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Las enfermedades cardiovasculares son los problemas que surgen en el
corazon, y los vasos sanguineos. Que tiene muchos factores de riesgo, los mas
comunes podrian ser, la edad, el sexo, la obesidad, el sobre peso, presion arterial
elevada, entre otras.

En cuanto al sindrome metabolico, este es conocido como un conjunto de anormalidades
metabolicas, considerado como una de las principales causas a factor de riesgo para contraer
alguna enfermedad cardiovascular.

Como mencione anteriormente, el sindrome
L metabdlico es considerado como un factor
principal a factor de riesgo de las enfermedades
cardiovasculares, principalmente causado por la
obesidad de distribucion central, dislipidemia
normalmente caracterizada por una elevacién en la
concentracién de triglicéridos y una disminucién en
SINDROME METABOLICO la concentracién de colesterol junto con la
lipoproteina de alta densidad.

[

Figura 1. Factores asociados al desarrollo del sindrome metabolico.

El sindrome metabdlico puede aumentar el riesgo
de enfermedades cardiovasculares por dos, en el riesgo de enfermedad coronaria.

SINDROME METABOLICO. DIAGNOSTICO SEGUN EL NCEP - ATP 1l
3 0 mas de los siguientes factores: En cuanto a su tratamiento, este
* Obesidad abdominal debera ser orientado a mejorar la
CC(cm) Hombres > 102 resistencia de insulina, asi como el
Muj 88 . ,
weres > control integral de las patologias
 Triglicéridos (mg/dl) =150 . .
asociadas que se relacionan con
* C-HDL (Mg/dl) , . .
algun riesgo cardiovascular.
<40 <40
Mujeres <50 i i i
En el tratamiento para la resistencia
« PArterial (mm Ha) =130/285 de insulina, este se encuentra
+ Glicemia (mg/dl) =110 relacionado en gran manera con la

prevencion y el tratamiento, acerca
Tabla 1. Diagnéstico del Sindrome Metabdlico segtin el National Cholesterol Education . . . .
Program - Adult Treatment Panel il (JAMA 2001; 285:2486-97) de la obesidad, haciendo énfasis en

la promocién de una vida saludable,
gue se lleva a cabo mediante una alimentacién apropiada y la realizacién de actividad fisica.

El sindrome metabdlico es una probabilidad muy alta que va aumentando a lo largo del tiempo,
gue se encuentra relacionada con la obesidad, de igual manera con los estilos de vida muy poco
saludables, por lo que se constituye de dos a cuatro veces mas como un factor de riesgo ain mas
grave para las enfermedades cardiovasculares.



Alteraciones de la { Glicemia ayuno = 110 mg/dL v/o 2 hr post-carga =
regulacion de la glucosa 140 mg/dL

——

REsistencid { Captacion de glucosa por debajo del percentil 25 en { { Hipertension { TA > 140,90 nlmH&

insulina clamp euglicémico-hiperinsulinémico arterial

Dislipidemia |1 Triglicéridos =150 mg/dL v/o colesterol HDL { Obesidad { I—n‘dicc cintura/cadera >0.9/0.85 en H/M y/o IMC
<35/39 mg/dL en HM >30 kg/m2

Microalbumina | /| Excrecion en primera orina > 20 mg/g creatinina
Inuria

Obesidad { **Circunferencia de la cintura > 102 ¢m (40 pulg)

abdominal en hombres v > 88 cm (35 pulg) en mujeres
T::gliceridos { =150 mg/dL o =1.7 mmol/L { Coleste.rol <40 mg/dL o < 1,03 mmol/L en hombres y
Gl HDL baijo <50 mg/dL o < 1,4 mmol/L en mujeres

HIESCO 2 2L Hipertension { =130~ 85 mmHg
SINDROME arterial = — :

Hiperglicemia { >110mg/dL 6 6.1 mmol'L
en ayunas

——

METABOLICO

Enfermedad Enfermedad CV mortal
Cardiovascular grave | (tabla SCORE)

(tabla Framingham)

Bajo <15% <4%
Moderado | 15-20% 15%
Alto 20-30% 5-8%
Muy Alto | = 30% > 8%

mientras que el estrés crénico da lugar a carga alostatica

El estrés agudo desencadena
con maladaptacion que induce el desarrollo de patologia

respuestas adaptativas

son esenciales para

Los mecanismos de retroalimentacion { de glucocorticoides y { la compensacion de
{ a través de receptores mineralocorticoides la hipercortisolemia.

El estrés induce activacion del eje hipotalamo-
hipdfiso-adrenal y del sistema nervioso simpatico

Ambos ejes { sobre distintos sistemas { ACTH: { CRH: hormona liberadora de { SNA: sistema nervioso
homeostaticos del organismo adrenocorticotrofina corticotrofina auténomo;

producen efectos

SNC: sistema nervioso
| central.
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