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RESUMEN
Introduccidn: los estilos de vida modernos y la modificacion de los habitos alimentarios han
convertido al sindrome metabdlico en un problema de salud publica. La incidencia de los

trastornos metabdlicos en la infancia y la adolescencia han experimentado un importante
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despunte que amerita mayor estudio y evaluacién, y permite establecer estrategias de

prevencion y pesquisa, para asi evitar o limitar el dafio en la vida adulta.

Objetivo: realizar la caracterizacidn quimico sanguineo del sindrome metabdlico en estudiantes
del preuniversitario Micaela Riera Oquendo del municipio Manzanillo, provincia Granma en el
afno 2018.

Métodos: se estudiaron 50 estudiantes del preuniversitario Micaela Riera Oquendo del
municipio Manzanillo, provincia Granma en el afio 2018, a partir de un estudio descriptivo
prospectivo en el que evaluaron variables como: edad, sexo, exdmenes complementarios, toma
de la presion arterial, determinacion del indice de masa corporal y los tipos de obesidad.
Resultados: la mayor parte de las muestras de sangre tomadas dieron positivas a la
hiperglicemia, existi6 un predominio de estudiantes con sobre peso, prevalecié el tipo de
obesidad severa. Existieron 14 estudiantes obesos, 20 con hipertensién arterial y 30 con
hiperglicemia, factor determinante del sindrome metabdlico.

Conclusidn: existié un predominio de la hiperglicemia como factor determinante del sindrome
metabdlico.

Palabras clave: Sindrome metabdlico; Hiperglicemia; Presidn arterial.

ABSTRACT

Introduction: the styles of modern life and the modification of the habits food, they have
converted the syndrome metabolic in a problem of public health. The incident of the disorders
metabolic in the childhood and the adolescence has experienced an important it blunt needing
a bigger study and evaluation, allowing to establish strategies of prevention and investigation,
for so avoid or limit the damage in the grown life.

Objective: to make the characterization sanguine chemical of the syndrome metabolic in
students of the Micaela Riera Oquendo preuniversity of the Manzanillo municipality, Granma
county in the year 2018.

Methods: 50 students were studied in the Micaela Riera Oquendo preuniversity of the

Manzanillo municipality, Granma county in the year 2018, starting from a descriptive
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prospective study in the that they evaluated variables like: age, sex, complementary text, taking

of the arterial pressure, determination of the IMC and the types of obesity. Results: most they
of the patterns of taken blood gave positive to the hyperglycemia, students' prevalence existed
with on peso, prevailed the type of severe obesity. They existed 14 obese students, 20 with HTA
and 30 with hyper glycaemia, being this the factor decisive of the SM.

Conclusion: a prevalence of the hyper glycaemia, like factor existed decisive of the SM.

Key words: Syndrome metabolic; Hyperglycemia; Arterial pressure.

RESUMO

Introdugdo: estilos de vida modernos e mudancgas nos habitos alimentares tornaram a sindrome
metabdlica um problema de saude publica. A incidéncia de disturbios metabdlicos na infancia e
na adolescéncia tem experimentado um aumento significativo que merece um estudo e
avaliacdo mais aprofundados, e permite estabelecer estratégias de prevencao e pesquisa, a fim
de evitar ou limitar os danos na vida adulta.

Objetivo: realizar a caracterizagdo quimica sanguinea da sindrome metabdlica em alunos da
pré-universidade Micaela Riera Oquendo do municipio de Manzanillo, provincia de Granma em
2018.

Métodos: 50 alunos da pré-universidade Micaela Riera Oquendo, do municipio de Manzanillo,
provincia de Granma, em 2018, foram estudados a partir de um estudo descritivo prospectivo
no qual avaliaram variaveis como: idade, sexo, exames complementares, ingestao de pressao
arterial, determinacdo do indice de massa corporal e tipos de obesidade.

Resultados: a maioria das amostras de sangue colhidas deram positivo para hiperglicemia,
houve predominancia de estudantes com sobrepeso, prevaleceu o tipo de obesidade grave.
Havia 14 estudantes obesos, 20 com pressao alta e 30 com hiperglicemia, determinante da
sindrome metabdlica.

Conclusdao: houve predominio da hiperglicemia como fator determinante na sindrome
metabdlica.

Palavras-chave: Sindrome metabdlica; Hiperglicemia; Tensdo arterial.
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Introduccion

Los procesos metabdlicos juegan un papel primordial en el estado de salud de las personas, por
lo que su abordaje en edades tempranas permite realizar un diagndstico precoz, ademas de
tomar conductas en su prevencion y agravamiento. El sindrome metabdlico (SM) es un conjunto
de signos clinicos que definen una situacién patoldgica cuya causa principal radica en la
resistencia a la insulina (Rl) y que gira en torno a la obesidad y a la disfuncién del tejido graso. !
Los estilos de vida modernos y la modificacién de los habitos alimentarios, han convertido al SM
en un problema de salud publica. La incidencia de los trastornos metabdlicos en la infancia ha
experimentado un importante repunte que amerita mayor estudio y evaluacidon que permita
establecer estrategias de prevencidn y pesquisa, para asi evitar o limitar el dafio en la vida
adulta.

Ademads de las alteraciones que la mayoria consideran como criterios predominantes para
diagnosticar dicho sindrome, este se ha visto relacionado con otras anormalidades metabdlicas
relacionadas a su vez con enfermedades cardiovasculares como por ejemplo, los incrementos
en plasma del factor activador del plasmindgeno y del fibrindgeno, la hiperuricemia, las
concentraciones elevadas de proteina C reactiva, la hiperhomocistinemia, el incremento en la
expresion del factor de necrosis tumoral alfa en el tejido adiposo y las concentraciones
disminuidas de adiponectina, un aminodcido producido en exclusiva por este tejido. ?)

Dentro de los factores ambientales, los llamados habitos y estilos de vida tienen una funcién
determinante. El estilo de vida es un modo de vida individual que se relaciona directamente con
el SM, la actividad fisica y los habitos de alimentacién, referidos a la dieta con altos

componentes de productos ricos en grasa saturada, muy hipercaléricos y elaborados con
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apenas productos naturales, vinculado a la disminucién de la actividad fisica y el sedentarismo

que proporcionan en nifios y jovenes largas estancias frente a la televisidn, la computacion y los
videojuegos. En particular, la poblacidn infantil y juvenil parece ser la mas afectada; se informa
una prevalencia cada vez méas elevada del sindrome metabdlico en estos grupos de edad. -

La magnitud del problema de las enfermedades crénicas no transmisibles en la poblacion adulta
cuya atencién de salud le corresponde al Policlinico No.1 del municipio de Manzanillo, motiva a
los autores de este trabajo a investigar en los adolescentes aparentemente sanos, en especifico
sobrepeso, obesidad, variaciones importantes en la circunferencia de la cintura y pre
hipertensidn arterial, e hipertension arterial, con la finalidad de que estos estudiantes sean
debidamente identificados por el Equipo Basico de Salud como posibles sindromes metabdlicos
y estas sefales sean corregidas a tiempo previniendo asi el desarrollo de complicaciones
tempranas en los mismos y lograr una mayor calidad de vida para toda la poblacién se
pretendio realizar la caracterizacion quimico sanguineo del sindrome metabdlico en estudiantes
del preuniversitario Micaela Riera Oquendo del municipio Manzanillo, provincia Granma en el

ano 2018.

Métodos

Se realizé un estudio descriptivo prospectivo para evaluar a los estudiantes del preuniversitario
Micaela Riera Oquendo del municipio Manzanillo, provincia Granma. Desde septiembre hasta
junio de ano 2018.

La poblacién estuvo conformada por 50 estudiantes del preuniversitario Micaela Riera
Oquendo, se trabajo de forma intencional con el 100 % de la misma. La seleccidn se realizé al
azar. Estudiantes que, previo consentimiento informado desea participar en la investigacién con

la autorizacién de sus padres.

Criterios de inclusion

v Estudiantes que tengan 15 afios de edad.
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v Estudiantes que comenzaron y culminaron el estudio en el preuniversitario Micaela Riera

Oquendo.

Criterios de exclusion
v’ Estudiantes que padezcan de diabetes mellitus.

v’ Estudiantes que estén embarazadas en el momento del estudio.

Criterios de salida
v’ Estudiantes que decidan no continuar en el estudio.
v’ Estudiantes que se trasladan a otro preuniversitario.

v’ Estudiantes cuyas muestras de suero presentaron hemdlisis.

Métodos tedricos

Analitico - sintético: permitid precisar la relacién existente entre los distintos factores vy
fenémenos relacionados con la caracterizacién quimica sanguinea del sindrome metabdlico, asi
como precisar la informacidén necesaria para acometer la elaboracién de los instrumentos de
investigacion.

Histérico- ldégico: permitid profundizar en el objeto de investigacién para valorar la
caracterizacién quimico sanguineo del sindrome metabdlico en la estructuracion logica de la
investigacion.

Inductivo deductivo: se utilizd con el objetivo de estudiar los elementos que se declaran en el
objeto de investigacidén, en el razonamiento de cada caso en particular, determinar lo comun,

llegar a generalizaciones y arribar a conclusiones.
Métodos empiricos

Revisidon de documentos: se realizd a las historias clinicas con el fin de obtener informacidn

acerca de los estudiantes objeto de esta investigacion.
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Observacién no estructurada: se empled como técnica para constatar el problema declarado en

el aspecto fisico, psicoldgico y social.

Métodos estadistico-matematicos
Calculo porcentual: para determinar la muestra, procesar y representar los resultados
cuantitativos obtenidos de los instrumentos aplicados, asi como para el procesamiento de la
informacion.
Estadistica-descriptiva: para determinar, procesar y describir los resultados cuantitativos

obtenidos a través del procesamiento de la informacidn.

Técnicas y procedimientos
La informacion de esta investigacidon se obtuvo mediante una revisiéon bibliografica actualizada;
se utilizaron los datos obtenidos de las historias clinicas de los estudiantes objeto de
investigacion.
El procesamiento se realizé de forma computarizada en una Intel Pentium 4, con el empleo del
Sistema de Bases de Microsoft Excel y el procesador de textos Microsoft Word, ademas de las

medidas estadisticas para estudios descriptivos donde se empled el porcentaje.

Aspectos éticos de la investigacion
Se solicitd el consentimiento y voluntariedad de los estudiantes y sus padres para participar de
la investigacién, después de haber sido oportunamente informados del qué, por qué y para qué
de la misma. De igual forma se les aseguro total confidencialidad sobre las opiniones emitidas,
las que fueron recogidas de manera andnima y utilizada solo con fines cientificos y de
tratamiento. Para la confeccidén del proyecto de investigacion se realizd la Solicitud al Consejo

Cientifico del Policlinico No | Francisco Rivera Arocha.

Operacionalizacion de las variables
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Se emplearon variables cuantitativas continuas:

1. Los examenes complementarios glicemia, colesterol, lipoproteina de alta densidad (HDL),
triglicérido y lipoproteina de muy baja densidad (VLDL).

2. Las variables antropométricas: peso, talla, circunferencia abdominal e indice de masa
corporal.

3. Sindrome metabdlico: obesidad, HTA, IMC, Hiperglicemia, Dislipidemia.

Se utilizé el patrén hemodindmico: es una variable cuantitativa politémica nominal Tensién

arterial.

v' Tensién normal: la presidn sistdlica es menor de 120 mmHg y la presion diastdlica estd
por debajo de 85 mmHg.

v' Hipertension: Optima: S < 120y D < 80; Normal: S 120-129 y/o D 80-84; Normal alta: S
130-139 y/o D 85-89; HTA de grado 1: S 140-159 y/o D 90-99; HTA de grado 2: S 160-179
y/o D 100-109; HTA de grado 3: S > 180 y/o D > 110; HTA sistdlica aislada: S> 140y D <
90

v Leyenda: S: presion sistdlica; D: presion diastdlica

v Hipotension: la presion sistdlica es menor de 90 mmHg y la presidn diastdlica es menor

de 80 mmHg.

Resultados

En el Preuniversitario Micaela Riera Oquendo del municipio Manzanillo, provincia Granma
fueron investigados 50 estudiantes para realizar la caracterizacion quimico sanguineo del
sindrome metabdlico en el afo 2018, a continuacidn, la caracterizacién segln las variables

sociodemograficas, como la edad y el sexo de la muestra.
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Entre los principales hallazgos hematoldgicos, medidas antropométricas y clinicas, se encontré

que el 51,4% de las muestras tomadas a los estudiantes dieron positivo para la glicemia, el

22,8% para el colesterol, el 22,8% en los triglicéridos y el 14,2% para el VLDL. (Tabla 1)

Tabla 1. Distribucién de los estudiantes, seguin hallazgos hematoldgicos para el sexo femenino.

Preuniversitario Micaela Riera Oquendo.

Hallazgos hematoldgicos | Cantidad %
Normal 13 37,1
Glicemia 18 51,4
Colesterol HDL 8 22,8
Triglicéridos 8 22,8
VLDL 5 14,2
Total 52* 148,3

Fuente: Planilla de recoleccién de datos

* Un estudiante tuvo mas de un hallazgo alterado.

En la tabla 2 el 80% de las muestras tomadas a los estudiantes del sexo masculino dieron
positivo para la glicemia, el 46,6% para el colesterol, el 26,6% en los triglicéridos y el 26,6% para

el VLDL.

Tabla 2. Distribucién de los estudiantes, segun hallazgos hematolégicos para el sexo masculino.

Preuniversitario Micaela Riera Oquendo.

Hallazgos hematoldgicos | Cantidad %
Normal 5 14,2
Glicemia 12 80
Colesterol HDL 7 46,6
Triglicéridos 4 26,6
VLDL 4 26,6
Total 32% 194

Fuente: Planilla de recoleccién de datos.

* Un estudiante tuvo mas de un hallazgo alterado.
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En la tabla 3, segun los resultados del IMC el 37,4% de las estudiantes del sexo femenino

tuvieron un peso saludable, el 34,2% sobrepeso y el 28,7% son obesas. En los estudiantes del

sexo masculino el 33,3% tenia peso saludable, el 40% sobrepeso y el 26,8% son obesos.

Tabla 3. Distribucién de los estudiantes, segin medidas antropométricas (IMC) Preuniversitario Micaela

Riera Oquendo.

IMC Cantidad %
Hembras
Bajo peso 0 0
Peso saludable 13 37,1
Sobre peso 12 34,2
Obeso 10 28,7
Total 35 100
Varones
Bajo peso 0 0
Peso saludable 5 33,3
Sobre peso 6 40
Obeso 4 26,6
Total 15 100

Fuente: Planilla de recoleccién de datos.

En la tabla 4 la HTA se comporté de la siguiente forma: el 40% de las hembras tuvieron
hipertension y el 8,5% hipotension. En los varones el 40% clasificaron en HTA y el 6,6% en

hipotensidn.

Tabla 4. Distribucion de los estudiantes, seguiin patrones hemodinamicos (tension arterial).

Preuniversitario Micaela Riera Oquendo.

Tension arterial | Cantidad %

Hembras

Normal 18 51,4

Hipertension 14 40
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Hipotension 3 8,5

Total 35 100
Varones

Normal 8 53,3

Hipertension 6 40

Hipotension 1 6,6

Total 15 100

Fuente: Planilla de recoleccion de datos.

En la tabla 5 predominaron como factores determinantes del SM la obesidad con el 28%, la HTA

con el 40% vy la hiperglicemia con el 60%.

Tabla 5. Distribucién de los estudiantes, segin sindrome metabdlico. Preuniversitario Micaela Riera

Oquendo.

Sindrome metabdlico | Cantidad | %
Obesidad 14 28

HTA 20 40
Hiperglicemia 30 60
Dislipidemia 0 0
Insulinorresistente 0 0
Total 43 128

Fuente: Planilla de recoleccién de datos.

Discusion
La plasticidad del tejido adiposo es la clave para entender la aparicién de la obesidad, pues el
adiposito se comporta como un tejido dinamico, de gran actividad endocrina y metabdlica. El
indicador de obesidad mundialmente reconocido, por la OMS son: el Indice de Masa Corporal
(IMC): (IMC= peso en Kg. /talla en metros) y por Circunferencia abdominal (CA) o Perimetro

Cintura (PC). &7
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Con respecto al IMC, el punto de corte tedrico para la misma seria el valor o percentil de IMC a

partir del cual el riesgo para la salud comienza a incrementarse significativamente.

Durante la etapa de la adolescencia (se caracteriza por el crecimiento fisico y desarrollo
psicoldgico, y es la fase del desarrollo humano situada entre la infancia y la edad adulta), es
frecuente que no se cumplan las recomendaciones nutricionales establecidas para esta vy
muchos adolescentes adoptan una alimentacion inadecuada, tanto por déficit de determinados
nutrientes como vitaminas del complejo B, Ay Cy minerales como hierro y calcio.

En el Policlinico | de Manzanillo, provincia Granma, fueron estudiados, en el afio 2018, un total
de 50 estudiantes pertenecientes al Preuniversitario Micaela Riera Oquendo.

Para darle salida al primer objetivo de esta investigacidon se realizd la caracterizacién de los
principales hallazgos hematoldgicos del sindrome metabdlico y su relacién con algunas medidas
antropomeétricas y clinicas en los estudiantes.

Los estudiantes objeto de esta investigacion tenian todos 15 afos, o sea se encontraban en el
periodo de la adolescencia.

Este es un periodo en el desarrollo biolégico, psicoldgico, sexual y social inmediatamente
posterior a la nifiez y que comienza con la pubertad. Al realizar la evaluacion de los exdmenes
complementarios, se encontro el 60% de las muestras tomadas a los estudiantes dieron positivo
para la glicemia, el 30% para el colesterol, el 24% en los triglicéridos y el 18% para el VLDL.
Considerados estos componentes como factores predominantes para padecer SM.

La glucemia es la medida de concentraciéon de glucosa libre en la sangre, suero o plasma
sanguineo. Durante el ayuno, los niveles normales de glucosa oscilan entre 70y 100 mg/dL.
Cuando la glucemia es inferior a este umbral se habla de hipoglucemia; cuando se encuentra
entre los 100y 125 mg/dL se habla de glucosa alterada en ayuno, y cuando supera los
126 mg/dL se alcanza la condicion de hiperglucemia. Constituye una de las mas importantes
variables que se regulan en el medio interno (homeostasis). 19

Las lipoproteinas de muy baja densidad también conocidas como VLDL son complejos
macromoleculares sintetizados por el higado que transportan triglicéridos, ésteres de colesterol

y fosfolipidos principalmente hacia los tejidos extrahepaticos.
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Son las lipoproteinas mas ricas en triacilglicéridos.

Las VLDL se sintetizan en el higado, son ricas en triacilglicéridos enddgenos y bajo la accién de la
lipasa lipoproteica se transforman en IDL y luego en LDL, disminuyendo su contenido en
triacilglicéridos y aumentando relativamente el de colesterol, por lo que las LDL transportan
fundamentalmente colesterol.

En el presente estudio se encontré que el 37,7% de los estudiantes del sexo femenino tenian un
peso saludable, el 34,2% manifestaron sobre peso y el 28,7% obesidad. Por su parte los varones
el 33,3% peso saludable, el 40% sobre peso y el 2,6 obesidad. Resultados obtenidos con la
evaluacién del IMC.

El indice de masa corporal (IMC) es un parametro que relaciona el peso con la altura, est3
definido por la férmula: Peso (kg)/talla2 (m). El indice masa corporal es el método indirecto mas
aceptado de forma universal para la estimacién de la obesidad tanto en la practica clinica como
en los estudios epidemioldgicos en la poblacién de dos a 18 afios indica que tanto en adultos
como en adolescentes la obesidad abdominal constituye un excelente factor de prediccién del
riesgo que tiene una persona de sufrir trastornos metabdlicos relacionados con
insulinorresistencia. %)

En el presente estudio se encontré un alto porcentaje de adolescentes con sobrepeso u
obesidad, tuvo al menos uno de los criterios de riesgo cardiovascular que incluye el SM.

Dando continuidad al analisis de los resultados en la presente investigaciéon se valoraron los
patrones hemodindmicos, entre ellos la presidn arterial. Se comprobd que 14 estudiantes del
sexo femenino para un 40% tuvieron HTA y el 8,5 (tres casos hipotensidn). En los varones se
encontraron resultados similares, el 40% padecio HTA y el 6,6% hipotension.

La hipertension arterial sistémica es secundaria a la hiperinsulinemia que activa el sistema
nervioso simpatico y produce vasoconstriccion, aumento del gasto cardiaco y reabsorcién de
sodio a nivel renal con lo que se produce aumento de la presién arterial sistémica suficiente
como para supeditar en forma directa la vasodilatacién inducida por la accién de la insulina. (10
El sindrome metabdlico se presenta como un problema multifactorial que combina factores

ambientales y genéticos. El desarrollo de dicha afeccién en la poblacion joven repercute
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directamente en la calidad de vida del adulto; la identificacidon precoz de factores de riesgo en

edades tempranas podria representar un primer paso en la prevencién de futuras
complicaciones. Prevenir la obesidad y promover adecuados estilos de vida constituye una gran
parte de la clave del éxito. Estos resultados permiten inferir que, modificar estos factores en
adolescentes, seria un paso importante para disminuir la prevalencia de enfermedades crénicas,
tales como la obesidad, la diabetes mellitus, la hipertensiéon arterial y los accidentes
cardiocerebrovasculares.

En el estudio se encontré que 14 estudiantes son obesos (28%), 20 padecen de HTA (40%) y 9
tuvieron hiperglicemia para un 1,6%.

El diagndstico de obesidad abdominal fue uno de los componentes del SM que mas
comunmente se encontrd en el grupo estudiado. En los adolescentes, cuando la circunferencia
de la cintura rebasa el limite superior correlaciona con presiones diastdlica y sistdlica
anormales, hipertrigliceridemia, hiperinsulinemia y niveles bajos de HDL. Esta correlaciéon no
solo refleja el grado de adiposidad, sino el efecto del exceso de grasa corporal en la distribucion
regional.

La prevalencia del SM en los estudiantes del preuniversitario es alta, incluso, se puede
considerar alarmante. La obesidad en familiares de primero y segundo grados, junto con IMC
del adolescente, son factores de prediccién importantes de SM.

La promocion de salud desde edades tempranas, tanto a nivel poblacional como individual, es el
primer paso para evitar que se presenten los factores de riesgo del SM, el estilo de vida y el
ejercicio son basicos para lograr este objetivo. La prevencién en la adquisicién de estos factores,
en comparacion de tratarlos posteriormente justifica los programas de intervencién. El siguiente
reto es identificar y corregir los factores de riesgo tan tempranamente como sea posible.

Este problema de salud a nivel mundial, amerita la atencién desde edades tempranas de la vida
con la finalidad de disminuir los dafios metabdlicos, cardiovasculares y cerebrovasculares en la
edad adulta. Para ello se pueden establecer estrategias de prevencién que se inicien en la
infancia y adolescencia, que promuevan una cultura saludable ya que el tabaquismo, el

sedentarismo vy las transgresiones dietéticas suelen iniciarse en etapas tempranas. El fomento
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de habitos y estilo de vida saludables mediante la educacién y promocién de salud minimizan

los factores de riesgo de un problema que se manifiesta en el adulto y que pueden ser

modificables desde la nifiez y la adolescencia.

Conclusiones

En la caracterizacion quimico-sanguinea del sindrome metabdlico en estudiantes del
preuniversitario se encontré que: El 60% de las muestras tomadas dieron positivo para la
glicemia, el 30% para el colesterol, el 24% en los triglicéridos y el 18% para el VLDL. Existid un
predominio de estudiantes con sobre peso en un 74,2%. El 55,3% de los estudiantes es obeso.
Prevalecio el tipo de obesidad severa con 65%. El 80% de los estudiantes tuvo HTA. Con
respecto al sindrome metabdlico existieron 14 estudiantes obesos (28%); 20 con HTA (40%) y 30
(60%) con hiperglicemia. Existido un predominio de la hiperglicemia como factor determinante

del SM.
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