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RESUMEN

Introduccion: Las alarmantes cifras cada vez mas altas de la diabetes, preocupan
por el aumento del Sindrome metabdlico que también afecta a la fuerza policial de
Chiclayo. Objetivo: Estimar la frecuencia y factores asociados del sindrome
metabdlico en la Policia Nacional del Pera de Chiclayo, con un estudio de enfoque
cuantitativo, disefio observacional, transversal analitico. Materiales y métodos: La
poblacién fue un total de 620 policias, mediante un muestreo aleatorizado se eligio
un total de 238 participantes. Se empled como técnica la encuesta, y el instrumento;
el cuestionario, adicional los criterios ATPIIl para evaluar el sindrome metabdlico.
Resultados: Los resultados muestran que el 21,4 % (51 personas) de los policias
del distrito de Chiclayo presentaron sindrome metabdlico, un 50,4 % (120 personas)
con presion arterial elevada, el 34,9 % (83 personas) con HDL bajo, el 13,4 % (32
personas) de los policias masculinos presentaron sindrome metabdlico y las
policias femeninas el 8 % (19 personas). Conclusion: Los factores asociados al
sindrome metabdlico fueron la frecuencia de la actividad fisica, tiempo que dedica
la actividad fisica, IMC, habito de consumo de tabaco y de los habitos alimentarios

solo el consumo de dulces.

Palabras claves: Sindrome metabdlico, hipertension, lipoproteinas HDL, obesidad
abdominal (Fuente: DeCS — BIREME).
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ABSTRACT

Introduction: The alarming increasingly high figures for diabetes are worrying
about the increase in a metabolic syndrome that also affects the Chiclayo police
force. Objective: Estimating the frequency and associated factors of the metabolic
syndrome in the National Police of Peru in Chiclayo, with a study of quantitative
approach, observational design, analytical cross-sectional. Materials and
methods: The population was a total of 620 police officers, using randomized
sampling a total of 238 participants were chosen. The survey was used as a
technique, and instrument; The questionnaire, in addition to the ATP Il criteria to
evaluate the metabolic syndrome. Results: Results show that 21,4 % (51 people)
of the Chiclayo district police officers had metabolic syndrome, 50,4 % (120 people)
with high blood pressure, 34,9 % (83 people) with low HDL, 17,8 % (42 people) of
the male police officers presented metabolic syndrome and the female police
officers 32,8 % (78 people). Conclusion: The factors associated with the metabolic
syndrome were the frequency of physical activity, time spent in physical activity,
BMI, smoking habit and eating habits only the consumption of sweets.

Key words: Metabolic Syndrome, hypertension, lipoproteins HDL, obesity
abdominal (Source: DeCS - BIREME)
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INTRODUCCION

Segun la American Heart Association (AHA), define al sindrome metabdlico cémo
‘A un grupo de factores de riesgo que aumentan las posibilidades de sufrir
enfermedades del corazén, diabetes, ataques cerebrales y otros problemas de
salud”. Teniendo en cuenta que para el diagnéstico debe cumplir con 3 de los
siguientes criterios: Niveles altos de glucosa en sangre (>100mg/dl o recibe
tratamiento farmacolégico), HDL disminuido en sangre (<40mg/dl en hombres;
<50mg/dl en damas o recibe tratamiento farmacoldgico), hipertrigliceridemia
(>100mg/dl o recibe tratamiento farmacologico), aumento del perimetro abdominal
(>102cm en hombres, >88cm en damas): y presion arterial alta (PA 2130/85mmHg

o recibe tratamiento farmacoldgico) (anexo 1) (1).

El crecimiento en la prevalencia de sindrome metabdlico (SM) en todo el mundo
es alarmante, al ser considerado un factor de riesgo para el desarrollo de diabetes,
o cualquier estado prediabético. El efecto del SM fue demostrado por el aumento
de la patologia ateroesclerética subclinica en pacientes con el sindrome, todavia
sin el diagnéstico de diabetes. En paises como USA y México, la prevalencia del
SM es cerca de 25 % de su poblacién adulta (2).

Entre los factores mas comunes, que pudimos encontrar tanto en todo el mundo
como nacional poseemos: la obesidad en el 75 % de los individuos con sindrome
metabdlico, cualquier incremento de triglicéridos que esta cerca del 70 %, como
tercer elemento de factor mas recurrente esta la HTA con 60 % y entre otros
componentes pudimos encontrar hiperglicemia y disminuciéon del HDL con 55 %y
45 % respectivamente (1).

En la zona de Lambayeque, la Policia Nacional del Perd (PNP), se reporto para los
meses de marzo, abril y mayo del 2013 los examenes efectuados a 97 pacientes
se reportaron 64,01 % con colesterol alto, 53,61 % triglicéridos elevados, 45,36 %

HDL en peligro y 54,64 % con cualquier LDL elevado (3).

De lo anterior se formula el siguiente problema de investigacién: ¢Cual es la
frecuencia y factores asociados de Sindrome Metabdlico en la Policia Nacional de
Peru del distrito de Chiclayo en 2020?



El estudio se justifica, puesto que dentro de las funciones de los policias es
mantener el orden y proteger a la ciudadania necesita encontrarse en buen estado
de salud ya que, realizar esta labor conlleva actividad fisica constante, y ademas,
agregando que existe una alta prevalencia de esta patologia, seria interesante
conocer el estado de salud de estos trabajadores debido a que no se han
encontrado suficientes estudios de salud en este grupo ocupacional, agregando
que tampoco se han encontrado datos actualizados de estas patologias en el

medio local.

Ravikuma E et al-India, en 2017, realiz6 un trabajo de investigacion en una
poblacién compuesta por 1618 policias que participaron en el estudio. La edad
media (DE) de los participantes fue de 45,7 (10,1) afios. La mayoria 90 % de los
participantes eran hombres y tenian entre 30 y 59 afos. Si bien una quinta parte
de los participantes tenia antecedentes de tabaquismo, casi la mitad 47,5 % de
ellos tenia antecedentes de consumo de alcohol. Casi la mitad de los participantes
eran obesos segun el IMC. El sindrome metabdlico se diagnosticé en 669 41,3 %
de los sujetos. Entre los componentes que constituyen el sindrome metabdlico
(aparte de la obesidad central), el aumento de la presion arterial o la hipertension
conocida fue mas frecuente, como se observdé en 541 (81 %) de los 669
participantes con el sindrome. Se observo niveles bajos de HDL en 63%, glucosa

en ayunas alta en 57,1 % vy triglicéridos altos en 50,2 % (4).

En Ecuador en el afio 2017 se hizo un trabajo en una poblacion compuesta por
policias. Teniendo cdmo grupo de estudio a 80 participantes correspondientes al
100 %, siendo evaluadas segun los criterios ATP Ill. El 20 % de la poblacional
evaluada demuestra un criterio positivo que es la medicion abdominal,
indicandonos un peligro cardiovascular. Mitad de la poblacién evaluada muestra
valores paraclinicos de triglicéridos altos o se encuentra en tratamiento para
Hipertrigliceridemia. El 12,5 % ensefia valores inferiores de 50 mg /dl de HDL. El
18,8 % incluye en personas con glucosa en ayuno mayor de 100 mg/dl o tiene
tratamiento para hiperglicemia. El 31,25 % posee una presion arterial aumentada
en relacion con los valores diagndsticos de SM. La prevalencia de sindrome

metabolico segun ATP Il es del 29,9 %, el género que prevalece es masculino en
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90 %; siendo los adultos jévenes quiénes obtuvieron mayor porcentaje 55 %. Entre
los componentes de mayor riesgo se encontré que el 52,50 % consumia alcohol,
26,30 % fumaba, el 58.80 % tiene sobrepeso y el 26,30 % se encuentra en grado
de obesidad (5).

En Lima en el afio 2012 se hizo un analisis donde se incluy6 una poblacién total
constituida por 125 Suboficiales de la Policia Nacional del Perd. Total, de 95
Policias 100 %, 46 poseen IMC de Obesidad nivel |, 36 muestran Sobrepeso y 13
IMC normal, con en relacidon con la actividad fisica se observa que del 100 % de
policias, el 76 % poseen estilos no saludables. Con respecto al descanso y suefio

se observa que de cualquier total de policias el 60 % son no saludables (6).

En Lima en el afio 2017 se hizo un andlisis donde se incluyeron a personal policial
de 724, de los cuales 603 han sido hombres y 121 damas; entre 18 y 65 afios. Se
obtuvo que, de los 603 hombres, el 20 % muestra valores elevados de colesterol,
de los cuales mas grande es la prevalencia en personas que poseen de 50 afios a
mas 54 %, el 23 % muestra prevalencia de valores elevados en triglicéridos, con
mas grande porcentaje 51 % en personas de 29 a 50 afios. En damas, el 19 %
muestra valores elevados de colesterol, que tiene prevalencia en personas
mayores de 50 afios 65 %, el 8 % muestra valores elevados de triglicéridos, con

mayor prevalencia en personas entre 29 y 50 afios (7).

En Huanuco en el afio 2018 se realiz6 un trabajo de investigacion con una
poblacién de 68 efectivos policiales atendidos en la posta médica Policial Nacional
que tuvo como objetivos evaluar cuales eran los factores de riesgos asociados con
el desarrollo de la obesidad. La edad promedio de atencién por parte de los policias
fue de 30,8 afios. Se evidencié una mayoria de los policias varones 97,1 %, un
porcentaje minimo corresponden a policias femeninas atendidas 2,9. El 17,7 %
menciono optar mas por los preparados crudos (verduras ensaladas) o frutas. El
67,6 % manifesté consumir comida rapida. En relacion con el consumo de alcohol
en los efectivos policiales en estudio, el 92,6 % manifestd consumir licor. En
relacion con el estado nutricional segun indice de masa corporal, de los policias en
estudio, el 61,8 % tiene sobrepeso. El 32,4 % tiene obesidad. Solo el 5,9 % tiene

un indice de masa corporal normal (8).
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El estudio es viable porque se dispone del material necesario para realizar los
criterios ATP III.

También en la entidad de la investigacion se realiza un perfil lipidico y examen de
glucosa prevacacional, en donde obtendriamos los datos laboratoriales de
triglicéridos, HDL y glucosa. En caso no encontremos datos actualizados los
investigadores asumiran los gastos necesarios para los examenes. En relacion con
la encuesta al personal de la PNP contamos con la facilidad de poder ingresar y

realizarlos sin ningan problema.

Para los encargados de proporcionar servicios y promocion de salud sera un aporte
valioso, conocer los factores mas frecuentes asociados a Sindrome Metabdlico; ya
gue ayudara a evaluar la realidad de e los mismos, en el personal policial para que
asi puedan formularse y efectuarse estrategias de intervencion segun la situacion

evidenciada en la poblacion.

Por tanto, nuestro objetivo general del presente estudio es: estimar la frecuencia y
factores asociados de sindrome metabdlico en la PNP de Chiclayo y conocer los
factores de riesgos asociados a Sindrome Metabdlico en los integrantes de la PNP,
segun los criterios establecidos por el ATP Ill. Teniendo como objetivos
especificos: Medir la frecuencia de Sindrome Metabdlico en los integrantes de la
Policia Nacional del Peru en el distrito de Chiclayo; conocer los factores de riesgos
asociados a Sindrome Metabdlico en los integrantes de la PNP, segun los criterios
establecidos por el ATP Il y caracterizar a la poblacion con Sindrome Metabdlico

de la Policia Nacional del Peru en el distrito de Chiclayo.
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|. MATERIALES Y METODOS

Tipo y disefio de estudio

Enfoque cuantitativo, disefio observacional, estudio transversal analitico,

prospectivo.

Poblacién y muestra

Teniendo como poblacion a 620 policias, mediante un muestreo aleatorizado y con
la ayuda de la pagina web www.openepi.com, en dénde se aplic6 con un nivel de
confianza del 95 % con una frecuencia del 50 % y por efecto del disefio un valor
igual a 1 se obtiene como valor de muestra a 238 participantes, dispuestos de la
siguiente manera: Comisaria Porvenir 26 policias (11 %); comisaria del Norte 48
policias (20 %); comisaria Campoddnico 40 policias(16 %); comisaria la Familia 27
policias (12 %); comisaria Atusparias 45 policias (18 %) y comisaria Cesar Llatas
52 policias (23 %).

Criterios de inclusion: personal policial perteneciente a las 6 comisarias del

Distrito de Chiclayo de ambos sexos.

Criterios de exclusion: Se excluy6 al personal policial que no se encontraba en la

comisaria al momento de realizar el estudio.

Técnicas y procedimiento de recoleccion de datos

Se emple6 como método una encuesta estructurada, previamente validada por los
expertos correspondientes en el tema; conformado por tres médicos especialistas
(anexo 2). Dicho método facilitd una comunicacion objetiva entre el encuestador y
el encuestado con el fin de conseguir datos validos, adecuandonos a la

disponibilidad de tiempo que nos brinde dicha poblacion.

Asimismo, para el diagnéstico de Sindrome Metabdlico se aplicé los criterios ATPIII,
al personal policial de las 6 comisarias localizadas en el distrito de Chiclayo, en

donde se requieren el cumplimiento de al menos tres para su diagnostico. Ademas,
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se utilizaron distintas herramientas como una bascula de impedancia bioeléctrica
con una capacidad de 200 kg; dos cintas métricas extensibles e inextensibles
graduadas de 200 centimetros; dos tensiometros digitales; medios laboratoriales
en caso no se encontraran los datos de los participantes. De igual manera respecto
a la obtencion de datos sociodemogréficos, habitos alimentarios (frecuencia y tipo
de comida) y estilos de vida (tabaquismo, consumo de alcohol, actividad fisica, etc.)
se evalu6 mediante una encuesta disponible en el anexo 3.

En este estudio se empled la estadistica descriptiva para la interpretacién por
separado de cada variable, acorde a los objetivos de la investigacion. Se empleo
las medidas de tendencia central (media) y dispersion (desviacion estandar) para

las variables cuantitativas y de proporciones para las variables categoéricas.

Para estimar la relacion entre una variable como factor de riesgo o protector con la
razon de prevalencia con un intervalo de confianza del 95 %. Chi cuadrado
considerando p<0.05. Se presentaron los datos en tablas o en graficas de las
variables estudiadas, con el objetivo de analizarlas e interpretarlas de acuerdo con

lo planteado.

Al efectuarse la recoleccidén de datos por medio de los instrumentos propuestos, se

realizé una base de datos en Microsoft Excel y en la versién 21 de SPSS

La informacion se presentd por medio de tablas de frecuencia.

Evaluacion y aprobacién por Comité de Etica

El estudio fue evaluado por el Comité de Etica de la Universidad San Martin de
Porres (USMP). Se mantuvo en reserva la confidencialidad de los datos hallados
en los participantes mediante el anonimato designandoles cédigos. Ademas, no se
divulgé la informacién a personas ajenas al estudio. Se contd con la autorizacion
por parte de los directores de las seis Comisarias del distrito de Chiclayo para
realizar el estudio. Asi como también el consentimiento informado previa
informacion verbal brindada al personal de la Policia aclarando que los datos
obtenidos seran estrictamente confidenciales y de uso exclusivo para la

investigacién (anexo 4) (anexo 5).
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II. RESULTADOS

Tabla 1. Caracterizar a la poblacion con sindrome metabdlico de la Policia

Nacional del Peru en el distrito de Chiclayo, 2021.

Sindrome metabdlico

Si no Total
n % n %
Edad
36 afos (£11) 42 (x10) 34 (x11)
Sexo
Masculino 32 13,4 148 62,2 180
Femenino 19 8,0 39 16,4 58
Estado civil
Soltero 10 4,2 91 38,2 101
Casado 32 13,4 79 33,2 111
Divorciado 2 0,8 6 2,5 8
Conviviente 5 2,1 9 3,8 14
Viudo 2 0,8 2 0,8 4
Grado de instruccion
Estudio superior técnico 33 13,9 160 67,2 193
Estudio superior universitario 18 7,6 27 11,3 45
Cargo que ocupa
Capitan 1 0,4 0 0,0 1
Mayor 2 0,8 1 0,4 3
Comandante 13 55 21 8,8 34
Coronel 1 0,4 7 2.9 8
Suboficial 31 13,0 155 65,1 186
Brigadier 3 1,3 3 1,3 6
Total 51 21,4 187 78,6 238

En la tabla 1, se evidencia la mayor frecuencia de casos con Sindrome metabdlico
en los policias de 37 a 61 afios que equivale al 14,3 % y menor en los policias de
18 a 36 afios. Estableciendo diferencias significativas del sindrome metabdlico
segun la edad (p=0,0030<0,05), donde fue menos frecuente en los policias

menores igual a 37 afos.

El sindrome metabdlico fue mas frecuente en el sexo masculino, con el que se
establece que existe diferencia significativa del sindrome metabdlico segun el sexo
(0,026<0,05). También el estudio el 75,6 % de los policias fue del sexo masculino.
Los policias casados presentaron una mayor frecuencia de sindrome metabdlico y
menos frecuente en los policias viudos y divorciados. Por lo tanto, se establece
diferencias significativas del sindrome metabdlico segun el estado civil
(0,004<0,05). También se encontré que casi la mitad de los policias son casados y

poco frecuente la convivencia en los policias.
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Segun el grado de instruccion los policias con estudio superior técnico presentaron
una mayor cantidad sindrome metabdlico (13,9 %), mientras los de educacion
superior universitario el 7,6 %. También se establece diferencias significativas del

sindrome metabdlico segun el grado de instruccion (p=0,002<,05).

Segun el cargo que ocupan, el 13,3 % fueron son suboficiales y presentaron

sindrome metabdlico y el 5,5 % comandantes con sindrome metabadlico.

Tabla 2. Frecuencia de sindrome metabdlico en los integrantes de la Policia
Nacional del Peru en el distrito de Chiclayo, 2021.

n (238) %
Sindrome metabdlico o1 21,4
Presion arterial elevada 120 50,4
Obesidad abdominal 26 10,9
Hipertrigliceridemia 76 31,9
HDL bajo 83 34,9
Hiperglicemia 56 23,5

De 238 policias de Chiclayo, que 1 de cada 5 policias presentaron sindrome
metabdlico. Respecto a los 5 criterios evaluados se confirm6 que mas de la mitad
de los policias presentaron presion arterial, con valores promedio de PAS de
124,34(DE £15,807) y PAD 81,28 (DE+8,543), seguido por casos de HDL bajo
(34.9 %), Trigliceridemia (31,9 %), Hiperglicemia (23,5 %) y el 10.9% manifesto
obesidad abdominal. Ademés, se identific6 que el HDL bajo y la Obesidad
abdominal fueron més frecuente en el sexo femenino a un nivel de significancia
menor al 5 %. Se muestra que el valor promedio del perimetro abdominal fue de
92,24(DE+7,537) en los varones y 83,83(DE+4,680). Mientras la presion arterial
elevada, la hipertrigliceridemia e hiperglicemia se presentd en ambos sexos sin

diferencias significativas.

La presién arterial se asocio con el tiempo de actividad fisica, donde los policias
gue no realizan actividad fisica presentaron un mayor porcentaje de presion arterial
(p=0,001). Asi como con el consumo de tabaco (p=0,001) y los policias con

sobrepeso y obesidad son mas propensos a tener HTA (p=0,000). No se encontrd
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relacion con las horas de suefio (p=0,435). Ni con el consumo de alcohol (p=0,326)
y los que consumen fruta diaria presentaron un menor porcentaje de HTA
(p=0,029). Y los que consumen dulce diario presentaron un mayor porcentaje de
HTA (0,001).

Tabla 3. Factores asociados a sindrome metabdlico en los integrantes de la Policia
Nacional del Perl, segun los criterios establecidos por el ATP lll, segun actividad
fisica, Chiclayo 2021.

Sindrome metabdlico Total

Factores deriesgo Si No P
n % n % n

Frecuencia de actividad fisica

No hace actividad fisica 19 8,0 17 7,1 36

Diario 13 55 72 30,3 0,000

Semanal 14 59 89 37,4 103

Mensual 5 2,1 9 3,8 14
Tiempo que dedica a la actividad fisica

No hace actividad fisica 19 80 17 7.1 36

Menos de 10 minutos 4 1,7 8 3,4 0,000

Entre 10 y 30 minutos 13 55 48 20,2 61

Mas de 30 minutos 15 6,3 114 47,9 129

A un nivel de significancia menor al 0,05 % con el sindrome metabdlico, se
establece a la frecuencia de actividad fisica (p=0,000), donde los policias que
realizan actividad fisica diaria o semanal presentaron una menor prevalencia del
sindrome metabdlico, también con el tiempo que dedica a la actividad fisica es mas
efectivo cuando es mas de 30 minutos (p=0,000), el sindrome metabdlico fue mas
prevalente en los policias con sobrepeso y obesidad(p=0,000). La actividad fisica
diaria fue mayor en el sexo masculino (30,7 % vs 5 %), mientras los policias del
sexo femenino son las que menos actividad fisica realiza, estableciendo relacién
entre el sexo y la frecuencia de actividad fisica (p=0,000) y con tiempo que le

dedica a la actividad fisica (p=0,000).

Se mostré un mayor porcentaje de actividad fisica mayor a 30 minutos en los
varones, mientras en las mujeres fue mayor en el tiempo menor a 10 minutos y un
mismo porcentaje realizan entre 10 y 30 minutos. El estado civil se relaciona con
el tiempo de actividad fisica (p=0,003). Donde los solteros, casados y convivientes

son los que realizan actividad mayor a 30 minutos, siendo mayor en los solteros,
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mientras los divorciados presentaron una mayor actividad de 10 y 30 minutos y los

viudos tuvieron el mayor porcentaje de no realizar actividad fisica.

Entre el cargo y el tiempo de la actividad fisica se encontro relacion (p=0,000), los
gue realizaron una mayor actividad fisica mayor a 30 minutos fueron los coroneles,
seguido de los suboficiales y brigadieres, mientras el Capitan realiza entre 10 a 30
minutos y en su mayoria los mayores no realizan actividad fisica (2 de cada 3

policias con cargo de Mayor no realizan actividad fisica).

Tabla 4. Factores asociados a sindrome metabdlico en los integrantes de la Policia
Nacional del Peru, segun los criterios establecidos por el ATP lll, segun horas de
suefio, IMC, habitos de consumo de tabaco y consumo de alcohol, Chiclayo 2021

Factores de riesgo Sindrome metabdlico
p Total p.
—l o valor
n % n % n
Horas de suefo
7 horas o mas 29 12,2 101 42 .4 130
Menos de 7 horas 22 92 8 361 108 0420
IMC
Intervalo normal 2 0,8 85 35,7 87
Sobrepeso 34 143 87 36,6 121 0,000
Obesidad tipo | 15 6,3 15 6,3 30
Habito de consumo de tabaco
No fumador 8,0 109 45,8 128

19
Exfumador ocasional 16 6,7 41 17,2 57
Exfumador diario 7 2,9 7 2,9 14
Fumador ocasional continuo 4 1,7 15 6,3 19 0,027
Fumador en reduccién 5 2,1 10 4.2 15
Experimentador 0 0,0 2 0,8 2
Fumador diario 0 0,0 3 1,3 3
Consumo de alcohol

Abstemio 16 6,7 57 23,9 73

Bebedor moderado social 35 147 130 546 165 0014

En la tabla 4, se establece que los factores de riesgo que presentaron un nivel de
significancia menor al 0,05 % con el sindrome metabdlico, el sindrome metabdlico
fue mas prevalente en los policias con sobrepeso y obesidad(p=0,000), en el
exfumador ocasional (p=0,027), no se encontré asociacion con consumo de alcohol
(p=0,514); también se identifico que el 63,4 % de los policias presentaron
sobrepeso y obesidad, es decir uno de cada do policias tienen sobrepeso, también

se encontrdé una asociacion entre el consumo de tabaco y el sexo (p=0,032), donde
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soOlo se encontrd en el sexo masculino a los fumadores diarios, mientras en el sexo

femenino destaco el fumado en reduccion.

No se encontré asociacion entre las horas de suefio y el consumo de tabaco
(p=,079), el sexo se relaciona con el consumo de alcohol (p=0,000), donde el
bebedor moderado social fue mayor en hombres y el abstemio fue mayor en las
mujeres. Los policias femeninos tienen un mayor porcentaje de suefio de 7 horas a
mas, estableciendo relacion entre el sexo y las horas de suefio (p=0,033). No existe
relacion entre el tiempo que dedica el policia a la actividad fisica y el IMC (p=0,381).
también se identific6 que el 63,4 % de los policias presentaron sobrepeso y
obesidad, es decir uno de cada dos policias tienen sobrepeso.

Se encontro relacion entre el consumo de alcohol y el IMC (p=0,010). De los hébitos
de consumos alimentarios, s6lo se encontro relacion entre el consumo de comidas
rapidas y el IMC (p=0,034), donde los que consumen a diario comidas rapidas
presentaron un mayor porcentaje de obesidad tipo | y sobrepeso. También hay
relacion con el consumo de dulces (p=0,006) y el consumo de bebidas envasadas
(p=0,028).

Con las caracteristicas de los policias, se establece relacion entre el estado civil y
el IMC (0,001). Donde los solteros y divorciados presentaron un mayor porcentaje
de IMC normal, mientras los casados y convivientes tuvieron un mayor porcentaje

de obesidad, también son mas propensos a la obesidad tipo .
En los policias, se encontré una mayor prevalencia de sobrepeso y obesidad en el
sexo masculino (p=0,000). También existe relacién entre el cargo del policia y el

IMC (p=0,047).

No se establecio relacion entre el tiempo de suefio y el IMC (p=0,095). Tampoco
hay relacion entre el consumo de tabaco y el IMC (p=0,107).
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Tabla 5. Factores asociados a sindrome metabdlico en los integrantes de la Policia

Nacional del Perd, segun los criterios establecidos por el ATP lll, segun habitos

alimenticios, Chiclayo 2021.

Factores de riesgo

Sindrome metabdlico
S n Total p.valor

n % n % n

Consumo de dulces

No consume

Diario

Inter diario

2 veces por semana

1 vez por semana
Consumo de carnes

No consume

Diario

Inter diario

2 veces por semana

1 vez por semana
Consumo de verduras

No consume

Diario

Inter diario

1 vez por semana
Consumo de frutas

No consume

Diario

Inter diario

2 veces por semana
Consumo de cereales

No consume

Diario

Inter diario
Consumo de tubérculos

No consume

Diario

Inter diario

2 veces por semana

1 vez por semana

Consumo de comidas rapidas
No consume
Diario
Inter diario
2 veces por semana
1 vez por semana
Total

14 59 108 454 122

12 5,0 9 3,8 21

24 10,1 54 22,7 78 0,000
0 0,0 2 0,8 2

1 04 14 5,9 15

0 0,0 1 0,4 1

37 155 134 56,3 171

14 59 47 197 61 , 786
0 0,0 2 0,8 2

0 0,0 3 1.3 3

5 21 11 46 16
22 92 103 433 125

23 97 70 294 93 451
1 04 3 13 4

4 17 8 34 12
21 88 104 437 125

26 109 74 31,1 100 249
O 00 1 04 1

3 13 12 5,0 15
35 14,7 121 50,8 156 ,871
13 55 54 227 67

5 21 12 5,0 17

23 9,7 115 48,3 138

23 9,7 58 244 81 ,250
0 0,0 1 0,4 1

0 0,0 1 0,4 1

35 14,7 137 57,6 172

2 0,8 4 1,7 6
12 50 32 134 44 ,647
0 0,0 2 0,8 2

2 08 12 5,0 14
51 21,4 187 78,6 238
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De todos los habitos alimentarios sélo se relacion6 con el consumo de dulces
(p=0,000<0,05), no se encontrd asociacion con consumo de alcohol; consumo de
carnes (0,786); consumo de verduras (0,451); consumo de frutas (0,249); consumo
de cereales (,871), consumo de tubérculos (0,250) y consumo de comidas rapidas
(0,647), un tercio de los policias consumen a diario dulces, 1 de cada circo policias
consume comidas rapidas. Se encontré un mayor porcentaje de consumo diario de
consumo de carne en el sexo femenino, sin embargo, no se establece relacion
entre el sexo y consumo de carnes (p=0,286), Los policias del sexo masculino
tuvieron un mayor porcentaje de consumo de verduras, no se encontrd relacion
entre el sexo y el consumo de verduras (p=0,100), ni con el consumo de cereales
(0,297), tampoco con el consumo de frutas (0,178). Se encontré un mayor
consumo diario e inter diario de comidas rapidas en el sexo masculino. Mientras el

consumo diario de dulces fue mayor en el sexo femenino.
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[1l. DISCUSION

En la tabla 2, se muestra que la quinta parte de los integrantes de la Policia Nacional
del Peru en el distrito de Chiclayo padecen sindrome metabdlico, por debajo al
estudio realizado en policias en Ravikumar T (4) de la india 'y en Paredes E et al (5)
en policias de Ecuador, estas diferencias se deben a que en mencionados estudios
el consumo de alcohol es mucho mayor; también se encontré que un tercio de los
policias sufre de Trigliceridemia y HDL bajo, resultados inferiores en comparacion
a los encontrados por Ravikumar T (4) donde la prevalencia fue mayor casi en la
mitad de la poblacion estudiada, debido que presentaban una dieta rica en
carbohidratos, a comparacion a nuestro estudio que se encontré6 mayor frecuencia

en consumo de frutas y verduras de manera diaria o inter diaria.

En los resultados se evidencia poca frecuencia de consumo de alcohol, bajo
consumo de tabaco mientras en Ravikumar E et al. (4) una quinta parte de los
policias consumen tabaco. Se encontré mas de la mitad de policias con sobrepeso.
A diferencia del estudio de Ecuador mas de la mitad consumia alcohol, y casi una
tercera parte fumaban y mas de la mitad con sobrepeso. Y por encima de la cifra
nacional de Cardenas S (6) donde una casi una tercera parte presentan sobrepeso.
Respecto al suefio mas de la mitad de los policias duerme de 7 a mas horas, a
diferencia de que mas de la mitad no poseen un suefio saludable en Cardenas S

(6) esto se puede deber a que, en nuestra la localidad, los policias tienen horarios
de trabajo que les da tiempo para dormir mas de 7 horas, caso contario en lo que
pasa en el estudio de Cardenas S. Casi la mayoria realiza actividad fisica. Mientras

en otro estudio todos realizaban actividad fisica.

También se encontré como factores asociados al consumo de tabaco, sobrepeso y
obesidad, la frecuencia de actividad fisica y tiempo que le dedica a la actividad.
Igual que la literatura que establece que el fumar, sobrepeso y obesidad son un
factor de riesgo de sindrome metabodlico en Paredes E et al (5) pero en nuestra

localidad no se encontré6 como factor asociado el consumo de alcohol.

Uno de cada 5 de policias varones aproximadamente presentd sindrome

metabdlico y en las mujeres 1 de cada 3 aproximadamente presentaron sindrome

21



metabdlico. En el estudio también se establecié una mayor cantidad de policias del
sexo masculino siendo uno de cada cuatro participantes policias del sexo
masculino. Esta tendencia también se observa en el estudio de Vasquez M (8)

donde el 97,1 % fueron policias masculinos y el 2,9 % de los policias femeninos.

Dentro de las limitaciones del estudio al realizarse en una muestra pequenia,
algunos factores que no presentaron asociacion pueden variarse si el estudio se
realizara en una muestra mayor. Tampoco se considerd una forma general del estilo
saludable, porque se consideré los habitos como frecuencia y no con una escala

nominal dicotdmica.
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IV. CONCLUSIONES

Se concluye que 1 de cada 5 policias del distrito de Chiclayo presentaron sindrome
metabdlico, fue mas frecuente la presion arterial elevada en mas de la mitad de los

policias y menos frecuente la obesidad abdominal (10,9 %).

Los factores asociados a sindrome metabdlico en los integrantes de la Policia
Nacional del Pera, segun los criterios establecidos por el ATP IlI, fueron la
frecuencia de actividad fisica, tiempo que se dedica a la actividad fisica, IMC, habito
de consumo de tabaco, consumo de dulces con una significancia menor al 5 %. No
se encontr@ asociacion con horas de suefio, consumo de alcohol, consumo de
carnes, verduras frutas, consumo de cereales, consumo de tubérculos y consumo

de comidas rapidas.
De 51 Policias del distrito de Chiclayo con sindrome metabdlico, 19 se encontraron

en el rango de edad de 31 a 40 afios, 32 del sexo del masculino y 19 del sexo

femenino, 32 eran casados, 32 con estudio superior técnico y 31 eran suboficiales.
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V. RECOMENDACIONES

Se recomienda a la sanidad de la Policia Nacional implementar campafias
sostenidas a lo largo del afio para el reconocimiento del personal efectivo con
presion arterial elevada, estas campafas deben ser al menos mensuales el
primer afio y luego de manera semestral, y asi identificar personas en fases
previas a la enfermedad, con el fin de ofrecer un manejo no farmacolégico
evitando su progresion al estado patoldgico; logrando disminuir complicaciones

futuras.

Al area de relaciones sociales de la policia nacional, implementar jornadas
relacionadas a mejorar el estilo de vida de los efectivos policiales para evitar
consumos exagerados de tabaco, alcohol y comida rapida debido al poco valor

nutritivo que estos ofrecen.

A la sanidad de la Policia e implementar jornadas de atencion y descarte de
sindrome metabdlico en efectivos policiales, desde el momento que ingresan a
la escuela y durante todo el periodo de servicio en que se encuentran. A la
comunidad cientifica considera estudios con un mayor marco maestral, asi

como estudios comparativos entre instituciones.
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ANEXOS

Anexo 1: Criterios diagnoésticos de Sindrome Metabalico
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Anexo 2: Validacion del Instrumento




1) CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS:

1.1} €dad: 1.2) Sexo: Masc D Fem D
1.3) Grado de instruccion: 1.4) Estado Civil:
Estudio Superior Técnico ]
Estudio Superior Universitario D
Soltero
1.5} Cargo que ocupa - Casado
Alférez | Divorciado
Teniente ] Conviviente
Capitan || Viudo
Mayor ||
Comandante :
Coronel ]
Suboficial |
Brigadier ]

|

|
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1) CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS:
1.1) Edad: 1.2) Sexo: Masc D Fem D
1.3) Grado de instruccion: 1.4) Estado Civil:

£5tudio Superior Técnico []

£studio Superior Unlversitarnio L__] .
Soltero
1.5) Cargo que ocupa Casado
Divorcia

=

Alférez
Tenients
Capitan Viudo
Mayor
Comandante
Coronel
Suboficial
Grigadier
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1) CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS:

1.1) Edad: 1.2) Sexo: Masc D Fem D
1.3) Grado de instruccion: 1.4) Estado Civil:
Estudio Superior Técnico ]

Estudio Superior Universitario D

Soltero

1.5) Cargo que ocupa Casado

Alférez Divorciado

Teniente Conviviente [ |

Capitan Viudo

Mayor

Comandante

Coronel

Suboficial E]

Brigadier D

Vi

[l

CMP: 15847 - ANE, 7473




Anexo 3: Instrumento de recoleccion de datos

1) Caracteristicas sociodemograficas:

1.1) Apellidos y Nombres:

1.2) DNI: 1.3) Edad: 1.4) Sexo: Masc || Fem[ |
1.5) Gradeo de instruccidn: 1.6) Estado Civil:
Estudio superior técnico I:l Soltero
Estudio superiar universitario I:I Casado
Divorciado

1.7) Cargo que ocupa Conviviente

Alférez || Viudo

Teniente

HEEEN

Capitan
Mayor
Comandante
Coronel
Suboficial
Brigadier




Criterios de Sindrome Metaholico
2)Examen Medicion | Cumple criterio ATP Il || 3)Analisis de Valor | Cumple criterio ATP
fisico . laboratorio ]
S No S No
2.1)Presién 3.1)Trigliceridemia
arterial
3.2) HDL
22 colesterol sérico
Perimetro 3.3) Glucemia en
abdominal ayunas
Nota:
4) Actividad fisica
Deportiva Laboral Recreativa Artistica
4.1) Tipo de actividad
fisica que realiza con
mayor frecuencia
Ninguna

4.2) i{Con qué frecuencia realiza la
actividad fisica?

4.3) i Cuanto tiempo le dedica?

Diario Menos de 10 minutos
Semanal Entre 10y 30 minutos
Mensual Mas de 30 minutos




5) Horas de suehio

7 horas o mas

5.1) Frecuencia

Menos de 7 horas

6.1) Mo fumador

Ferzona gue nunca ha fumado |:|

6.2) Exfumador
ocasional

Persona que fuma en el pasado mas de 100 |:|
cigarrillos, pero gue nunca lo hizo diario.

&) Tabaco 6.3) Ex fumador diario

Perzonz gque fuma en el pazado mas de 100 |:|
cigarrillos en su vida y lo hizo a diario.

6.4) Fumador
ocasional continuo

Ferzona gue nunca ha fumadao diario, gue ha |:|
fumade 3l menos 100 cigarros en su vida y que en
la actuzlidad fuma ocasionalmenta

6.5) Fumador en
reduccion

Perzanz que llegd a fumar dizrio pero que no lo
hace ya

6.6) Experimentador

FPerzona gue ha fumado menos de 100 cigarrillos
en su wida y que en la actualidad fumsa |:|
ocasionalmente

6.7) Fumador pasivo

Exfumador o na, gue respira huma de tabaco |:|
Sjena

6.8) Fumador diario

Perzona gque fuma todeos los dias |:|

7) Obesidad y sobrepeso

indice de masa corporal (IMC)= Peso [ Talla?

Categoria

=13.5 Kg/m*®

Insuficiencia ponderal

135-243 Kg/m?

Intervalo normal

25 - 29.9 Kg/m?

Sobrepezo

30 - 34.9 Kg/m?

CObesidad tipa |

35— 39.9 Kg/m?

Obesidad tipo I

>40 Kg/m?

OO L)

Obesidad tipa I




8) Consumo de aleohol

No toma alcohol, 0 que lo hace en ocasiones especiales,

nero sin llegar ala ebriedad (1 0 2 veces al ano, y en cada
ocasion bebe 1 copa)

Abstemio

20 3 40 g diarios de alcohol en mujeres (3 copas por
ocasian, nollega al estado de ebriedad

40360 g liarios de alcohol en varones (3 copas por
ocasian, no llega al estado de ebriedad

Bebedor moderado o social

Mayor a 40 g de alcohol al dia en mujeres {menos de 3

Veces por semana 0 6 a 12 veces al ano, lega al estado de
ehriedat]

Mayor a 60 2 de alcohol al i en varanes (menos de 3
Veces por semana 0 6 a 12 veces al ano, lega al estado de

ehriedad]

Bebedor perjudicia

Mayor a 60 2 en una sola ocasion (mas de 3 veces por
semana, 0 mas de 12 veces al ano, lega al estado de

ehriedad]

Bebedor excesivo o problema

Independientemente de la cantidad y frecuencia que

presente, hay signos y sintomas de dependencia de alcohol,
ya sean fisicos o psicologicos

Alcohalico




9)Alimentacion

ipo

S

No

Frecuesncia

Diario Imterdiario

Woces por semana

Carnes (pollo, pescado, res,
cerdo, etc)

Verduras (apio, ranahoria,
tapallo, etc)

Frutas (manzana, platano,
naranja, etc)

Cereales (trigo, arroz, quinua,
fideos, pan, etc)

Tubérculos (papa, camote,
yuca, etc)

Comidas rapidas
thamburguesas, salchipapas,
empanadas, etc|

Dulces {galletas, queques,
postres)

Bebidas envasadas [paseosas,
refrescos, néctares, etc)




Anexo 4: Ficha de Consentimiento Informado

Estudio: Frecuenciay factores asociados al Sindrome metabdlico en los

integrantes de la Policia Nacional del Peru en el distrito de Chiclayo, 2020

Informacidn al paciente

El sindrome metabdlico viene a ser el conjunto de factores de riesgo que aparecen
simultaneamente en un individuo, causados por la combinacion de condiciones
ambientales y distintos estilos de vida que pueden conllevar al aumento del riesgo
de padecer enfermedades cardiovasculares y/o metabdlicas. Estimar la frecuencia
y factores asociados al sindrome metabdlico en la policia, consiste en obtener datos
laboratoriales, tales como niveles de glucosa, colesterol y triglicéridos en sangre,
medidas antropométricas como el perimetro abdominal, y la medicion de la presion
arterial; posteriormente aplicar una encuesta en relacion a los factores asociados
gue hemos considerado, entro ellos estan: horas de suefio, habitos alimentarios,
consumo de tabaco y alcohol, actividad fisica y el indice de masa corporal que
incluye una relacion entre el peso y la talla del participante. Procesaremos los datos
y obtendremos el porcentaje de cuantos policias tienen sindrome metabdlico y

cudles fueron los factores asociados mas frecuentes.

Propdsito del estudio

El presenta estudio permitirda hallar la frecuencia de sindrome metabdlico en los
policias de nuestro distrito y con esto obtener que tan frecuente es el sindrome
metabdlico entre los participantes, con estos datos se pueden tomar medidas
preventivas para enfermedades crénicas como es en el caso de padecer diabetes

mellitus tipo Il y o alguna patologia cardiovascular.
Procedimientos del estudio
Si usted acepta participar, debera responder una encuesta (ficha de recoleccion de

datos) donde se han consignado datos personales, frecuencia en consumo de

alcohol y tabaco, horas suefio, habitos alimentarios, actividad fisica; también se le



realizara la toma de la presion arterial, medicion del perimetro abdominal, pesar y
tallarlo; buscar en su historia clinica los datos de glucosa, HDL vy triglicéridos, en
caso no se dispongan en la historia, se le tomaran estos datos laboratoriales sin

costo alguno.

Beneficios

Si usted acepta participar no recibird un beneficio directo de los resultados de este
estudio. Con la informacién obtenida, se propondrian medidas que pueda mejorar
su estado de salud y también prevenir el desarrollo de enfermedades

cardiovasculares, asi como también Diabetes Mellitus II.

Riesgos

Ninguno

Confidencialidad:
Sodlo los investigadores saben que usted esta participando de este estudio, y los

datos obtenidos no se divulgaran a personas ajenas al estudio

Comité de Etica

El estudio ha sido evaluado y aprobado por el Comité de Etica de la Universidad
San Martin de Porres — Facultad de Medicina Humana (USMP-FMH)

Firma del consentimiento

Usted entiende que su participacion en el estudio es voluntaria. En cualquier
momento usted puede retirar su consentimiento a participar en el estudio. Al firmar
este consentimiento usted acepta permitir al investigador recoger la informacion
meédica de usted. Usted recibira una copia de este consentimiento informado que
estd firmando; aqui encontrard la informaciéon que le permita contactar al

investigador y a su equipo de trabajo para cualquier inquietud.



Personas para contactar

Si tiene dudas con respecto a los derechos y deberes que tiene por su participacion
en este estudio, puede comunicarse con cualquiera de los médicos responsables
de la Investigacion Est. Med.: Juan José GAomez Toscanelli con DNI: 71117796 Y
teléfono 978726686, y Jair Alonso Paredes Deza con DNI: 72469169 y teléfono:
944605449 asesorados por el Dr. Juan Leguia Cerna con teléfono: 959503011.

Yo he leido la informacion brindada en el texto anterior y voluntariamente acepto
participar en el estudio respondiendo al llenado de la ficha de recoleccién de datos,
realizando las pruebas descritas y permitiendo a los investigadores usar la

informacién acerca de mi.

FOCNA: e

Nombre, firma y DNI del paciente o la persona que permite consentimiento:



Anexo 5: Certificado de Comité de Etica

53 USMP

SAN MARTIN DE PORRES

La Molina, 19 de enero de 2021
Oficio No. 24 - 2021 - CIEI-FMH- USMP

Sefior

Juan José Gomez Toscanelli,

Alumno de Pregrado

Facultad de Medicina Humana Filial Chiclayo
Universidad de San Martim de Pomres
Presema. -

Ref Trabajo de Imvestigacion titulado: Frecuencia y factores asociados al
sindrome metabolico en los integrantes de la Policia Nacional del Peru en el
distrito de Chiclayo, 2020.

De mu consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo y en atencion a la solicitud de Juan Jose
Gomez Toscanelli ¥ Jair Alonso Paredes Deza alinmos de pregrado informarles
que. en cumplimiento de las buenas practicas clinicas y la legislacion peruzna
vigente en materiz de mmvestizacion cientifica en el campo de la salud, el Comité de
mi presidencia. en 13 sesion del 18 de emero evaluo y aprobo el siguiente
documento:

¢ Trabajo de Imvestizaciom titulado: Frecmemcia y factores asociados al
sindrome metabolico en los integrantes de la Policia Nacional del Peru en el
drstrito de Chiclavo, 2020.
Es cuanto mformo a usted para su conocimiento y fmes que comespondan.

Atentamente.

AVG/ABZ'mm.






