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Resumen

La presente investigacion fue realizada en las parroquias rurales de EI Chical, Maldonado y Tobar Donoso
del canton Tulcan, provincia del Carchi. Tuvo por objetivo identificar los factores de riesgo del sindrome
metabolico en la poblacién adulta joven (20 a 39 afios) relacionado con los estilos de vida. EI sindrome
metabdlico hace algunos afios era mé&s comin en personas a partir de los 50 afios, sin embargo,
recientemente se ha demostrado una prevalencia creciente en adultos jovenes, esto se debe a que en esta
etapa el individuo debe comenzar a asumir roles sociales y familiares, lo que influye en su forma de vida.
Se empled una investigacién con enfoque mixto con datos cuantitativos y cualitativos, a través de una
investigacion de tipo trasversal descriptiva que permitié describir cada variable y posteriormente realizar
una correlacion entre los factores de riesgo que generan sindrome metabdlico en una muestra
representativa con el 5% de margen de error y un nivel de confianza del 95%, se trabaj6 con 63 personas
comprendidas en las edades en estudio y que no tengan un diagndéstico de enfermedades crénicas no
transmisibles. Como técnicas de investigacion se empled una encuesta para identificar los estilos de vida,
control de medidas antropométricas (peso, talla y perimetro abdominal), control de presion arterial y
examenes de sangre complementarios como colesterol, triglicéridos y glucosa. Al ejecutar la investigacion
se obtuvo que el 45% presenta aumento de la circunferencia abdominal, 48% triglicéridos en sangre mayor
o0 igual a 150 mg/dl, 47,6% bajos niveles de colesterol HDL y el 8% elevacion en la tension arterial. Se
concluyé que la poblacion adulta joven presenta factores de riesgo asociados entre si para generar
sindrome metabdlico relacionado directamente a estilos de vida, lo que aumentard en un futuro la
incidencia de enfermedades cardiometabdlicas en este grupo etario.

Palabras Clave: factores de riesgo, sindrome metabdlico, adulto joven.

Abstract

This research was carried out in the rural parishes of Chical, Maldonado and Tobar Donoso which belong
to the Tulcan canton, Carchi Province. Its objective was to identify the risk factors of the metabolic
syndrome in the young adult population (20 to 39 years) related to lifestyles. The metabolic syndrome, some
years earlier, was more common in people from the age of 50. However, a growing prevalence has recently
been demonstrated in young adults, it is because at this stage the individual must begin to assume social
and family roles, which influences his/her way of life. A mixed approach with quantitative and qualitative
descriptive cross-sectional data was used, it allowed describing each variable and subsequently correlating
the risk factors that generate metabolic syndrome in a representative sample with a 5% margin of error and
a level 95% confidence. We worked with 63 people with the ages under review and who do not have a
diagnosis of chronic non-communicable diseases. This research used a survey, as a research technique, to
identify lifestyles, control of anthropometric measures (weight, height and abdominal perimeter), control of
blood pressure and complementary blood tests such as cholesterol, triglycerides and glucose. The research
found 45% of abdominal circumference increase, 48% triglycerides in blood greater than or equal to 150
mg / dL, 47.6% low levels of HDL cholesterol and 8% elevation in blood pressure. It was concluded that
the young adult population presents associated risk factors to generate metabolic syndrome directly related
to lifestyles, which will increase the incidence of cardiometabolic diseases in this age group.

Keywords: risk factors, metabolic syndrome, young adult.
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Introduccién

Segun la Asociacion Americana del Corazon (2016) se denomina sindrome metabdlico a
un grupo de factores de riesgo que aumentan las probabilidades de sufrir enfermedades
cardiovasculares, cerebrovasculares, diabetes mellitus, entre otras. Se diagnostica cuando estan
presentes tres 0 mas de los siguientes factores de riesgo: glucosa en sangre elevada (hiperglicemia)
debido a la resistencia a la hormona insulina, niveles bajos de colesterol HDL (colesterol bueno)
en sangre, niveles altos de triglicéridos en sangre, tension arterial alta y obesidad central o un indice
de masa corporal superior a 29,99.

El sindrome metabdlico hace algunos afios era mas comun en personas a partir de los 50
afios, sin embargo, recientemente se ha demostrado una prevalencia creciente en adultos jovenes
(20 a 39 afios) vinculada al aumento considerable del sobrepeso y obesidad, resultado de la practica
de estilos de vida poco saludables como: falta de actividad fisica, alimentacion desordenada rica
en grasas saturadas y habitos toxicos (alcohol y tabaco). Estos habitos nocivos para la salud se
deben a que en la etapa adulta joven el individuo debe comenzar a asumir roles sociales y
familiares, es decir, hacerse responsable de su vida y de la de quienes le acompafian en la
conformacion de una familia, ademas el desarrollo de nuevas tecnologias, la influencia del entorno
social y ambiental, la rutina diaria (estrés) hacen al adulto joven propenso a cambiar su forma de
vida.

De acuerdo a la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion ENSANUT — ECU 2012, la
prevalencia del sindrome metabolico en la poblacion entre 20 a 29 afios es de 19,6% y de 30 a 39
afios de 36,8%. Ademas, en el mismo documento se puede evidenciar que la poblacion adulta joven
presenta ciertos factores asociados entre si, como: aumento de la circunferencia de la cintura o
también conocida como obesidad abdominal (mujeres > 80 cm. y hombres > 90 cm.) presenta el
55,05%; incremento en los niveles de tension arterial (tension arterial sistolica > 130 mmHg y
tension arterial diastolica >85 mmHg) prevalece en el 6,85%; presencia de triglicéridos en sangre
mayor a 150 mg/dl predomina en el 29,95%; resistencia a la hormona insulina que genera un
aumento de glucosa en sangre mayor a 126 mg/dl en ayunas en personas no diabéticas es del
40,45%; vy el 42,15% presenta bajos niveles de HDL en sangre. Se puede determinar con estas
cifras que en un futuro muy cercano existird mayor incidencia del sindrome metabélico y en
consecuencia aumentara la morbimortalidad por enfermedades cardiometabdlicas en personas
entre 20 a 39 afos.

Como citar este articulo:

Villarreal, A., Sandoval, J., & Ledn, G. (Enero— diciembre 2019). Riesgo metabdlico en adultos jovenes de las parroquias El Chical, Maldonado y Tobar Donoso
del cantén Tulcan. Horizontes de Enfermeria (9), 68-78. https://doi.org/10.32645/13906984.834

70


https://doi.org/10.32645/13906984.834

RIESGO METABOLICO EN ADULTOS
o HORIZONTES de ~ JOVENES DE LAS PARROQUIAS EL

> ENFERMERIA Ao Toe

Servicio, Ciencia y Humanidad

Materiales y Métodos

La investigacion tiene un enfoque mixto con datos cuantitativos y cualitativos, a través
de una investigacion de tipo trasversal descriptiva debido a que primero describe cada variable y
posteriormente se realiza una correlacion entre los factores de riesgo que generan sindrome
metabolico en una muestra representativa con el 5% de margen de error y un nivel de confianza
del 95%, se trabajo con 63 personas que corresponden a las edades comprendidas entre 20 y 39
afios de edad que no tengan un diagnostico de enfermedades cronicas no transmisibles, que vivan
en las parroquias de Tobar Donoso, El Chical y Maldonado, la muestra se estratifico por poblacion
de los lugares antes mencionados.

Tabla 1. Distribucién de muestra
Parroquia rural Muestra

El Chical 34
Maldonado 18
Tobar Donoso 11
Total 63

La muestra de la poblacién de estudio, a través del consentimiento informado autorizo la
realizacion de una encuesta para estilos de vida y para obtener los datos de la valoracién clinica se
realizd indice de Masa Corporal (IMC), perimetro abdominal, presion arterial, y examenes en
sangre complementarios como colesterol, triglicéridos y glucosa.

Resultados y Discusién

IMC
[ INTERW.ALO NORMAL
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Figura 1. Clasificacion del IMC segtn el lugar
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El Sindrome metabolico es un predictor de morbilidad y mortalidad cardiovascular, que se
mide a través de varios parametros entre estos: el IMC que constituye un indicador facil y no
invasivo para determinar sobrepeso y obesidad en las personas.

En la figura 1, se muestra que los adultos jovenes presentan un elevado IMC, ubicandose
entre los grados de Sobrepeso y Obesidad en un 79 % en El Chical, 75 % en Maldonado y 56 % en
Tobar Donoso. Del total de la poblacién el 84% tiene IMC sobre los 30. La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y la American Association of Clincal Endocrinologist (AACE)
consideran un valor igual o superior a 30 de IMC como pardmetro de riesgo metabolico. Ademas,
los datos son mayores en relacion a los datos obtenidos a nivel pais por la Encuesta Nacional de
Salud y Nutricion ENSANUT-ECU (2014) establece una prevalencia de 62,8 %. (Freire W., et al,
2014)

TENSION ARTERIAL
[ TAS OPTIMA
[COTAS NORMAL ALTA

PORCENTAJE

CHICAL MALDOMNAD TOBAR DONOSO
LUGAR

Figura 2. Prevalencia de tensién arterial normal alta segtn el lugar

Se ha realizado En la figura 2, se muestra la prevalencia de tension normal alta en la
poblacién adulta joven, de 6% en EI Chical, 10% en Maldonado y el 11 % en Tobar Donoso. Del
total de la poblacién de los tres sectores considerados, el 8% muestran alteraciones en la presion
arterial normal. Los parametros de referencia para establecer una Tension normal, estan
establecidos por ESH/ESC Guidelines for the management of arterial hypertension, (2018) y
adoptados por el Ecuador en el afio 2019, donde se establece como tension arterial normal alta a
los valores de 130 a 139 mmHg de tension sistolica y/o de 85 a 89 mmHg de tension diastolica.
Por tanto, se considera como un criterio de Sindrome Metabdlico el 8% de la poblacion que tiene
una presion arterial mayor a 130/85 mmHg (MSP, 2019).
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Los datos obtenidos de ENSANUT muestran que en el Ecuador la poblacion de 18 a 59
afios de edad existe una prevalencia de hipertension arterial de 9,3 %, en tanto que para
prehipertension arterial es de 37,2 %. (Freire W., et al, 2014).

SEXO
Il SEXO FEMERNING
[ SEXD MASCULIMNG

Porcentaje

ALTO RIESGO SN RIESGO ALTO RIESGO SN RIESGO

Perimetro abdominal

Figura 3. Riesgo metabdlico relacionado a perimetro abdominal segln el sexo.

En la figura 3, se muestra que el sexo femenino tiene un alto riesgo de sindrome metabdlico
en relacién al perimetro abdominal en un 41 % y el sexo masculino un 7 %. Se considera que la
obesidad abdominal es una de las causas principales de diabetes, ya que el incremento del depdsito
de grasa visceral genera la liberacion de factores de inflamacidn y factores de protrombéticos, todos
ellos favoreciendo la resistencia a la insulina, mayor glucogendlisis terminando con diabetes. Los
puntos de referencia para establecer el riesgo son los criterios de la Federacion Internacional de
Diabetes (IDF) reformados para Latinoamérica. (Buendia, 2016).

Fila
Il EL CHICAL
el DOMAD
CToOBAR DOMNOSO

Porcentaje

TRIGLICERIDOS

Figura 4. Prevalencia de triglicéridos en sangre mayor o igual a 150 mg/dl
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Los adultos jovenes de las parroquias rurales presentan altos niveles de triglicéridos
aumentando el riesgo de padecer sindrome metabdlico y por consiguiente de enfermedades del
corazdn, como la enfermedad de las arterias coronarias.

De los datos de ENSANUT, se refleja que a nivel pais la prevalencia es de 28,7%, los
valores son elevados en relacion a la realidad local donde la prevalencia es mayor a la nacional.
(Freire W., et al, 2014).

Para calificar como sindrome metabdlico se tiene que cumplir con al menos tres de los cinco
criterios establecidos por Harmonizing the Metabolic Syndrome 2009, en la tabla 2 se evidencia
una alta prevalencia en la poblacion de estudio de estos criterios.

Tabla 2. Prevalencia de criterios de Sindrome Metabdlico

Criterios para Sindrome Metabdlico Prevalencia
Triglicéridos igual o mayor a 150 mg/dl 48%
Incremento de circunferencia abdominal 45 %
Disminucién del colesterol HDL (menor de 40 mg/dl en hombres y 47,6 %
menor de 50 mg/dl en mujeres.)

Elevacion de la presiédn arterial (Tension arterial sist6lica igual o mayor 8%

de 130 mmHg; Tension arterial diast6lica igual o mayor de 85 mmHg)

Elevacion de glucosa en ayunas mayor a 100mg/dl 28,6 %

Nota: Criterios de Siéndome Metabdlico de Harmonizing the Metabolic Syndrome 2009.

Los datos obtenidos en la tabla 2 donde se muestran que la prevalencia de tres y mas criterios
para sindrome metabolico es de 45 % a nivel local, estos datos han aumentado ya que en el afio
2012 los datos obtenidos en la ENSANUT (2014) la prevalencia es de 35,8 % para la poblacion de
30 a 40 afios de edad.

Tabla 3. Prevalencia de factores de riesgo y estilos de vida.

Actividad Fisica Comidas fuera de la casa por semana
No Si Todos Mas de Ocasional ~ Ninguno
los dias 3 veces mente

Triglicéridos Normal 60,6%  39,4% 27,3% 12,1% 33,3% 27,3%
Alto 53,3%  46,7% 23,3% 0,0% 33,3% 43,3%

Perimetro Alto riesgo 66,7% 33,3% 33,3% 0,0% 44 4% 22,2%
abdominal Normal 50,0%  50,0% 19,4% 11,1% 25,0% 44,4%
Glicemia Normal 60,0%  40,0% 26,7% 8,9% 26,7% 37,8%
Alto riesgo 50,0%  50,0% 22,2% 0,0% 50,0% 27,8%

TAS Optima 56,9%  43,1% 24,1% 6,9% 34,5% 34,5%
Normal 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%

Normal Alta 60,0%  40,0% 40,0% 0,0% 20,0% 40,0%
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La tabla 3 hace referencia a los criterios de sindrome metabdlico y su prevalencia con
respecto a estilos de vida especificamente con la actividad fisica y comidas fuera de la casa.

El deporte o actividad fisica se la define como movimientos corporales que producen la
contraccion de los musculos esqueléticos y que generan un gasto de energia. “Las personas activas
pueden tener un mejor control sobre su salud, especialmente en lo que respecta a la presion arterial,
peso corporal y diversos mecanismos relacionados con el control de niveles de insulina, lo que
disminuye el riesgo de adquirir diabetes mellitus tipo II”” (Stewart, 2002). Asi de los datos obtenidos
mas del 50 % de personas que no practican ningun tipo de actividad fisica tienen mayor riesgo de
tener Sindrome Metabdlico, datos que concuerdan con los nacionales donde el 63,9% de la
poblacién ecuatoriana es inactiva. (Freire W., et al, 2014)

Ademas al realizar un anélisis sobre las comidas por semana en restaurante, donde la
mayoria de la poblacion come es su domicilio, ya que los sectores de estudio son rurales estos datos
coinciden con lo que menciona (M., 2007); que debido a los cambios econdémicos Yy
sociodemograficos hacen que la poblacion por su situacion laboral consuman alimentos que
proporcionen un elevado aporte caldrico y que sean a precios accesibles, sacrificando por una parte
la calidad de los alimentos y sus componentes nutricionales por ahorro.

Conclusiones

El Sindrome metabdlico, validado a través de diversos criterios constituye un factor de
riesgo para enfermedades cronicas no transmisibles.

El 45 % de la poblacién de las parroquias de EI Chical, Maldonado y Tobar Donoso
presentan Sindrome de riesgo metabdlico, asociado directamente a estilos de vida como la falta de
actividad fisica con una prevalencia de mas del 50% y las comidas que no son equilibradas en sus
componentes nutricionales debido a factores socioeconémicos.

Las comparaciones establecidas con el estudio de Freire et al. (2014) en la Encuesta
Nacional de Nutricion en Ecuador, permite evidenciar que no se ha avanzado en la promocién y
prevencion de factores de riesgo puesto que la prevalencia de los mismos sigue aumentando.

Recomendaciones

Involucrar y capacitar a meédicos, enfermeras y todo el personal que labora en el area de
neonatologia del HLGD y promover la participacion en la investigacion.
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Crear y llevar a cabo Politicas de Salud eficaces y eficientes para garantizar la atencion y
la salud integral de los neonatos.

Contratacion de talento humano calificados para trabajar en areas criticas.

Difusion de trabajos investigativos para implementar nuevos retos que mejoren la calidad
de vida de los pacientes.
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