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Psicopatologia y
sindrome metabdlico

causas mas importantes de El problema aterosclerosis, que progresa cuando aparecen generalmente a mediana edad,
discapacidad y muerte prematura subyacente es a lo largo de los afios los sintomas suele estar en una fase avanzada.
se producen c.1e conducen a menudo a Antes que pueda dispensarse la La modificacion de los puede reducir los episodios
’ forma repentina la muerte atencion médica requerida. factores de riesgo cardiovasculares y la muerte
> puede reducir episodios tanto en las personas con como en aquellas con alto debido a uno o mas
cardiovasculares y muerte prematura enfermedad cardiovascular riesgo cardiovascular factores de riesgo
tienen como base el estrechamiento de por lesiones constituye una causa por un grupo de enfermedades constituyendo la primera
—> comtin la luz arterial ateroscleréticas frecuente de morbilidad de alta letalidad causa de muerte en México.
—> Se produce por resultado de un . una alteracion mantenida bien por o por reduccif’)n del podria c.:ogtribuir al desarrpllo y esta patologia aumenta la
desbalance energético aumento de la ingesta gasto energético mantenimiento de la obesidad morbilidad y mortalidad
— cqntrola el consumo.de relacionados con el hambre, el apetito,
alimentos entre comida factores que controlan y la saciedad
> i depende de la depositos adiposos y las depositos adiposos y las interviene un mecanismo cuando se altera la : :
disponibilidad de los respuestas hormonales respuestas hormonales de retroalimentacion que consiste en que el la masa adlposa libera .
composicion del cuerpo una sefial de tipo proteico

estructura mas importante y en relacion al control de cualquier alteracion en

. . . ; 8 - Por lo que )
conocida del Sistema Nervios la ingesta alimentaria las estructuras nerviosas

que gobiernan la ingesta

pueden conducir a la obesidad.

por ejemplo, la
liberacion de serotonina

envian informacion durante la fase de masticacién, igualmente, la de los quimiorreceptores
alimentaria via nerviosa salivacion, deglucion y mecanorreceptores

> _ ven involucrados con caracter en la modificacion de actuando sobre el hipotdlamo por ejemplo, la
inhibidor o activador la ingesta alimentaria a diferentes niveles liberacion de serotonina

distenderse el estomago con
la llegada de alimentos

envian asimismo sefiales que,
integradas en el hipotalamo

-sindrome metabdlico d o
. -cancer erma la 3 : -depresion,
La obesidad factor causal de L. Como son -dafio hepatico me . Adems, se asocta con Como son -ansiedad,
enfermedades somatica . calidad de vida trastornos psiquiatricos . .
-trastornos en la fertilidad -trastornos de conducta alimentaria
-enfermedades respiratorias
[yl se le conocen etiologias _ combinan grados de _p| con grados de factor _p | Su definicion descansa en
variadas disposicion genética ambiental acumulacion de tejido adiposo
Aspectos emocionales paciente con obesidad se | | | la patogenia se explica _, | modelo |, | contemplala _y | como funcion lineal dela | | entre ingresos y gastos
consideran 3 supuestos con termodinamico acumulacion de grasa diferencia simple energéticos
—» | Enfermedades |—p| Probabilidad de morir o de > Ppr ejemplo, la || varia en funcion del sin considerar otros psicopatologias que §uelen,
padecer enfermedades somaticas diabetes exceso de adiposidad riesgos como acompaar la adiposidad.
—» | Factores psicosociales n(,) formar} parte del que fundamenta la terapia factores psicosociales son no podemos afirmar que haya ni psicofarmacologico
nicleo tedrico endocrinologica estandar esenciales en la obesidad intervenciones de tipo psicoterapéutico de eficacia probada
se asocian al descubrimiento gracias al cual se dilucidado muchos que participan en la regulacion del asi como en los patrones de en el desarrollo de
de las leptinas otros mecanismos hormonales apetito y consumo de alimentos almacenamiento en tejido adiposo resistencia a la insulina.

consideradas complementarias las ghrelinas producidas modulan el control del

en su influencia sobre el apetito por el estdbmago apetito a corto plazo

La leptiqg es pr.oducida para sefalizar reservas d@ grasa y m@diar el control del Aunque la administracion de en un pequefio grupo de obesos muchos mas individuos obesos

por el tejido adiposo almacenadas en el organismo apetito a largo plazo leptinas puede ser efectiva que son deficientes a leptina parecen ser resistentes a leptina

_ contiene dos grupos El primer grupo coexpresa y el péptido relacionado recibe sefiales estimulatorias y sefiales inhibitorias del
distintos de neuronas neuropéptido Y (NPY) agouti (AgRP) del hipotalamo lateral hipotalamo ventromedial
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