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RESUMEN

Objetivo. Describir la frecuencia de sobrepeso y obesidad en adultos jovenes de la region Ciénega del estado de Michoacan.
Metodologia. Estudio descriptivo en el que se analizaron 105 individuos jovenes de la region Ciénega del estado de Michoacén. En
cada uno de los participantes se evaluaron las variables: peso, estatura, IMC, circunferencia de cintura-cadera, pliegues cutaneos,
glucosa y presion arterial. Para el andlisis estadistico se utilizo estadistica descriptiva. La comparacion entre grupos se realiz6 con t
de Student. La comparacion de porcentajes se realiz6 con la prueba exacta de Fisher. Resultados. La edad promedio de los entre-
vistados fue de 23 afios. Se observaron diferencias significativas entre hombres y mujeres respecto a las variables de: peso, estatura,
IMC, cintura, relacion cintura-cadera y presion arterial sistélica y diastélica. De acuerdo al IMC, lo varones presentaron una tendencia
mayor para el desarrollo de sobrepeso y obesidad, sin embargo, cuando se considera la circunferencia de cintura y la relacion cintura-
cadera, esta tendencia es mayor en mujeres. Conclusién. En este estudio, tomando en cuenta diversos parametros los varones
mostraron un mayor indice de sobrepeso y obesidad. Considerando que la poblacion analizada son jovenes, es importante evaluar
el estilo de vida para evitar futuras complicaciones.
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ABSTRACT

Aim. To describe the frequency of overweight and obesity in young adults in the Cienega region of the state of Michoacan. Material
and methods. Descriptive study in which 105 young individuals from the Cienega region of the state of Michoacan were analyzed.
The following variables were evaluated in each of the participants: weight, height, BMI, waist-hip circumference, skinfolds, glucose,
and blood pressure. For the statistical analysis, descriptive statistics were estimated. The comparison between groups was made with
ttest. The comparison of percentages was performed with Fisher's exact. Results. The average age of the interviewees was 23 years.
Significant differences were observed between men and women regarding the variables of weight, height, BMI, waist, waist-hip ratio,
and systolic and diastolic blood pressure. According to the BMI, men presented a greater tendency to develop overweight and obesity;
however, when considering waist circumference and waist-hip ratio, this tendency is greater in women. Conclusion. In this study
group, considering various parameters, men showed a higher rate of overweight and obesity. considering that the population analyzed
were young individuals, it is important to evaluate lifestyle to avoid future complications.
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Introduccion

La obesidad es una enfermedad caracterizada
por una acumulacidén excesiva de tejido graso
que puede ser identificada a través del indice de
masa corporal (IMC), este establece sobrepeso
si es mayor o igual a 25 y obesidad siendo ma-
yor o igual a 30%. Alrededor del 30% de la po-
blacion mundial padece sobrepeso y obesidad,
una tendencia que va al alza?. En México la pre-
valencia de sobrepeso y obesidad en adultos es
de 39% y 36% respectivamente. En Michoacan,
el 75.5% de los adultos padece obesidad?. La
obesidad ha sido considerada como una enfer-
medad multifactorial en la que aspectos genéti-
cos y ambientales son relevantes para su desa-
rrollo y progresion®. Por otro lado, la obesidad
es considerada como un factor de riesgo para el
desarrollo de enfermedades cronicas como
cancer, diabetes mellitus tipo 2 (DM2), hiperten-
sion arterial, enfermedades cardiovasculares,
etc.> En México, las comorbilidades asociadas
a la obesidad contribuyen a un gran porcentaje
de mortalidad, discapacidad y muerte prema-
tura en la poblacién®. Por lo que el propésito del
presente estudio se centré en describir la fre-
cuencia de sobrepeso y obesidad en poblacion
joven de la regién Ciénega del estado de Mi-

choacan.

METODOLOGIA
Se realizé un estudio observacional, descrip-
tivo, en el cual se analizaron 105 individuos jo-

venes, incluidos por muestreo no probabilistico.

Los participantes fueron mayores de 18 afios,
todos residentes y originarios de la region
Ciénega del estado de Michoacan. En cada uno
de los participantes se determinaron las si-

guientes variables:

Peso: se determind utilizando una bascula
Health O meter HAB180KD-01 Y093NT, con la
persona de pie, los datos se registraron en kilo-

gramos.

Estatura: se midié con una escuadra en posi-
cion vertical, con los talones juntos, los brazos
al lado del cuerpo y de espaldas a una superfi-
cie plana. El registro se hizo en metros y centi-

metros.

IMC: se determind utilizando los criterios de la
OMS, 1) Bajo peso <18.5; 2) Normal 18.5 a
24.9; 3) Sobrepeso 25 a 29.9; 4) Obesidad =30:
grado | 30 a 34.9; grado Il 35 a 39.9; grado llI
2407,

Circunferencia de cinturay cadera: se realiz6
la medicién en centimetros utilizando una cinta
flexible con la persona en posicion vertical, los
pies juntos, los brazos separados del cuerpo,
abdomen descubierto, se tom6 un punto medio
entre el reborde costal y el borde superior de la
cresta iliaca. Los datos referidos para estable-
cer una medida de riesgo para cintura fueron
>80 cm en mujeres y 290 cm en hombres®. Con

los datos obtenidos se obtuvo el indice cintura-
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cadera; valores 20.85 en mujeres y 20.95 en va-

rones se consideraron anormales®.

Pliegues cutaneos: se midieron con un plico-
metro manual, para el pliegue tricipital, el eva-
luador se situd detras de la persona, se realizd
con el antebrazo flexionado, situando el punto
medio del brazo, entre el acromion en su punto
superior externo y la cabeza del radio de forma
externa lateral. La medicién del pliegue subes-
capular correspondié al angulo interno debajo
de la escapula. Se tomé en cuenta el percentil
90 para definir obesidad a partir de las medicio-

nes de cada uno de los pliegues?©.

Glucosa: la medicién se realiz6 con ayuno de
12 horas, por medio de un glucémetro digital
One Touch Ultra; valores = 126 mg/dL se consi-
der6 como diabetes y de 110-125 mg/dL, como

alteracién de la glucosa en ayunas?t.

Presion arterial: se realiz6 utilizando el esfig-
momandmetro Aneroide ADC 760, se siguieron
las pautas sefialadas por la Norma Oficial Mexi-
cana NOM-030-SSA2-1999, se consider6 como
hipertension a partir de 2140 sistélica/90 diasté-
lica y presién fronteriza 130-139 sistolica/85-89

diastélica mmHg?2.

Analisis estadistico: se utilizé el programa
SPSS v.26. Para las variables antropométricas
y clinicas se realizo estadistica descriptiva. La

comparacion entre grupos se realizé con t de

Student. La comparaciéon de porcentajes se
realizé con la prueba exacta de Fisher. Se con-

sidero significancia estadistica cuando p < 0,05.

RESULTADOS:

Se analizaron 105 individuos de la region
Ciénega del estado de Michoacan de Ocampo
(51% hombres y 49% mujeres), en su mayoria
estudiantes (89%). La edad promedio de los en-
trevistados fue de 23 afios. En cada uno de ellos
se determinaron diversas variables antropomé-
tricas y clinicas y se realizé una comparacion

tomando en cuenta el sexo (Cuadro 1).

Cuadro 1. Comparacion de medias de variables
antropomeétricas y clinicas respecto al sexo

Variable Hombres Mujeres p
(n=54) (n=51)

Edad (afios) 22.4+3.1 23.66.5 0.21
Peso (Kilogramos) 79.4114.6 60.71£9.5 0.00
Estatura (metros) 1.75+£0.72 1.61+0.05 0.00

IMC 25.6£3.4 23.2+3.6 0.01

Cintura (centimetros) 88.0+9.9 77.3+14.2 0.00

Cadera (centimetros) | 102.4+9.2 97.1+20.6 0.09

Relacién cintura ca- 0.86+0.05 0.79+0.14 0.00
dera

Pliegue Tricipital 18+8.2 16.9+8.5 0.50

Pliegue Subescapular 21.2+7.9 18.8+8.2 0.14

Glucosa 93.7£13.4 92.2+19.7 0.65

Presion Sistdlica 119+11.1 102.5+22.7 0.00

Presion Diastolica 77+9.5 72.3£13.9 0.04

MC: indice de masa corporal. n: nimero de individuos

Se determiné el IMC y tomando en cuenta el
sexo de los participantes se observd una ten-
dencia para el desarrollo de sobrepeso y obesi-
dad en hombres (Cuadro 2).
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Cuadro 2. Comparacion del IMC en hombres y mu-
jeres

IMC Hombres Mujeres p
(n=54) (n=51)

Sobrepeso 25-29.9 (16) 29.6% | (14)27.5% | 0.8
Obesidad | 30-34.9 (9) 16.7% (1) 1.9%
Obesidad Il >35 0% (2) 3.9%

Sobrepeso + obesidad (25) 46.3% | (17)33.3% | 0.4

IMC: indice de masa corporal. n: nimero de individuos

En relaciébn a la obesidad abdominal y de
acuerdo a la circunferencia de cintura, hubo una
mayor proporcion de mujeres (41.2%) con un
valor de riesgo en comparacion con los hom-
bres (41.2% Vs. 35.2%), esta tendencia en re-
lacion al sexo, se mantuvo también tomando en

cuenta el indice cintura-cadera (Cuadro 3).

Cuadro 3. Circunferencia de cintura e indice cintura-ca-
dera en hombres y mujeres

Circunferencia cintura
Hombres Mujeres Ambos
(n=54) (n=51) (n=105)
Valor de 290cm 280cm
riesgo
(19) (21) (40)
35.2% 41.2% 38.1%
Indice cintura-cadera
Hombres Mujeres Ambos
(n=54) (n=51) (n=105)
Relacion >0.95cm >0.85cm
anormal
4 (14) (18)
7.4% 27.4% 17.1%

n: nimero de individuos

Se encontro hipertension arterial sistélica Unica-
mente en mujeres con un 3.9%, sin embargo, la
presion sistolica fronteriza en el grupo de muje-
res fue del 7.8% y para hombres 9.2%. Res-
pecto a la hipertension diastdlica las frecuen-
cias fueron de 5.9% para mujeres y 16.7% para
hombres. Tomando en cuenta los valores de
glucosa en ayunas, es importante mencionar
que el 7.6% de los individuos presentaron algun

tipo de alteracion (Cuadro 4).

Cuadro 4. Variables clinicas presion arterial sisto-
lica/diastélica y glucosa en ayunas

Clasificacion presion arterial sistolica

Categoria Sistélica | Hombres | Mujeres Ambos
(mmHg) (n=54) (n=51) (n=105)
Hipertension >140 (2)3.9% | (2) 1.9%
Fronteriza 130-139 (5)9.2% | (4)7.8% | (9) 8.5%
Clasificacién presidn arterial diastolica
Categoria Diasto- Hombres | Mujeres Ambos
lica (n=54) (n=51) (n=105)
(mmHg)
Hipertension >90 9) (3) 5.9% (12)
16.7% 11.4%
Fronteriza 85-89 (1) 1.8% (1) 2% (2) 1.9%
Glucosa en ayunas
Categoria Hombres | Mujeres Ambos
(n=54) (n=51) (n=105)
Diabetes P (3)5.5% | (1)1.9% | (4)3.8%
126mg/d
L
Alteracion de | 110-125 (4)7.8% | (4)3.8%
la glucosa mg/dL
en ayunas
Total de alte- (3)5.5% | (5)9.8% | (8)7.6%
raciones en
glucosa

n: nimero de individuos
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DISCUSION

En México, el sobrepeso y obesidad son un
grave problema de salud publica, su prevalen-
cia ha aumentado en los Ultimos diez afios’. Es-
pecificamente, en el estado de Michoacan, en
2021, se tuvo un registro de 11,892 casos con
diagnéstico de obesidad?®?, por otro lado, la fre-
cuencia de sobrepeso y obesidad en adultos de
20-39 afios fue del 7.4% en hombres y 9.6% en
mujeres!4, en este estudio se observd un au-
mento de mas del 100% (46.3% en hombres y
33.3% en mujeres), al ser una poblacion joven,
es importante considerar los cambios que ha
habido en el estilo de vida y sus posibles efectos
en edades mas avanzadas ya que se ha visto
que la obesidad afecta cada vez mas a los jove-
nes, incrementando la morbilidad por enferme-
dades cardiovasculares, diabetes mellitus y
cancer!®, Otro aspecto a destacar, es la tenden-
cia observada al desarrollo de obesidad abdo-
minal en mujeres jovenes, ya que ademas de
representar un riesgo para el desarrollo de en-
fermedades cardiovasculares también reper-
cute en aspectos como la fertilidad y cambios
en los niveles hormonales?'®. En este estudio, to-
mando en cuenta los valores de riesgo en rela-
cion a la circunferencia de cintura y al indice cin-
tura-cadera, las mujeres presentaron porcenta-
jes mayores en comparacion con los hombres;
el 41.2% de las mujeres mostraron valores de
circunferencia de cintura 280 y 27.4% mostrd un
indice de cintura-cadera 20.85. Ademas, la acu-

mulacion de grasa abdominal representa un

factor de riesgo que duplica la mortalidad por
problemas cardiacos y el desarrollo de DM2Y.
Se ha propuesto que la medicion de los pliegues
subescapulares!® y el indice cintura-cadera!®
son mejores predictores de obesidad compara-

dos con el IMC.

El sobrepeso y la obesidad juegan un rol impor-
tante para el desarrollo de hipertension deri-
vado de procesos biolégicos especificos que se
ven alterados a nivel renal, vascular, pancrea-
tico, etc.'® Al analizar la hipertension en el grupo
de estudio, se observo que el 13.3% de la po-
blacion joven presenta esta condicion. La hiper-
tensién en edades tempranas es cada vez mas
frecuente y se asocia con un alto riesgo de
desarrollar complicaciones cardiovasculares
gue puede ser hasta del 58% vy reflejarse con
una morbilidad temprana en el 10.4% de los j6-
venes?’. Respecto a los valores de glucosa, en
nuestro estudio encontramos que un 7.6% de
los individuos presenta alteraciones de la glu-
cosa en ayuno, porcentaje que coincide con lo
reportado por ENSANUT 2018-193, y que no
debe desestimarse ya que esta condicion es de-
terminante para el diagnoéstico de DM2. Cono-
cer este valor en la poblacion joven, repercute
en la toma de acciones para concientizar y edu-
car a nuestra poblacion respecto a factores de
estilo de vida??.

Rev Med UAS:; Vol. 12: No. 4. Octubre-Diciembre 2022

ISSN 2007-8013



322 Sobrepeso y obesidad en poblacion joven

Trujillo-Rojas MA

CONCLUSION

Los datos obtenidos muestran una frecuencia
elevada de sobrepeso y obesidad, lo que podria
reflejar habitos alimenticios inadecuados. Res-
pecto al IMC, hubo una mayor proporcion de va-
rones con sobrepeso y obesidad, si embargo,
tomando en cuenta, la circunferencia de cintura
y el indice cintura-cadera, esta proporcion cam-
bia hacia las mujeres. Estudiar por diferentes
paradmetros la frecuencia de sobrepeso y obesi-
dad permite conocer el riesgo en poblacion jo-
ven, por lo que se se podrian disefar estrate-
gias para aminorar un posible impacto en la sa-

lud durante la edad adulta.

Conflicto de intereses: Los autores declaran
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