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Sefor Director:

Hemos leido el interesante articulo de Bello Rodriguez et al.®”) sobre las diferentes
definiciones del sindrome metabdlico (SM), un problema de salud que engloba un
conjunto de factores de riesgo cardiovascular como la obesidad central,
dislipidemias, altas cifras de presion arterial y un estado protrombético y
proinflamatorio que eleva el riesgo de morbilidad y mortalidad en los pacientes
afectados.

Los criterios emitidos en el citado trabajo® son correctos, aunque nos gustaria
ampliar sobre algunos aspectos insuficientemente tratados: la resistencia a la
insulina (RI), los criterios en nifios y adolescentes y los estudios de prevalencia. En
la RI, un rasgo clave del SM, es que se produce un aumento de la liberacion de
acidos grasos desde la grasa visceral hasta el higado, lo que trae dos consecuencias
inmediatas: se incrementa la sintesis hepatica de triglicéridos y la aparicion de
esteatosis, y se elevan las concentraciones sanguineas de lipoproteinas de muy
baja densidad (VLDL).® La hipertrigliceridemia altera el patrén de lipoproteinas al
favorecer la disminucion de las lipoproteinas de alta densidad (HDL) y aumentar las
particulas de lipoproteinas de baja densidad (LDL) pequefias y densas, que son mas
ateroégenas.® Este patron lipoproteico es similar en los pacientes diabéticos sin SM.

La RI también repercute sobre las células  del pancreas que comienzan a liberar
mayores cantidades de insulina, lo que conlleva a wuna hiperinsulinemia
compensadora que mantiene las concentraciones de glucosa en sangre dentro de
limites normales, pero que a largo plazo provocan disfuncidon de estas células y la
aparicion de intolerancia a la glucosa y diabetes mellitus.®

Aunque Bello Rodriguez et al.® describen los principales criterios del SM en
adultos, no se exponen los utilizados en nifios y adolescentes. Un reciente trabajo
publicado por nuestro grupo utilizé los criterios cubanos basados en el Programa
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Nacional de Educacion sobre el Colesterol de Estados Unidos (ATP-IIl), por la
presencia de 3 o mas de los criterios siguientes: obesidad (indice de masa corporal
[IMC]> 97 percentil para edad y sexo segun tablas cubanas de IMC); triglicéridos >
90 percentil (> 1,24 mmol/L); HDL-colesterol < 5 percentil (1,03 mmol/L) y
presion arterial sistélica/diastélica = 95 percentil, seglin edad, sexo y talla.®

Por altimo, en el articulo analizado™ se presenta la prevalencia del SM segln
diferentes estudios realizados en paises de América, Europa y Asia, pero se omiten
investigaciones realizadas en nuestro pais como la de Benet Rodriguez et al.*” en
Cienfuegos y nuestro grupo en Holguin.® Estos sefialamientos tratan de enriquecer
el debate sobre un tema polémico, el SM, sometido a intensa investigacion por su
impacto en la morbilidad y mortalidad por enfermedades crénicas no transmisibles
como la cardiopatia isquémica y la diabetes mellitus.
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