecen ser los sustratos mas importantes a esa intensidad donde las grasas son por lejos el

combustible predominante. A intensidad de ejercicio moderada (65 % VO2 max.) los sustratos
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en el musculo (TGIM y glucdgeno) se tornan mas importantes. Los TGIM fueron oxidados a altas
tasas, a esta intensidad de ejercicio, mientras que los acidos grasos plasmaticos fueron utilizados
a una tasa levemente mas baja, comparado con el ejercicio de baja intensidad. Y por Gltimo, a
intensidades altas (85% VO2 maéx.) el sustrato que predomino fue el glucégeno muscular y se
produjo un descenso de los TGIM y de los AG plasmaticos. (Maria, 2013)

1.28 Factores que afectan a la oxidacién de grasas

Los factores que afectan a la oxidacién de la grasa son muy variados, por lo que se han ordenado
en la siguiente lista en funcién de su importancia y de las evidencias de que disponemos: (Salinas,
2018)

e Intensidad del ejercicio: la oxidacion de la grasa alcanza su punto mas 6ptimo en
ejercicios de intensidad moderada en deportistas entrenados y a una intensidad menor en
individuos menos entrenados.

e Consumo de alimentos de la dieta: en especial, la ingesta de hidratos de carbono tiene el
potencial de reducir la oxidacién de la grasa.

e Duracion del ejercicio: cuanto mayor sea la duracién del ejercicio, mayor sera la
oxidacion de grasas.

e Tipo de ejercicio: correr incrementa mas la oxidacion de grasas que practicar ciclismo.

e El género: las mujeres oxidan ligeramente mas grasa que los hombres.

¢ Namero muy limitado de suplementos: la cafeina y extractos del té verde.

e Altitud: reduce la oxidacion de las grasas.

e Temperaturas ambientales elevadas: reducen la oxidacion de las grasas.

e Temperaturas ambientales muy frias: reducen la oxidacion de las grasas. (Salinas, 2018)

1.29 Colesterol

El colesterol es una sustancia de la sangre que contiene grasa natural, la cual ayuda al
desenvolvimiento normal del cuerpo. Es una célula presente en todo el sistema sanguineo, es el
mismo cuerpo el que se encarga de producirla, si bien la dieta seguida y la actividad fisica influyen
en los valores obtenidos. Su curso es a través de la sangre hasta llegar al higado. Producimos lo
necesario, la cantidad es algunas veces por herencia genética y otras por el tipo de alimentacion,

si los niveles aumentan, puede causar enfermedades hepaticas y cardiacas. (Brithany, 2017)

Nivel recomendado
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Los valores que se pueden percibir en un hemograma, estan entre los 200 miligramos por decilitro

de sangre (200mg/dL). La principal funcion de esta grasa es la de producir &cidos en la bilis, que

ayudan a digerir las grasas, separando las sanas de las insanas. También ayuda a producir vitamina

D, que es necesaria para el cuidado de la piel. (Brithany, 2017)

Funciones del colesterol

El colesterol desempefia un papel imprescindible en el organismo. Sus principales
funciones son:

Precursor de las hormonas sexuales: interviene en los precursores de la progesterona, los
estrégenos v la testosterona.

Estructural: Es uno de los componentes clave de las membranas plasmaticas presentes en
las células animales. En la membrana citoplasmatica, por ejemplo, participa en la fluidez
al regular las propiedades fisico-quimicas. En las membranas subcelulares se encuentra
en una cantidad minima.

Precursor de las sales biliares: Estas sales representan la via principal para la excrecion
del colesterol corporal y juegan un papel imprescindible en la absorcion del algun
nutriente graso.

Precursor de las hormonas corticoesteroidales, como la aldosterona y el cortisol.
Impulsor de la vitamina D: esta vitamina es clave para la formacion normal de los dientes
y de los huesos y para la absorcién del calcio a nivel intestinal.

Precursor de las balsas de lipidos de la membrana celular.

Tipos de colesterol

El colesterol es insoluble en los medios acuosos, por lo que se transporta en las lipoproteinas,

constituidas por una parte lipidica o acuosa y otra proteica. Existen dos tipos diferentes de

lipoproteinas que trasportan el colesterol en la sangre: (Luna, 2018)

Lipoproteinas de baja densidad o LDL: que también se conocen como colesterol
“malo”. Son las lipoproteinas encargadas de transportar el colesterol a los tejidos para su
utilizacion, incluyendo las arterias. La mayor parte del colesterol en sangre es colesterol
LDL (c-LDL). Cuanto mayor sea el nivel de colesterol LDL en sangre, mayor es el riesgo

de enfermedad cardiovascular. (Luna, 2018)
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e Lipoproteinas de alta densidad, o HDL: también conocidas como colesterol “bueno”,
porgue son las encargadas de recoger el colesterol de los tejidos y transportarlo al higado
para su eliminacion a traves de la bilis. Un nivel bajo de colesterol HDL (c-HDL) aumenta

el riesgo de enfermedad cardiovascular. (Luna, 2018)

1.30 Triglicéridos

Los triglicéridos son ésteres simples (0 neutras) que representan la forma de almacenamiento de
los &cidos grasos libres en el tejido adiposo (dentro de las células grasas o adipocitos) y musculos
esqueléticos. Su estructura quimica se encuentra constituida de tres moléculas de acidos grasos

saturados y una molécula de glicerol (alcohol trihidroxilado). (Lopategui, 2003)

Similar al colesterol, el higado sintetiza triglicéridos. Ademas, los triglicéridos se pueden obtener

a través de los alimentos.

Los depdsitos de triglicéridos sirven de combustible metabolico durante el reposo y ejercicio. Al
degradarse en glicerol y &cidos grasos libres, éstos podran ser utilizados como sustratos de

energia. (Lopategui, 2003)

Reservas de triglicéridos en las fibras de contraccion lenta.

Debido a sus propiedades de naturaleza aerdbicas, estos tipos de fibra contienen un alto contenido
de triglicéridos en comparacién con las fibras de contraccion rapida. Se ha encontrado que los
depositos de triglicéridos en las fibras de contraccion lenta pueden alcanzar una magnitud
aproximada de 207 mmol/kg peso seco. Por el otro lado, los almacenes de triglicéridos en las
fibras de contraccion lenta alcanzan solo niveles maximos de aproximadamente 74 mmol/kg peso

Seco. (Lopategui, 2003)

Estas diferencias en cuanto a la magnitud de las reservas de grasas a nivel de las fibras de
contraccion lenta versus las rapidas se encuentran relacionado con las propiedades bioquimicas
particulares de las fibras y con la intensidad del ejercicio. Esto implica que la energia requerida
para ejercicios de baja intensidad proviene principalmente del metabolismo de las grasas. Sin
embargo, a intensidades mas altas, se activan con preferencias las fibras rapidas, donde los

hidratos de carbono representan el sustrato energético predominante. (Lopategui, 2003)
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CAPITULO II

2 MARCO METODOLOGICO

2.1 Lugar de la Investigacion

El presente trabajo se realizd en las instalaciones de la Federacion Deportiva de Chimborazo y en
las instalaciones de la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior Leonidas Proafio” de
la ciudad de Riobamba, asi como de la Escuela de Bioquimica y Farmacia de la Facultad de
Ciencias, de la Escuela Superior Politécnica de Chimborazo, como se detalla a continuacion:

e Dispensario Médico de la Federacion Deportiva de Chimborazo

e Laboratorio de Analisis Clinico.

2.2 Tipo

La investigacion pertenece al tipo no experimental, disefio de tipo descriptivo, la recoleccion de

datos para la investigacion se cumplié en 2 etapas la toma de muestra.

2.3 Disefio de investigacion

El trabajo de investigacion es de tipo correlacional porgque se quiso ver si hay relacion entre los
valores de glucosa obtenidos de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo y los

estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilinglie Monsefior Le6nidas Proafio.

2.4 Unidad de analisis

La unidad de analisis fue el suero obtenidos de los deportistas de la Federacién Deportiva de
Chimborazo y estudiantes de la UEIB “Monsefior Lednidas Proafio” para el correspondiente

analisis de glucosa basal y postprandial.
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2.5 Poblacion de estudio

La poblacién para el estudio fue de: 101 deportistas de la Federacién Deportiva de Chimborazo
de las disciplinas de atletismo, baloncesto, boxeo, natacion, BMX, triatlon, boxeo, ciclismo,
escalada, gimnasia artistica, judo, lanzamiento, levantamiento de pesas, lucha olimpica, TAE
KWON DO, tenis de mesa, que son designados por los directivos y 30 estudiantes de la Unidad
Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior Leonidas Proafio” de la ciudad de Riobamba los que

fueron seleccionados mediante aleatoriedad.

2.6 Tamafo de la muestra

El tamafio total de las muestras analizadas fue de 138 muestras sanguineas que se recolectaron de
los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo y de los estudiantes de la UEIB

“Monsefior Lednidas Proano”

2.7 Seleccion de la muestra

e Se selecciond a los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo y estudiantes
de la UEIB “Monsenor Lednidas Proaiio”
e Las muestras fueron clasificadas segln la disciplina que practican

e Valor de la glucosa

2.8 Técnica de recoleccion de datos

Para la recoleccién de los datos se elabor6 un cronograma de actividades en acuerdo con la
Federacion Deportiva de Chimborazo, la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior
Leodnidas Proafio” y la Escuela Superior Politécnica de Chimborazo, mediante la Escuela de
Bioquimica y Farmacia de la Facultad de Ciencias, en la cual se establecen fechas para la
recoleccion de las muestras a los deportistas y de las diferentes disciplinas y a los estudiantes de
las unidad educativa. La Politécnica colaboro con el personal profesional del grupo de
Investigacion LEISHPAREC (Leishmaniosis y otras parasitosis en el Ecuador) y también dio el

facil uso del laboratorio clinico para el anélisis de las muestras.

En el proceso de extraccion de muestras de sangre periférica y la toma de medidas

antropomeétricas (peso, talla) se adecuo el Dispensario Médico del Coliseo Teodoro Gallegos
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Borja, Del estado Olimpico de Riobamba y de la Unidad Educativa Intercultural Bilingie
“Monsefior Lednidas Proafo”, y la misma se realizo en presencia del representante y entrenadores
de la Federacion, asi como del rector de la Unidad. Las mismas que fueron codificadas
correctamente para luego ser transportadas en cooler hacia las instalaciones del Laboratorio de
Anélisis Clinico de la Facultad de Ciencias de la Escuela Superior Politécnica de Chimborazo
para el debido andlisis y debido reporte de resultados de la Glucosa, Colesterol, Triglicéridos de

cada muestra, las cuales se realizaron en ayunas y después de realizar la actividad fisica.

Permisos legales

Para la realizacién de la investigacion se solicitd los permisos debidos a la Federacidén Deportiva
de Chimborazo y al Rector de la Unidad Educativa Intercultural Bilingiic “Monsefior Leonidas
Proafio” para poder realizar el ingreso a las instalaciones de las mismas para poder realizar el
estudio las cuales fueron otorgadas (Ver Anexo Ay B).

Socializacidn a los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo y los estudiantes de la

Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior Le6nidas Proafio”

Una vez obtenido la autorizacion de las autoridades de la Federacion Deportiva de Chimborazo y
el rector de la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior Lednidas Proafio”, en el cual
se expuso a los jovenes cual es el objetivo y del porque se va a realizar la investigacion, al término
de la explicacion y resolucion de inquietudes de los jovenes deportistas y estudiantes, por
siguiente se procedi0 a realizar una encuesta para saber su estilo de alimentacion, también se dio
informacién de como se va a realizar el proceso de extraccion de sangre y se les entrego a cada
deportista y estudiante un consentimiento para que sea autorizado por los padres para poder

realizar el examen (Ver Anexo 3) de extraccion de sangre.

2.9 Procedimiento en la extraccion de sangre (Venopuncidn)

e Larealizacion de la extraccion de sangre se hizo en el centro médico del Estadio Olimpico
de Chimborazo de la Federacion Deportiva de Chimborazo y en el centro de salud de la

UEIB “Monsefior Lednidas Proafio”, siguiendo adecuados procesos de asepsia.

e Se tomo los datos personales de cada deportista y de la misma manera se realiz6 de los
estudiantes, y se procedio a codificar los tubos.
e Se le explico al paciente que la extraccion se va a realizar dos veces la primera toma de

muestra es ayunas sin haber realizado actividad fisica, la segunda toma se realiz6 después
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de una hora en la cual debian comer y entrenar normalmente esto solo se hizo a los

deportistas, para la toma de muestra deben estar sentados comodamente y tranquilos.

Previamente se tiene que colocar la aguja en el vacutainer revisando que esta bien seguro.

Se busca primero la ubicacion de la vena para asegurar una correcta extraccion.

Una vez identificada la vena se procedié a colocar el torniquete en el antebrazo, se
desinfecta la zona donde se hace la puncion con una torunda con alcohol antiséptico.

Se pide al paciente que haga pufio esto con el fin de que sobresalgan las venas.

Se procede a ingresar la aguja en la vena esto se debe realizar con la mayor precaucién y
seguridad, seguido se coloca el tubo de tapa roja en el porta tubos del vacutainer,
asegurandonos que el tapon del tubo se perfore completamente, esperar hasta que el tubo
este por la mitad.

Seguido se le dice al paciente que deje de hacer pufio, se retira el torniquete, se retira el
tubo y se procede a retirar la aguja y se limpia con una torunda en el sitio de puncién con

el fin de detener el sangrado.

Terminado el sangrado se procedid a colocar un curita en el sitio donde se realiz6 la

puncion con el fin de evitar que se siga produciendo mas sangrado.
Una vez obtenidas todas la muestras estan son colocadas en los cooler y son transportadas

para su analisis en el Laboratorio de Andlisis Clinico de la Facultad de ciencias de la

Escuela Superior Politécnica de Chimborazo.
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2.10 Determinacion de glucosa

Materiales

Tabla 1- 2 Listado de materiales y reactivos utilizada en el analisis de Glucosa

GLUCOSA
Materiales y Equipos Reactivos Equipos

e  Tubos Tapa Roja e Reactivo GLUCOSE liquicolor e  Centrifuga
(HUMAN)

e  Agujas para Vacutainer e  Alcohol 70% e Incubadora a 25°

e Capsula para vacutainer e  Espectrofotometro

e Torniquete

e Algodén

e Curitas

e Gradillas

e  Ependor

Tubos de Vidrio pequefios

Mandil

Micropipeta de 10 pl

Micropipeta de 1000 pl

Guantes

Mascarilla

Cuuler

Gorro

Realizado por: Karina Espinoza (2018)

Procesamiento de la muestra de sangre

Se verifica que las muestras de sangre no estén hemolizadas con el fin de obtener el suero
correctamente.

Se retira las tapas de los tubos, se procede a colocar los tubos en la centrifuga por un
tiempo de 10 minutos a 2000 R.P.M. esto se realiza hasta terminar todas las muestras.
Se saca los tubos de la centrifuga, pero siempre verificando que se encuentre separado el
suero y plasma.

Con la ayuda de la Micropipeta se toma el plasma y coloca en Ependor que estan

previamente codificados y se procede a la determinacion.
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Procedimiento

Para la determinacion de la glucosa se utilizo el método enzimético colorimétrico en presencia de
glucosa con reactivos de la casa comercial HUMAN (Ver Anexo 4)

Procedimiento:
En tres tubos marcados B (Blanco Reactivo), STD (Standard) y M (Muestra)

Blanco Reactivo ~ STD Muestra
Standard - 10 ul -
Muestra - - 10 ul
Reactivo de trabajo 1000 pl 1000 pl 1000 pl

FUENTE: Prospecto Human

Mezclar, incubar por 10 minutos de 20 a 25°C 0 5 minutos a 37°C. Medir la absorbancia del STD

y las muestras frente a un blanco de reactivo antes de 60 minutos.

2.11 Determinacion de colesterol

Materiales

Tabla 2-2 Listado de materiales y reactivos utilizada en el andlisis de Colesterol

COLESTEROL
Materiales y Equipos Reactivos Equipos
. Tubos Tapa Roja . Reactivo CHOLESTEROL liguicolor . Centrifuga
(HUMAN)
. Agujas para Vacutainer . Alcohol 70% . Incubadora a 25°
. Capsula para vacutainer . Espectrofotémetro
. Torniquete
. Algodoén
. Curitas
. Gradillas
. Ependor
. Tubos de Vidrio pequefios
. Mandil

. Micropipeta de 10 pl

. Micropipeta de 1000 pl

. Guantes

. Mascarilla
. Cuuler

. Gorro

Realizado por: Karina Espinoza (2018
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Procesamiento de la muestra de sangre

e Se verifica que las muestras de sangre no estén hemolizadas con el fin de obtener el suero
correctamente.

e Se retira las tapas de los tubos, se procede a colocar los tubos en la centrifuga por un
tiempo de 10 minutos a 2000 R.P.M. esto se realiza hasta terminar todas las muestras.

e Sesaca los tubos de la centrifuga, pero siempre verificando que se encuentre separado el
suero y plasma.

e Con la ayuda de la Micropipeta se toma el plasma y coloca en Ependor que estan

previamente codificados y se procede a la determinacion.

Determinacién de Colesterol

Para la determinacion de Colesterol se utilizé el método enzimatico colorimétrico en presencia de

colesterol con reactivos de la casa comercial HUMAN (Ver Anexo 5)

Procedimiento:

En tres tubos marcados B (Blanco Reactivo), STD (Standard) y M (Muestra)

Blanco Reactivo ~ STD Muestra
Standard - 10 pl -
Muestra - - 10 pl
Reactivo de trabajo 1000 pl 1000 pl 1000 pl

Realizado por: Karina Espinoza (2018)

Mezclar, incubar por 10 minutos de 20 a 25°C 0 5 minutos a 37°C. Medir la absorbancia del STD

y las muestras frente a un blanco de reactivo antes de 60 minutos.
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2.12 Determinacion de triglicéridos

Materiales

Tabla 3-2 Listado de materiales y reactivos utilizada en el analisis de Triglicéridos

TRIGLICERIDOS

Materiales y Equipos Reactivos Equipos

Tubos Tapa Roja e Reactivo TRIGLYCERIDES e  Centrifuga
liquicolor (HUMAN)

Agujas para Vacutainer e  Alcohol 70% e Incubadora a 25°

Capsula para vacutainer e  Espectrofotémetro

Torniquete

Algodon

Curitas

Gradillas

Ependor

Tubos de Vidrio pequefios

Mandil

Micropipeta de 10 pl

Micropipeta de 1000 pl

Guantes

Mascarilla

Cuuler

Gorro

Realizado por: Karina Espinoza (2018)

Procesamiento de la muestra de sangre

Se verifica que las muestras de sangre no estén hemolizadas con el fin de obtener el suero
correctamente.

Se retira las tapas de los tubos, se procede a colocar los tubos en la centrifuga por un
tiempo de 10 minutos a 2000 R.P.M. esto se realiza hasta terminar todas las muestras.
Se saca los tubos de la centrifuga, pero siempre verificando que se encuentre separado el
suero y plasma.

Con la ayuda de la Micropipeta se toma el plasma y coloca en Ependor que estan

previamente codificados y se procede a la determinacion.
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Determinacion de Triglicéridos

Para la determinacion de Triglicéridos se utilizo el método enzimético colorimétrico en presencia

de Triglicéridos con reactivos de la casa comercial HUMAN (Ver Anexo 6)

Procedimiento:

En tres tubos marcados B (Blanco Reactivo), STD (Standard) y M (Muestra)

Blanco Reactivo STD Muestra
Standard - 10 pl -
Muestra - - 10 pl
Reactivo de trabajo 1000 pl 1000 pl 1000 pl

Mezclar, incubar por 10 minutos de 20 a 25°C 0 5 minutos a 37°C. Medir la absorbancia del STD

y las muestras frente a un blanco de reactivo antes de 60 minutos.

2.13 Analisis Estadistico de datos

Los resultados de glucosa basal y postprandial fueron codificados de acuerdo de cada pardmetro
las que se registraron en una base de datos en el programa estadistico de EXCEL. Posteriormente
fueron analizados en el programa de Excel, mediante la prueba t para medias de dos muestras
emparejadas para identificar la diferencia el antes y después del ejercicio; para la comparacion de
los deportistas y los estudiantes se utilizd la prueba t para dos muestras suponiendo varianzas

desiguales.
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CAPITULO I1I

3 RESULTADOS Y DISCUSIONES

3.1 RESULTADOS

Tabla 1-3 Frecuencia segun el sexo de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo

SEXO
MASCULINO FEMENINO TOTAL
N° % N° % N° %
67 65,7 34 34,3 101 100

Realizado por: Karina Espinoza, 2018

SEXO DEPORTISTAS

120

101 100
100
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34 34,3
40
20
0
Ne % Ne % N° %
MASCULINO FEMENINO TOTAL

SEXO

Grafico 1-3  Frecuencia segun el sexo de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo.

Realizado por: Karina Espinoza. 2018

Analisis

Como se observa en la tabla 1-3, el 65% representa al sexo masculino de los deportistas de la
Federacion Deportiva de Chimborazo, mientras que el 34,3% al sexo femenino. Segun Aguilar,
2017 obtuvo un 69,5% del sexo masculino y el 65,91% al sexo femenino lo cual concuerda con
nuestros resultados, por lo tanto, los resultados muestran que los hombres tienen mas afinidad
para practicar algin tipo de deporte.
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Tabla 2-3  Frecuencia segun el sexo de los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural
Bilingiie “Monsefior Lednidas Proafio”
SEXO
MASCULINO FEMENINO TOTAL
N° % N° % N° %
17 56,7 13 433 30 100

Realizado por: Karina Espinoza. 2018
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56,7
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N° % N° % N° %

FEMENINO
SEXO

TOTAL

Gréfica 2-3  Frecuencia segln el sexo de los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior

Realizado por: Karina Espinoza. 2018

Analisis

Leodnidas Proafio”

Como se observa en la tabla 2-3, el 56.7% representa al sexo masculino de los estudiantes de la

Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior Lednidas Proafio”, mientras que el 43.3% al

sexo femenino. Segun Bonifaz, et al., 2017 obtuvo un 50,3% del sexo femenino y 47% del sexo

masculino, lo cual concuerda con nuestros resultados, por lo tanto los resultados muestran que si

se puede manejar estos porcentajes para realizar el estudio, debido a que ellos no practican

diariamente ejercicio se tomo esa cantidad de estudiantes para poder comparar.

Tabla 3-3 Frecuencia de los deportistas de la Federacién Deportiva de Chimborazo seguin el sexo y la disciplina
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SEXO

DISCIPLINA MUJERE HOMBRE TOTAL
S
N° % N° % N° %
ATLETISMO 7 6,9 11 10,8 18 17,8
BALONCESTO 0 0,0 9 8,8 9 8,9
BMX 1 1,0 2 2,0 3 3,0
BOXEO 4 39 4 3,9 8 7,9
CICLISMO 1 1,0 4 3,9 5 5,0
ESCALADA 1 1,0 3 2,9 4 4,0
GIMNASIA ARTISTICA 3 29 4 39 7 6,9
JUDO 2 2,0 2 2,0 4 4,0
LEVANTAMIENTO DE PEZAS 2 2,0 3 2,9 5 5,0
LUCHA OLIMPICA 4 3,9 3 2,9 7 6,9
NATACION 0 0,0 5 4,9 5 5,0
TAE KWON DO 7 6,9 12 11,8 19 18,8
TENNIS DE MESA 0 0,0 2 2,0 2 2,0
TRIATLON 2 2,0 3 2,9 5 5,0
TOTAL 34 333 67 657 101 100,0

Realizado por: Karina Espinoza, 2018

La Disciplina en relacion con el Sexo

MUJERES %
TOTAL 333
TRIATLON 2,0
TENNIS DE MESA 0,0
TAE KWON DO 6,9
NATACION 0,0
LUCHA OLIMPICA 3.9
LEVANTAMIENTO DE PEZAS 2,0
JUDO 2,0
GIMNASIA ARTISTICA 2.9
ESCALADA 1,0
CICLISMO m10
BOXEO 39
BMX 1,0
BALONCESTO 0,0
ATLETISMO 6,9
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Grafica 3-3 Frecuencia de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo segun el sexo y la disciplina

Realizado por: Karina Espinoza. 2018

Analisis
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En relacion a la disciplina con el sexo, se realizd el estudio en 101 deportistas, las disciplinas mas
practicadas, fueron de Tae Kwon Do con un 18,6%, dentro del cual los hombres presentaron un
mayor valor del 11,8% y de mujeres con 6,9%, y Atletismo con un 17,6%, dentro de esta
disciplina en mayor porcentaje estan los hombres con 10,8% y de las mujeres con 6,9%. Estos
datos fueron similares a un estudio realizado por Aguilar, el cual obtuvo que las disciplinas mas
practicas son taekwondo con 13,9%, boxeo 3,9%, lucha olimpica 25%, karate 9%, atletismo
11,7%, por ende los hombres son los que practican mayormente estas disciplinas, mientras que
en las disciplinas de tennis de mesa, baloncesto, natacion, no hay la participacién de mujeres en

las disciplinas.

Tabla 4-3 Frecuencia de glucosa basal de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo

GLUCOSA BASAL (mg/dl)
VALORES | VALORES | VALORES | TOTAL
DISCIPLINA NORMALES | ALTOS BAJOS
(70-110 (>110 (<70
mg/dl) mg/dl) mg/dl)
N° | % N° | % N° | % N° | %
ATLETISMO 12 119 0 0 6 5.9 18] 1,4
BALONCESTO 8 79 0 0 1 10 9 g9
BMX 2 20 0 0 1 10 3] 39
BOXEO 7 69 0 0 1 10 8] 44
CICLISMO 4 40 0 0 1 10 51 5o
ESCALADA 2 20 0 0 2 20 41 40
GIMNASIA ARTISTICA 4 4.0 0 0 3 3.0 7| 6o
JUDO 4 40 0 0 0 0.0 41 40
LEVANTAMIENTO DE PEZAS 3 30 0 0 2 2.0 51 5o
LUCHA C,)LIMPICA 3 3.0 0 0 41 40 7| 6o
NATACION 3 3.0 0 0 2 20 5] 5o
TAE KWON DO 10 9.9 0 0 9 89 19 1gg
TENNIS PE MESA 2 20 0 0 0 0.0 21 50
TRIATLON 1 10 0 0 41 40 5] 5o
TOTAL 65 64.4 0 0 36| 356 | 10111000

Realizado por: Karina Espinoza, 2018
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Disciplina vs glucosa basal

GLUCOSA BASAL (mg/dl) VALORES NORMALES (75-115) %
GLUCOSA BASAL (mg/dl) VALORES BAJOS (<75) %
GLUCOSA BASAL (mg/dl) TOTAL %

TOTAL 64,4 35,6 100,0
TRIATLON =150 4,0 5,0

TENNIS DE MESA 2,0 0,0 2,0

TAE KWON DO 9,9 8,9 18,8

NATACION 3,0 2,0 5,0
LUCHA OLIMPICA 3,0 4,0 6,9
LEVANTAMIENTO DE PEZAS 3,0 2,0 5,0
JUDO 4,0 0,0 4,0
GIMNASIA ARTISTICA 4,0 3,0 6,9
ESCALADA 2,0 2,0 4,0

CICLISMO 4,0 1,0 5,0
BOXEO 6,9 1,0 7.9

BMX 2,0 1,0 3,0
BALONCESTO 7.9 1,0 8,9

ATLETISMO 11,9 5,9 17,8

Gréfica 4-3 Frecuencia de glucosa basal de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo

Realizado por: Karina Espinoza. 2018

Analisis

De acuerdo a los resultados obtenidos en la tabla 4-3 de glucosa basal, el cual se manejé un rango
de (75-115mg/dl), considerado como valor normal seguin la OMS en la que maneja valores de
normal <110mg/dl; glucemia basal alterada de 110 — 125 mg/dl y considerar diabetes >= 126
mg/dl, se encontr6 que un 64.4% presentaron valores normales de las diferentes disciplinas
deportivas y un menor porcentaje del 35.6% de valores bajos. Estos datos fueron similares a un
estudio realizado por Silva et al Aritz, que obtuvieron valores de glucosa de (70,2 — 109,8 mg/dI)
— (70-110 mg/dl), la cual especifica que los deportistas que se encontraron en buen estado de
salud, estos valores son manejados tanto para los hombres como las mujeres. Por lo cual los
valores obtenidos de los deportistas estan dentro de los rangos permitidos y no presentan algin
tipo de alteracion. Los valores bajos se deben a que los deportistas presentan un cuadro de
hipoglicemia, la cual causa que el cuerpo sea mas sensible a la insulina durante 48 Horas debido,
a la proteina de transporte (Glut4) la cual se encuentra en el musculo y es la que transporta la
glucosa lo que se debe a que haya valores bajos de glucosa en la sangre después de haber realizado
gjercicio, también se puede relacionar a que las mujeres jovenes pueden ser delgadas lo que se

seria normal tener valores bajos de glucosa.
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Tabla 5-3 Frecuencia de glucosa postprandial en relacidn con los deportistas de la Federacién Deportiva de

Chimborazo
GLUCOSA POST PRANDIAL (mg/dl)
VALORES
NORMALE VALORES
S < 140 VALORES | gajos  |TOTAL
ALTOS
(>140)

DISCIPLINA N° | % N° | % N° |% N° | %
ATLETISMO 18| 17,8 0 0,0 0 00| 18| 178
BALONCESTO 9 8,9 0 0,0 0 0,0 9 8,9
BMX 0 0,0 3 3 0 0,0 3 3,0
BOXEO 8 7,9 0 0,0 0 0,0 8 79
CICLISMO 5 5,0 0 0,0 0 0,0 5 5,0
ESCALADA 4 4,0 0 0,0 0 0,0 4 4,0
GIMNASIA
ARTISTICA 7 6,9 0 0,0 0 0,0 7 6,9
JUDO 4 4,0 0 0,0 0 0,0 4 4,0
LEVANTAMIENTO DE
PEZAS 5 5,0 0 0,0 0 0,0 5 5,0
LUCHA OLIMPICA 7 6,9 0 0,0 0 0,0 7 6,9
NATACION 5 5,0 0 0,0 0 0,0 5 5,0
TAE KWON DO 19| 188 0 0,0 0 00| 19| 188
TENNIS DE MESA 2 2,0 0 0,0 0 0,0 2 2,0
TRIATLON 5 5,0 0 0,0 0 0,0 5 5,0
TOTAL 98 97 3,0 3 0,0 0,0 101| 100,

Realizado por: Karina Espinoza. 2018
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DISCIPLINA CON RELACION LA GLUCOSA
POSTPRANDIAL

m GLUCOSA POST PRANDIAL (mg/dl) TOTAL %
GLUCOSA POST PRANDIAL (mg/dl) VALORES BAJOS %
GLUCOSA POST PRANDIAL (mg/dl) VALORES ALTOS (>140) %
GLUCOSA POST PRANDIAL (mg/dl) VALORES NORMALES < 140 %

TOTAL 100,0
TRIATLON ™ 20
TENNIS DE MESA =~ 20
TAE KWON DO
NATACION
LUCHA OLIMPICA
LEVANTAMIENTO DE PEZAS ™™ 90
jubo [ 40
GIMNASIA ARTISTICA ™™ 69
ESCALADA ™ 40
cicLismo ™ 20
BOXEQ ™ 7.9
Bmx = 30
BALONCESTO ™ 89
ATLETISMO ~——= 178

mams—— | 8 8
mas 50
— 6,9

0,0 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0 120,0

Grafica 5-3  Frecuencia de glucosa postprandial en relacién con los deportistas de la Federacion Deportiva de
Chimborazo

Realizado por: Karina Espinoza. 2018

Analisis

Con relacion a la glucosa postprandial, se manejé un rango de referencia de acuerdo a la OMS
que describe como valores normales son < 140mg/dl, Intolerancia a la glucosa (TAG) < 140mg/dl,
Diabetes, >= 200, se obtuvo un dato mayor con un porcentaje del 3% en la disciplina de BMX,
mientras que en las demas disciplinas presentaron valores normales con el 97 %. Los datos
obtenidos fueron similares a un estudio realizado por Andrade, que obtuvo porcentajes favorables
con valores normales de 93.64% y un 6.36% de valores altos, en otro estudio realizado por
Calderon. J, el cual utilizo a 60 deportistas obteniendo el 94.5% de valores normales y 5.5% de
valores altos. Por ende los valores de glucosa después de realizar ejercicio no debe presentar una
variacion en sus valores, debido a que es la principal fuente de energia en la actividad fisica, el

aumento de los niveles de glucosa va a depender de la intensidad y el tiempo, ya que si el
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entrenamiento es prolongado y de mayor intensidad este va a requerir mayor cantidad de glucosa,
lo cual puede producir episodios de fatiga muscular, o una hipoglicemia después del ejercicio si
no se compensa apropiadamente las reservas de glucosa. El aumento de la glucosa también se

puede deber a una estimulacion en la gluconeogénesis hepética por la adrenalina.

Tabla 6-3 Frecuencia de glucosa basal de los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural

Bilinglie Monsefior Leodnidas Proafio.

GLUCOSA BASAL (mg/dI)
VALORES NORMALES |  VALORES | VALORES BAJOS TOTAL
(70-110) ALTOS (>110) (<70)
N° % N° % N° % N° %
14,0 58,3 0 0,0 16 66,7 30 100

Realizado por: Karina Espinoza. 2018

Glucosa Basal mg/di
120,0
100,0
100
80,0 |
60,0 |
40,0 46,7 53,3 |
20,0 30 —
14,0 0 0,0 16
0,0
N° % ‘ N° % ‘ N° % ‘ N° % ‘
VALORES VALORES ALTOS VALORES BAJOS TOTAL
NORMALES (75-115) (>115) (<75)
GLUCOSA BASAL (mg/dl) \

Grafica 6-3 Frecuencia de glucosa basal de los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilinglie Monsefor
Leonidas Proafio

Realizado por: Karina Espinoza. 2018
Andlisis

Con relacion a los datos obtenidos en la tabla 6-3 se observé que un 53.3 % presento valores bajos
con relacion al rango de valores normales de glucosa esto puede deberse a que los estudiantes no
ingieren alimentos por la noche lo que conlleva a que se dé un ayuno prolongado y por eso
presentan valores bajos, eso no significa que presentan alguna alteracion, mientras que un 46.7 %
presenta valores normales, y no existieron valores altos. Estos datos fueron similares a un estudio

realizado por Fatima. B, que obtuvo el 96% de los estudiantes tenia valores normales y un 4%
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valores bajos. Los valores bajos pueden deberse al mal habito alimenticio, porque no todos los
estudiantes ingieren las tres comidas al dia, esto hace que se consuma la glucosa de reserva, o que

exista un ayuno prolongado, lo que se ve reflejado en los resultados.

Tabla 7-3 Frecuencia de los valores de Colesterol con relacion a la disciplina de los Deportistas
de la Federacion Deportiva de Chimborazo

DISCIPLINA COLESTEROL (mg/dl)
VALORES VALORES TOTAL
NORMALES < 200 | ALTOS >200
N° % N°  [% N°  [%

ATLETISMO 18 17,8 1 1,0 18 18,8
BALONCESTO 9 8,9 0 0,0 9 8,9
BMX 0 0,0 3 3,0 3 3,0
BOXEO 5 50 3 3,0 8 7.9
CICLISMO 5 50 0 0,0 5 5,0
ESCALADA 4 40 0 0,0 4 40
GIMNASIA ARTISTICA 3 3,0 4 4,0 7 6,9
JUDO 4 40 0 0,0 4 40
LANZAMIENTO 1 1,0 0 0,0 1 1,0
LEVANTAMIENTO DE 5 50 0 0,0 5 5,0
PEZAS

LUCHA OLIMPICA 4 4,0 4 4,0 7 7,9
NATACION 4 4,0 1 1,0 5 50
TAE KWON DO 11 10,9 5 5,0 19 15,8
TENNIS DE MESA 1 1,0 1 1,0 2 2,0
TRIATLON 2 2,0 3 3,0 5 50
TOTAL 76| 75,2 25| 24.8 101 100

Realizado por: Karina Espinoza. 2018
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COLESTEROL

u COLESTEROL (mg/dl) VALORES NORMALES < 200 %
COLESTEROL (mg/dl) VALORES ALTOS >200 %

TOTAL 24,8
TRIATLON 3
TENNIS DE MESA 1
TAE KWON DO 5
NATACION 1
LUCHA OLIMPICA 4
LEVANTAMIENTO DE PEZAS )
LANZAMIENTO )
JUDO )
GIMNASIA ARTISTICA 4
ESCALADA )
CICLISMO )
BOXEO 3
BMX 0 3
BALONCESTO )
ATLETISMO 1

Gréfica 7-3 Frecuencia de los valores de Colesterol con relacién a la disciplina de los Deportistas de la Federacion
Deportiva de Chimborazo

Realizado por: Karina Espinoza. 2018
Analisis

En el grafico 7-3 se observa que los valores normales de Colesterol presentan un 75,2%, valores
altos con el 24.8%, los datos concuerdan con un estudio realizado por F. Arias, donde obtuvo el
49% de valores deseables dentro de un rango de (106-254md/dl). Por ende la mayor parte de los
deportistas estdn dentro de los pardmetros normales, los valores moderados pueden estar
relacionados a una dieta basada en alimentos que tengan grasas saturadas como galletas,
biscochos, carnes rojas, lacteos, en los deportistas no debe existir valores altos pero esto se debe
a que por la noche anterior ingirieron alimentos con mucha grasa lo que puedo afectar a los

resultados.
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Tabla 8-3 Frecuencia de los valores de Triglicéridos con relacion a la disciplina de los
deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo
DISCIPLINA TRIGLICERIDOS (mg/dl)
VALORES VALORES | VALORES | TOTAL
NORMALES ALTOS BAJO <30
30-150 (>150)

N° | % N° | % N° | % | N° | %
ATLETISMO 12 11,8 6 5,9 0| 00 18] 18
BALONCESTO 5 4,9 4 3,9 0| 00 9 o9
BMX 2 2,0 1 0,0 0| 00 3] 3
BOXEO 5 4,9 3 2,9 0| 00 8| 8
CICLISMO 1 1,0 4 3,9 0| 00 5] 5
ESCALADA 2 2,0 2 2,0 0| 00 41 4
GIMNASIA 6 5,9 1 1,0 0| 00 7|7
ARTISTICA
JUDO 4 3,9 0 0,0 0| 00 41 4
LEVANTAMIENTO 2 2,0 2 2,0 0| 00 5/ 5
DE PEZAS
LUCHA 7 6,9 1 1,0 0| 00 7] 7
OLIMPICA
NATACION 3 2,9 2 2,0 0| 00 5/ 5
TAE KWON DO 13 12,7 6 5,9 5| 49 19| 19
TENNIS DE MESA 1 0,0 2 2,0 0| 00 2| 2
TRIATLON 0 0,0 5 4,9 3129 5] 5
TOTAL 63 60,8 39| 373 8| 78| 101 100

Realizado por: Karina Espinoza. 2018
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TRIGLICERIDOS

TRIGLICERIDOS (mg/dl) VALORES NORMALES 30-150 %
TRIGLICERIDOS (mg/dl) VALORES ALTOS (>150) %
TRIGLICERIDOS (mg/dl) VALORES BAJO <30 %

TOTAL 60,8 37,3 7.8
TRIATLON 0,0 4,9 2,9
TENNIS DE MESA 0,0 2,0 0,0
TAE KWON DO 12,7 5,9 4,9

NATACION 2.9 2,0 0,0
LUCHA OLIMPICA 6,9 1,0 0,0
LEVANTAMIENTO DE PEZAS 2,0 2,0 0,0
JUDO 39 0,0
GIMNASIA ARTISTICA 5,9 1,0 00
ESCALADA 2,0 2,0 0,0
CICLISMO 1,0 39 0,0
BOXEO 49 2.9 0,0
BMX 2,0 0,0
BALONCESTO 49 39 0,0
ATLETISMO 11,8 5,9 0,0

Gréfica 8-3 Frecuencia de los valores de Triglicéridos con relacion a la disciplina de los deportistas de la Federacion
Deportiva de Chimborazo

Realizado por: Karina Espinoza. 2018
Analisis

De acuerdo a la grafica 8-3 se puede observar que, el 60.8% de los 101 deportistas tienen valores
normales, el 37.3% son valores altos, un 7,8% de valores bajos. Estos datos son similares a un
estudio realizado por Melquiades, donde obtuvo un 80.3% de valores normales, 18.7% de valores
bajos. Otro estudio realizado por Arias, et al., obtuvieron un 93.5 % de valores normales, 2%
valores altos y 4.5 % valores bajos. Por ende estos valores pueden estar relacionados a la actividad
fisica que ellos practican diariamente, haciendo que estos valores se mantengan bajos antes de
hacer ejercicio. Los valores altos pueden deberse a que la comida ingerida por la noche es alta en
grasas y carbohidratos como cereales, dulces, haciendo que se necesite de 10-12 horas para poder

realizar el examen para no tener datos altos.
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Analisis Estadistico

Tabla9-3 Analisis Univariado de Varianza para determinar diferencias en la glucosa por efecto

de las disciplinas de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo

Pruebas de efectos inter-sujetos
Variable dependiente: GLUCOSA

Tipo Il de
suma de Cuadratico

Origen cuadrados gl promedio F Sig.
Modelo corregido 6109,5202 29 210,673 2,073 ,002
Interceptacion 765449,312 1 765449,312 7533,043 ,000
DISCIPLINA 5183,391 14 370,242 3,644 ,000
TIEMPO 20,441 1 20,441 ,201 ,654
DISCIPLINA * TIEMPO 909,639 14 64,974 1639 829
Error 17680,529 174 101,612
Total 1309371,380 204
Total corregido 23790,050 203

Realizada por: Karina Espinoza. 2018

Planteamiento de hipotesis:

Ho: No existe diferencias en la glucosa por efecto de las disciplinas de los deportistas de la

Federacién Deportiva de Chimborazo; p>=0.05.

Hi: existe diferencias en la glucosa por efecto de las disciplinas de los deportistas de la Federacion

Deportiva de Chimborazo; p<0.05.

DECISION: En el caso de las disciplinas estas inciden en los valores de glucosa; p es menor que
0.05, por tanto existen argumentos necesarios para aceptar Hi, asi: existe diferencias en la glucosa
por efecto de las disciplinas de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo. Con lo
cual los valores de glucosa después de la realizacion del ejercicio van a ser menores por el gasto
de energia de las reservas de glucégeno de los musculos y de la sangre, este gasto a depender del
tipo de disciplina que se realice debido que algunos va a ver mayor 0 menor gasto de energia

dependiendo al intensidad y el tiempo.
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Medias marginales estimadas de GLUCOSA
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DISCIPLINA

EXPLICACION:

El grafico indica que mayor valor de glucosa se presenta en la disciplina de BMX, mayor cambio
existe triatlén. Lucha y levantamiento de pesas. Segin Rich Weil una investigacion realizada en
México dice que las disciplinas de triatlon, lucha olimpica, levantamiento de pesas los valores de
glucosa son bajos debido a que se deben reabastecer la reserva de glucégeno del musculo que se
agoto por el exceso de ejercicio, por lo que la sigue tomando del torrente sanguineo hasta que
reponga la glucosa perdida, en cambio en BMX se presentan mayores valores glucosa al ser de
mayor actividad, esto se da debido a que el higado bombardea glucosa en niveles elevados durante
la actividad fisica que es de mayor intensidad, ya que el musculo no puede usar rapidamente la
glucosa almacenada, también se aumenta el nivel de hormonas del estrés las catecolaminas,
ademas el higado produce glucagén haciendo que se eleve la glucosa, cuando ya no hay las

reservas de glucosa .
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Tabla 10-3 Prueba T para dos muestras suponiendo Varianzas Emparejadas del valor de Glucosa

Basal y Postprandial de los Deportistas de la Federacién Deportiva de Chimborazo

AYUNAS EJERCICIO
Media 78,13 79,10
Varianza 141,49 139,25
Observaciones 101,00 101,00
Coeficiente de correlacion de Pearson 0,33
Diferencia hipotética de las medias 0,00
Grados de libertad 101,00
Estadistico t -0,71
P(T<=t) una cola 0,24
Valor critico de t (una cola) 1,66
P(T<=t) dos colas 0,48
Valor critico de t (dos colas) 1,98

Realizada por: Karina Espinoza

PLANTEAMIENTO DE HIPOTESIS:

Ho: No existe diferencia significativa en la glucosa basal y postprandial de los deportistas de la
Federacion Deportiva de Chimborazo; p>=0.05.

Hi: Existe diferencia significativa en la glucosa basal y postprandial de los deportistas de la

Federacion Deportiva de Chimborazo; p<0.05.

DECISION: En el caso de los valores de glucosa basal y postprandial, no existe diferencias en
las medias con lo que; p es mayor que 0.05, por tanto existen argumentos necesarios para aceptar
Ho, en donde no existe diferencia significativa en la glucosa basal y postprandial de los deportistas
de la Federacién Deportiva de Chimborazo, con lo que se corrobora que los valores de glucosa
basal y postprandial, se comportan normalmente y se mantienen dentro de los valores normales

antes y después de realizar el ejercicio que el ejercicio no provoca cambios en la glucosa.
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Tabla 11-3 Prueba T para dos muestras suponiendo Varianzas Desiguales del valor de Glucosa
en ayunas de los deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo y los
Estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilinglie Monsefior Leonidas

Proafio
DEPORTISTAS | ESTUDIANTES
Media 78,12941176 70,6875
Varianza 141,4931858 112,2411413
Observaciones 101 30
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t 3,02
P(T<=t) una cola 0,00223816
Valor critico de t (una cola) 1,68595446
P(T<=t) dos colas 0,00447632
Valor critico de t (dos colas) 2,024394164

Realizada por: Karina Espinoza

PLANTEAMIENTO DE HIPOTESIS:

Ho: No hay diferencia significativa en la glucosa en ayunas de los deportistas de la Federacion
Deportiva de Chimborazo y los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie

Monsefior Leonidas Proafio; p>=0.05.

Hi: Hay diferencia significativa en la glucosa en ayunas de los deportistas de la Federacién
Deportiva de Chimborazo y los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie

Monsefior Leodnidas Proafio; p<0.05.

DECISION: En el caso de los valores de glucosa en ayunas existe diferencias en las medias con
lo que; p es menor que 0.05, por tanto existen argumentos necesarios para aceptar Hi, asi: hay
diferencia significativa en la glucosa en ayunas de los deportistas de la Federacion Deportiva de
Chimborazo y los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural Bilinglie Monsefior Lednidas
Proafio; p>=0.05. En los estudiantes el valor de la media es bajo a diferencia a la de los deportistas,
esto se debe a que los estudiantes tienen valores bajos de glucosa, esto puede deberse a que no
hay una correcta alimentacion, un ayuno prolongado lo que puede conllevar a que presente una
hipoglicemia, debido a que no hay una produccién adecuada de insulina, ellos no tienen como

estilo de vida realizar ejercicio diariamente, a diferencia de los deportistas que ellos si necesitan
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llevar una dieta adecuada debido a que ellos al realizar la actividad fisca gastan energia por lo que
deben compensar consumiendo azucares que les va ayudar a reponer el glucdégeno en masculos e

higado que han sido consumidos durante el ejercicio.
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CONCLUSIONES

Mediante la determinacion de glucosa se pudo correlacionar los resultados de los 101
deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo y los 30 estudiantes de las Unidad
Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior Leénidas Proafio” donde existid una
diferencia significa en sus medias habiendo una variacién entre los deportistas y

estudiantes.

De las 101 muestras que fueron analizadas se determind los niveles de glucosa en los
deportistas de la Federacion Deportiva de Chimborazo, tomando en cuenta los valores de
referencia de glucosa basal de (75-115mg/dl) que estan establecidos en la OMS y los
reactivos utilizados Human, donde 65 deportistas representan el 64.4% estos estan dentro
de los valores normales, mientras que de 36 deportistas con un 35.6% presentan valores
bajos esto puede deberse a que los deportistas por la noche no cenaron, por lo que da un
ayuno prolongado esto hace que se tenga valores bajos al momento de realizar el andlisis,
lo cual hace que se consuma mas glucosa de la sangre y de la que se encuentra

almacenada.

Se midi6 los niveles de glucosa en los estudiantes de la Unidad Educativa Intercultural
Bilingiie “Monsefor Lednidas Proafio”, obteniendo mas porcentaje de valores bajos de
16 estudiantes con un 53.3 % esto se puede deber a que no hay una correcta alimentacion
en las cenas, o pueden estar relacionadas con algun tipo de enfermedad que presenten los
estudiantes, mientras que 14 alumnos que representan el 46.7 % presentan valores

normales los que indican que tienen buen estado de salud.

Los niveles de glucosa basal obtenidos, se compard entre las disciplinas de la Federacion
Deportiva de Chimborazo en la cual se obtuvo un porcentaje del 64.4% de valores
normales, lo que es indicativo de que la mayoria de los deportistas en buenas condiciones
fisicas, mientras que un porcentaje del 35.6 % valores bajos, de las cuales se encuentran
dentro las mas significativas, triatlén con un 4 %, Lucha Olimpica 4 %, lo que puede estar
relacionado a que no hubo una alimentaciéon adecuada en la noche anterior que
proporcione la produccion correcta de insulina, lo que hace que exista un desequilibrio

en el ingreso de glucosa a la circulacion.
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Se relacion6 los niveles de glucosa basal y postprandial de los deportistas de la
Federacién Deportiva de Chimborazo en este caso, no existe diferencia significativa en
la glucosa basal y postprandial de los deportistas de la Federacion Deportiva de
Chimborazo; segun el analisis de “t” para muestras relacionadas, obteniendo un valor de
p>=0.05, con lo que se corrobora que los valore de glucosa basal y postprandial se

comportan normalmente y se mantienen dentro de los valores normales.

De acuerdo la prueba T para muestras desiguales, se obtuvo que los valores de glucosa
basal de los deportistas de la federacion y los estudiantes, existe diferencia en las medias
debido a que; p es menor que 0.05, por tanto hay diferencia significativa, ya que los
estudiantes presentan un valor bajo en sus medias con un valor de 70.6, a diferencia de
los deportistas que tiene una media de 78.1, existiendo un gran la cual puede estar
relacionada a que en los estudiantes no existe un habitual forma de alimentacién ya que
en la unidad educativa no existe una adecuada informacion de cémo debe ser su
alimentacion y también al nivel socioeconémico, a diferencia de los deportistas a los
cuales les brindan charlas de como debe ser su alimentacion, presentan un buen estado de

salud al ser deportistas federados son controlados frecuentemente.

Se realizd una socializacion a los deportistas, de como debe ser su tipo de alimentacion,
con el fin de que mantengan un buen estado de salud, en la cual se les expreso que debe
existir una dieta equilibrada para un correcto funcionamiento del organismo, el cual
necesita de macronutrientes los cuales van a portar la energia necesaria para que puedan
desarrollar sus actividades normalmente, ya que ellos necesitan mucha energia debido
que ellos entrenan diariamente lo que hace que necesiten mas de lo habitual, debido a que
ellos necesitan entre un 55% - 75% de valor caldrico que es proveniente principalmente
de los carbohidratos, antes y después del ejercicio para recuperar la glucosa perdida
durante el entrenamiento y asi evitar un hipoglicemia que les pueda conllevar a que
sientan cansancio, fatiga, mareos o nauseas, dentro de los alimentos que aportan
carbohidratos estan las pastas, cereales. Legumbres, dulces y en menor cantidad frutas y

verduras.
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RECOMENDACIONES

Deben existir mas campafias donde se explique lo importante que es realizarse una
valoracion de glucosa con el fin de evitar que a futuro existan problemas de salud, lo que

puede conllevar a una Diabetes Mellitus.

Elaborar planes donde se pueda intervenir en las instituciones deportivas, educativas que
permita mejorar el estilo de vida de los jovenes, tomando en cuenta especialmente en el

tipo de alimentacion e incentivando a que se deba realizar ejercicio constantemente.
Se recomienda que este tipo de investigacion sirva para futuras investigaciones ya que

este estudio dirigido a los deportistas no ha sido estudiada ampliamente con el fin de

ampliar mas informacién sobre este tema.
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ANEXO A: Permiso de la Federacion Deportiva de Chimborazo




ANEXO B: Permiso del Rector de la Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior

Leodnidas Proafio”




ANEXO C: Formato del consentimiento Informado




ANEXO D: Inserto de la técnica de Glucosa (Glucose Liquicolor)
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ANEXO E: Inserto de la técnica de Colesterol
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ANEXO F: Inserto de la técnica de Triglicéridos
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ANEXO G: Capacitacion a los Deportista de la Federacion Deportiva de Chimborazo
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ANEXO H: Toma de muestras sanguineas:

Federacion Deportiva de Chimborazo




Unidad Educativa Intercultural Bilingiie “Monsefior




ANEXO I: Procesamiento de Muestras

Centrifugacion de muestras sanguineas




Anadlisis de glucosa, Colesterol, Triglicéridos

e Incubacién de las muestras

e Lecturaen | \\ v ’ el espectrofotémetro

de las muestras







