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Resumen

La proteina es una molécula formada por aminoacidos, se encuentra mayormente distribuida en el tejido
muscular. Su consumo, entre las personas que realizan actividad fisica constantemente debe ser mayor
a la de la poblacion en general, para evitar pérdida de masa magra. El presente estudio es transversal,
observacional y analitico con una muestra de 108 personas con antecedentes familiares de diabetes tipo
2. Se observé una leve correlacion entre el consumo de proteina y actividad fisica. Se aprecié que la
mayoria de los participantes realizan actividad fisica mas sin embargo no se encontré correlacion
significativa entre ésta y el consumo de proteina.

Abstract

The protein is a molecule formed by amino acids, it is mostly distributed in muscle tissue. Their
consumption, among the people who carry out physical activity constantly must be greater than that of
the population in general, to avoid loss of lean mass. The present study is cross-sectional, observational
and analytical with a sample of 108 people with a family history of type 2 diabetes. A slight correlation
between protein consumption and physical activity was observed. It was appreciated that most of the
participants carried out physical activity but no significant correlation between it and the consumption of
protein was found.
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INTRODUCCION

La proteina se encuentra distribuida en todos los
organos, pero mayormente en el tejido muscular
(alrededor del 40%) [1].

Existe una gran relacion entre el consumo de
proteina y la realizacién de actividad fisica/deporte
debido a la degradacion de proteinas que existe al
usarse éstas como fuente de energia [2].

Por eso los deportistas 0 personas que realizan
actividad fisica vigorosa necesitan un aporte de
proteinas mayor al de la poblacion general para
tener un efecto positivo sobre la sintesis de
proteinas, aumento del tamafio muscular y para
prevenir pérdidas significativas de masa magra [3].

Al momento de realizar deporte las reservas de
energia se van agotando y si no se tiene una dieta
adecuada en cuanto a cantidad y calidad, puede
existir una deplecion proteica la cual afectaria su
desempefio [1].

La cantidad de proteina necesaria dependera del
tipo de actividad fisica que se realiza, asi como su
intensidad y duracién [2].

La actividad fisica se define como cualquier
movimiento corporal en el que exista un gasto de
energia [4].

La Organizacion Mundial de la Salud [5] reporta
gue la inactividad fisica representa el cuarto factor
de riesgo en cuanto a mortalidad mundial, ademés
de que es la causa principal del 27% de los casos
de diabetes.

De acuerdo a lo mencionado anteriormente es
importante destacar que la diabetes es prevenible
mediante la actividad fisica, asi mismo es
relevante mencionar que ésta es una enfermedad
cronica que aparece cuando el pancreas no
produce insulina o cuando el organismo no utiliza
correctamente la insulina que produce [6].

Respecto a las cifras actuales de la Organizacién
Mundial de la Salud [7], la prevalencia de la
diabetes a nivel mundial en adultos ha aumentado
del 4,7% en 1980 al 8,5% en 2014.

Debido a esto se propone saber si los adultos
jévenes con antecedentes de diabetes estan
conscientes de los factores que llevan a
desencadenar la enfermedad y la importancia de
prevenirla, especificamente con la actividad fisica,
y en caso de que ya la realizan; se desea saber la
importancia que le dan al consumo de proteina.

MATERIALES Y METODOS

Diseflo del estudio: Cuantitativo, Transversal,
observacional, analitico.

Sitio y universo del estudio: Universidad publica en
Celaya, Gto, con 1910 estudiantes registrados en
nivel superior.

Seleccion de participantes:

Criterios de inclusién. Hombres y mujeres de 18 o
mas afos de edad, registrados en Universidad
publica en Celaya, Gto., que haya aceptado
participar, firmando el consentimiento informado.

Criterios de exclusion. Estudiantes que no
aceptaron participar.

Muestreo: Se realiz6 muestreo aleatorio simple,
con nimeros aleatorios, utilizando como esquema
de muestreo el listado de estudiantes.

Procedimiento de estudio.: Posterior a la firma del
consentimiento informado, se realizé
antropometria y respondieron el cuestionario de
actividad fisica IPAQ [10,11] y el cuestionario de
alimentos SNUT [8,9].

Variables:

Sociodemograficas. Edad, género, estado civil,
peso, estatura, IMC.

Independiente: Proteina (gr) es una variable
cuantitativa continua, es una molécula formada por
aminoacidos [3]. Se analiz6 mediante la encuesta
SNUT [8,9] y se mide en promedio de ingesta
diario en gramos, se resume con media y
desviacion estandar.
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Proteina animal (gr) es una variable cuantitativa
continua, contiene un valor biol6gico mas alto que
las proteinas vegetales [2]. Se analizé mediante la
encuesta SNUT [8,9], se mide en promedio de
ingesta diario en gramos, y se resume con media y
desviacién estandar.

Dependiente: Actividad fisica, es una variable
cuantitativa continua, es cualquier movimiento
corporal en el que existe un gasto de energia [4].
Se reporta en METS/min/semana, y se aplico
mediante el cuestionario IPAQ [10; 11] y se
resume con frecuencias y porcentajes.

Tamafo de muestra: asumiendo una r de Pearson
de 0.5 entre ingesta de proteinas (gr) y actividad
fisica, el tamafio minimo de muestra es de 37, con
95% de precisién y 90% de poder (Epidat 4.1,
2014, Xunta de Galicia, OPS, Universidad CES).

Analisis estadistico. Para la descripcion de
variables se realizd estadistica descriptiva con
medias y desviaciones estandar para variables
cuantitativas y frecuencias y porcentajes para
variables categoricas. El andlisis estadistico se
realiz6 Stata 13.0® (Stata Corp., College Station,
TX, EUA).

RESULTADOS Y DISCUSION

La muestra estuvo integrada por 108 personas con
antecedentes familiares de diabetes tipo 2. La
tabla 2 refleja que predomina el género femenino
(n=80; 74.07%); la residencia urbana y estado civil
soltero.

La tabla 1 muestra que la edad promedio es de
27.75 + 4.42 afios, el peso promedio fue de 65.53
+ 17.16 Kg, una media de 24.74 Kg/m? para el
IMC, con un consumo de proteina promedio de
81.84 + 43.32 gramos al dia y en cuanto actividad
fisica la media fue de 2987.62 + 2827.61
METS/min/semana.

En la imagen 1 se puede observar que existe una
leve correlacion entre el consumo de proteinas y
actividad fisica, no se apreci6 correlacion lineal.

Asimismo, en la imagen 2 podemos apreciar que
la relacion entre el consumo de proteina animal y
la actividad fisica es leve, y no hay relacion lineal.

En cuanto a los parametros aplicados al factor de
actividad fisica en el estudio y comparado con la
media de las personas que participaron en el
mismo, podemos decir que éstas se encuentran
dentro del nivel de actividad fisica vigorosa, lo cual
es muy beneficioso para ellos; debido a que tiene
antecedentes heredofamiliares de diabetes. El
principal factor para que se desarrolle Ia
resistencia a la insulina y la diabetes mellitus tipo 2
es la obesidad, la cual puede prevenirse a base de
una dieta adecuada y realizando actividad fisica
constantemente [12].

Asimismo, la OMS [7] reporta que existe una
relacién entre la inactividad fisica y el desarrollo de
la diabetes, por tal motivo es necesario divulgar la
importancia de tener una dieta adecuada y la
realizacion de actividad fisica, haciendo énfasis
entre la poblacién con antecedentes
heredofamiliares de diabetes.

En un estudio realizado en 2010 se compara la
resistencia a la insulina entre indios Pima
Mexicanos e indios Pima de Estados Unidos; en
los mexicanos se reporté una menor resistencia,
esto debido a que tiene mayor gasto de energia y
su dieta es baja en grasas y alta en fibra, asi
mismo se encontr6 que existe una mayor
prevalencia de diabetes en los Pimas de Estados
Unidos [13]. Este estudio apoya la hip6tesis de la
importancia que tienen tanto una dieta adecuada
como la actividad fisica para prevenir la diabetes
mellitus.

CONCLUSIONES

La mayoria de los participantes con antecedentes
familiares de diabetes tipo 2 realizan actividad
fisica, aunque no se encontré que existiera
correlacidn significante entre esta y el consumo de
proteina.

Es necesario que exista mayor divulgaciéon de los
factores que pueden desencadenar ésta
enfermedad y con ello estrategias eficientes para
que la poblaciéon en general, pero principalmente
las personas con antecedentes con diabetes
mellitus tipo 2 puedan prevenir su desarrollo.
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Imagen 1: Correlacion y regresion lineal entre ingesta promedio
diaria de proteinas (gr) y actividad fisica

n=108

r=0.10

Actividad ~ fisica  (METS/min/semana)
2443.97 + 6.64 proteinas (gr)

t=1.02 p=.30

o IC 95% = - 5.86 a 19.15
4 L[]
L[]
L]
L[]
° ® e o*
L]
e o © e
7 .o” °® [ °
* o0 J °
L _—IL’ ]
(]
o S .
° '.’ & § ° ° ®
o e oo
T T T T
0 (0] . 200 300
Ingesta de proteinas (gr)
Imagen 2: Correlacion y regresion lineal entre ingesta promedio
diaria de proteina animal (gr) y actividad fisica
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Tabla 1: Distribucion de variables cuantitativas de personas con

antecedentes de diabetes tipo 2

Variable Rango Media DesY|a0|on
estandar
Edad (afios) 17 - 51 27.75 442
Peso (Kg) 41.8 - 143.55 65.53 17.16
Estatura (mts) 1.41-1.85 1.62 0.09
IMC (Kg/m?) 15.01 - 55.37 24.74 5.26
Actividad Fisica 0-12186 2987.62 2827.61
(METS/min/semana)
Proteinas (gr) 19.03 - 307.06 81.84 43.32
Proteina animal (gr) 10.3-247.18 47.91 34.92

Tabla 2: Distribucion de variables categéricas de personas
con antecedentes familiares de diabetes tipo 2

Variable Frecuencia %

Género
Masculino 28 2593
Femenino 80 74.07
Residencia

Urbana 82 75.93
Suburbana 22 20.37

Rural 3 2.78

Estado civil

Soltero 103 95.37

Casado 3 2.78
Union libre 2 1.85
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