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INTRODUCCION:

La baja disponibilidad energética (LEA) se produce cuando la ingesta energética es insuficiente para cubrir el gasto del ejercicio y las funciones corporales. El sindrome RED-S se define como un deterioro de las funciones fisiologicas y/o psicologicas
en los deportistas, a causa de una exposicion prolongada a la LEA, con o sin presencia de trastornos de la conducta alimentaria (TCA) pudiendo generar consecuencias como disfunciones menstruales, pérdida de masa éseaq, y alteraciones metabdlicas,
inmunolégicas y hormonales. Las corredoras de fondo son especialmente vulnerables, ya que la bisqueda de un bajo porcentaje de masa grasa (PMG) para mejorar el rendimiento deportivo podria favorecer un estado de LEA.

OBJETIVO GENERAL: METODOLOGIA:
Estudiar el porcentaje de masa grasa y su asociacion con una baja disponibilidad energética y trastornos de la conducta e Estudio exploratorio, observacional y transversal.
alimentaria en corredoras de fondo federadas y no federadas entre 18 y 40 afios, residentes en Uruguay en 2024. e  Muestra por conveniencia: 21 corredoras de fondo (5 federadas, 16 no federadas), entre 18 y 40 afios.
§ e Medicion de la composicion corporal: PMG mediante bioimpedancia eléctrica (BIA), peso y talla.
OBJETIVOS ESPECIFICOS: e Cuestionarios autoadministrados: LEAF-Q (puntaje =8 riesgo de LEA) y EAT-26 (puntaje =20 riesgo de TCA).
1. Definir el porcentaje de masa grasa de las corredoras de fondo. Andlisis descriptivo:
2. Determinar los riesgos de presentar baja disponibilidad energética y de desarrollar trastornos de la conducta alimentaria. e Se analizaron las variables: edad, peso, talla, PMG e IMC.
3. Comparar el porcentaje de masa grasa segun el riesgo de presentar baja disponibilidad energética y el riesgo de desarrollar e Se clasificaron y describieron los resultados de los cuestionarios en “con riesgo” y “sin riesgo”.
trastornos de la conducta alimentaria. Andlisis inferencial: SPSS.
4. Determinar la asociacion entre los riesgos de presentar baja disponibilidad energética y trastornos de la conducta alimentaria. e Asociacion de variables riesgo de LEA y riesgo de TCA (prueba exacta de Fisher).
e Prueba de normalidad a la variable PMG (Shapiro-Wilk).
RESULTADOS: e Comparacion de medias entre el PMG de las participantes con riesgo de LEA y TCA (t de Student).
PMG de las participantes Valores promedio:
Variable | Media + Desvio Estandar Min. | Max. Edad: £|e& Talla: A Valor p = 0,721 B Valor p = 0,244 CONCLUSIONES:
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Figura 1: Comparacién del PMG segin el riesgo de TCA y el riesgo de LEA. cual pueden presentarse de
manera independiente.

No se encontré asociacion significativa entre LEA y TCA
(p=0,325)

No se hallaron asociaciones significativas entre el PMG y el riesgo de TCA (p=0,721) o el riesgo de LEA (p=0,244)



