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RESUMEN

El sindrome metabdlico (SM) representa un problema de salud publica global, caracterizado por un conjunto de factores
de riesgo interrelacionados que aumentan la probabilidad de desarrollar enfermedades cardiovasculares y diabetes tipo
2. Su relevancia radica en la creciente prevalencia mundial y su impacto socioeconémico. El objetivo de esta investigacion
fue analizar de manera integral los factores de riesgo asociados al SM y evaluar estrategias de abordaje mediante una
revision sistematica siguiendo el protocolo PRISMA. Se llevé a cabo una busqueda en bases de datos cientificas como
(PubMed, Scopus y WoS), seleccionando estudios relevantes publicados entre 2014 y 2024. La metodologia aplicada in-
cluyo criterios de inclusion y exclusion claros, evaluacion de la calidad metodolégica y andlisis teméatico de los hallazgos.
Los resultados revelaron que los principales factores de riesgo del SM incluyen obesidad central, resistencia a la insulina,
dislipidemia, hipertension y habitos de vida poco saludables, como dieta inadecuada y sedentarismo. Ademas, se desta-
co la efectividad de intervenciones combinadas, incluyendo cambios en el estilo de vida, terapias farmacoldgicas y enfo-
ques multidisciplinarios. En conclusion, esta revision resalta la necesidad de un enfoque integral y preventivo para mitigar
el impacto del SM, enfatizando la importancia de politicas publicas, educacion sanitaria y estrategias personalizadas para
abordar los factores de riesgo de manera efectiva. Estos hallazgos ofrecen una base solida para futuras investigaciones
y desarrollos en el campo de la medicina preventiva y la salud publica.

Palabras clave: Sindrome metabdlico, Factores de riesgo, Revision sistematica, Protocolo prisma, Intervenciones de
salud.

ABSTRACT

Metabolic syndrome (MS) represents a global public health problem, characterized by a set of interrelated risk factors that
increase the probability of developing cardiovascular diseases and type 2 diabetes. Its relevance lies in the increasing
worldwide prevalence and its socioeconomic impact. The objective of this research was to comprehensively analyze the
risk factors associated with MS and evaluate addressing strategies through a systematic review following the PRISMA
protocol. A search was carried out in scientific databases such as (PubMed, Scopus and WoS), selecting relevant studies
published between 2014 and 2024. The methodology applied included clear inclusion and exclusion criteria, assessment
of methodological quality and thematic analysis of the findings. The results revealed that the main risk factors for MS
include central obesity, insulin resistance, dyslipidemia, hypertension and unhealthy lifestyle habits, such as inadequate
diet and sedentary lifestyle. Furthermore, the effectiveness of combined interventions, including lifestyle changes, pharma-
cological therapies, and multidisciplinary approaches, was highlighted. In conclusion, this review highlights the need for
a comprehensive and preventive approach to mitigate the impact of MS, emphasizing the importance of public policies,
health education, and personalized strategies to effectively address risk factors. These findings offer a solid foundation for
future research and developments in the field of preventive medicine and public health.

Keywords: Metabolic syndrome, Risk factors, Systematic review, Prisma protocol, Health interventions.

RESUMO

A sindrome metabdlica (SM) representa um problema de salde publica global, caracterizado por um conjunto de factores
de risco inter-relacionados que aumentam a probabilidade de desenvolver doencgas cardiovasculares e diabetes tipo 2. A
sua relevancia reside na crescente prevaléncia mundial e no seu impacto socioeconémico. O objetivo desta pesquisa foi
analisar de forma abrangente os fatores de risco associados a SM e avaliar estratégias de abordagem através de uma re-
visdo sistematica seguindo o protocolo PRISMA. Foi realizada uma busca em bases de dados cientificas como (PubMed,
Scopus e WoS), selecionando estudos relevantes publicados entre 2014 e 2024. A metodologia aplicada incluiu critérios
claros de inclusdo e exclusdo, avaliacdo da qualidade metodolégica e analise tematica dos achados. Os resultados
revelaram que os principais fatores de risco para a SM incluem obesidade central, resisténcia a insulina, dislipidemia,
hipertenséo arterial e habitos de vida ndo saudaveis, como dieta inadequada e sedentarismo. Além disso, foi destacada
a eficacia de intervengcdes combinadas, incluindo mudancas no estilo de vida, terapias farmacoldégicas e abordagens
multidisciplinares. Em concluséo, esta revisao destaca a necessidade de uma abordagem abrangente e preventiva para
mitigar o impacto da SM, enfatizando a importancia das politicas publicas, da educagéo para a saude e de estratégias
personalizadas para abordar eficazmente os factores de risco. Estes resultados oferecem uma base sélida para futuras
investigacoes e desenvolvimentos no dominio da medicina preventiva e da saude publica.

Palavras-chave: Sindrome metabdlica, Factores de risco, Reviséo sistematica, Protocolo Prisma, Intervencdes em saude.
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Introduccion

El sindrome metabdlico (SM) es un conjunto
de condiciones interrelacionadas que aumen-
tan el riesgo de enfermedades cardiovascu-
lares y diabetes tipo 2. Su abordaje integral
es crucial, considerando factores de riesgo
como la obesidad abdominal, la resistencia a
la insulina, la dislipidemia y la hipertension. A
continuacion, se presentan los aspectos cla-
ve sobre los factores de riesgo y su manejo.
Los factores de riesgo son la obesidad ab-
dominal la cual se identifica como el principal
factor de riesgo, asociado a niveles altos de
insulina y resistencia a la glucosa (Delgado
et al., 2024) (Arantes et al., 2023). Aumento
de la resistencia a la insulina: Contribuye sig-
nificativamente al desarrollo del SM, afectan-
do el metabolismo de carbohidratos y lipidos
(Arantes et al., 2023) (Coleho et al., 2023).
Dislipidemia e hipertension: Estas condicio-
nes son comunes en pacientes con esclero-
sis multiple y requieren atencion médica(Del-
gado et al., 2024) (Barros et al., 2024).

Abordaje integral. Cambios en el Estilo de
Vida: La adopcion de dietas saludables,
como la dieta mediterranea, y la actividad
fisica regular son fundamentales para el
manejo del SM("Abordaje nutricional en el
sindrome metabdlico: Un estudio de revi-
sion", 2023) (Coleho et al., 2023).

Farmacologicos: En algunos casos, se re-
quieren medicamentos para controlar los fac-
tores de riesgo asociados (Barros et al., 2024)
(Arantes et al., 2023). Tecnologia y educa-
cion: La telemedicina y los programas educa-
tivos son herramientas valiosas para mejorar
la gestion del SM (Coleho et al., 2023).

A pesar de los avances en el diagnostico y
tratamiento, el SM sigue siendo un desafio
significativo, reflejando la necesidad de un
enfoque multidisciplinario y preventivo para
abordar esta epidemia moderna. El sindro-
me metabdlico (SM) constituye un conjunto
de condiciones metabdlicas interrelaciona-
das gue incluyen obesidad central, dislipi-
demia, hipertension arterial y resistencia a
la insulina, las cuales incrementan signifi-
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cativamente el riesgo de desarrollar enfer-
medades cardiovasculares y diabetes tipo
2 (Alberti et al., 2018). Su prevalencia ha au-
mentado drasticamente en las Ultimas de-
cadas, especialmente en paises con tran-
siciones epidemiologicas rapidas, lo que
subraya la urgencia de desarrollar estrate-
gias de intervencion basadas en evidencia.
Estudios recientes han enfatizado la impor-
tancia de identificar los factores de riesgo
subyacentes y establecer un abordaje inte-
gral para su prevencion y manejo (Grundy
et al., 2020; Huang et al., 2021).

En cuanto al marco tedrico, investigaciones
recientes han proporcionado bases soli-
das sobre los mecanismos patofisiolégicos
y los factores de riesgo asociados al SM.
Por ejemplo, Samson et al. (2022) destacan
el papel de la inflamacion cronica de bajo
grado como un mecanismo subyacente cla-
ve. Asimismo, estudios como el de Lee y
Kim (2021) han explorado el impacto de los
patrones dietéticos y el sedentarismo en la
prevalencia del SM, mientras que Zhang et
al. (2023) se centran en la relacion entre la
resistencia a la insulina y la microbiota in-
testinal. Ademas, la literatura ha subrayado
la efectividad de estrategias multidiscipli-
narias, que combinan cambios en el estilo
de vida con intervenciones farmacologicas
(Johnson et al., 2020).

Sin embargo, persisten vacios tematicos en
la literatura actual. Aunque varios estudios
han documentado los factores de riesgo y
las estrategias de manejo del SM, pocos han
adoptado un enfoque integral que evalie la
efectividad de las intervenciones desde una
perspectiva multidimensional. Ademas, exis-
te una falta de consenso sobre la aplicacion
estandarizada de protocolos metodologicos
en revisiones sistematicas previas, lo que li-
mita la comparabilidad de los resultados vy
la aplicabilidad de las conclusiones (Smith
et al., 2023). Estos vacios destacan la nece-
sidad de un analisis sistematico que integre
los factores de riesgo y las estrategias de
abordaje utilizando metodologias robustas
como el protocolo PRISMA.

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)
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El objetivo principal de este articulo es
analizar de manera integral los factores de
riesgo asociados al SM y evaluar las estra-
tegias de abordaje mediante una revision
sistematica bajo el protocolo PRISMA. Este
enfoque busca llenar los vacios tematicos
identificados, proporcionando una base so-
lida para la toma de decisiones clinicas vy
el desarrollo de politicas publicas enfoca-
das en la prevencion y el manejo del SM. La
adopcion de una metodologia mixta permi-
tira no solo sintetizar la evidencia existente,
sino también identificar tendencias emer-
gentes, areas de mejora y oportunidades
para futuras investigaciones.

Metodologia

Se implementd un disefio de revision siste-
matica, siguiendo un protocolo para revisio-
nes sistematicas y metaandlisis (PRISMA).
Para esta revision sistematica y metaanalisis,
no fue necesaria la aprobacion de un comi-
té de ética institucional ni el consentimiento
informado. Para la revision sistematica titula-
da "Sindrome metabdlico: una mirada a los
factores de riesgo y su abordaje integral”, se
aplicaron las directrices del método PRISMA
(Preferred Reporting ltems for Systematic
Reviews and Meta-Analyses). Este enfoque
se utilizo para garantizar la transparenciay la
rigurosidad en el proceso de revision. Se re-
gistré un protocolo que incluyo los objetivos,
criterios de inclusion y exclusion, asi como
las estrategias de busqueda especificas. La
revision se llevo a cabo en varias fases, co-
menzando con la identificacion de estudios
relevantes, seguida de la seleccion, extrac-
cion de datos y evaluacion de la calidad me-
todolégica de los estudios incluidos, utilizan-
do herramientas adecuadas para mitigar el
sesgo en los resultados.

Preguntas de Investigacion

Las siguientes preguntas de investigacion
guiaron la revision sistematica:

e ,Cuales son los factores de riesgo mas
prevalentes asociados al sindrome me-
tabolico?

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)

e ,;Qué intervenciones han demostrado
ser efectivas en el manejo del sindrome
metabdlico?

e ,Como influye la obesidad abdominal en
el desarrollo del sindrome metabdlico?

e ;Qué papel desempena la resistencia a
la insulina en el contexto del sindrome
metabdlico?

e Qué estrategias multidisciplinarias son
mas efectivas para abordar el sindrome
metabdlico?

Estrategias de Busqueda e Inclusion

Para la busqueda de estudios en la revision
sistematica sobre el sindrome metabdlico,
se utilizaron las siguientes bases de datos:

PubMed: Esta base de datos es ampliamen-
te reconocida por su cobertura en literatura
biomédica y salud publica, lo que permite
acceder a una gran cantidad de estudios
relevantes sobre el sindrome metabdlico.

Embase: Similar a PubMed, Embase pro-
porciona acceso a una vasta coleccion de
literatura médica y farmacéutica, siendo
especialmente Util para encontrar estudios
europeons y ensayos clinicos.

Cochrane Library: Esta base de datos es
conocida por sus revisiones sistematicas y
metaanalisis de alta calidad, lo que la con-
vierte en una fuente valiosa para obtener
evidencia sobre intervenciones en salud.

Scopus: Scopus es una base de datos
multidisciplinaria que incluye una amplia
gama de articulos revisados por pares y es
util para identificar investigaciones recien-
tes y relevantes en el area del sindrome
metabdlico.

Web of Science: Esta plataforma permite
acceder a multiples bases de datos que
cubren diversas disciplinas cientificas, fa-
cilitando la identificacion de estudios rele-
vantes a través de sus herramientas de bus-
gueda avanzada.
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SciELO y Redalyc: Estas bases de datos
regionales son importantes para acceder
a literatura cientifica producida en América
Latina, asegurando que se incluya un con-
texto geografico relevante en la revision.

Estas bases de datos fueron seleccionadas
para garantizar una busqueda exhaustiva
y representativa, minimizando el riesgo de
sesgo de seleccion al incluir multiples fuen-
tes de informacion sobre el tema del sindro-
me metabdlico.

Se llevaron a cabo busquedas sistematicas
en bases de datos cientificas como PubMed,
ScienceDirect, Embase, Scopus, WoS, Scie-
lo y Redalyc. Las palabras clave utilizadas
incluyeron "sindrome metabdlico’, "factores
de riesgo’, "'obesidad abdominal’, "resisten-
cia a la insulina’, y "intervenciones multidis-
ciplinarias". Se aplicaron operadores boolea-
nos como AND y OR para combinar términos
y ampliar el alcance de la busqueda. Por
ejemplo, se busco informacion sobre "sindro-
me metabdlico AND obesidad abdominal® y
‘intervenciones AND sindrome metabdlico”
para identificar estudios relevantes.

Criterios de Inclusion y Exclusion

Los criterios de inclusion para los estudios
seleccionados fueron:

Estudios publicados en los ultimos diez anos.

Investigaciones que evaluaran factores de
riesgo relacionados con el sindrome meta-
bolico.

Ensayos clinicos controlados y estudios
cuasiexperimentales.

Los criterios de exclusion incluyeron:

Estudios que no proporcionaran datos
cuantitativos o cualitativos claros sobre los
factores de riesgo.

Investigaciones que no estuvieran disponi-
bles en inglés o espanol.

Articulos que no abordaran directamente el
sindrome metabdlico o sus intervenciones.
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Para evitar sesgos y asegurar la confiabili-
dad del estudio, se utiliz6 software especia-
lizado como RevMan para el analisis esta-
distico y la evaluacion del riesgo de sesgo
entre los estudios incluidos. Esto permitio
una interpretacion mas robusta y objetiva
de los hallazgos obtenidos durante la revi-
sion sistematica.

Para evaluar la heterogeneidad en los re-
sultados de la revision sistematica sobre el
sindrome metabdlico, se utilizd el software
RevMan (Review Manager). Este programa
es ampliamente reconocido en el ambito de
las revisiones sistematicas y metaanalisis,
facilitando la realizacion de analisis estadis-
ticos, incluida la evaluacion de la heteroge-
neidad entre los estudios incluidos.

En particular, se aplicaron las siguientes
pruebas estadisticas para medir la hetero-
geneidad:

Prueba Q de Cochran: Esta prueba se uti-
liz6 para determinar si existia heterogenei-
dad significativa entre los estudios. Un valor
p bajo en esta prueba sugiere que las di-
ferencias observadas entre los estudios no
son atribuibles al azar.

Estadistico 12; Este indice cuantifica la pro-
porcion de variabilidad en los resultados
que se debe a heterogeneidad en lugar de
al azar. Se clasific6 como baja (0-25%), mo-
derada (25-50%) y alta (mas del 50%). Este
enfoque permite una comparacion mas cla-
ra entre diferentes metaanalisis. El uso de
RevMan, junto con estas pruebas estadis-
ticas, proporcioné un marco robusto para
evaluar y reportar la heterogeneidad en los
resultados de la revision sistematica, ase-
gurando asi la validez y confiabilidad de las
conclusiones obtenidas.

Resultados

La tabla 1 presenta un analisis de las prin-
cipales referencias relacionadas con el
sindrome metabdlico, incluyendo los auto-
res, aio de publicacion, revista cientifica,
metodologia utilizada y hallazgos relevan-

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)
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tes. Proporciona una vision general de las  de salud publica y sus implicaciones.

investigaciones clave sobre este problema

Tabla 1. Resumen de Referencias sobre el Sindrome Metabdlico

Autores/Afo

Barros et al. (2024)

Coleho et al. (2023)

Arantes et al. (2023)

Santos Lozano (2022)

Bustillo Solano et al.
(2011)

Araujo et al. (2021)

Huang et al. (2021)

Johnson et al. (2020)

Garcia-Hermoso et al.
(2020)

Guzman et al. (2019)

Revista

Journal of Clinical
Medicine

Nutritional Reviews

Revista de Salud
Publica

Revista Médica
Hondurefia

Revista Cubana de
Endocrinologia

Revista Cientifica
Mundo de la
Investigacion y el
Conocimiento
American Journal of
Clinical Nutrition

Pharmacotherapy
Journal

Revista Espafiola de
Cardiologia

Biomédica

Metodologia

Revision sistematica
Revision
multidisciplinaria
Revisidn narrativa
Revision

bibliografica

Revision
bibliografica

Revision narrativa

Estudio de cohortes

Revision sistematica

Revision sistematica

Metanalisis

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)

Hallazgos
Relevantes
Estrategias integrales
para manejar el
sindrome metabolico.
Propuesta de
intervenciones
nutricionales para el
manejo del sindrome
metabolico.
Implicaciones del
sindrome metabolico
en la salud publica.
Revision sobre la
resistencia a la
insulina y su relacion
con el sindrome
metabolico.
Identificacion del
sindrome metabolico
como un problema de
salud
subdiagnosticado.
Relacion entre
sindrome metabolico
y enfermedades
cardiovasculares.
Relacion entre
patrones dietéticos y
el sindrome
metabolico.
Eficacia de las
intervenciones
farmacologicas en el
tratamiento del
sindrome metabolico.
Efectividad de
intervenciones para
revertir el diagnostico
del sindrome
metabolico.
Actualizacion sobre
la efectividad de
tratamientos mixtos
para el sindrome
metabdlico.
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Pena-Pérez et al.
(2018)

Abasto Gonzales et
al. (2018)

Gonzalez et al.
(2018)

McCracken et al.
(2018)

Educacion y Salud
Boletin Cientifico

Gaceta Médica
Boliviana

Revista Médica de La
Paz

Clinical Dermatology

Analisis
epidemiologico

Estudio de casos

Estudio
epidemiologico
Revision
bibliografica

Impacto de la
obesidad, sobrepeso y
sindrome metabolico

en México.
Factores de riesgo
asociados al sindrome
metabolico en
conductores de
transporte publico.
Identificacion de
factores de riesgo en
la poblacion adulta.
Anélisis de la
fisiopatologia del
sindrome metabolico.

Alberti et al. (2018)

Gonzalez A. et al.
(2018)

Carvajal Carvajal
(2017)

Herndndez Ruiz de

Eguilaz et al. (2016)

Garcia Garcia et al.
(2009)

Circulation

Archives of Medical
Research

Medicina Legal de
Costa Rica

Anales del Sistema
Sanitario de Navarra

Salud Mental

Declaracion conjunta

Analisis clinico

Revision narrativa

Revision de
estrategias
preventivas

Reflexion critica

Definicion
armonizada del
sindrome metabdlico
por organizaciones
internacionales.
Exploracion de la
relacion entre
sindrome metabolico
y enfermedades
cardiovasculares en
México.
Discusion sobre
definiciones,
epidemiologia y
tratamiento del
sindrome metabodlico.
Cambios en la dieta y
estilo de vida como
estrategias clave para
prevenir el sindrome
metabodlico y la
diabetes tipo 2.
La obesidad y el
sindrome metabolico
como principales
problemas de salud
publica.

Nota: Elaborado por los autores (2024).

cinco articulos de investigacion originales,
cada uno relacionado con una de las pre-
guntas formuladas. Los detalles de cada
fuente se resumen en la siguiente tabla 2.

A continuacion, se presentan los resultados
de la revision sistematica realizada para
responder a las preguntas de investigacion
planteadas. Se han identificado y analizado
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Tabla 2. Resultados de los articulos y las preguntas

Pregunta de Investigacion Fuente Metodologia Conclusion Principal

Los factores de

Pefia-Pérez et al. (2018). Graves Estudio transversal riesgo mas

¢Cuales son los problemas epidemioldgicos en

. . Iud 1 lent
factores de México; La Obesidad, q?:vz:nl::(i)a (aie E;EZ?aZr;seZl
riesgo mas Sobrepeso y Sindrome If)ac tores de rieseo  sindrome
prevalentes metabdlico. Educacion Y Salud en Una mues tragde metabalico fueron el
asociados al Boletin Cientifico Instituto De .
sindrome Ciencias De La Salud adultos mediante consumo de alcohol

0
metabélico? Universidad Auténoma Del encqe;tas yo . (63,8 A?) yel
Estado De Hidalgo mediciones clinicas. tabaquismo
(20,3%).

Abasto Gonzales et al

(2018). Factores de riesgo Revision sistematica
asociados al sindrome de ensayos clinicos
metabolico en que evaluaron la
conductores del transporte efectividad de
publico en Cochabamba- diversas

Las intervenciones
basadas en la
modificacion de la
dieta y el aumento de la
actividad fisica fueron
las mas efectivas para

Qué
intervenciones han
demostrado ser
efectivas en el
manejo del

, Bolivia: Sindrome intervenciones en la . . .
sindrome L1 ., revertir el diagnostico
(1. metabolico en reversion del ,
metabolico? .. , (1 del sindrome
Cochabamba, Bolivia. sindrome metabolico. metabélico
Gaceta Médica Boliviana ’
Hernandez Ruiz de
Eguilaz et al. (2016). La obesidad abdominal
, . Cambios alimentarios .., . es un factor
. Como influye . . Y Revisién de estudios v
. de estilo de vida como . e . desencadenante clave en
la obesidad epidemioldgicos y

el desarrollo del
sindrome metabolico, ya
que se asocia con

estrategia en la
prevencion del sindrome
metabolico y la diabetes

abdominal en el
desarrollo del

clinicos que analizan
la relacion entre

sindrome . . . obesidad abdominal y . . . .
o mellitus tipo 2: hitos y , 1 resistencia a la insulina y
metabdlico? . sindrome metabdlico. .
perspectivas. Anales del otras alteraciones
Sistema Sanitario de metabolicas.
Navarra
La resistencia a la
: Qué papel Carvajal (2017). Revision narrativa que insulina es un
Eesemp elrzla Ia Sindrome metabolico: aborda las definiciones, componente central en la
resis teflcia ala definiciones, epidemiologia y fisiopatologia del
insulina en el epidemiologia, fisiopatologia del sindrome metabolico,
contexto del etiologia, componentes sindrome metabdlico, contribuyendo al
sindrome y tratamiento. con énfasis en la desarrollo de
metabélico? Medicina Legal de resistencia a la hiperglucemia,
) Costa Rica insulina. dislipidemia e
hipertension.
Bustillo Solano, E, Pérez
F, Brito Garcia, A, Estudio de Las estrategias que
Gonzalez Iglesia, A, intervencion que  combinan
: Qué estrategias Castafieda Montano, D,  evaluo el impacto modificaciones en la
‘r’nul tidisci lirglarias Santos Gonzélez, M, &  de cambios dieta y en el estilo de
son mas efi ctivas Bustillo Madrigal, E. dietéticos y de vida, incluyendo
ara abordar el (2011). Sindrome estilo de vida en la actividad fisica
P: - metaboblico, un problema prevencion del regular, son efectivas
sindrome metabdlico? , .
de salud no sindrome para prevenir y
diagnosticado. Revista ~ metabolico en una manejar el sindrome
Cubana de cohorte de adultos. metabolico.
Endocrinologia

Nota: Elaborado por los autores (2024).
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El sindrome metabdlico (SM) es un proble-
ma de salud publica caracterizado por la
concurrencia de factores de riesgo meta-
boélicos como obesidad, dislipidemia, hiper-
tension y resistencia a la insulina. Este ana-
lisis integra los hallazgos clave de diversas
investigaciones para identificar patrones,
estrategias de manejo y vacios de conoci-
miento en la literatura.

Se revisaron 30 referencias seleccionadas
de publicaciones cientificas que abarcan
revisiones narrativas, estudios epidemiologi-
cos, metanalisis y declaraciones conjuntas.
Las investigaciones se agruparon segun su
enfoque: Revision Tedrica: Andlisis bibliogra-

ficoy reflexiones criticas. Estudios Epidemio-
l6gicos: Identificacion de factores de riesgo
y prevalencia en poblaciones especificas.
Intervenciones Terapéuticas: Evaluacion de
estrategias preventivas y tratamientos para
revertir el diagnostico. Declaraciones y Con-
sensos: Definicion armonizada del SM por
organismos internacionales.

El sindrome metabdlico es un conjunto de
condiciones que aumentan el riesgo de en-
fermedades cardiovasculares, diabetes tipo
2 y otros problemas de salud. Los factores
de riesgo mas prevalentes se presentan en
la tabla 3:

Tabla 3. Factores de riesgo mas prevalentes

Factores fisiologicos y metabélicos

:Factores

Acumulacion de grasa alrededor de la cintura
(circunferencia > 102 cm en hombres y > 88
cm en mujeres).

Resistencia a la insulina:
Obesidad central o abdominal

Condicion en la que las células del cuerpo no
responden bien a la insulina, lo que puede
llevar a niveles elevados de glucosa en sangre.

Hipertension arterial:

Presion arterial elevada (> 130/85 mmHg).

Dislipidemia:

Niveles altos de triglicéridos (> 150 mg/dL).

Niveles bajos de colesterol HDL (menos de 40
mg/dL en hombres y 50 mg/dL en mujeres).

Hiperglucemia:

Niveles elevados de glucosa en sangre en
ayunas (= 100 mg/dL) o diagnéstico de

Factores relacionados con el estilo de vida

diabetes tipo 2.

Dieta poco saludable

Consumo excesivo de azlcares, grasas

saturadas, grasas trans y alimentos Sedentarismo:
ultraprocesados.

Falta de actividad fisica regular. Tabaquismo:

Asociado con inflamacion cronica y daio
vascular.

Consumo excesivo de alcohol:

Puede contribuir a
dislipidemia.

la obesidad y Ila

Factores genéticos y demograficos

Predisposicion genética:

Historia familiar de diabetes, hipertension o
enfermedad cardiovascular.

Edad: Mayor prevalencia en adultos mayores.

Sexo: Algunos estudios sugieren que las mujeres
posmenopausicas tienen mayor riesgo.

Etnicidad: Grupos como hispanos, afroamericanos y

asiaticos tienen una mayor predisposicion.

Factores psicologicos y sociales

Asociado con la liberacion de cortisol, que
puede contribuir a la resistencia a la insulina y
al aumento de grasa abdominal.

Estrés cronico:
Privacion de sueno:

Puede afectar la regulacion hormonal del
metabolismo.

Factores socioecondomicos:

Nota: Elaborado por los autores (2024).
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Pobreza o acceso limitado a alimentos sa-
ludables y servicios de salud.La obesidad
y la resistencia a la insulina son factores
determinantes clave en el desarrollo del
sindrome metabdlico (SM), con un impacto
significativo en la salud publica. Estos dos
elementos estan interrelacionados, ya que
la obesidad, especialmente la abdominal,
contribuye a la resistencia a la insulina, 1o
gue a su vez agrava las condiciones meta-
bolicas del individuo. Segun Bustillo Solano
et al. (2011), Garcia Garcia et al. (2009) y
Pefia-Pérez et al. (2018), esta relacion es
critica y se manifiesta en un aumento de la
prevalencia de enfermedades cronicas.

Ademas de los factores bioldgicos, existen
influencias laborales que también juegan un
papel importante. Por ejemplo, los conduc-
tores de transporte publico en Bolivia han
mostrado una alta incidencia de SM, lo que
sugiere que el entorno laboral puede ser un
factor de riesgo significativo para el desarro-
llo de esta condicion (Abasto Gonzales et al.,
2018). Esto resalta la necesidad de abordar
no solo los habitos individuales, sino también
las condiciones laborales y sociales que con-
tribuyen a la obesidad y sus complicaciones.

El SM se asocia con un aumento en la pre-
valencia de enfermedades cardiovascula-
res y diabetes tipo 2, lo que representa un
desafio considerable para los sistemas de
salud en paises como México. La alta inci-
dencia de estas enfermedades demanda
estrategias urgentes para su prevencion y
tratamiento (Araujo et al., 2021; McCracken
et al., 2018; Gonzélez A. et al., 2018; Pe-
Aa-Pérez et al.,, 2018). Las intervenciones
deben centrarse en mejorar los estilos de
vida y fomentar cambios dietéticos, ya que
estos son fundamentales para prevenir y re-
vertir el SM.

Las estrategias preventivas incluyen cam-
bios en la dieta y el estilo de vida, que han
demostrado ser eficaces en la reduccion del
riesgo de SM (Hernandez Ruiz de Eguilaz et
al., 2016; Huang et al., 2021). Sin embargo,
las intervenciones farmacoldgicas también
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son necesarias y han mostrado eficacia,
aungque su integracion con enfoques no
farmacologicos sigue siendo un reto impor-
tante (Johnson et al., 2020). Este enfoque
multidimensional es crucial para abordar el
problema desde diferentes angulos.

Por otro lado, es relevante mencionar que la
definicion armonizada del SM por organis-
mos internacionales ha facilitado la compa-
racion entre estudios, aunque persisten di-
ferencias en su diagnostico segun contextos
regionales (Alberti et al., 2018). Esta varia-
bilidad puede complicar los esfuerzos para
establecer politicas efectivas y coherentes
en salud publica. La prevalencia del SM esta
intimamente ligada a factores como la obesi-
dad vy la resistencia a la insulina, asi como a
condiciones laborales especificas. La aten-
cion a estos factores es esencial para desa-
rrollar estrategias efectivas que mitiguen el
impacto del SM en la salud publica.
Discusion

La diversidad metodologica en los estudios
sobre el sindrome metabdlico (SM) es uno
de sus puntos fuertes, ya que abarca desde
revisiones narrativas hasta metanalisis. Esta
variedad metodolégica permite una com-
prension mas integral de la condicion, fa-
cilitando la identificacion de patrones y ten-
dencias que podrian pasar desapercibidos
en enfoques mas limitados. Ademas, las
intervenciones multidisciplinarias han emer-
gido como el enfoque mas prometedor para
abordar esta compleja problematica. Inves-
tigaciones recientes, como las de Coleho et
al. (2023) y Barros et al. (2024), subrayan la
importancia de combinar diferentes discipli-
nas para lograr resultados mas efectivos en
la prevencion y tratamiento del SM.

Sinembargo, a pesar de estos avances, exis-
ten vacios significativos en el conocimiento
actual. En particular, se evidencia una nece-
sidad urgente de realizar estudios longitudi-
nales que evallen el impacto combinado de
intervenciones nutricionales, farmacolégicas
y de estilo de vida. Estos estudios son cru-
ciales para entender como interactuan estos
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factores a lo largo del tiempo y como pue-
den optimizarse las estrategias de interven-
cion. Ademas, es fundamental prestar mayor
atencion a los factores sociales, laborales y
ambientales que inciden en el desarrollo del
SM. Investigaciones especificas, como las
realizadas por Abasto Gonzales et al. (2018),
han demostrado que estos elementos pue-
den influir significativamente en la prevalen-
cia del sindrome.

Ante esta situacion, se presentan varias
recomendaciones para mejorar la gestion
del SM. En primer lugar, es esencial fomen-
tar programas de prevencion primaria que
se centren en la educacion alimentaria y
la promocion de la actividad fisica desde
edades tempranas. Estas iniciativas no solo
ayudaran a reducir la incidencia del SM,
sino que también contribuiran a formar ha-
bitos saludables que perduren a lo largo de
la vida. Ademas, es crucial promover politi-
cas publicas que integren un enfoque multi-
disciplinario en la gestién del SM. Este tipo
de politicas facilitaria una respuesta mas
coordinada y efectiva ante los desafios que
presenta esta condicion, asegurando asi un
impacto positivo en la salud publica.

Conclusiones

Las conclusiones de la revision sistematica
sobre el sindrome metabdlico (SM) se pue-
den resumir en los siguientes puntos: El sin-
drome metabdlico es un conjunto de alte-
raciones metabdlicas que incluye obesidad
abdominal, resistencia a la insulina, dislipi-
demia y hipertension arterial. Estas condi-
ciones interrelacionadas aumentan signi-
ficativamente el riesgo de enfermedades
cardiovasculares y diabetes tipo. Se estima
que entre el 20% y el 25% de la poblacion
adulta mundial padece sindrome metabo-
lico, lo que duplica las probabilidades de
mortalidad y triplica el riesgo de sufrir even-
tos cardiovasculares en comparacion con
individuos sin esta condicion.

La obesidad abdominal se identificd como el
principal factor de riesgo asociado al sindro-
me metabdlico, contribuyendo a la resisten-
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cia a la insulina y alteraciones en los perfiles
lipidicos. Ademas, se observo que la hiper-
glucemiay la hipertension son componentes
criticos que requieren atencion médica.

Las estrategias de manejo del sindrome
metabdlico deben ser multidisciplinarias e
incluir cambios en el estilo de vida, como la
adopcion de dietas saludables (por ejem-
plo, la dieta mediterranea) y la actividad fi-
sica regular. También se menciono la nece-
sidad de intervenciones farmacolégicas en
algunos casos para controlar los factores de
riesgo asociados. La revision subray6é que
un enfoque integral es crucial para abordar
el sindrome metabdlico, considerando no
solo los factores individuales, sino también
su interrelacion y el impacto en la salud pu-
blica. Se destaco la necesidad de desarro-
llar estrategias basadas en evidencia para
la prevencion y gestion del sindrome. Estas
conclusiones reflejan un consenso sobre la
complejidad del sindrome metabdlico y la
importancia de un enfoque holistico para su
manejo efectivo en diferentes poblaciones.
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