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El Sindrome Metabdlico (SM) fue reconocido hace
mas de 80 anos en la literatura médica y ha recibi-
do diversas denominaciones como Sindrome X,
Cuarteto de la Muerte, Sindrome Cardiometabdli-
co o Sindrome de Insulino Resistencia. El SM no se
trata de una sola enfermedad, sino de una asocia-
cion de problemas de salud que pueden aparecer
de forma simultdnea o secuencial en un mismo
individuo y que determinan un riesgo mayor de
enfermedad cardiovascular.

Los factores de riesgo para la aparicién del SM son:
obesidad abdominal, presién arterial alta, intole-
rancia a la glucosa y dislipidemias (triglicéridos
altos y HDL bajo). Asimismo, se ha demostrado
que la mala alimentacion y la ausencia de activi-
dad fisica favorecen el desarrollo de insulino
resistencia (parametro propuesto por la OMS para
el diagnéstico del SM).

El Sindrome Metabdlico se ha denominado la
“Epidemia del Siglo XXI, esto se debe a que en los
ultimos 10 anos se ha descrito en distintos paises
un incremento en la incidencia de SM en la pobla-
cién infantil y adolescente.

De acuerdo a investigadores de la Universidad de
Yale, entre mas aumenta el peso de los nifos
mayor es el riesgo de que desarrollen sindrome
metabolico. Los resultados del estudio que incluyd
a 439 ninos y adolescentes obesos mostraron que
casi el 39 % de los nifos moderadamente obesos 'y
casi el 50% de los obesos presentaban SM. Cuando
mayor era el indice de masa corporal, mayores
eran las probabilidades de presentarlo.
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Se ha demostrado que la pérdida de peso es la
Unica intervencién que mejora todos los factores
de riesgo observados en los pacientes con Sindro-
me Metabdlico. Esto pone de manifiesto la necesi-
dad de implantar medidas preventivas y la pronta
atencion del SM que comprenda 2 objetivos
fundamentales:

. La reduccion de las causas subyacentes
como la obesidad y la inactividad fisica.
. El tratamiento de los factores de riesgo.

En consecuencia, el tratamiento eficaz de la obesi-
dad logra resultados importantes en el tratamien-
to o prevencién del Sindrome Metabdlico.

La alimentacion es uno de los pilares para el
manejo efectivo del Sindrome Metabdlico, pero
en muchas ocasiones las percepciones, creencias,
actitudes y contexto cultural son factores que
interfieren con la aceptacién e implementacion de
los programas de alimentacion.

El participante determinara el manejo nutricio y
las modificaciones en el estilo de vida en pacien-
tes con Sindrome Metabdlico de acuerdo a los
criterios establecidos por organizaciones de salud,
para prevenir complicaciones y mejorar su calidad
de vida.
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El Diplomado estd integrado por los médulos

siguientes:

l. Conceptos Generales de Nutricién y
Dietocalculo

I. Concepto e Historia del Sindrome
Metabdlico

M. Diagnéstico por Componente del
Sindrome Metabdlico

IV. Manejo Dietético por Componente el
Sindrome Metabdlico

V. Tratamiento de la Obesidad en el
Sindrome Metabdlico

VI. Actividad Fisica en el Sindrome
Metabdlico

Lic. Juan Luis Carrillo Toscano

Licenciado en Nutricion y Ciencia de los Alimentos
por la Universidad Iberoamericana, Certificado
por el Colegio Mexicano de Nutriélogos. Tiene
experiencia en atencién a problemas de nutricién
y obesidad a nivel privado. Actualmente se
desempefa como Asesor Externo en el Programa
de Salud del Adulto y el Anciano de la Secretaria
de Salud, Asesor Nutricional de la Federaciéon
Mexicana de Diabetes desde 1997, Vocal de la
Asociacion Metropolitana de Diabetes desde
2007, participa en el Programa Saludablemente
(XEW y Canal 629 de Sky) presentando la Capsula
de Nutricion desde Febrero de 2008 y en el
Programa Platicame (Canal 40). Ha publicado
guias y temas relacionados con la nutricién.



