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SÍNDROME METABÓLICO

En este ensayo se hablará todo lo v isto en la  pr imera unidad,  a lgunos de los temas
vistos fueron los s iguientes :  la  introducción del  s índrome metaból ico,  as í  como

también su f i s iopatología y cr i ter ios de diagnóst ico,  no dejando atrás e l  s índrome
metaból ico en la  infancia y la  adolescencia ,  entre otros temas,  es importante

conocer más acerca del  s índrome metaból ico ya que este nos ayuda a conocer y
entender mejor la  obes idad,  la  d isminución del  colesterol  y  la  e levac ión de los
tr ig l icér idos ,  esto nos ayuda para conocer más las  enfermedades causadas por

estas a l terac iones en el  cuerpo humano,  y as í  poder dar un plan a l iment ic io con las
neces idades adecuadas para e l  pac iente.  

 E l  s índrome metaból ico se está volv iendo uno de los pr inc ipa les problemas de
sa lud públ ica del  s ig lo xxi  y  esto se está asociando a un incremento de 5 veces en

la prevalencia de diabetes t ipo 2 y de 2 3 veces en la  de enfermedad
cardiovascular (ECV)1-3,  se cons idera que el  s índrome metaból ico es uno de los
elementos más importantes en la  epidemia actual  de diabetes y de ECV, y esto ha

ocas ionado un problema de sa lud públ ica importante en todo el  mundo.  La
morbi l idad y la  morta l idad prematuras debidas a la  ECV y la  d iabetes podrían

desequi l ibrar completamente los presupuestos sanitar ios de muchos países
desarrol lados o en v ías  de desarrol lo .  

Desde la  pr imera def in ic ión of ic ia l  del  s índrome metaból ico real izada por e l  Grupo
de Trabajo de la  Organizac ión Mundia l  de la  Sa lud (OMS)9 en 1999,  se han
propuesto diversas def in ic iones a l ternat ivas .  Las más aceptadas han s ido las

e laboradas por e l  European Group for the Study of Insul in Res istance (EGIR)10 y
por e l  Adult  Treatment Panel  I I I  (ATP-I I I )  del  Nat ional  Cholesterol  Educat ion

Program (NCEP)11.
Los cr i ter ios d iagnóst icos del  s índrome metaból ico han s ido sujeto de muchas

def in ic iones ,  como las de OMS, ATP I I I ,  AACE, IDF,  entre otras .  Ut i l izar d i ferentes
def in ic iones para e l  d iagnóst ico,  en las  cuales los componentes o cr i ter ios de

diagnóst icos no son los mismos,  podría condic ionar una var iac ión en la  prevalencia
del  SM en una poblac ión,  según una u otra def in ic ión.  

E l  d iagnóst ico de s índrome metaból ico según la  unif icac ión de cr i ter ios
(Harmoniz ing the Metabol ic  Syndrome) es :  Incremento de la  c ircunferencia

abdominal :  def in ic ión específ ica para la  poblac ión y pa ís .  E levac ión de tr ig l icér idos :
mayores o iguales 150 mg/dL (o en tratamiento hipol ipemiante especif ico) .  

Disminución del  colesterol  HDL: menor de 40 mg% en hombres o menor de 50
mg% en mujeres (o en tratamiento con efecto sobre el  HDL).  E levac ión de la

pres ión arter ia l :  pres ión arter ia l  s i stól ica (PAS) mayor o igual  a  130 mmHg y/o
PAD mayor o igual  a  85 mmHg (o en tratamiento ant ih ipertens ivo) .  E levac ión de la
g lucosa de ayunas :  mayor o igual  a  100 mg/dL (o en tratamiento con fármacos por

elevac ión de g lucosa) .



SÍNDROME METABÓLICO

Hace unos 25 años ,  cuando se empezaba a real izar publ icac iones sobre el
s índrome, e l  mayor r iesgo estaba en personas de 50 años o más .  S in embargo,  en

la actual idad se ha presentado un incremento en la  prevalencia y se está
cons iderando como grupos de r iesgo a personas de entre 30 a 35 años en

promedio.  
E l  incremento en la  prevalencia de s índrome metaból ico (SM) a n ivel  mundia l  es

a larmante,  más aun s i  tomamos en cuenta que es cons iderado un factor de r iesgo
para e l  desarrol lo de diabetes ,  o un estado prediabét ico,  por ser mejor predictor

de diabetes que solo la  intolerancia a la  g lucosa .  
Los n iños y adolescentes con sobrepeso/obesidad t ienen mayor r iesgo para

desarrol lar a lgunos o todos los factores indiv iduales del  SM. 
Los factores de r iesgo para SM parecen acarrearse desde la  infancia a la  adultez .

Por otro lado,  la  ausencia de factores de r iesgo en la  infancia es predict iva de
menor r iesgo para enfermedad cardiovascular en e l  adulto .  De este modo la

prevención del  SM en la  infancia podría no sólo disminuir  e l  peso de la  enfermedad
crónica en etapas tempranas de la  v ida ,  s ino disminuir  la  proporción de adultos

que la  desarrol larán.  
La s imple reducción del  peso,  hasta a lcanzar e l  cons iderado normal  para la  edad y

el  sexo de cada indiv iduo,  ser ía por s í  misma capaz de reducir  de forma muy
importante la  prevalencia del  SM. Es más ,  en más de la  mitad de los pac ientes con
SM, la  reducción ponderal  ser ía determinante del  control  de los demás factores ,

ta les como la HTA, la  intolerancia a la  g lucosa y la  d iabetes mel l i tus t ipo 2,  as í
como de la  h ipertr ig l icer idemia .  Entre las  d i ferentes estrategias recomendadas en
los pac ientes con sobrepeso/obesidad y SM destaca la  prescr ipc ión de una dieta

hipocalór ica ,  las  modif icac iones de la  conducta ,  e l  aumento de la  act iv idad f ís ica y
el  soporte ps icosocia l .  La d ieta debe ca lcularse teniendo en cuenta las  neces idades
habitua les del  pac iente con una histor ia d ietét ica ,  la  act iv idad f ís ica ,  la  presencia de
otros factores concomitantes y s i  hay trastornos del  comportamiento a l imentar io .

 En estos momentos se propone la  introducción de nuevos fármacos en el
tratamiento de la  obes idad en pacientes con SM, como son los antagonistas de los

receptores endocanabinoides ,  representados por la  molécula r imonabant ,
b loqueador se lect ivo del  receptor canabinoide 1 (CB1) .

Es muy importante conocer que nos puede causar e l  s índrome metaból ico,  ya que
este nos der iva a muchas enfermedades ,  las  cuales fác i lmente podemos evitar

teniendo una v ida con hábitos a l iment ic ios sa ludables  
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