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Introducción 
•El síndrome Metabólico (SMtb) es una entidad clínica de 

gran relevancia médica porque favorece la aparición 
precoz de patologías como la diabetes mellitus 2 (DM2) 
y las enfermedades cardiovasculares, que generan 
cargas individuales, familiares y sociales muy notorias, al 
reducir la esperanza y calidad de vida y aumentar el 
gasto en salud. 

• Alberti KG,  et al. Harmonizing the metabolic syndrome: a joint interim statement of the International Diabetes Federation Task Force on Epidemiology and Prevention; National 
Heart, Lung, and Blood Institute; American Heart Association; World Heart Federation; International Atherosclerosis Society; and International Association for the Study of 

Obesity. Circulation. 2009; 120(16): 1640-1645. doi:10.1161/circulationaha.109.19264 



El SMtb, no es una entidad nueva…
En 1999, la OMS denominó a esta constelación de 
factores lo llamó SMtb.

En el 2009, The Harmonizing The Metabolic 
Syndrome, unificó los criterios diagnósticos y 
siguiendo la propuesta de la OMS se excluyó 
de los criterios diagnóstico a la diabetes y ECV- 
prevención primaria.   

2019 
Síndrome 
Circadiano



Cinco factores de riesgo integran el 
SMtb.



Importancia del SMtb

PREDICTOR DE LAS ENFERMEDADES CRÓNICAS NO 
TRASMISIBLES

*** Quintuplica el riesgo de mortalidad cardiovascular y 
de padecer de DM2.

*** Triplica el riesgo de enfermedad cardiovascular y 
eventos cerebrovasculares e incrementa el riesgo de daño 
renal. 

**** Su prevalencia ha aumentado en estos últimos 
30años y esta asociado a la obesidad, DM2, Cáncer, 
depresión, demencia y diversas enfermedades GI.



Hablando en cifras epidemiológicas 
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Metodología: 
•Ruta de investigación: Cuantitativa

•Tipo de investigación: Observacional

•Nivel de investigación: Descriptivo, Transversal

• Instrumento de recolección de datos: formulario con los 
criterios del conjunto armonizado del 2009 y Escala de 
Framingham

•Consideraciones éticas: Firma del consentimiento 
informado.

•Procesamiento de datos: programa estadístico SPSS, 
versión 26.



Zimmet P, Alberti KGMM, Stern N, et al. The Circadian Syndrome: is the Metabolic 
Syndrome and much more!. J Intern Med. 2019;286(2):181-191. doi:10.1111/joim.12924
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Resultados
•El 55,4% presentó SMtb.

•El Grupo etario de 20 a 29 años - No presentó SMtb

•El Grupo etario ≥  a 60 años        - Presentó SMtb con 4C

•                                                           Presión arterial normal.

• Los grupos de 30 a 39

•                           40 a 49                    Presentó SMtb con 5 C

•                           50 a 59

•    Los docentes poseen muy alto riesgo de presentar 
coronariopatías a 10 años 



La prevalencia de síndrome metabólico supera la mitad 
de la población estudiada y consideramos que el 
aislamiento por la Pandemia COVID-19 haya contribuido 
al incremento de esta entidad clínica.

El diagnóstico de SMtb – premórbido delimita la 
población para prevención primaria. 

El incremento de riesgo coronario es proporcionalmente 
mayor en las mujeres.

La intervención debe basarse en la sensibilización de la 
población. 

Conclusiones
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