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RESUMEN

Introduccion: El sindrome metabdlico es una serie de
desérdenes o anormalidades metabdlicas que en
conjunto son considerados factores de riesgos en un
mismo individuo para desarrollar diabetes y enfermedad
cardiovascular.

Objetivo: Identificar la presencia del Sindrome
Metabdlico en pacientes obesos del consultorio 7 que
pertenece al Policlinico René Avila Reyes de Holguin.

Métodos: Se realizé un estudio de corte transversal en
pacientes del consultorio 7 del Policlinico René Avila
Reyes de Holguin, en el 2022. De un universo de 1025
pacientes y por muestreo aleatorio simple se tomd una
muestra de 134 pacientes que presentaban obesidad. La
informacion se recogié de la Historia clinica individual a
través del control anual y el examen fisico con énfasis en
la medicion de la circunferencia abdominal y la tension
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SUMMARY

Introduction: Metabolic syndrome is a series of metabolic
disorders or abnormalities that together are considered risk
factors in the same individual for developing diabetes and
cardiovascular disease.

Objective: To identify the presence of Metabolic Syndrome
in obese patients of the clinic 7 belonging to the René Avila
Reyes Polyclinic of Holguin.

Methods: A cross-sectional study was carried out in patients
of clinic 7 of the René Avila Reyes Polyclinic of Holguin, in
2022. From a universe of 1025 patients and by simple
random sampling, a sample of 134 patients with obesity was
taken. The information was collected from the individual
clinical history through the annual control and physical
examination with emphasis on the measurement of
abdominal  circumference and blood pressure;
complementary tests were indicated for the determination
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arterial, se indicaron complementarios para la
determinacién de glicemia en ayunas vy triglicéridos.

Resultados: Predominaron las edades entre los 50 a 59
afios (29,11%) con circunferencia abdominal aumentada
(96,27%). El sindrome metabdlico se relacioné con
valores elevados de triglicéridos (63,43%) y con cifras de
glicemia en ayunas normales (14,18%).

Conclusiones: Se encontré una morbilidad oculta del
sindrome metabdlico en 51 pacientes obesos que no

of fasting glycemia and triglycerides.

Results: The predominant age group was between 50 and
59 vyears old (29.11%) with increased abdominal
circumference (96.27%). Metabolic syndrome was related
to elevated triglyceride values (63.43%) and normal fasting
glycemia (14.18%)

Conclusions: Occult morbidity of metabolic syndrome was
found in 51 obese patients who were undiagnosed
(38.06%).

estaban diagnosticados (38,06%).

obesidad,
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Introduccion

El sindrome metabdlico es una serie de desérdenes o anormalidades metabdlicas que en conjunto
son considerados factores de riesgos en un mismo individuo para desarrollar diabetes y enfermedad
cardiovascular. Se caracteriza por la aparicidon en forma simultdnea o secuencial de la obesidad
central, dislipidemias, anormalidades en el metabolismo de la glucosa e hipertensidn arterial,
estrechamente asociado a resistencia a la insulina.?

Actualmente, el sindrome metabdlico es reconocido como un problema emergente de la salud
publica y una complicacion sanitaria importante debido a su frecuencia elevada y a su significado
como factor de riesgo de multiples enfermedades cardiovasculares y metabdlicas.?

Segun la Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacién y la Agricultura (FAO por sus
siglas eninglés), en la region de las Américas el 58% de los habitantes vive con sobrepeso y obesidad
(360 millones de personas), siendo Chile (63%), México (64%) y Bahamas (69%) los que presentan
las tasas mas elevadas. El aumento de la obesidad en América Latina y el Caribe impacta de manera
desproporcionada en las mujeres, en mas de 20 paises, la tasa de obesidad femenina es 10 puntos

porcentuales mayores que la de los hombres. 34
La obesidad representa un grave problema de salud publica porque es considerada un importante

factor de riesgo para enfermedades no transmisibles, que son las de mayor carga de

morbimortalidad en el mundo. Ella desempefia un papel central en el desarrollo de este sindrome.®
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Para el diagndéstico de una persona con sindrome metabdlico se necesita como criterio fundamental
la obesidad central, definida por una circunferencia abdominal igual o mayor a 102 cm para los

hombres e igual 0 mayor a 88 cm para las mujeres, y dos o mas de los siguientes criterios: ®

) hipertrigliceridemia: =150 mg/dl (1,7 mmol/L), o tratamiento especifico para este tipo de
dislipemia,
. disminucion de c-HDL <40 mg/dl (1,0 mmol/L) en hombres o <50 mg/dl (1,3 mmol/L) en

mujeres, o tratamiento especifico para este tipo de dislipemia,

. hipertension arterial (HTA): presidn arterial sistélica 2130 mm hg o presion arterial diastdlica
285 mm hg, o tratamiento especifico para HTA previa,

. glucemia plasmatica en ayunas 2100 mg/dl (5,6 mmol/L), o diagndstico previo de Diabetes

Mellitus tipo 2 (DM2).

Desde que aparecid el sindrome metabdlico como problema de salud, la situacién a nivel mundial
ha sido alarmante, por esta razén se iniciaron multiples estudios para tratar de determinar su
prevalencia en la poblacion. La prevalencia de sindrome metabdlico en el mundo oscila entre el 20
y el 40%, con variaciones considerables en las diferentes regiones.®)

Se ha encontrado asociacidon entre los niveles de actividad fisica ocupacional y la presencia de
sindrome metabdlico, de forma que en aquellas ocupaciones en que hay poca o casi nula actividad
fisica se presenta con mayor frecuencia, lo que ocurre de forma mas marcada en el sexo
masculino.!”)

En el Policlinico René Avila Reyes no se ha realizado ninguna investigacién acerca del sindrome
metabdlico por lo que no se recogen datos estadisticos acerca del tema, pero si se conoce la
morbimortalidad por enfermedades cardiovasculares y diabetes mellitus. Es por ello que el objetivo
de la presente investigacién consiste en identificar la presencia del sindrome metabdlico en
pacientes obesos del consultorio 7 del Policlinico René Avila Reyes de Holguin, en el periodo

comprendido desde enero a diciembre de 2022.
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Método

Se realizé un estudio descriptivo de corte transversal del consultorio 7 del Policlinico René Avila
Reyes de Holguin. De un universo de 1025 pacientes y por muestreo aleatorio simple se tomd una
muestra de 134 pacientes que presentaban obesidad, previo consentimiento informado.

Criterios de Inclusién:

- Pacientes dispensarizados como obesos.

Criterios de Exclusién:

- Pacientes con diagndstico previo de sindrome metabdlico

En el control anual establecido se les realizé a los pacientes los complementarios correspondientes,
gue se completaron con los datos recogidos en la historia clinica y el examen fisico al momento de
la consulta, para proceder a identificar la presencia del sindrome metabdlico.

Se solicitd autorizacion del Comité de Etica de las Investigaciones de la institucion para la realizacién
del estudio. Antes de incluir a cada paciente en el estudio de evaluacién, se les pidid el

consentimiento informado.

Resultados

Con relacidn a la distribucion de los pacientes segun grupos de edad (tabla 1), se observa que existe

un predominio de los pacientes en el rango comprendido entre los 50 a 59 afos de edad (29,11%).

Tabla 1. Distribucidn de pacientes segun edad.

Grupos de edad No. %o

De 18 a 28 afios 11 8,20

De 29 8 39 afios 13 9,71

De 40 a 49 afios 7 20,14
De 50 a 59 afios 30 2011
De 60 a 69 afios 25 18,66
70 afios y mas 15 14,18
Total 134 100

Fuente: Historia Salud Familiar
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Con respecto a la distribucidn de los pacientes segun circunferencia abdominal (tabla Il), se observa
gue existe un predominio de pacientes con obesidad abdominal pues en el presente estudio la

muestra la conforman pacientes obesos (94,78%).

Tabla Il. Distribucién de pacientes segun circunferencia abdominal.

Circunferencia abdominal Mao. .
Morma 5 3,73
Aumentada 125 96,27
Total 134 100

Fuente: Historia Clinica Individual

Tabla Ill. Distribucidn de pacientes segun cifras de glicemia en ayunas.

Glicemia en ayunas MNo. %
Morma 115 85,82
Elevada 15 14,18
Total 134 100

Fuente: Historia Clinica Individual

La distribucion de los pacientes segun las cifras de glicemia en ayunas (tabla Ill), muestra que
predominan las cifras normales (14,18%).
En cuanto a la distribucidn de los pacientes segun las cifras de triglicéridos (tabla V), se encontraron

valores elevados en la mayor parte de los pacientes.

Tabla IV. Distribucion de pacientes segun cifras de triglicéridos.

Triglicéridos Mo %
Elevada 85 63,43
Marma 45 36,57
Total 134 100

Fuente: Historia Clinica Individual
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En la tabla V se observa que, como resultado del andlisis intencionado de los criterios diagndsticos
del sindrome metabdlico, 51 pacientes estudiados (38,06%), presentaron sindrome metabélico y no

estaban diagnosticados.

Tabla V. Distribucion de pacientes segun presencia o no de Sindrome metabdlico.

Comportamiento Mo. o]
Con sindrome metabdlico 51 38,06
Sin sindrome metabdlico B3 61,54
Total 134 100
Discusion

Los informes de estudios epidemioldgicos reportados en nuestro medio muestran una significativa
prevalencia del sindrome metabdlico en la poblacién cubana, la cual se presenta sobre todo en el
segmento de la poblacién mayor de 50 aifos, lo que coincide con los resultados de nuestra
investigacion y con los que en general se reportan en otras latitudes.

Zanuttin C A.(5) y colaboradores encontraron similares resultados a los de este estudio, con un
predominio de pacientes adultos mayores con sindrome metabdlico (45%). Otros estudios
evidencian similares resultados en cuanto a la edad.®?

Los autores consideran de gran importancia tener en cuenta la historia natural del sindrome
metabdlico que empieza con aumento de cintura abdominal con alteracién de los lipidos a nivel
sanguineo aumento de la presidn arterial, esto se mantiene un tiempo donde la insulina compensa
aumentando su nivel y provocando insulinorresistencia pero con una glucemia normal, hasta que
decae la funcion de la insulina siguen alterados los niveles lipidicos aumentada la presidn arterial y
dando como resultado una glucemia alterada en ayunas y si no hay medidas de intervencion y de

prevencién todo esto termina provocando enfermedad cardiovascular y diabetes. ¢
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Alvarado A y colaboradores,’® en la investigaciéon Prevalencia del sindrome metabdlico en
adolescentes de tres Institutos de educaciéon diversificada en el estado Lara en Venezuela, se
evidencid contraposicidn con el presente estudio puesto que en la muestra presentaron valores
normales de triglicéridos y glicemia.

En otras investigaciones los autores consideran importante tener en cuenta la historia natural del
sindrome metabdlico que empieza con aumento de cintura abdominal con alteracidn de los lipidos
a nivel sanguineo aumento de la presidn arterial, esto se mantiene un tiempo donde la insulina
compensa aumentando su nivel y provocando insulinorresistencia pero con una glucemia normal,
hasta que decae la funcidn de la insulina siguen alterados los niveles lipidicos aumentada la presién
arterial y dando como resultado una glucemia alterada en ayunas y si no hay medidas de
intervencion y de prevencion todo esto termina provocando enfermedad cardiovascular y

diabetes. (6210

Estos resultados coinciden ademds con el obtenido por Campo Giménez M y col,’®” donde se
evidencia claramente el predominio de niveles elevados de triglicéridos en los pacientes estudiados.
Otros autores son del criterio que la importancia de estos estudios radica en su aplicacion en las
areas de salud con determinaciones relativamente simples para la pesquisa y caracterizacién del
sindrome metabdlico, una entidad de elevada morbilidad y mortalidad, que es susceptible a
modificaciones de estilos de vida dentro de una estrategia terapéutica de multiples factores de
riesgo.711:12)

Rivero Sabournin D,® en su estudio: Prevalencia del sindrome metabdlico en la poblacién de dos
consultorios del Policlinico “Primero de Enero”, arrojaron similares resultados a los de esta
investigacion con relacion al predominio del sindrome metabdlico oculto en pacientes estudiados.
Otros autores coinciden con estos resultados y consideran que la baja percepcidn del riesgo que
existe en los profesionales de la salud ante la presencia de esta morbilidad oculta se deba a que al
no pesquisarla intencionadamente hace que el paciente debute ya con complicaciones
cardiovasculares o diabetes. Una entidad de elevada morbilidad y mortalidad, que es susceptible a
modificaciones de estilos de vida dentro de una estrategia terapéutica de multiples factores de

riesgo.(1314
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Conclusiones

Predominaron en el estudio los pacientes de 50 a 59 afios y un aumento de la circunferencia
abdominal. Se encontro valores elevados de triglicéridos en la mayoria de los casos y predomind la
glicemia en ayuno con valores normales. La morbilidad oculta del sindrome metabdlico estuvo

presente en pacientes obesos que no estaban diagnosticados.
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