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RESUMEN

Para estudiar los factores asociados al desarrollo de sindrome metabdlico se
plante6 como objetivo, identificar la frecuencia de los factores asociados al
desarrollo de sindrome metabdlico en estudiantes de medicina humana de la

universidad de San Martin de Porres, Chiclayo 2022.

La metodologia de la investigacion fue observacional, descriptivo, trasversal,
prospectivo, no experimental del area epidemioldgica de linea de enfermedades no
transmisibles, en la cual la muestra de estudio fue tomada a 105 estudiantes;
ademas, a través del aplicativo tipo calculadora “CALMET”, datos basicos
como: peso, talla, estilo de vida, antecedentes familiares (DM, HTA, triglicéridos
elevados) sirvieron para evaluar posibles riesgos de padecer sindrome metabdlico,
en lo que se obtuvo que un 13,79% del sexo masculino presenta riesgo alto de
desarrollar sindrome metabdlico, en cambio las mujeres solo presenté un 3.95%,
ademas 44.76% de los estudiantes presentan un estilo de vida malo, y el 60.95%
de los estudiantes tienen un IMC normal, pero 28,57% de los estudiantes se
encuentran con sobrepeso y 17,24% de los hombres tienen obesidad grado I, en cambio
las mujeres solo 3,95%. En conclusion, los factores asociados al desarrollo de
sindrome metabdlico con mayor frecuencia son: estilo de vida malo, antecedentes

familiares alto y sobrepeso.

Palabras claves: sindrome metabdlico, obesidad, estilo de vida, antecedentes
familiares (Fuente: DeCS-BIREME).
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ABSTRACT

To study the factors associated with the development of metabolic syndrome, the
objective was to identify the frequency of factors associated with the development
of metabolic syndrome in students of human medicine at the university of San Martin
de Porres, Chiclayo 2022.

The research methodology was observational, descriptive, cross-sectional,
prospective, non-experimental of the epidemiological area of non-communicable
diseases line, in which the study sample was taken from 105 students; in addition,
through the calculator type application "CALMET", basic data such as: weight,
height, lifestyle, family history (DM, HTA, elevated triglycerides) served to evaluate
possible risks of suffering from metabolic syndrome, in which it was obtained that
13.79% of the male sex presents a high risk of developing metabolic syndrome, in
contrast women only presented a 3. In addition, 44.76% of the students have a poor
lifestyle, and 60.95% of the students have a normal BMI, but 28.57% of the students
are overweight and 17.24% of the men have grade | obesity, while the women have
only 3.95%. In conclusion, the factors most frequently associated with the
development of metabolic syndrome are: poor lifestyle, high family history and

overweight.

Key words: metabolic syndrome, obesity, lifestyle, family history (Source: DeCS-
BIREME)
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INTRODUCCION

Los habitos poco saludables, tanto en la alimentacion como en el estilo de vida, nos
han contribuido a un gran aumento de la obesidad, esta condicion es un factor clave
para el desarrollo de sindrome metabdlico, que predispone a multiples patologias
que afectan a nivel mundial, como diabetes mellitus tipo Il, enfermedades
cerebrovasculares, infartos de miocardio entre otras (1).

La organizacion mundial de la salud (OMS) en el 2016, menciona que las personas
mayores de dieciocho afios el 39 % tiene sobrepeso (varones en 39 % y mujeres
40 %) y alrededor del 13 % (varones un 11 % y mujeres 15 %) tenian obesidad, y
si comparamos el afio 1975, frente al afio 2016 la prevalencia de la obesidad en

esta poblacion se ha triplicado (2).

En el Perd, segun Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES) realizada
en 2018, catorce millones de peruanos mayores de quince afios tienen sobrepeso
y obesidad, y un aproximado de cuatrocientos cuarenta mil nifios menores de cinco
afos tienen el mismo problema, el Ministerio de Salud (Minsa) menciona que el
sobrepeso y obesidad contribuye a aproximadamente del 43 % de la mortalidad con
enfermedades como la hipertension, 40,2 % mueren por causa de diabetes mellitus
y de un 32,8 % de enfermedades renales cronicas; y que el porcentaje es mayor

en mujeres que en hombre (3).

ENDES en Lambayeque, menciona que el IMC de las personas mayores de quince
afios en el 2019, fue 27,2 kg/m2 (sobrepeso), siendo mayor en mujeres que
hombres (27,5 kg/m2 y 26,8 kg/m2, respectivamente). Y segun nivel de educacion,
similar en las personas con educacion superior y primaria o0 menos (27,2 'y 27,9
kg/m2, respectivamente); en la que concluyé el 36,2 % de las personas de quince

afios en Lambayeque presentaron sobrepeso (4).

El sindrome metabdlico es una patologia que fisiologicamente se considera crénica,
y progresa en el tiempo, donde se encuentran factores de riesgo como: (1) la
obesidad y sobrepeso, que es un acumulo anormal excesivo de grasa y es

equivalente al aumento de peso corporal, y predispone el desarrollo de
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enfermedades como: DM, ECV, HTA, etc. Ademas, la produccién de adipocitocinas,
contribuye a la fisiopatologia del sindrome metabdlico (5,6). Asi mismo los estilos
de vida saludable son un conjunto de comportamientos cotidianos que tiene la
persona con el fin de mantener el cuerpo y la mente sana o de manera adecuada
(7); el envejecimiento fisiologicamente en el ser vivo produce deterioro y cambios
en el organismo que es mas propenso a la acumulacion de grasa magra central y
falla de diferentes 6rganos (8); convergen multiples factores genéticos como(9):
diabetes mellitus tipo Il, que inhibe la produccion de glucosa en el higado,
generando malabsorcién de glucosa periférica, ocasionando dafio en Organos
blancos y circulacion periférica (10), enfermedades cardiovasculares donde el
sistema renina angiotensina se activa, aumentando el riesgo para el desarrollo de
HTA(11,12) y por ultimo las dislipidemia, en el cual los acidos grasos libres en el
higado, elevan la produccion de lipoproteinas de muy baja densidad (VLDL) que
contiene ApoB ricas en triglicéridos. La insulina tiene un proceso complejo, por lo
que es un excelente marcador de resistencia a la insulina en la hipertrigliceridemia
(13,14)

Cada vez este sindrome es mas comun que desarrolle la poblacion, asi lo

demuestran estudios realizados como:

Meléndez L. (2019), realizé una investigacion de la prevalencia y factores de riesgo
del sindrome metabdlico en universitarios. Donde el objetivo, determinar la
prevalencia del SM de los estudiantes y factores de riesgo, y sus resultados fueron
que hay una prevalencia e un 6,6 % y el 37,4 % tiene factores de riesgo y la
obesidad es uno de los factores principales con un 44 %, junto a la
hipertrigliceridemia, concluyendo “que la prevalencia del SM en los estudiantes de
la facultad de Medicina del campus de Minatitlan es alta con respecto a los reportes
nacionales e internacionales, en la cual el 50 % presentan algun factor de riesgo, y

la obesidad el principal y con mayor predominio en las mujeres” (15).

Cruz J. (2019). realizé un estudio sobre la ingesta alimentaria y composicion
corporal asociada a sindrome metabdlico en los estudiantes universitarios; se
plantean como objetivo la composicion corporal y la ingesta de alimentos con el SM

en universitarios, encontré que tienen mayor consumo de lipidos de origen animal
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que de carbohidratos, un alto consumo de grasas saturadas, y muy bajo de omega
3y 6; ademas, el 20 % de la muestra tienen SM, en mayor porcentaje las mujeres.
Encontraron que los niveles séricos de colesterol HDL son bajos, siendo este uno
de sus criterios de riesgo mas frecuente, luego esta la obesidad abdominal, asi

mismo la dislipidemia es mayor que la hipertrigliceridemia (16).

Carias L (2019). Realiz6 una investigacion cuidando a la comunidad universitaria:
el cual consta de un programa para la deteccion y prevencion del SM, tiene cuatro
pardmetros que predisponen a SM en la poblacién de estudio de UNITEC en
Tegucigalpa. Obtuvieron como resultado que, en las mujeres la obesidad
abdominal es mayor (20 %), en comparacion con los varones (15,2 %). Y la presion
arterial es mayor en varones que en mujeres (33 % vs 15 %), y los hombres tienen
mas riesgo de tener SM (38,4 % vs 32,1 %) y un 61,6 % con sedentarismo
moderado. Por lo que recomienda que deben implementarse programas integrales

para promover estilos de vida saludables en esta poblacién universitaria (17).

Tasayco N. (2018) el estudio que realiz6 fue de prevalencia de los componentes
del SM en estudiantes de farmacia y bioquimica de una universidad, el objetivo que
se plante6 fue determinar la prevalencia de los componentes del SM. Se obtuvo
que la prevalencia de SM fue de 28 % en varones y mujeres de 26 %, HDL 77 %,
triglicéridos 21 %, sobrepeso el 30 %, por lo que concluyd que la hiperlipidemia,
obesidad y sobrepeso fueron los componentes de riesgo de mayor prevalencia de

los estudiantes (18).

Chirinos J. (2018), realiz6 una investigacion de la prevalencia de factores de riesgo
para SMy sus componentes en usuarios de comedores populares en un distrito de
Lima, el objetivo que tuvieron fue ver la prevalencia de factores de riesgo para SM.
Se obtuvo resultados que un 40,1 % tienen prevalencia global de sindrome
metabalico, en mujeres de 30,4 % y en varones 24 %, y en los componentes del
SM, el 51,6 % es obesidad abdominal, C-HDL bajo 42,2 %, triglicéridos elevados
en un 53,3 %, obesidad en un 43,3 %, sobrepeso 35,8 %, HTA 21 % vy el
sedentarismo en 86,1 %. Por lo que se concluye que el sobrepeso, obesidad
abdominal y colesterol alto, tienen mayor prevalencia en mujeres, y el componente

de mayor prevalencia es la obesidad abdominal (19).
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Santacruz N. (2016). Realiz6 un trabajo sobre el conocimiento del sindrome
metabdlico en pacientes con sobrepeso u obesidad atendidos en la primera
consulta en el servicio de area clinicas del hospital Regional de Lambayeque
durante el primer trimestre, para lo cual tuvieron como objetivo describir los
conocimientos sobre SM en pacientes con sobrepeso u obesidad atendidos en
consultorio externo de este hospital, se aplicé una encuesta y llegaron a la
conclusién que los pacientes con obesidad tienen un mayor desconocimiento del
SM en comparacion con los que tienen sobrepeso independientemente del género,
ademas muchos reconocen como una enfermedad sintomatica al SM y no como un

conjunto de factores de riesgo para desarrollar otras patologias (20).

Ramos O. (2017), realiz6 una investigacion sobre la prevalencia y factores
relacionados de sobrepeso y obesidad en estudiante de una universidad publica;
como obijetivo fue determinar la prevalencia y factores relacionados de sobrepeso
y obesidad. En los resultados encontraron por medio del IMC que el sobrepeso
tiene una prevalencia de 19,8 % obesidad un 2,5 %, y es mayor en varones (28,3 %),
en mayores de veintitrés afios de 36,7 % en quienes tienen pareja de un 50 % vy el
riesgo de padecer ECV 18,3 % y alto riesgo de SM en un 9 %. En conclusion, la
prevalencia de obesidad y sobrepeso encontrada en los estudiantes universitarios

es alta, presentando alto riesgo de padecer ECV o sindrome metabdlico (AU)(21).

Para realizar esta investigacion se plantea identificar la frecuencia de los factores
asociados al desarrollo de sindrome metabdlico en estudiantes de medicina
humana de la universidad de San Martin de Porres, Chiclayo 2022, asi mismo
determinar el indice de masa corporal de los estudiantes del quinto al sexto afio,
identificar los factores de riesgo mas frecuentes para el desarrollo del sindrome
metabalico y desarrollar una aplicacion tipo calculadora que permita identificar los

factores asociados mas frecuentes en el sindrome metabdlico.
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I.  MATERIALES Y METODOS

La investigacion fue observacional, descriptivo, trasversal, prospectivo, no
experimental del area epidemioldgica de linea de enfermedades no transmisibles,
realizada en los estudiantes de la Facultad de Medicina Humana del quinto y sexto
afio de la Universidad de San Martin de Porres Filial Norte, especificamente del

décimo ciclo y décimo segundo ciclo.

La muestra estuvo conformada por 105 estudiantes, de los cuales 53 fueron de
décimo ciclo y 52 del décimo segundo ciclo, el muestro fue no probabilistico.

Como criterios de inclusion, se considero a estudiantes de medicina humana del
del quinto y sexto afio de la Universidad San Martin de Porres Filial Norte
matriculados en el afio 2022, por lo que se excluyd a los estudiantes de los demas
ciclos y si presentaron otras condiciones y/o sindrome metabdlico, en base a los
criterios del NCEP: ATPIlla 2001 y de la definicion de armonizacion para el

sindrome metabdlico (anexo 1)

Para la recopilacion de datos, se implementé un cuestionario, en base a los factores
que predisponen el sindrome metabdlico, cada factor se abordd6 de manera
individual, y siguiendo los parametros establecidos por la OMS, que incluye la
obesidad, el IMC, perimetro abdominal y el porcentaje de grasa corporal. Asi mismo,
al evaluar el sindrome metabdlico, se consideraron la presion arterial, antecedentes
familiares y estilo de vida, este ultimo se midi6 a través del cuestionario “Fantastico”

(anexo 2).

El cuestionario “Fantastico” fue creado y validado en Espafia, y en el Peru se validé
el afilo 2019, en un trabajo de investigacion cuyo objetivo fue determinar la validez
y fiabilidad del cuestionario, para identificar estilo de vida saludable en estudiantes
de una universidad peruana(22). Este cuestionario lo que evalla es la relacion con
familiares y amigos, las actividades fisicas, la nutricibn, consumo de sustancias
como alcohol o drogas, tabaco, la calidad de suefio, estrés, relaciones labores y
como te sientes con tu trabajo, conductas con respecto a su salud, conducta sexual,
un analisis introspectivo y entre otras conductas. Cada respuesta tubo un valor,

para que al final se obtenga como resultado si presenta excelente estilo de vida,
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bueno, adecuado, bajo o estd en peligro, y concluyeron que la fiabilidad del
instrumento segun el alfa de Cronbach fue de 0,81, por lo que consideraron que el
cuestionario de estilo de vida saludable cuenta con un nivel aceptable de
consistencia interna y una coherencia de organizacion de preguntas por

dimensiones.

Se desarrollé una aplicacién tipo calculadora llamada “CALMET”, la cual integra
factores predisponentes al sindrome metabdlico, incluyendo peso, talla, estilo de
vida, antecedentes familiares (DM, HTA, triglicéridos elevados), ademas se utilizé
el cuestionario FANTASTICO, en el cual cada respuesta tiene asignado un valor
que proporciona un puntuacién; esta puntuacioén se distribuye de manera equitativa
en tres niveles: bajo (0 a 12), medio (13 a 24) y alto (25 a 36), ofreciendo automatica
resultados sobre los posibles riesgos de desarrollar sindrome metabdlico (anexo 3,
4).

Una vez recopilada la informacion, ésta fue registrada en una base de datos, fue
procesada en Microsoft Excel 2010, se llevaron a cabo célculos de frecuencia y se

crearon graficos de barras.

La presente investigacion conté con la aprobacion del comité de ética de la
institucion mediante el oficio No. 260 - 2022 - CIEI-FMH- USMP (Anexo 5), para
garantizar la confidencialidad de la informacién, la encuesta se realiz6 de forma
andénima y voluntaria, ademas constaba con un consentimiento informado (anexo
6), y los participantes tenian la libertad de retirarse del estudio en cualquier

momento.
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.  RESULTADOS

Considerando el numero de estudiantes matriculados en el décimo y décimo
segundo ciclo, se obtuvo una muestra de estudio de 105 estudiantes, de los cuales
la mayor participacion fue del quinto afio (53) con respecto al sexto afio (52). Como

se puede evidenciar en la tabla N°1

Tabla 1. Distribucion de participantes de acuerdo con el género y afio de estudio en
estudiantes de Medicina Humana de la Universidad San Martin de Porres Chiclayo afio
2022

Afio de estudio Femenino Masculino Total
Quinto 38 15 53
Sexto 38 14 52
Total 76 29 105

Fuente: elaboracion propia

Teniendo en cuenta los factores para el desarrollo de sindrome metabdlico y la
frecuencia que presentaban los estudiantes, se analizo el riesgo de presentar el
desarrollo de este sindrome, en el cual se encontr6 que un 89,52% riesgo
moderado, y de acuerdo con el sexo se obtuvo que el sexo femenino tiene 90,79%
moderado, pero el sexo masculino tiene el 13,79% riesgo alto, como se puede

evidenciar en la tabla 2.

Tabla 2. Riesgo de desarrollar sindrome metabdlico, considerando el género, y los factores
asociados en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad San Martin de Porres
Chiclayo- afio 2022

RIESGO SM FEMENINO MASCULINO TOTAL
BAJO 5,26% 0,00% 3,81%
MODERADO 90,79% 86,21% 89,52%
ALTO 3,95% 13,79% 6,67%
TOTAL 100,00% 100,00% 100,00%

Fuente: elaboracion propia
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Para identificar los factores de riesgo mas frecuentes considerando el estilo de vida,
el IMC, % de grasa, perimetro abdominal y los antecedentes, se reporta que la
mayor parte de la poblacién encuestada cuenta con un estilo de vida malo y
presentan antecedentes familiares altos, lo que significa que mas de un familiar
cuenta con enfermedades como hipertension, DM vy triglicéridos elevados de
acuerdo a los resultados obtenidos: el IMC un 60,95% fue normal seguido de un
28,57% que presento sobrepeso, y el perimetro abdominal en cambio un 71,14%
presento normal pero un 14,29% se encuentra con muy alto, y un 68,57% presenta
un % de grasa normal y solo 9,52% muy elevado, en cambio se evidencio que el
estilo de vida de los estudiantes en un 44,76% presentan muy mala seguida de una
poblacion de 35,24% con un estilo adecuado, y un 31,43% tiene antecedentes altos,

esto se puede evidenciar en la figura N°1

90.00%

80.00% 77.14%

70.00% 68.57%
. (]
60.95%
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50.00% -
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Figura 1. Frecuencia de factores de riesgo asociados al desarrollo del sindrome metabélico
en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad San Martin de Porres Chiclayo afio
2022.

Fuente: elaboracion propia
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El IMC, segun la literatura es un indicador para el desarrollo de sindrome
metabdlico, para lo cual se midio el peso y la talla de los estudiantes, en el cual se
encontré que la mayoria de los estudiantes presenta un IMC normal (60,95%), pero
un 28% de los estudiantes se encuentra con sobrepeso, siendo en su mayoria del

sexto afo (16,19%), lo cual se evidenciar en la tabla N°3

Tabla 3: Frecuencia del indice de masa corporal y el grado de obesidad de acuerdo con el
afio de estudio en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad San Martin de Porres
Chiclayo afio 2022.

MC Quinto afio Sexto afo Total
% % %
Bajo peso 0,95 0,00 0,95
Normal 34,29 26,67 60,95
Sobrepeso 12,38 16,19 28,57
Obesidad | 1,90 571 7,62
Obesidad Il 0,95 0,00 0,95
Obesidad Il 0,00 0,95 0,95
TOTAL 50,48 49,52 100,00

Fuente: elaboracion propia

Se evalué el IMC respecto al sexo de los encuestados, en lo cual se encontrd que
la mayoria de los estudiantes presenta un IMC normal (60,95%), pero el sexo
masculino tiene mayor nivel de sobrepeso (37,93%) en comparacion con el
femenino (25,00%); ya que, el aumento de peso es condicional a un mal estilo de
vida. Asi mismo, en la investigacién los hombres presentan un estilo de vida malo

en comparacién con las mujeres. Como se puede evidenciar en la tabla N°4

Tabla 4. Frecuencia del indice de masa corporal y el grado de obesidad, respecto al género
en estudiantes de Medicina Humana de la Universidad San Martin de Porres Chiclayo afio
2022

Femenino Masculino Total
IMC
% % %
Bajo peso 1,32 0,00 0,95
Normal 69,74 37,93 60,95
Sobrepeso 25,00 37,93 28,57
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Obesidad | 3,95 17,24 7,62

Obesidad Il 0,00 3,45 0,95
Obesidad Il 0,00 7s 3,45 0,95
Total 100,00 100,00 100,00

Fuente: elaboracion propia
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lIl.  DISCUSION

Méndez et al, en el 2019 realizdé una investigacion de prevalencia y factores de
riesgo del SM en universitarios, en el cual se encuentra que la prevalencia del SM
en los estudiantes de la facultad de Medicina, donde el 50 % presentan algun factor
de riesgo, la obesidad es el factor de riesgo mas elevado en mujeres y de mayor

prevalencia (23).

En cambio, segun el presente estudio el 89,52 % tiene riesgo moderado de
desarrollar sindrome metabdlico, y con mayor frecuencia las mujeres; el principal
factor de riesgo en los estudiantes es el estilo de vida malo con un 44,76 %, ademas
el 31,43 % de los estudiantes cuentan con mas de un familiar que sufre de una o
méas enfermedades no transmisibles como: diabetes mellitus, hipertension,

obesidad o triglicéridos altos.

Segun Tasayco Yataco et al, en el 2018; realizé un estudio sobre la prevalencia de
SM en estudiantes de farmacia y bioquimica, se encontré que la prevalencia de
sindrome metabdlico es de 28 % en varones y en mujeres de 26 %; el factor con
mayor prevalencia para SM fue de HDL(18); en otro estudio realizado por Cruz et
al, en el 2019, sobre la ingesta alimentaria y composicion corporal asociada a
sindrome metabdlico en los estudiantes universitarios; encontré que el 20 % de la
muestra tienen SM, en mayor porcentaje las mujeres, siendo el factor de riesgo

mas frecuente el HDL disminuido (16)

En la presente investigacion se encontré que el riesgo de desarrollar sindrome
metabdlico moderado en mujeres es el 90,79 %, en comparacion a los varones que
presentan el 86,21 %; y los que presentan riesgo alto son los varones (13,79 %)
mas que las mujeres (3,95 %), asi mismo el factor de mayor frecuencia en los

estudiantes fue el estilo de vida malo.
Cubas et al, en el 2018 estudio el riesgo de sindrome metabdlico en nifios, Chiclayo

Perd; manifiesta que la obesidad y el sobrepeso tiene mayor prevalencia e

incrementa el riesgo de tener sindrome metabdlico(24); el cual difiere con los
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resultados obtenidos en la presente investigacion, donde el estilo de vida malo es

el factor con mayor frecuencia para el desarrollo del sindrome metabdlico.

Segun Chirinos et al, sobre su estudio realizado el 2018 de prevalencia de factores
de riesgo para sindrome metabdlico y sus componentes en usuarios de comedores
populares en un distrito de Lima, PerQ; obtuvo que el sobrepeso, la obesidad
abdominal y el colesterol alto, tienen mayor prevalencia en mujeres (11). En
cambio, en el presente estudio, se encontré6 que de la poblacién encuestada la
mayoria presenta un IMC normal (60,95 %), pero el sexo masculino tiene mayor

nivel de sobrepeso (37,93 %), en comparacion con el sexo femenino (25 %).

Ramos et al, el 2017 en su investigacion sobre la prevalencia y factores
relacionados de sobrepeso y obesidad en estudiante de una universidad publica,
encontré por medio del IMC que el sobrepeso tiene una prevalencia de 19,8 %,
obesidad un 2,5 % y alto riesgo de SM un 9 %, donde concluyd, que la prevalencia
de obesidad y sobrepeso es alta, presentando alto riesgo de padecer ECV o
sindrome metabdlico(21). En cambio, en la presente investigacidon encontramos
gue el 60,95 % presenta un IMC normal, sobrepeso un 28,57 % y obesidad tipo | el
7,62 %.
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IV. CONCLUSIONES

Los factores asociados al desarrollo del sindrome metabdlico, se encontré que los
factores mas frecuentes es estilo de vida malo, seguido de antecedentes familiares

alto, sobrepeso, porcentaje de grasa elevado y perimetro abdominal muy alto.

De acuerdo con el indice de masa corporal de los estudiantes del quinto al sexto
afio, en su mayoria es normal, sin embargo, en los alumnos de sexto afio
encontramos mayor sobrepeso, ademas el sexo masculino presenta niveles

aumentados de sobrepeso y obesidad.

Se realizé una aplicacion tipo calculadora que ayudo a identificar el nivel de riesgo

para el desarrollo del SM considerando los factores.
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V. RECOMENDACIONES

Realizar este estudio en un centro de salud, ya que ellos tienen més acceso a la
poblacion general y a los examenes clinicos que presenta cada paciente, para
encontrar los factores de riesgo mas frecuencia en el desarrollo de sindrome

metabolico.

Validar la calculadora metabdlica “CALMET” en una poblacion extensa para

verificar el riesgo de padecer el sindrome metabdlico.
Realizar una investigacion de forma mas profunda del sindrome metabdlico,

analizando pruebas de laboratorio clinico, para obtener una informacion mas

certera.

22



10.

FUENTES DE INFORMACION

Carvajal Carvajal C, Carvajal Carvajal C. Sindrome metabdlico: definiciones,
epidemiologia, etiologia, componentes y tratamiento. Med Leg Costa Rica
[Internet]. marzo de 2017 [citado el 28 de marzo de 2021];34(1):175-93.
Disponible en:
http://www.scielo.sa.cr/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S1409-
00152017000100175&Ing=en&nrm=iso&ting=en

Obesidad y sobrepeso [Internet]. [citado el 17 de agosto de 2022]. Disponible
en: https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/obesity-and-
overweight

Unos 14 millones de peruanos sufren de sobrepeso y obesidad [Internet]. [citado
el 27 de marzo de 2021]. Disponible en:
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/61305-unos-14-millones-de-
peruanos-sufren-de-sobrepeso-y-obesidad

Informes por Departamento Enfermedades no Transmisibles y Transmisibles
[Internet]. [citado el 27 de marzo de 2021]. Disponible en:
https://proyectos.inei.gob.pe/endes/departamentales_en.asp

Gonzélez FM, Badilla JJ. Tejido adiposo como érgano endocrino: Modelo de
morbilidad en el sindrome metabdlico entre otros. Rev Clinica Esc Med UCR-
HSJD [Internet]. el 1 de noviembre de 2018 [citado el 17 de agosto de 2022];8(5).
Disponible en: https://revistas.ucr.ac.cr/index.php/clinica/article/view/35047

Chéavez V, E J. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en el Perd. Rev Peru
Ginecol Obstet. octubre de 2017;63(4):593-8.

Leiva AM, Martinez MA, Cristi-Montero C, Salas C, Ramirez-Campillo R, Diaz
Martinez X, et al. El sedentarismo se asocia a un incremento de factores de
riesgo cardiovascular y metabdlicos independiente de los niveles de actividad
fisica. Rev Médica Chile [Internet]. abril de 2017 [citado el 4 de abril de
2021];145(4):458-67. Disponible en:
http://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-
98872017000400006&Ing=en&nrm=iso&tlng=en

Jameson JL. Harrison principios de medicina interna. 2019.

Orellana KNC, Marenco RG, Landaverde KAJ, Reyes AMM de. Influencia de la
genética como causa del sindrome metabdlico. Crea Cienc Rev Cientifica
[Internet]. el 1 de diciembre de 2020 [citado el 18 de abril de 2021];13(1):22—-31.
Disponible en:
https://www.camjol.info/index.php/CREACIENCIA/article/view/10463

Aleman L, Ramirez-Sagredo A, Ortiz-Quintero J, Lavandero S, Aleman L,

Ramirez-Sagredo A, et al. Diabetes mellitus tipo 2 y cardiopatia isquémica:
fisiopatologia, regulacion génica y futuras opciones terapéuticas. Rev Chil

23



11.

12

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Cardiol [Internet]. abril de 2018 [citado el 4 de abril de 2021];37(1):42-54.
Disponible en:
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S0718-
85602018000100042&Ing=es&nrm=iso&tlng=es

Adams KJ, Chirinos JL. Prevalencia de factores de riesgo para sindrome
metabolico y sus componentes en usuarios de comedores populares en un
distrito de Lima, Perl. Rev Peru Med Exp Salud Publica. marzo de 2018;35:39—
45.

. Garcia Casilimas GA, Martin DA, Martinez MA, Merchan CR, Mayorga CA,

Barragan AF, et al. Fisiopatologia de la hipertension arterial secundaria a
obesidad. Arch Cardiol México. diciembre de 2017;87(4):336—-44.

Ninatanta Ortiz J, Romani Romani F. indice triglicéridos/colesterol de alta
densidad y perfil lipidico en adolescentes escolares de una region andina del
Perd. An Fac Med. octubre de 2018;79(4):301-6.

Ninatanta Ortiz JA, NUfiez Zambrano LA, Garcia Flores SA, Romani Romani F,
Ninatanta Ortiz JA, NUfiez Zambrano LA, et al. Factores asociados a sobrepeso
y obesidad en estudiantes de educacion secundaria. Pediatria Aten Primaria.
septiembre de 2017;19(75):209-21.

Méndez LE, Alvarez JE, Sanchez KM. Prevalencia y factores de riesgo del
desarrollo de sindrome metabdlico y prevalencia en estudiantes universitarios.
Rev Cuba Investig Bioméd [Internet]. el 22 de marzo de 2019 [citado el 27 de
marzo de 2021);37(1). Disponible en:
http://www.revibiomedica.sld.cu/index.php/ibi/article/view/96

Cruz Rodriguez J, Gonzalez Vazquez R, Reyes Castillo P. Ingesta alimentaria
y composicion corporal asociadas a sindrome metabdlico en estudiantes
universitarios. Rev Mex Trastor Aliment [Internet]. junio de 2019 [citado el 27 de
marzo de 2021];10(1):42-52. Disponible en:
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S2007-
15232019000100042&Ing=es&nrm=iso&ting=es

Carias L, Atuan M. Cuidando a la comunidad universitaria: un programa para la
deteccién y prevencion del sindrome metabdlico. Innovare Rev Cienc Tecnol
[Internet]. el 31 de diciembre de 2019 [citado el 27 de marzo de 2021];8(2):76—
81. Disponible en:
https://www.lamjol.info/index.php/INNOVARE/article/view/9059

Tasayco Yataco NJ. Prevalencia de componentes del sindrome metabdlico en
estudiantes de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Interamericana para el
Desarrollo mayo 2018. 2018;

Adams KJ, Chirinos JL. Prevalencia de factores de riesgo para sindrome
metabdlico y sus componentes en usuarios de comedores populares en un
distrito de Lima, Peru. Rev Peru Med Exp Salud Publica [Internet]. marzo de
2018 |[citado el 27 de marzo de 2021];35:39-45. Disponible en:
https://www.scielosp.org/article/rpmesp/2018.v35n1/39-45/

24



20.

21.

22.

23.

24.

Santacruz Salazar NA, Velazco Oviedo LM. Conocimientos sobre sindrome
metabdlico en pacientes con sobrepeso u obesidad atendidos en la primera
consulta en el servicio de areas clinicas del Hospital Regional Lambayeque
durante el primer trimestre, 2016. 2018 [citado el 27 de marzo de 2021];
Disponible en: http://tesis.usat.edu.pe/handle/20.500.12423/998

Ramos OA, Jaimes MA, Juajinoy AM, Carolina Lasso A, Jimena Jacome S.
Prevalencia y factores relacionados de sobrepeso y obesidad en estudiantes de
una universidad publica. Rev Esp Nutr Comunitaria [Internet]. 2017 [citado el 27
de marzo de 2021];0-0. Disponible en:
http://www.renc.es/imagenes/auxiliar/filess/RENC_2017_3 004._Ramos_OA._
Prevalencia_Obesidad.pdf

Santiago-Bazan C, Carcausto W. Validez y fiabilidad de un cuestionario de estilo
de vida saludable en estudiantes universitarios. Peruvian J Health Care Glob
Health. el 30 de junio de 2019;3(1):23-8.

Méndez LESM, Alvarez JEVA, Sanchez KM, Puig-Nolasco A, Puig-Lagunes AA.
Prevalencia y factores de riesgo del desarrollo de sindrome metabdlico y
prevalencia en estudiantes universitarios. Rev Cuba Investig Bioméd [Internet].
el 22 de marzo de 2019 [citado el 17 de agosto de 2022];37(1). Disponible en:
http://www.revibiomedica.sld.cu/index.php/ibi/article/view/96

Cubas-Gamonal E, Joo-Salinas J, Fernandez-Mogollon JL. Riesgo de sindrome
metabdlico en nifios, Chiclayo Perd. Rev Cuerpo Méd Hosp Nac Almanzor
Aguinaga Asenjo. 2018;11(2):109-15.

25



ANEXOS

Anexo 1: criterios del NCEP: ATPIII* 2001 y de la definicion de armonizacion para el

sindrome metabélico

NCEP: ATPIII DEFINICION DE ARMONIZACION**
Tres o mas de los siguientes: TRES DE LOS SIGUIENTES
¢ Obesidad central: perimetro abdominal Perimetro abdominal (cm)
>102 (M) o >88 cm (F) y/o IMC 2 varones mujeres = grupo étnico
30kg/m? >94 >80 Europeo, Africa subsahariana,
¢ Hipertrigliceridemia: triglicéridos 2150 Oriente y Medio Oriente
mg/lOp_ mL o uso de farmaco 290 >80 Sur de Asia, chino y nativos de
especifico. Sudameérica y Centroamérica
e Colesterol HDL*** bajo: <40mg/100mL
en varones y <50mg/100mL en mujeres, =285 290 Japoneses
o uso de farmaco especifico. o Nivel de triglicéridos en ayuno >150 mg/100 mL o uso
¢ Hipertension: presion sanguinea de farmaco especifico.
sistolica 2 130 mmHg o diastdlica 285 e Colesterol HDL bajo: <40 mg/100 mL en varones y <50
mmHg, o uso de farmaco especifico. mg/100 mL en mujeres o uso de farmaco especifico
* Glucosa plasmatica en ayunas 2 100 e Presidn sanguinea sistdlica > 130 mmHg o diastdlica >85

mg/100mL, uso de farmaco especifico o

. - - ¢ mmHg, o uso de farmaco especifico.
diabetes tipo 2 diagnosticada

e Glucosa plasmatica en ayuno > 100 mg/100 mL
(indicacion alternativa: tratamiento farmacoldgico de
cifras elevadas de glucemia).

(*) National Cholesterol Education Program and Adult Treatment panel lIl.

(**) En este analisis se usaron los siguientes limites para el perimetro abdominal: varones blancos, 294 cm;
varones de raza negra, 294 cm; varones de origen mexicano, 290 cm; mujeres blancas, 280 cm; mujeres de
raza negra, 280 cm; mujeres de origen mexicano, 280 cm. Para los participantes cuya designacion era “otra
raza, incluidos multirraciales”, se usaron los umbrales alguna vez basados en los limites europeos (294 cm
para varones, 280 cm para mujeres) y en los limites del sur de Asia (290 cm para varones y 280 cm para
mujeres). Para los participantes que se consideraron “otros hispanos” se usaron los limites de la International
Diabetes Federation para grupos étnicos sudamericanos y centroamericanos.

(***) HDL, lipoproteina de alta densidad.

Anexo 2: Instrumentos de recoleccion de datos

Factores asociados al desarrollo de sindrome metabélico en estudiantes de

Medicina Humana de la Universidad de San Martin de Porres, Chiclayo afio 2022

Ciclo de Estudio Talla (Cm)
Selecciona la respuesta
Sexo Perimetro abdominal (CM)
Selecciona la respuesta

Edad Presién arterial sistélica mmHg

1

Presién arterial diastélica mmHg,

’7
Peso (Kg)
’7

W



Antecedentes familiares

™ papa -
™ Mams

™ Hermano (&)

2 Ninguno

™ paps
: Papi T Mis :: Paps
Moma ™ Hermano {a) Mama
™ Hermano (a) ™ Ninguno ™ Hermano (a)
r ninquno - Ninguno

¢COMO ES TU ESTILO DE VIDA?
recordando como ha sido tu vida este Ultimo mes.

Contesta este cuestionario,

.

Casi siempre

c

Aveces
Casi nunca

C .
Casi siempre

s
Aveces

co_
Casi nunca

c

Casi siempre

C
Aveces
- )
Casi nunca
17.
C

3 o mas veces por

1 vez x semana
Mo hage nada

Aveces

TN

Casi nunca

’)i

Casi siempre

o

Aveces

Casi nunca

Todos los dias

-~

Aveces

Casi nunca

Minguna de éstas

Algunas de éstas

P
F
.

Todas éstas

ra
=

27

0 a 4 kilos de mas

5 a 8 kilos de mas

Mas de 8 kilos

22

’)|’)

Mo, los dltimos 5 anfos
Mo, el dltimo afio

Si, este afio

Minguno

de0a 10

c
F
.

Mas de 10
24,

0 a7 tragos

& a2 tragos

Mas de 12 tragos

Munca

Ocasionalmente

A menudo

26.

MNumca

Sélo rara vez

A menudo
e

MNumca

Ocasionalmente

A menudo
28,

MNumca

Ocasionalmente

A menudo




1'
1i
’)I
’)I

Menos de 3 al dia

De 3 a6aldia

Mas de 6 al dia

')i’)

Casi siempre

c

Aveces

Casi nunca
Algunas veces

A menudo

i’)
')i’)

’)I’)

Casi nunca

Algunas veces

TN

7.

Casi nunca
Algunas veces

A menudo

Casi nunca

Algunas veces

1

Casi siempre

c

A veces

Casi nunca
2

c c Siempre
Casi nunca A menudo A menudo (e
e -
C o Casi nunca
[ Casi siempre Siempre _
Casi siempre e e g
(" Aveces Aveces Siempre
Aveces [
[ C Casi nunca C Casi nunca Aveces
Casi nunca
. .

[ Casi siempre Siempre
Casi siempre o o

[ Aveces Aveces
Aveces

' _ Casi nunca Casi nunca
Casi nunca

Anexo 3: calculadora “CALMET”

Aplicacion piloto tipo calculadora (CALMET APP) que permita identificar el nivel de
riesgo para el desarrollo del sindrome metabdlico, la cual tiene la funcién de solicitar
datos basicos como: peso, talla, estilo de vida, antecedentes familiares como: DM,
HTA, triglicéridos elevados y de manera automatica brinda resultados (ver anexo 3)
de los posibles riesgos de padecer sindrome metabdlico clasificandolos en niveles:

bajo, medio o alto (https://calmetapp.com/).

MEORVALHIN L LUARK
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https://calmetapp.com/

Anexo 4: Respuestas de la calculadora “CALMET”

Alerta
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Alumna de pregrado
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Umversidad de San Martin de Porres
Presente
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2022
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Anexo 6: consentimiento informado

Consentimiento informado

Yo, doy mi consentimiento para participar en el estudio y soy consciente de que mi participacion
es enteramente voluntaria.

He recibido informacion en forma escrita y verbal sobre el estudio mencionado. He tenido la

oportunidad de discutir sobre el estudio y hacer preguntas.

Al firmar este protocolo estoy de acuerdo con que mis datos personales, incluyendo datos
relacionados a mi salud fisica y mental o condicion, y raza u origen étnico, puedan ser usados
segun lo descrito en la hoja de informacion que detalla la investigacion en la que estoy
participando.

Entiendo que puedo finalizar mi participacion en el estudio en cualquier momento, sin que esto

represente algun perjuicio para mi.
También, puedo comunicarme con los autores de la investigacién en cualquier momento

Dentro de los beneficios esta la contribucion al desarrollo de la investigacion, la cual servird de
aporte cientifico a la mejora continua con resultados que podran extenderse a ambitos nacionales.

© acepto participar
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