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RESUMEN

Introduccion: El sobrepeso y la obesidad son actualmente problemas de salud publica de
alto impacto a nivel mundial, que predisponen al ser humano a adquirir enfermedades
crénicas no transmisibles como el sindrome metabdlico, afecta a los adolescentes, un grupo
etario vulnerable.

Objetivo: Analizar la evidencia cientifica acerca de las intervenciones para prevenir el
sindrome metabdlico en adolescentes.

Meétodos: Revision sistematica de articulos publicados entre 2010 y 2019, se realizo la
busqueda en bases de datos SciELO, BVS, PUBMED. Luego de aplicar los criterios de
inclusion y exclusién se seleccionaron 11 articulos. Se utilizé el diagrama de flujo Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses (PRISMA).

Conclusiones: En los 11 articulos analizados, se han encontrado diversos enfoques de
intervencion, que fueron desarrollados, principalmente, en aspectos educativos,
nutricionales y actividades fisicas. Los estudios en los que se abordaron mas estrategias de
prevencion del sindrome metabdlico en los adolescentes, aunado a un enfoque familiar e
incorporando a docentes y un equipo multidisciplinario, presentaron cambios mas
significativos en las caracteristicas antropométricas y parametros bioguimicos relacionados
a los factores de riesgo cardiometabdlicos.

Palabras clave: sindrome metabdlico; obesidad; prevencidn primaria; educacion; actividad

fisica; alimentacion; adolescente.
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ABSTRACT

Introduction: Overweight and obesity are currently high-impact public health problems
worldwide, predisposing humans to acquire chronic non-communicable diseases such as
metabolic syndrome, affecting adolescents, a vulnerable age group.

Objective: To analyze the scientific evidence about interventions to prevent metabolic
syndrome in adolescents.

Methods: A systematic review was conducted of articles published between 2010 and 2019;
a search was carried out in SCIELO, BVS, PUBMED databases. After applying the inclusion
and exclusion criteria, 11 articles were selected. The Preferred Reporting Items for
Systematic Review and Meta-Analyzes (PRISMA) flow chart was used.

Conclusions: In the 11 articles analyzed, various intervention approaches have been found,
which were developed mainly in educational, nutritional and physical activities aspects. The
studies in which more strategies for the prevention of metabolic syndrome in adolescents
were addressed, together with a family approach and incorporating teachers and a
multidisciplinary team, showed more significant changes in anthropometric characteristics

and biochemical parameters related to cardiometabolic risk factors.

Keywords: metabolic syndrome; obesity; primary prevention; education; physical

activity; feeding; teen.
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Introduccion

En los ultimos 40 afios se evidencia que la obesidad en nifios y adolescentes se ha
multiplicado por diez; ademas, segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), en el
2016 alrededor de 340 millones de personas de edades comprendidas entre 5 a 19 afios
sufren de sobrepeso u obesidad.) Asimismo, en una investigacion sostienen que, de
mantenerse la tendencia actual, se estima que la poblacion obesa para el afio 2022 sera
mayor en los infantes y adolescentes.?®

El sindrome metabdlico se define como “un conjunto de anormalidades consideradas como

un factor de riesgo para desarrollar enfermedad cardiovascular y diabetes”.®) También es
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considerado como “una agrupacion de factores de riesgo cardiovascular que incluyen
obesidad central, presion sanguinea elevada, resistencia a la insulina y dislipidemias”.®
Los factores de riesgo relacionados al sindrome metabolico son vulnerables a acciones
preventivo-promocionales y al tratamiento oportuno con un abordaje integral, debido a que
se trata de una problematica asociada principalmente a los estilos de vida, es por ello la
importancia de desarrollar habitos saludables desde una temprana edad, con el fin de reducir
las enfermedades cronicas no transmisibles, asi como evitar los efectos negativos sobre la
calidad de vida en el adulto.®®)

En un estudio se hallé una mejoria en el estado nutricional de los alumnos tras desarrollar
una intervencién educativa sobre alimentacion saludable y actividad fisica; sin embargo, no
hubo cambios en la Gltima mencionada; el proposito fue la prevencién de los factores de
riesgo endocrino-metabdlicos y cardiovasculares.() En otra investigacion se identificaron
modificaciones positivas en jovenes, luego de participar en un programa de ejercicio e
incrementar el consumo de verduras y frutas, ademas de abordar tépicos educativos de
manera individual y colectiva.®

Es pertinente resaltar que la prevencion de la enfermedad se define como “medidas
destinadas no solamente a prevenir la aparicién de la enfermedad, sino también a detener su
avance y atenuar sus consecuencias una vez establecida”.®

Por lo tanto, se desarroll6 el presente estudio con el objetivo de analizar la evidencia
cientifica acerca de las intervenciones para prevenir el sindrome metabdlico en

adolescentes.

Métodos

El presente estudio es una revision sistematica, la pregunta guia se elabor6 mediante el
acronimo PICo (Poblacion, Interés, Contexto), considerando P (adolescentes), I (Sindrome
Metabolico e intervenciones para prevenirlo) y Co (Salud de los adolescentes). Por lo tanto,
el estudio se guio por la siguiente pregunta de investigacion: ¢ Cuales son las intervenciones
para prevenir el sindrome metabdlico en adolescentes??

La busqueda se realizé durante los meses de mayo y junio del 2020, en Lima, Perd, en las
bases de datos electronicas: Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca
Virtual en Salud (BVS), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE/PubMed).
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La estrategia de busqueda utilizada en cada base de datos considerada para fines de
investigacion se reunié mediante la aceptacion de descriptores, despuées se utilizé el
diagrama de flujo Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses
(PRISMA) para contribuir a la formulacion de la estrategia de busqueda®® (Cuadro 1).

Cuadro 1- Estrategia de busqueda segun base de datos

Bases de | Descriptores Estrategia de busqueda
datos
SciELO Actividades educativas (((((actividades educativas) OR (alimentacion saludable) OR (actividad

fisica) AND (sindrome metabolico) AND (adolescentes)))))
Alimentacion saludable

Actividad fisica
Sindrome Metabélico

Adolescentes

BVS Actividades educativas (((((actividades educativas) OR (alimentacion saludable) OR (actividad

) ) fisica) AND (sindrome metab6lico) AND (adolescentes)))))
Alimentacidn saludable

Actividad fisica
Sindrome Metabélico

Adolescentes

PUBMED Educational activities (((((educational activities) OR (healthy nutrition) OR (physical activity)

. AND (metabolic syndrome) AND (teenagers)))))
Healthy nutrition

Physical activity
Metabolic syndrome

Teenagers

Se incluyeron articulos potenciales que abordaron sobre intervenciones para prevenir el
sindrome metabdlico en adolescentes, entre los afios 2010 y 2019, idioma espafiol e inglés,
y que estaban completamente disponibles en las bases de datos, esta seleccion se realiz de
manera independiente por los dos investigadores con el objetivo de aumentar la fiabilidad y
seguridad del proceso. Se excluyeron los estudios que se consideraban literatura gris como
tesis, disertaciones, libros y otros articulos secundarios, estudios duplicados en las bases de

datos y que no estaban relacionados con el objetivo propuesto. Inicialmente, se recuperaron
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Revista Cubana de Enfermeria. 2021;37(4):e4122

1881 articulos, después se procedio a leer titulos, resimenes y articulos completos, esta
actividad permitio evaluar la concordancia en la seleccidén por ambos investigadores, que
analizaron, homogenizaron y cotejaron de forma rigurosa cada articulo, posteriormente se
verifico el cumplimiento de los criterios descritos, quedando una muestra de
11 producciones. Para una mejor visualizacién de los pasos de seleccion de datos, se utilizo

la estrategia PRISMA, como se muestra en la figura. 9

.g SciELO B¥S PUBMED
= {n=11) (n=130) (n=1740)
9
¢ l ¢
Lo
c
[
= Registros identificados por bisqueda en bases de datos {n = 1881)
: '
© : ) -
. Reqgistros excluidos por la revisidn de sus titulos y resdmenes (n = 1860)
[
5 |
o
Textos completos valorados Textos completos excluidos
-] para elegibilidad (n =21) (n =10)
- SciELO {n = 1) | Mo relacidn con el objetivo (n = 2)
= BYS (n=5) Mo relacion con el tema (n = 6)
Tg PUBMED {n = 15) articulos duplicados {(n = 2)
2
: }
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g PUBMED (n = 8)
—

Fig.1- Diagrama de flujo de la sistematizacion de busqueda en las bases de datos SciELO, BVS,
PUBMED. Lima, Peru, 2020.

Desarrollo

En el cuadro 2 se muestra una matriz para el analisis de los articulos incluidos en el estudio,
donde se visualizan los autores, el propdsito, resultados fundamentales y conclusiones de

cada estudio.

Cuadro 2- Matriz de discusion de resultados
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Autores/Afio/Pais

Base de datos

1. Buonani C, Araljo R,
Sanches L, das Neves K,
Alves P, Viotto I, et al.

(2011)
Brasil

SciELO

2. Campos M, Serrano
M, Fernandez M, Luna J,
Escobar F.

(2012)
Espafia

BVS

3. Véasquez F, Diaz E,
Lera L, Meza J, Salas I,
Rojas P, et al.

(2013)
Chile

BVS

4. Gatto N, Martinez L,
Spruijt-Metz D, Davis J.

(2017)

EE.UU.

5. Alves R, de Oliveira
A, Rodrigues M, de

Propé6sito

Analizar los efectos de un
programa de intervencién de 12
semanas basado en la préactica de
la actividad fisica, orientacion
alimentaria y psicolégica sobre
los factores de riesgo para el
desarrollo del sindrome
metabdlico en  niflos y
adolescentes obesos.

Determinar el impacto de un
programa de educacion
nutricional escolar (NEP) en los
cambios de estilo de vida en

adolescentes espafioles.

Evaluar el efecto residual del

ejercicio  fisico de fuerza
muscular sobre la grasa corporal,
el sindrome metabdlico y la
condicion fisica en escolares

obesos.

Explorar lo efectos de una nueva
intervencién  de  jardineria,
nutricion y cocina de 12 semanas
(“LA Sprouts™) sobre la ingesta
dietética, los pardmetros de
obesidad y el riesgo de
enfermedades metabdlicas entre
los jovenes de bajos ingresos,

principalmente hispanos/latinos.

Analizar el conocimiento de

nifios y adolescentes sobre los

Resultados

En los sujetos que tenian valores
basales alterados al comienzo del
estudio, los niveles de glucemia
disminuyeron un 116 %, y los
triglicéridos disminuyeron un 24,9 %
después de la intervencion. Por otro
lado, no se observaron diferencias
para la presion arterial y el colesterol

total después de la intervencion.

Después de la intervencion, la
prevalencia de sobrepeso y obesidad
disminuy6, hubo una reduccion global
en la prevalencia del sindrome

metabolico (SM) del 32,2 % al 19,7

%. Ademas, el IMC se redujo
significativamente.
El  porcentaje grasa  corporal

disminuy6 al final de la intervencion.
El sindrome metabolico disminuyé al

término de la intervencién.

Los participantes de LA Sprouts en

comparacién con los controles

tuvieron reducciones

significativamente mayores en las

puntuaciones z del IMC vy
circunferencia de cintura. Menos
participantes tenian el sindrome

metabolico después de la

intervencion.

El nivel de conocimiento “Mas que

bueno” paséd del 20,9 % al 55,8 %

Conclusiones

La intervencion fue eficaz para
mejorar los niveles de glucosa
en sangre y triglicéridos en
nifios y adolescentes inscritos

en el estudio.

La NEP logré una reduccion a
mediano plazo en la
prevalencia de sobrepeso y
obesidad, y tuvo un efecto
significativo y positivo sobre

los componentes del SM.

La sustentabilidad del ejercicio
es fundamental para mantener
cambios, lo que se comprueba
al evaluar el efecto residual del
ejercicio fisico sobre la grasa
corporal, el sindrome
metabdlico y la condicion

fisica.

LA Sprouts fue eficaz para
reducir la obesidad y el riesgo
metabdlico; sin embargo, se
justifican estudios adicionales
mas amplios y a mas largo
plazo.

La intervencién educativa
promovié el aumento de
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Sales I, Aradjo J,

Vilarouca A.

(2017)
Brasil

PUBMED

6. Faria F, Howe C, Faria
R, Andaki A, Marins J,

Amorim P.

(2019)
Brasil

PUBMED

7. de Assuncdo M, de
Carvalho E, Souza J,
Pessoa E, Cabral P,
Tendrio J, et al.

(2018)
Brasil

PUBMED

8. Ranucci C, Pippi R,
Buratta L, Aiello C,
Gianfredi V, Piana N, et
al.

(2017)
Italia

PUBMED

factores de riesgo del sindrome
metabdlico (SM) antes y después

de las intervenciones educativas.

Investigar el impacto de un

programa de actividades
deportivas en los componentes

del sindrome metabdlico (MetS)

y pre-MetS entre los
adolescentes.

Identificar escuelas que
promueven la  alimentacién

saludable y la actividad fisica y
estudiar la relacion entre estas
practicas y la prevalencia de

sobrepeso, hipertension,
resistencia a la insulina e
hipercolesterolemia en

adolescentes.

Examinar los efectos de una

intervencion  multidisciplinaria
de estilo de vida para tratar a
adolescentes

nifios y con

sobrepeso/obesidad.

después de las intervenciones. Cuando
se evalué mas tarde, los estudiantes
mantuvieron un mayor nivel de
conocimiento en comparacion con

antes de las intervenciones.

La comparacion del programa antes y
después del deporte mostré6 una

reduccion en el colesterol total,
lipoproteinas de baja densidad, y

lipoproteinas de no alta densidad.

La implementacion insatisfactoria de
un “entorno promotor de la salud” y
las “asociaciones con el sector de la
salud” se relacionaron con una alta
prevalencia de  sobrepeso  en
adolescentes. Se encontrd que la
hipercolesterolemia era mayor en las
escuelas con una implementacion
insatisfactoria  de  “alimentacion
saludable y salud en el curriculo
escolar” y aquellos que carecen de un
“entorno

que promueva la

alimentacion saludable”.

Después de la intervencion, tanto
niflos como adolescentes mostraron
una reduccidn significativa en el peso
corporal, IMC, circunferencia de la
cintura, masa grasa e indice WHTR y
una mejora de la masa libre de grasa,
adherencia a la dieta mediterranea y

rendimiento fisico.

conocimientos y  estimuld

cambios en las actitudes
relacionadas con los factores de
riesgo asociados al sindrome

metabolico.

Este estudio mostrd que las
actividades deportivas

recreativas tuvieron un impacto

significativo en el perfil
lipidico.
Las escuelas que han

implementado una adecuada
promocion de la salud en sus
planes de estudio mostraron
una menor prevalencia de
sobrepeso, resistencia a la
insulina e hipercolesterolemia

en adolescentes.

Un abordaje multidisciplinario
basado en la familia es eficaz a
corto plazo para mejorar el
estado de salud, los habitos
nutricionales y el rendimiento

fisico en nifios y adolescentes.

@) e |
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9. Bustos P, Orias J, Saez
K, Maldonado M,
Cuadra L, Asenjo S.

(2015)
Chile

PUBMED

10. Kelishadi R,
Malekahmadi M,

Hashemipour M,

Soghrati M, Soghrati M,
Mirmoghtadaee P,

et al.

(2012)
Iran
PUBMED

11. Colip L, Burge M,
Sandy P, Ghahate D,
Bobelu J, Faber T, Shah
V.

(2016)
EE.UU.

PUBMED

Evaluar el impacto del Programa
en nifios y adolescentes chilenos
con obesidad que participaron
del Programa durante 8 meses.

Evaluar la efectividad de un
programa  simple en el
consultorio para fomentar un
estilo de vida saludable en el
control de la obesidad infantil y
los  factores de riesgo

cardiometabdlico asociados.

Evaluar el impacto de las
intervenciones tempranas en el

estilo de vida que promueven una

alimentacion saludable y el
ejercicio regular sobre los
factores de  riesgo  que

contribuyen al desarrollo del
sindrome metabdlico entre la
poblacion adolescente del pueblo

Zuni.

Hubo una reduccidn significativa del
5 % del indice de masa corporal
(IMC), una reduccion del 15 % de la
puntuacion z del IMC y una reduccion
del 2,9 % de la circunferencia de la
cintura. La frecuencia del sindrome
metabdlico disminuy6 del 36 % al 18

% al final de la intervencion.

La media de las  medias
antropométricas y los factores de
riesgo cardiometabdlicos disminuyo
significativamente, la media del HDL -
C aument6 significativamente y la
prevalencia del sindrome metabdlico
disminuy6 del 20,8 % al 1,8 %. Los
triglicéridos, el LDL-C, la presion
arterial diastolica, tuvieron la mayor

disminucion.

Se mostraron mejoras significativas
en el percentil de IMC pediétrico,
perfil de lipidos en ayunas, A1C, grasa
corporal total y masa libre de grasa
después de seis meses de ejercicio e

intervencion nutricional.

Intervenciones

El programa Bright Bodies
produjo cambios significativos
y positivos en los pardmetros
antropomeétricos y metabdlicos

en este grupo de nifios.

El asesoramiento motivacional
en el consultorio puede ser
eficaz en el tratamiento de la
obesidad infantil y sus factores
de riesgo cardiometabdlicos
asociados.

Un programa de
acondicionamiento fisico
simple y estandarizado entre
los adolescentes indios del
suroeste de Estados Unidos fue
eficaz para reducir los lipidos
en ayunas y la adiposidad, asi
como para mejorar los indices
glucémicos en el transcurso de

seis meses.

En los articulos revisados existen intervenciones eficaces desde diferentes enfoques, los

cuales indican una disminucién en los factores de riesgo del sindrome metabdlico. En un

estudio en Brasil en el afio 2011, se efectiviz6 una intervencion que incluia el entrenamiento

fisico, orientacion nutricional y psicoldgica en un periodo de 3 meses, realizado por un

equipo multidisciplinario de especialistas en endocrinologia, nutricion, psicologia y
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educacion fisica. Hallaron una reduccion significativa en los valores de glucemia y
triglicéridos, sin embargo, no hubo cambios en la presion arterial y el colesterol total.(*?)
Similarmente, en Chile se realizd una intervencion en el afio 2013 que abarcd el ejercicio
fisico, educacion alimentaria y apoyo psicoldgico, evidenciando una reduccion de la grasa
corporal y del sindrome metabdlico en los escolares, no obstante, se increment6é en una
posintervencion. Esto resalta la importancia de que las actividades fisicas sean sostenidas
en el tiempo para mantener los cambios. Es necesario destacar que ambas intervenciones
necesitan un tiempo mas prolongado para una mejor evaluacion, para posibilitar que los
adolescentes adopten estos comportamientos en su cotidianidad.*®

En una investigacion, en lItalia en el afio 2017, se implement6 una intervencién que
comprendia aspectos nutricionales, ejercicios fisicos y psicolégicos, que fueron abordados
con un enfoque familiar y desarrollado por un equipo multidisciplinario dirigido a los
adolescentes durante el periodo de tres meses, con el propdésito de crear un programa
personalizado, considerando las caracteristicas de cada familia. Hallaron una disminucién
en el peso, circunferencia de la cintura, indice de masa corporal y una mejora en la
adherencia a la dieta mediterrdnea y rendimiento fisico. Esto demostré que un abordaje
basado en la familia es eficaz para reducir el riesgo cardiometabdlico. 4

De igual forma, en Chile en el afio 2015, se desarroll6 una intervencion que abarco sesiones
por nutricionistas, psicélogos y educadores fisicos, incluyendo el componente familiar,
durante ocho meses, y evidenciaron una disminucion significativa en el indice de masa
corporal y circunferencia de la cintura. Ademas, los valores de la presion arterial, la glucosa,
el colesterol total y los triglicéridos presentaron una reduccién, tanto que la frecuencia del
sindrome metabdlico descendi6 a la mitad del porcentaje al finalizar.*> Por ende, los
estudios sefialan que incorporar a la familia en estos programas aunado a los aspectos
psicologicos, nutricionales y fisicos influyen de manera positiva en las medidas
antropométricas y bioquimicas de este grupo etario.4®

Asimismo, en Iran en el afio 2012, se realizdé un programa que incluia aspectos educativos
sobre la dieta, ejercicio y modificacion del comportamiento, fue abordado por profesionales
de la salud como el médico y enfermero, y proporciond recomendaciones para mejorar los
estilos de vida durante seis meses. Ademas, se incorporaron los padres a quienes, en
conjunto con los participantes, se les brindaba informacién motivadora. Hallaron una
reduccion significativa en los valores antropométricos y factores de riesgo

cardiometabolicos, asi como la disminucion de la prevalencia del sindrome metabdlico. Por
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ello, el asesoramiento motivacional constituye otra estrategia eficaz contra los factores
asociados a la enfermedad metabdlica.®

Por otra parte, en Estados Unidos se realiz6 una intervencion en una poblacion adolescente
en el afio 2016, que consistia en actividades fisicas y asesoramiento nutricional, los cuales
eran desarrollados al término de la escuela durante seis meses. Ademas, se conto con la
participacion de los padres, quienes fueron instruidos sobre alimentos nutritivos y su
preparacion, lo que evidencié un cambio significativo y positivo en el perfil metabdlico,
constantes vitales y caracteristicas antropométricas. Se considerd que este programa
estructurado fue eficaz para disminuir factores de riesgo del sindrome metabdlico y mejor6
el estado de salud de los adolescentes durante el transcurso de la intervencion. 7

En un estudio del afio 2019, se desarroll6 una intervencion en Brasil que incluyo deportes
recreativos como véley, baloncesto, futbol, durante un periodo de 14 semanas dirigido a los
adolescentes y monitorizado por un profesor de educacion fisica. Se hall6 una disminucién
en algunos parametros bioquimicos relacionados al sindrome metabélico como el colesterol
total, lipoproteinas de baja densidad e incremento del HDL. Esto demostré que luego de
realizar actividades deportivas recreativas presentaron un cambio significativo en el perfil
lipidico, lo que constituye una actividad importante en la prevencion y tratamiento sin
medicamentos para este grupo etario.®)

Por otro lado, en una investigacion de Espafia, se desarroll6 un programa de educacién
nutricional en el afio 2012, que consistia en brindar recomendaciones dietéticas, sesiones de
estilo de vida y la administracion de un desayuno diario; estaba dirigido a los estudiantes de
secundaria, sus padres y profesores, en un lapso de 12 meses. Se logré un impacto positivo
en las variables antropométricas, composicion corporal y parametros bioquimicos
relacionados con el sindrome metabdlico. Fue importante el rol de la escuela en la
promocion de la salud desde una edad tempranay la incorporacion de los principales agentes
socializadores en el adolescente.®

En Brasil en el afio 2017, se desarrollé un programa educativo que comprendia sesiones de
educacion para la salud, aspectos sobre la actividad fisica, alimentacion saludable,
alcoholismo y tabaquismo. Identificaron que posterior a la intervencion, aumento el nivel
de conocimientos para prevenir el sindrome metabdlico en los estudiantes, sin embargo, en
un post test tardio no hubo cambios significativos. Es por ello que las intervenciones
educativas deben de ser continuas, para seguir reforzando los conocimientos adquiridos y

poder fomentar el cambio de actitudes hacia la enfermedad.®?
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Asimismo, en el afio 2018, hallaron una elevada prevalencia de sobrepeso e
hipercolesterolemia en adolescentes en Brasil, debido a una implementacién insatisfactoria
en los colegios relacionado con un entorno que no promueve la alimentacion saludable, la
actividad fisica y la salud en el curriculo escolar. Cabe resaltar que en los centros educativos
que implementaron de manera adecuada la promocion de la salud en los planes de estudio,
demostraron una disminucién de la prevalencia en los factores de riesgo del sindrome
metabolico.?

En Estado Unidos, se desarrollé la intervencion “LA Sprouts” en el afio 2017, que consistia
en sesiones de cocina, nutricién y jardineria, por un espacio de 12 semanas en los Estados
Unidos, en las cuales los participantes realizaban actividades de plantacion, cultivo y
cosecha de frutas y verduras. Asimismo, se brindaban clases simultaneas a los padres. Se
obtuvo como resultados un descenso significativo del sindrome metabélico, del indice de
masa corporal y del peso. Sin embargo, se deberian hacer otros estudios considerando
evaluaciones a largo plazo.??

A la luz de los estudios, es preciso sefialar que existen diferentes enfoques de intervencion
abordado por equipos multidisciplinarios, integrado por el médico, enfermero, nutricionista,
psicologo, educador fisico, entre otros, profesionales que trabajan de manera articulada para
realizar evaluaciones periodicas y continuas; incluso la incorporacion de agentes
socializadores como la familia, la escuela y la comunidad, por ser entes representativos que
influyen de forma directa en el adolescente. Considerando que se deberia desarrollar un
seguimiento mas prolongado al téermino de los programas, con la finalidad de prevenir la
enfermedad y complicaciones, debido que se pueden agravar en la edad adulta, por ser una
enfermedad multicausal.

Ademaés, es muy importante destacar el rol que cumple la escuela, que constituye un espacio
para desarrollar habitos saludables y es el medio que favorece el aprendizaje y adquisicion
de conocimientos; es clave en las edades tempranas para generar habitos positivos que
determinan el estado de salud en la adultez, donde se desarrollan las actitudes y practicas
hacia el autocuidado y prevencidn de factores de riesgo que sean modificables. Sin embargo,
es necesario un abordaje multisectorial y articulado entre las instituciones, especificamente,
el sector salud y educacién, para el desarrollo de programas de intervencién con
participacion activa de los adolescentes, enfocados en la prevencion de enfermedades y la
promocién de estilos de vida saludable como son la nutricion, actividad fisica y un

comportamiento positivo.
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La limitacion del estudio se relaciona con la escasa bibliografia acerca de intervenciones
para la prevencion del sindrome metabdlico en el grupo etario adolescente, debido a que

mayormente se enfocan en la nifiez y en la adultez.

Conclusiones

Es importante indicar que, en la mayoria de los articulos analizados, se han encontrado
diversos abordajes de intervencion, desarrollados principalmente en aspectos educativos,
nutricionales y actividades fisicas. Sin embargo, una minoria incorpor6 la orientacion
psicoldgica, asesoramiento dietético, programas basados en jardineria, cocina y contenidos
en los planes curriculares acerca de la importancia de la alimentacion saludable y el
gjercicio.

Considerando que los estudios que se realizaron abordando més estrategias de prevencion y
control del sindrome metabdlico en los adolescentes, aunado a un enfoque familiar e
incorporando a los docentes de la escuela, presentaron mayores cambios significativos en
las caracteristicas antropomeétricas y parametros bioquimicos relacionados a los factores de
riesgo cardiometabolicos. Asimismo, los equipos multidisciplinarios que intervinieron
durante el desarrollo de los programas, aportaron en las evaluaciones periddicas, no
obstante, es necesario un tiempo mas prolongado para realizar un seguimiento a todos los
participantes involucrados; razon por la cual, es importante destacar el rol que cumple el
profesional de enfermeria, quien posee las competencias requeridas para realizar las

intervenciones en los hogares de la familia y la comunidad organizada en su conjunto.
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