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RESUMEN

La valoracion del riesgo cardiovascular, como una medida preventiva contra enfermedades
cardiovasculares, se ha incorporado en los ultimos afios en las guias clinicas de atencion del
paciente. La inclusion es justificada en parte, debido a que, la mortalidad por enfermedad
cardiovascular ha disminuido en los hombres, pero ha aumentado en las mujeres. El objetivo
general de esta investigacion fue analizar analizar el perfil lipidico como indicador predictivo de

arterosclerosis en pacientes obesos de Latinoamérica. Se realiz6 una investigacion descriptiva

utilizando un disefio documental y una revision sistemdtica de la literatura cientifica. Para
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lograrlo, se seleccionaron articulos originales de fuentes académicas conocidas. Los hallazgos
principales indican que los sujetos con riesgo de desarrollar esta patologia se pueden identificar
utilizando la relacién entre colesterol total (CT), lipoproteina de baja densidad (LDL),
lipoproteina de alta densidad (HDL) y triglicéridos. En situaciones en las que los indices
aterogénicos son utiles para el diagnostico de aterosclerosis subclinica, La probabilidad de
desarrollar dafio aterosclerotico carotideo se correlaciona significativamente con los cocientes
CT/HDL y LDL/HDL. Por tultimo, pero no menos importante, los indices aterogénicos son
cruciales para el diagnostico de esta enfermedad, destacando que el indice HDL-c es un mejor

indicador de enfermedad cardiovascular porque ayuda a prevenir la formacion de ateromas.

Palabras clave: alteraciones, diagnostico, escala de Framingham, lipidos, patologia

ABSTRACT

Cardiovascular risk assessment, as a preventive measure against cardiovascular diseases, has been
incorporated in recent years in clinical guidelines for patient care. The inclusion is justified in part
because mortality from cardiovascular disease has decreased in men, but has increased in women.
The general objective of this research was to analyze the lipid profile as a predictive indicator of
atherosclerosis in obese patients in Latin America. Descriptive research was conducted using a
documentary design and a systematic review of the scientific literature. To achieve this, original
articles were selected from well-known academic sources such as. The main findings indicate that
subjects at risk of developing this pathology can be identified using the relationship between total
cholesterol (TC), low-density lipoprotein (LDL), high-density lipoprotein (HDL) and
triglycerides. In situations where atherogenic indices are useful for the diagnosis of subclinical
atherosclerosis, the probability of developing carotid atherosclerotic damage is significantly
correlated with the TC/HDL and LDL/HDL ratios. Last but not least, atherogenic indices are
crucial for the diagnosis of this disease, highlighting that the HDL-c index is a better indicator of

cardiovascular disease because it helps prevent atheroma formation.

Keywords: alterations, diagnosis, Framingham scale, lipids, pathology
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INTRODUCCION

La obesidad se ha convertido en un problema importante de salud publica tanto en naciones
desarrolladas como en desarrollo y ha alcanzado proporciones epidémicas a nivel mundial
(Aguilera, y otros, 2019). Segtin los estudios epidemiologicos, los cambios ambientales y de estilo
de vida que han ocurrido en las ultimas décadas son la principal causa de esta condicion (Kaufer-
Horwitz & Pérez Hernandez, 2022). El aumento del nivel de vida ha llevado a una mayor
disponibilidad de alimentos energéticos y una disminucion de la actividad fisica, lo que ha
aumentado la obesidad, especialmente en los paises desarrollados (Marti et al., 2021).

El sobrepeso es actualmente la sexta causa que contribuye al desarrollo de una variedad de
enfermedades cronicas no transmisibles, ademas de estar relacionado con una alta tasa de
morbilidad y mortalidad (Gomez et al., 2019). Se observa una tendencia creciente a la obesidad
en América Latina, con porcentajes que van del 20% al 50% dependiendo del sexo y el pais,
aunque los datos son menos consistentes (Pajuelo Ramirez et al., 2019). Chile, por ejemplo, tiene
una de las tasas de obesidad mas altas de la region, afectando tanto a adultos como a jovenes
(Diaz-Tagle et al., 2022).

Los hallazgos de la Encuesta Nacional de Salud 2016-2017 en Chile indican que en jovenes
de 15 a 19 afios hay un 27,6% de sobrepeso y un 13,2% de obesidad, respectivamente. En adultos
de 20 a 29 anos, las estadisticas ascienden al 35,8% y al 24,6%, respectivamente, lo que coloca a
Chile en primer lugar en Latinoamérica en términos de obesidad.

Un aumento en la concentracion de CT plasmatico es el tnico signo de hipercolesterolemia
pura. Sin embargo, las hipolipidemias ocurren cuando las concentraciones de lipidos plasmaticos
disminuyen. La hipocolesterolemia es la mds comun (Ledén-Samaniego et al., 2020).

Las dislipidemias son causadas por el sobrepeso y la obesidad corporal o abdominal; por
lo tanto, se debe reducir la ingesta calorica y aumentar el gasto energético de las personas con
sobrepeso o adiposidad abdominal. Este se define como un indice de masa corporal (IMC) de 25—
30 o maés, y la obesidad se define como un IMC de 30 o més. Incluso si es moderada (del 5 al 10
% del peso corporal inicial), la reduccion del peso mejora las anomalias lipidicas y tiene un
impacto positivo en otros factores de riesgo cardiovascular comunes en los pacientes con
dislipidemias (Le6n-Samaniego, Vasquez Espinoza, & Bustamante Silva, 2020).

La arterioesclerosis es un término genérico que abarca tres enfermedades vasculares, las
cuales tienen en comun el engrosamiento y pérdida de elasticidad de la pared arterial. Ellas son:
la aterosclerosis, la esclerosis calcificada de la tiinica media de Monckeberg y la arterioesclerosis.
De ellas la aterosclerosis (AS) es la mas comuin, con gran repercusion clinica donde los principales
factores de riesgo mas frecuentes de la aterosclerosis son el sedentarismo, la hipertension arterial

y la obesidad. Aunque existen otros factores, como son el hipercolesterolemia, herencia genética,
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edad y sexo, diabetes mellitus, tabaquismo y alcoholismo (Gdéngora-Goémez, Bauta-Milord,
Gomez-Vazquez, Riveron-Carralero, & Escobar-Mustelie, 2020).

Por otro lado, los estudios epidemiologicos, experimentales y de intervencion han
demostrado de forma concluyente que el exceso de colesterol total y del transportado en las LDL
(cLDL) predispone a la aterosclerosis y sus complicaciones, principalmente la enfermedad
coronaria. Por lo tanto, las concentraciones de estas lipoproteinas pueden predecir el peligro
cardiovascular. Sin embargo, varios cocientes (principalmente el colesterol total/cHDL y el
cLDL/cHDL) se han propuesto para simplificar y contener la definicion de riesgo derivada de las
concentraciones de colesterol total, cLDL y cHDL. (Calvo Torales, Calvo Torales, & Gonzalez
Dosantos, 2021).

Ademas, los resultados podrian tener implicaciones para la investigacion en el desarrollo
de terapias farmacoldgicas y no farmacologicas especificas para esta poblacion, avanzando asi en
la medicina basada en evidencia cientifica.

Objetivo general

Evaluar el perfil lipidico como indicador predictivo de arterosclerosis en pacientes obesos

de Latinoamérica.

Objetivos especificos

Determinar prevalencia de arterosclerosis en pacientes obesos de Latinoamérica.

Establecer las principales pruebas del perfil lipidico utilizados en el diagnostico de arterosclerosis.
Relacionar factores de riesgo y arterosclerosis en pacientes obesos de Latinoamérica.

METODOLOGIA

Disefio y tipo de estudio
Disefio de estudio narrativo documental de tipo descriptivo
Criterios de elegibilidad
Criterios de inclusion:
> Estudios en personas obesas
> Estudios en personas con diagnostico de arterosclerosis
> Estudios de pacientes de todas las etnias sin distincion de género
»  Articulos completos.
Criterios de exclusion
> Estudios repetidos
»  Articulos que no estén completos.
> Estudios de pacientes que no sean obesos.
Andlisis de la informacion
Para realizar la sintesis de los estudios los investigadores recopilaron la informacién de

cada articulo el cual fue registrado en una base de datos en Microsoft Excel 2010 que incluyeron
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variables como: titulo, afio de publicacion, metodologia, autores, region, pais, tipo de poblacion,
género, numero de casos con la enfermedad, sin la enfermedad, prevalencia segun el articulo,
€asos con tratamiento, sin tratamiento. Con el Gnico fin de cumplir con los objetivos planteados
y establecer resultados. Consecutivamente, se planted la siguiente matriz prisma donde permitié
seleccionar e identificar los articulos elegibles. (Figura 1)
Estrategias de busqueda

La busqueda de articulos se llevé a cabo en las bases de datos Pubmed, Scielo, Elsevier,
Google Académico, Redalyc, Dialnet y Medigraphic, utilizando los términos MeSH,
“cardiovascular”, “obesidad”, “lipidos”, “patologia”, “epidemiologia”, Como complemento, se
estudié manualmente las referencias bibliograficas de cada articulo para incluir otros estudios. El
operador booleano utilizado fue el “and”, “or” aplicado en las diferentes bases de datos, ademas
fueron seleccionados articulos en idioma espafiol e inglés publicados a partir del 2018 hasta la
actualidad.
Consideraciones éticas

Debido a que se manejo la informacion necesaria de manera confidencial, la investigacion
cumplié con los criterios éticos. Se cumplieron los acuerdos éticos.
Figura l
PRISMA empleado en la seleccién de estudios

Articulos encontrados en la bisqueda primaria de
informacion en la base de datos consultadas. (N=209)

Pubmed (n=36)
Scielo (n=49)
Elsevier (n=20)
Eedalyc (n=28)
Google Académico (n=30)
Dialnet (n=22)
Medigraphic (n=24)

Articulos restantes despues de eliminar
Identificacién repetido 5| (N=143)

Articulos disponibles para revision y
consulta del texto completo (IN=43)

Pubmed (1=9)
Scielo (n=13)
Elsevier (n=3)
Redalcyc (n=4)
Seleccion Google Académico (n=9)
Dialnet (n=3)

[“Articulos em:Luidos por no |
brindar acceso al texto
completo (N=100)

Articulos wtilizados en
fundamentos teoricos (IN=10)

| Elegibilidad

Articulos empleados para
resultados y discusidn (N=33)

UNIVERSIDAD
TECNOLOGICA Vol. 11/ Num.2 2024 pag. 1160

INTERCONTINENTAL




RESULTADOS

Tabla 1
Prevalencia de arterosclerosis en Latinoamérica.
Autor/
utor es. Pais Metodologia Muestr Genero Pacientes Prevalencia
Referencia
a obesos (%)
Estudio Masculino 'y
Sandoya Urueua descriptivo 102 Femenino 35 7.5
(2019) U de  corte
transversal
Ordofiez et
Cuba . .
al. (2019) Estudio Masculino 'y 26
observacio 181 Femenino 109
nal
Estudio
Davila . . descriptivo, 428 Masculino y 197 52.8
México o .
(2019) cuantitativ Femenino
0
Estudio
Lara et al. . descriptivo 147 Masculino 55 31
Brasil
(2019) de  corte
transversal
Estudio Masculino 'y
Chambergo Perti observacio 446 Femenino 53 51.5
et al. (2020) nal
descriptivo
. Estudio Masculino 'y
Vintimilla et . .
hmita e USA descriptivo 771 Femenino 265 12.6
al. (2020)
transversal
Estudio Masculino 'y 209
Troncoso et Chile descrinti 373 F . 6.4
al. (2020) escriptivo emenino .
Estudi Masculi 82
Escobar et al. . studio ‘ ascu.mo y
Colombia observacio 810 Femenino 47.2
(2020)
nal
I tigaci F i 1
Rubinstein ot — OIilves igaci i emenino 37 0s
al. (2020) B - '
descriptiva
. Investigaci Masculino
Silva et al.
pvacta Ecuador on de corte 52 21 45.9
(2021)
transversal

Analisis: Se encontro la prevalencia de la arterosclerosis en paises como Ecuador, México,

Colombia y Chile, con tasas altas. Sin embargo, segun las investigaciones revisadas, se puede
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destacar que las altas tasas de prevalencia en ciertos paises pueden ser causadas por descuido del

sistema de salud publica, ya que no invierten el dinero necesario para contrarrestar esta u otras

enfermedades.
Tabla 2
Pruebas del perfil lipidico empleados en el diagnostico de arterosclerosis
Autor/es B
Referencia Pais Metodologia Prueba de diagnostico
CT-cHDL) /HDL
Mendinueta et al. .. . . (CT-c )
Bolivia Estudio retrospectivo Colesterol
(2018)
intana et al. , , : CT/cHDL
gl(l)llnge)ma cta Meéxico Estudio retrospectivo
Delgadillo et al. Venezuela Estudio descriptivo CT/cHDL
(2019) transversal cLDL/cHDL
CT/HDL
Cuartas et al. Cuba Estudio descriptivo LDL/HDL
(2019) transversal CT-HDL
TG/HDL
Zufiiga et al. Ecuador Estudio retrospectivo cLDL/cHDL
(2020) p
CT/cHDL
Gonzalez et al. L. Estudio descriptivo Colesterol
México T
(2020) transversal Trigliceridos
Canon et al cLDL/cHDL
apon et al. . .
@ 0p2 1 Cuba Estudio retrospectivo CT/cHDL
TG/cHDL
Herrera et al. Cuba Estud.io . descriptivo, L DL/cHDL
(2022) cuantitativo C e
Trigliceridos
Garcia et al. . . CT/cHDL
( 2?;;; ca Ecuador Estudio retrospectivo Colecsterol
Aleman et al. . . LDL/HDL
Cuba Estudio retrospectivo CT-HDL

(2022)

Analisis: Dentro de la deteccion de arterosclerosis se encuentran pruebas como colesterol,
triglicéridos, hdl, 1dl a su vez también son de importancia los indices aterogénicos siendo el HDL-
c el indice aterogénico con mayor utilidad clinica debido a las diversas caracteristicas clinicas que

presenta principalmente en su estructura, la relacion entre colesterol total, LDL, HDL y

triglicéridos permite identificar sujetos con riesgo de desarrollar esta patologia en el futuro.
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Cuando los indices aterogénicos son utiles en el diagnostico de aterosclerosis subclinica, los

cocientes CT/cHDL y cLDL/cHDL

Tabla 3
Factores de riesgo asociados a enfermedades cardiovasculares en nifios y adolescentes
Autor/es i
. Pais ) .
Referencia Metodologia Factores de riesgo

De la Rosa et al. (2017) Ecuador

Estudio de tipo
descriptivo, transversal,

con enfoque cuantitativo

Sedentarismo

Presion arterial

Investigacion de corte

Desorden alimenticio

Balcazar et al. (2017)  México transversal Uso prolongado de
anticonceptivos
. Investigacion descriptiva
Negro et al. (2018) Argentina .
transversal Sedentarismo
. Estudio descriptivo .
Sarre et al. (2018) México o Obesidad
cualitativo .
Tabaquismo
Investigacion
Gualpa et al. ) _
Cuba prospectiva Obesidad
(2018)
Investigacion de corte
Areiza et al. ) transversal Salud emocional
Colombia .
(2018) Diabetes
Saboya D ) o ) )
Peru Estudio cuantitativo, Mala alimentacion
(2018) .
descriptivo
Duin et al. Investigacion
(2018) Venezuela prospectiva, descriptiva  Anticonceptivos orales
Estudio  observacional,
descriptivo y transversal Genero
Barboza (2020) Peru
Edad
Estudio descriptivo Hipercolesterolemia
Avellan et al.. (2022)  Ecuador o
cualitativo
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Analisis: Existe una variedad de factores de riesgo que contribuyen al desarrollo de
arterosclerosis, algunos de los cuales son mas mortales que otros. Los antecedentes familiares, la
edad y el sexo juegan un papel importante en el desarrollo de estas anomalias, donde estos factores
son modificables. Por otro lado, los factores de riesgo donde se debe actuar de manera preventiva
son la hipertension arterial, la diabetes mellitus, la obesidad y el sedentarismo, ya que estos
factores.

DISCUSION

A nivel mundial, las enfermedades cardiovasculares son la principal causa de mortalidad.
La aterosclerosis se desarrolla por una variedad de factores, incluidos estilos de vida poco
saludables, entornos contaminados y predisposiciones genéticas. Estos factores convierten a la
enfermedad en uno de los mayores desafios para la salud publica y responsable de millones de
muertes prematuras cada afio (Revueltas-Agiiero, y otros, 2021).

De acuerdo a lo establecido en la primera tabla referente a la aterosclerosis se evidencio
que los paises con mayores tasas de prevalencia son México, Peru, Chile, Colombia, Ecuador.
Relacionando asi el estudio de Vintimilla et al. (2020) con nuestros resultados ya que en su
investigacion presenta una tasa de prevalencia del 12.6% en comparacion a los otros paises
mencionados.

A diferencia del estudio de Sandoya (2018) llevada a cabo en Uruguay se encuentra que la
arterosclerosis afecta a este pais con una tasa de prevalencia del 7,5 por ciento como resultado,
esta nacion debido a esto es considerado como uno de los menos afectados en cuanto respecta a
las enfermedades cardiovasculares, asi mismo, Ordoiez et al. (2018) en su estudio encuentra una
prevalencia del 26%.

Las pruebas de diagnéstico encontramos que los indices aterogénicos juegan un rol
importante en la identificacion de esta enfermedad donde en naciones como Ecuador y Cuba, los
CT/cHDL y cLDL/cHDL son los mas utilizados en las respectivas investigaciones. Por su parte
Aleman et al. (2022), donde se descubrié que LDL/HDL y CT-HDL son los principales indices
aterogénicos utilizados para diagnosticar estas afecciones.

De la misma forma Zuiiiga et al. (2020) en su estudio en Ecuador, descubrieron que el
indice aterogénico mas efectivo para diagnosticar esta enfermedad es el cLDL/cHDL. Mientras
que Delgadillo et al (2019), Segtn la investigacion realizada en 2019, los principales indices
aterogénicos utilizados deberian ser CT/cHDL, cLDL/cHDL vy, por otra parte, en la investigacion
realizada Cuartas et al. (2019) menciona a cada uno de los indices aterogénicos descritos para una
evaluacion mas especifica de las enfermedades cardiovasculares, especialmente la aterosclerosis.
Argumentan que la falta de uso de estos indices en controles regulares puede estar contribuyendo

a la alta prevalencia de estas enfermedades.
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En relacion con los factores de riesgo asociados directamente con la arterosclerosis, se
identificaron el sedentarismo, la obesidad, y la presencia de enfermedades cronicas no
transmisibles como la hipertension y la diabetes mellitus, asi como otros factores como la edad,
el género, y el estrés (De la Rosa Ferrera & Acosta Silva, 2017; Sarre-Alvarez, Cabrera-Jardines,
Rodriguez-Weber, & Diaz-Greene, 2018; Areiza, Osorio, Ceballos, & Amariles, 2018; Barboza
Palomino, 2020).

En el estudio de Gualpa et al. (2018) donde resalta a la enfermedad cronica no transmisible
como la hipertension y al estrés como principales factores de riesgo, del mismo modo Avellan et
al. (2022) también identifican, hipercolesterolemia como un factor de riesgo importante, aunque
subrayan la necesidad de mas investigacion para determinar cudl es el factor de riesgo mas
influyente en el desarrollo de enfermedades cardiovasculares. Por otro lado, Balcazar et al. (2017)
afirman que las hormonas sexuales y los antecedentes familiares son importantes factores de
riesgo.

Dado que en la actualidad aun no existen datos especificos sobre el perfil lipidico y los
indices aterogénicos en el diagndstico de la arterosclerosis, debemos sugerir realizar
investigaciones futuras que ayuden a prevenir el desarrollo de la arterosclerosis.

CONCLUSION

A nivel mundial, las enfermedades cardiovasculares, incluida la arterosclerosis, son la
principal causa de muerte, aunque la prevalencia varia segun la region. Este estudio encontro altas
tasas de prevalencia en varios paises de Latinoamérica, lo que enfatiza la importancia de politicas
de salud efectivas y programas tempranos de prevencion.

Se describid que las pruebas de perfil lipidico y los indices aterogénicos en el diagnostico
de la arterosclerosis varian segun el criterio a utilizar, pero el indice HDL-c puede ser un mejor
indicador de enfermedad cardiovascular porque evita la formacion de ateroma. El indice HDL
también tiene otras caracteristicas antiaterogénicas, como el transporte reverso de colesterol, que
se define como el regreso del colesterol de las células periféricas al higado para su excrecion.

Los factores de riesgos asociados con la arterosclerosis varian, ya que estos pueden
manifestarse de diferentes formas donde algunos de los elementos modificables como los no
modificables pueden elevar el riesgo de padecer esta patologia, lo que subraya la importancia de
intervenciones preventivas en el estilo de vida y controles médicos regulares para reducir riesgos

de desarrollar esta enfermedad.
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