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Resumen

El sindrome metabdlico consta como una problemética de salud publica a nivel mundial
por su asociacion con el desarrollo de enfermedades no transmisibles. El presente estudio
tuvo como objetivo analizar el estilo de vida y factores asociados al sindrome metabolico
en funcionarios publicos de la administracion Zonal La Mariscal — DMQ durante el afio
2025. Se desarrolld una metodologia con enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo —
correlacional de corte transversal. El estilo de vida fue evaluado mediante la aplicacion
del Test Fantastic, mientras que el sindrome metabdlico se determind por criterios

clinicos establecidos a través de la valo

racion de resultados de laboratorio disponibles en la ficha médica de los servidores,
incluyendo la toma de medidas antropométricas. Los resultados evidenciaron un
predominio de estilos de vida clasificados como “regular” y “malo” reflejando la
presencia de habitos poco saludables en la poblacion. Se encontrd la existencia de una
prevalencia mayor de sindrome metabdlico en los grupos de participantes con un rango
de edad media, lo que coincide con evidencia cientifica de otros estudios cuyos resultados
sugieren que el sindrome aparece con mayor frecuencia en personas que tienen héabitos
de vida poco saludables. Sin embargo; el analisis de correlacion de spearman no
demuestra una relacién significativa entre las variables. En conclusién, los hallazgos
resaltan la importancia de fortalecer estrategias de promocion de la salud orientadas a la
adopcion de habitos saludables, con el fin de prevenir enfermedades no transmisibles y

mejorar la calidad de vida desde un enfoque integral de la salud publica.

Palabras clave: estilo de vida, sindrome metabdlico, promocién de la salud,
enfermedades no transmisibles, salud publica
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Abstract

Metabolic syndrome is a global public health issue due to its association with the
development of non-communicable diseases. This study aimed to analyze lifestyle and
factors associated with metabolic syndrome among public employees of the La Mariscal
Zonal Administration (DMQ) in 2025. It was developed under a methodology with a
quantitative approach, descriptive — cross-sectional correlational. Lifestyle was evaluated
through the application of the Fantastic Test, while metabolic syndrome was determined
based on the clinical criteria established through the assessment of laboratory tests and
taking anthropometric measurements. The results showed a predominance of lifestyles
classified as “regular” and “bad” reflecting the presence of unhealthy habits in the
population. The existence of a higher prevalence of metabolic syndrome was found in
groups of participants with a middle age range, which coincides with scientific evidence
from other studies whose results suggest that the syndrome appears more frequently in
people who have unhealthy lifestyle habits. healthy. However; Spearman correlation
analysis does not demonstrate a significant relationship between the variables. In
conclusion, the findings highlight the importance of strengthening health promotion
strategies aimed at adopting healthy habits, in order to prevent non-communicable

diseases and improve quality of life from a comprehensive approach to public health.

Keywords: lifestyle, metabolic syndrome, health promotion, non-communicable
diseases, public health
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Introduccion

Las Enfermedades Cronicas No Transmisibles (ENT) constituyen una de las
principales causas de morbilidad y mortalidad a nivel mundial, representando un
desafio prioritario para los sistemas de salud (Geto et al, 2021). Dentro de este grupo,
el sindrome metabolico destaca por su elevada prevalencia y su estrecha asociacion
con enfermedades cardiovasculares, diabetes mellitus tipo 2 y otras complicaciones
cronicas (Swarup et al, 2024). Este sindrome esta caracterizado por la presencia
simultanea de diversas alteraciones metabolicas, como la obesidad abdonimal, la
hipertension arterial, aumento de glucosa en la sangre, y la dislipidemia. La
combinacion de estos factores incrementa notablemente la probabilidad de desarrollar

enfermedades cardiometabdlicas. (Menéndez et al, 2024).

La prevalencia del sindrome metabolico en la poblacion alcanza el 45,1%, con mayor
indice en la region de las Américas (Noubiap et al, 2022). No obstante, esta frecuencia
puede variar entre los paises vecinos debido a la influencia de factores socioculturales,
econdmicos y conductuales (Fuentes, 2024). Dicho de otra manera, estos datos
reflejan no solo una creciente carga de la enfermedad a nivel global, sino que también

resaltan las repercusiones econdmicas y sanitarias derivadas de sus complicaciones.

En Ecuador, esta problematica ha ido incrementado de manera progresiva,
especialmente en poblaciones economicamente activas como en los funcionarios del
sector publico, en quienes se ha evidenciado prevalencia de las alteraciones
metabolicas (Contreras, et al, 2025). Estas condiciones no solo afectan la salud
individual, sino que también impactan la productividad laboral y en la sostenibilidad
del sistema sanitario (Vasquez et al, 2024). A esto se suma la limitada
implementacion de estrategias efectivas de prevencion, diagndstico temprano y

tratamiento oportuno (Rodriguez et al, 2019).

El estilo de vida juega como un determinante clave en la aparicion y progresion del
sindrome metabolico. Factores como el sedentarismo, la alimentacion inadecuada, el
consumo de alcohol y tabaco, asi como el manejo ineficiente del estrés, se asocian
directamente con alteraciones metabodlicas (Vasquez et al, 2024). Estas conductas son
frecuentes en entornos laborales administrativos, caracterizados por largas jornadas

sedentarias y elevada carga laboral, lo que incrementa la vulnerabilidad de los
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funcionarios publicos. No obstante, a pesar de la evidencia internacional disponible,
en el contexto ecuatoriano persisten importantes respecto a la relacion entre el estilo

de vida y sindrome metabolico en poblaciones laborales del sector publico.

El presente estudio tuvo como objetivo analizar el estilo de vida y factores asociados
al sindrome metabdlico en funcionarios publicos de la administraciéon Zonal La
Mariscal — DMQ durante el afio 2025. Para logarlo se plantea una evaluacion integral
que incluye la aplicacion del Test Fantastico, conjuntamente con la valoracion de
indicadores antropométricos y resultados bioquimicos disponibles en las historias
clinicas, tales como la glucosa en ayunas y el perfil lipidico. Esta metodologia
permitird establecer asociaciones entre los habitos de vida de los participantes y su

condicion metabolica.

Los resultados obtenidos permitiran identificar factores de riesgo modificables
asociados al sindrome metabolico, facilitando la implementacion de programas de
promocion de la salud, prevencion de enfermedades adaptados a las necesidades de
esta poblacion. La informacion generada servird como base para la formulacion de
estrategias y politicas publicas orientadas al bienestar integral de los trabajadores,
fomentando practicas saludables que favorezcan su calidad de vida y productividad

laboral.

La hipotesis explicita que se plantea comprobar, establece si existe una asociacion
significativa entre el estilo de vida y la presencia de sindrome metabolico en los
funcionarios publicos de la Administracion Zonal La Mariscal - DMQ durante el afio

2025.

Material y métodos

La investigacion cuantitativa se caracteriza por la recoleccion, medicion y analisis de
datos numéricos con el propdsito de describir, explicar o establecer las relaciones
entre las variables de un estudio mediante procesos estadisticos. En el presente estudio
se empled este enfoque debido a que se recopilaron y analizaron datos relacionados
al estilo de vida y la presencia de sindrome metabolico en los funcionarios publicos

participantes.
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La investigacion fue de tipo descriptiva porque permitid caracterizar las variables de
estudio, describiendo las caracteristicas sociodemograficas de los participantes. Asi
mismo, fue correlacional porque tuvo como finalidad determinar la asociacion
existente entre el estilo de vida y en sindrome metabdlico en la poblacion de estudio.
También se empled un diseflo observacional, analitico y de corte transversal debido a
que las variables fueron estudiadas en su contexto natural sin intervencion por parte
de la investigadora. En el estudio desarrollo6 en el sector de “La Mariscal” de la ciudad
de Quito, provincia de Pichincha, Ecuador, durante el afio 2025. La poblacion estuvo
constituida por 234 funcionarios publicos de la administracion Zonal La Mariscal del
Distrito Metropolitano de Quito. Quienes participaron en el estudio. La seleccion de
los participantes se realizd mediante muestreo no probabilistico por conveniencia,
considerando criterios como antigiiedad laboral, disponibilidad para la realizacion del
Cuestionario Fantéstico sobre estilo de vida, resultados bioquimicos y medidas
antropométricas disponibles en la ficha médica de los participantes, y también, las
condiciones operativas del entorno institucional y la aceptacion voluntaria mediante

consentimiento informado.

También se tomd en cuenta la aceptacion voluntaria de los participantes mediante la
firma del consentimiento informado. Garantizando el cumplimiento de los principios
éticos de la investigacion. Para efectos referenciales, se realizo un calculo del tamafio
de la muestra utilizando la formula para poblaciones finitas:

N*zz*p*q
e (N—1)+22xprq

n =

- Poblacion: 234
- Nivel de confianza: Z= 1.96
- Margen de error permitido e= 0,05

- Probabilidad de éxito (p)= 0,5

Mixima variabilidad q = 0,5
Donde:

234 % 1,96% x 0,5 0,5

0,052 (234 — 1) + 1,962 + 0,5 * 0,5

n
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Obteniéndose un tamafo muestral estimado de 146 participante.

No obstante, es importante sefialar que este calculo tiene un caracter referencial, dado

que el muestreo no probabilistico no garantiza representatividad estadistica.
Instrumentos y herramientas para la recoleccion de datos

Se utilizdo el FANTASTIC Lifestyle Assessment Questionnaire traducido al espafiol
como Cuestionario Fantastico sobre estilo de vida, fue desarrollado por Wilson DMD,
Nielsen Ey Ciliska D, en el afio1984 en la Universidad Master Canada (Batista et al,
2023). Este instrumento evalia nueve dimensiones relacionadas con habitos
alimenticios y comportamientos de riesgo modificables. Ha sido validado en
Latinoamérica, demostrando adecuada consistencia y validez en poblacion adulta
(Murillo, y otros, 2022). Adicionalmente, se evaluaron resultados clinicos y
bioquimicos, incluyendo las medidas antropométricas, y resultados de glucosa en

ayunas y perfil lipidico mediante la ficha médica de los participantes.

Posterior a la recoleccion de datos, el estudio alcanzo correlacional, al analizar la
asociacion entre el puntaje del Test Fantéstico y la presencia de sindrome metabolico,
con el fin de determinar la relacion entre el estilo de vida y las alteraciones

metabolicas.
Recopilacion de datos

La recopilacion de datos se llevo a cabo en las instalaciones de la Administracion
Zonal La Mariscal durante el periodo establecido para el estudio. La informacion serd
recolectada mediante fichas estructuradas previamente disefiadas y posteriormente
digitalizada en una base de datos, lo que permitid organizar y analizar la relacion entre

las variables de estudio.

Se realiz6 una Unica evaluacion por cada participante, con una duracion aproximada de
10 a 15 minutos. Durante este proceso se obtuvo datos sociodemograficos, informacion
relacionada con el estilo de vida (como habitos alimentarios, actividad fisica y consumo
de sustancias), asi como mediciones antropométricas siguiendo estandares
internacionales de evaluacion nutricional. Esta incluyo el registro del peso corporal y la
talla para el calculo del indice de masa corporal, indicador clave para la clasificacion del

estado nutricional y su relaciéon con el sindrome metabolico. Asi mismo, se evalud los
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resultados observados de la ficha médica sobre la composicion corporal realizadas por un
equipo de bioimpedancia eléctrica, que permite estimar variables como la masa muscular
esquelética, el agua corporal y el angulo de fase, parametros relevantes para el analisis

del estado de salud y su posible asociacion con factores de riesgo metabdlico.

Toda la informacion recolectada fue tratada con estricta confidencialidad, garantizando
la proteccion de los datos personales mediante la codificacion de los participantes y el

uso exclusivo de la informacion con fines investigativos.

Analisis de datos

El analisis de los datos, se realizé mediante el software IBM SPSS Stadistics version 27.0.
Inicialmente, se efectud un analisis descriptivo para caracterizar a la poblacion de estudio
en funcion de variables sociodemograficas y clinicas. Los datos fueron organizados y
presentados en tablas para facilitar su interpretacion. Posteriormente, se identifico el
estado metabolico de los participantes de acuerdo con los criterios diagnosticos
establecidos para sindrome metabdlico, permitiendo su clasificacion segun la presencia o

ausencia de esta condicion.

Para el analisis de la asociacién entre las el estado metabodlico y estilo de vida se utilizd
el coeficiente de relacién de Spearman (p), considerando la naturaleza de los datos. Se
establecio un nivel de significancia estadistica del 5% (p < 0,05). Los resultados se
expresaron mediante el coeficiente de correlacion y su respectivo valor de significancia.
Posteriormente para controlar posibles factores de confusién y estimar la magnitud de la
asociacion, se aplicé un modelo de regresion logistica binaria, considerando la presencia
de sindrome metabolico como variable dependiente y como variables independientes el
estilo de vida, la edad y el sexo. Los resultados se expresaron mediante Odds Ratio (OR)
e intervalos de confianza del 95% considerando un nivel de significancia estadistica de p
<0,05.

Consideraciones éticas

El presente estudio se desarrollo bajo los principios éticos establecidos en la Declaracion

de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial, garantizando el respeto, la justicia y la
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confidencialidad de los participantes, quienes fueron incluidos de manera voluntaria
mediante la firma de consentimiento informado, ademas se contd con la autorizacion de
la Unidad de Talento Humano de la Institucion Administrativa para el desarrollo del
estudio y obtencion de la informacion médica de las carpetas de los participantes, el
manejo de la informacion se realiz6 conforme a la normativa nacional vigente sobre
proteccidn de datos personales, asegurando su tratamiento confidencial y su uso exclusivo

con fines académicos (Universidad Técnica del Ecuador, 2024).

Entre los criterios de inclusion y exclusion para asegurar la homogeneidad de la poblacion
incorporando a funcionarios publicos activos de la Administracion Zonal La Mariscal del
DMQ durante el afio 2025, mayores de 18 afios, con al menos seis meses de antigliedad
laboral y disponibilidad para evaluaciones antropométricas, medicién de presion arterial
y examenes bioquimicos ( glucosa, triglicéridos, colesterol HLD y LDL) , por su parte,
se excluyeron personas con enfermedades crénicas descompensadas, mujeres gestantes y
sujetos con incapacidades medicas prolongadas. Entre las limitaciones del estudio se
reconocen el uso de un rastreo no probabilistico, lo cual puede afectar la representatividad
de la muestra, asi como el disefio transversal correlacional, permitiendo identificar
asociaciones entre variables, pero no establecer relaciones casuales entre el estilo de vida

y el sindrome metabdlico.

Resultados

A continuacién, se presentan los hallazgos del estudio organizados en tres apartados:
caracteristicas sociodemogréaficas de la poblacion, presencia de sindrome metabdlico
segun edad y sexo, y estilo de vida evaluado mediante el Test Fantastico. Posteriormente,
se analiza la asociacion entre estas variables mediante correlacion bivariada y regresion

logistica binaria.
Caracteristicas sociodemograficas de los funcionarios publicos

La tabla 1 muestra la distribucion de los 146 participantes segun edad y sexo.
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Tabla 1.

Relacion de la edad y sexo de los funcionarios publicos

SEXO
EDAD TOTAL %
Mujeres Hombres

18 -27 1 0 1 0,7%
28 —-37 9 11 20 13,7%
38—-47 30 22 52 35,6%
48 — 57 23 20 43 29,5%
58- 67 10 14 24 16,4%
68 1 5 6 4,1%
TOTAL 74 72 146 100%

Analisis e interpretacion de resultados

La poblacion se caracteriza por estar conformada principalmente por funcionarios de
mediana edad, con una distribucion equilibrada entre hombres y mujeres, donde 74
participantes equivalentes al 50,7% corresponden a mujeres, mientras que 72
participantes equivalentes al 49,3% fueron hombres. ElI grupo etario de mayor
representacion fue el de 38 a 47 afios con 52 funcionarios equivalentes al 35,6%,
integrado por 30 mujeres y 22 hombres. Le sigui6 el grupo de 48 a 57 afios con 43
participantes equivalentes al 29,5%, distribuidos en 23 mujeres y 20 hombres. EI grupo
de 58 a 67 afios estuvo conformado por 24 funcionarios equivalentes al 16,4%, con 10
mujeres y 14 hombres, mientras que en el grupo de 28 a 37 afios se registraron 20
participantes equivalentes al 13,7%, con 9 mujeres y 11 hombres. Los grupos etarios de
menor representacion fueron los de 68 afios con 6 participantes equivalentes al 4,1% vy el
de 18 a 27 afios con solo 1 participante equivalente al 0,7%. Esta distribucion etaria refleja
una poblacion laboralmente activa, concentrada en edades donde los factores de riesgo
metabolico tienden a acumularse, lo que justifica la relevancia del estudio en este grupo

poblacional.

Presencia de sindrome metabolico en relacion con la edad y el sexo
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La tabla 2 presenta la presencia de sindrome metabdlico segin edad y sexo en los

funcionarios publicos.

Tabla 2.
Presencia de sindrome metabdlico en relacion a la edad y el sexo en los funcionarios

publicos municipales

SINDROME METABOLICO

EDAD Mujeres Hombres Total %
Si No Si No

18 - 27 1 0 0 0 1 0,7%
28 — 37 3 6 3 8 20 13,7%
38 -47 9 21 6 16 52 35,6%
48 — 57 5 18 5 15 43 29,5%
58- 67 4 6 4 10 24 16,4%
68 0 1 1 4 6 4,1%
TOTAL 74 72 146 100%

Analisis e interpretacion de resultados

En la tabla 2 se puede observar que en el grupo de 18 a 27 afios se registro inicamente
una participante femenina con sindrome metabodlico, equivalente al 0,7% de la
poblacién total. En el grupo de 28 a 37 afios, se identificaron 6 casos con sindrome
metabolico equivalentes al 4,1% (3 mujeres y 3 hombres), mientras que 14
participantes equivalentes al 9,6% no presentaron esta condicion. El grupo de 38 a 47
afios, que constituye el mas numeroso, registrd 15 casos con sindrome metabolico
equivalentes al 10,3% (9 mujeres y 6 hombres) y 37 casos sin registro equivalentes al
25,3%. El grupo de 48 a 57 afios registro 10 casos equivalentes al 6,8% (5 mujeres y
5 hombres) con SM, mientras que los 33 restantes equivalentes al 22,6% no lo
presentaron. En el grupo etario de 58 a 67 afios se identificaron 8 casos positivos
equivalentes al 5,5% (4 hombres y 4 mujeres) frente a 16 casos negativos equivalentes

al 11%.
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Finalmente, el grupo etario de 68 afios 0 mds registrd un caso de un hombre con
sindrome metabolico equivalente al 0,7%, mientras que los participantes restantes no
presentaron alteracion. Aunque todos los grupos etarios reportaron casos en menor
porcentaje, la existencia de alteraciones evidencia la necesidad de implementar
estrategias preventivas y programas de promociéon de estilos de vida saludables
dirigidos a la poblacion laboral, con énfasis especial en los grupos de mediana edad,

donde se concentran mayores registros de esta condicion.
Estilo de vida segin edad y sexo

La tabla 3 presenta la distribucion de los datos de edad, sexo y clasificacion del estilo de

vida calificado como bueno, regular o malo, seglin la aplicacion del Test Fantéstico.

Tabla 3.

Relacion de la edad y sexo y estilo de vida de los funcionarios publicos

ESTILO DE VIDA
EDAD Mujeres Hombres TOTAL %

Bueno Regular Malo  Bueno Regular Malo

18 -27 0 1 0 0 0 0 1 0,7%
28 -37 3 4 2 2 8 1 20 13,
38-47 8 12 10 5 5 12 52 35,6%
48 - 57 6 8 8 6 7 7 43 29,5%
58- 67 1 5 4 5 5 4 24 16,4%
68 0 1 0 2 2 1 6 4,1%
TOTAL 74 72 146 100%

Analisis e interpretacion de resultados

Los resultados de la tabla 3 presentan que Del total de participantes, el grupo de 18 a
27 afios registré a una mujer con estilo de vida regular, equivalente al 0,7%. En el
rango de 28 a 37 aiios, el estilo de vida que predomino fue el regular con una afluencia
de 4 mujeres y 8 hombres equivalentes al 8,2%, mientras que 5 participantes
equivalentes al 3,4% presentaron un estilo de vida bueno y los 3 restantes equivalentes

al 2,1% un estilo de vida malo. El grupo de 38 a 47 afios, que representa la mayor
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parte, evidencio un estilo de vida regular y malo, siendo 13 participantes equivalentes
al 8,9% con estilo de vida bueno, 17 participantes equivalentes al 11,6% con estilo de
vida regular, y 22 participantes equivalentes al 15,1% con estilo de vida malo, lo que

refleja una tendencia hacia conductas menos saludables.

De manera similar, el grupo de 48 a 57 afios demostrd una distribucion equilibrada
entre los estilos de vida regular y malo, con 12 participantes equivalentes al 8,2% con
estilo de vida bueno, 15 participantes equivalentes al 10,3% con estilo de vida regular,
y 15 participantes equivalentes al 10,3% con estilo de vida malo. El grupo de 58 a 67
afios evidencid un estilo de vida regular con 10 participantes equivalentes al 6,8%,
seguido por el estilo de vida malo con 8 participantes equivalentes al 5,5%, y

finalmente el estilo de vida bueno con 6 participantes equivalentes al 4,1%.

El grupo etario de 68 afos presentd predominio del estilo de vida regular con 3
participantes equivalentes al 2,1%, seguido del estilo de vida bueno con 2
participantes equivalentes al 1,4% y el estilo de vida malo con 1 participante
equivalente al 0,7%. Los resultados sugieren que una proporcidén importante de
funcionarios publicos municipales mantiene estilos de vida regulares o poco
saludables, especialmente en los grupos de edades comprendidos entre 38 a 57 afos,
que es donde se concentra la mayor cantidad de participantes. Situacién que pudiera
incrementar el riesgo a desarrollar enfermedades cronicas no transmisibles

incluyendo al sindrome metabdlico.
Asociacion entre el sindrome metabolico y el estilo de vida

Se aplico la correlacion de Spearman para evaluar la relacion entre estilo de vida (Test

Fantastico) y la presencia de sindrome metabdlico.

Tabla 4.
Asociacion entre el sindrome metabolico y el estilo de vida (basado en el test

Fantastico)

Correlaciones

Sindrome Estilo de vida

Metabdlico (Test

Fantastico )
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Rho de Sindrome Coeficiente de 1,000 ,069
Spearman Metabélico correlacion
Sig. (bilateral) . 410
N 146 146
Estilo de vida Coeficiente de ,069 1,000
(Test correlacién
fantéstico) Sig. (bilateral) ,410
N 146 146

Analisis e interpretacion de resultados

El coeficiente de correlacion obtenido fue p=0,069, lo que indica una relacion positiva
pero muy débil entre ambas variables. Sin embargo, el valor de significancia obtenido
(p=0,410) es superior al nivel de significancia establecido (p < 0,05), por lo que la
asociacion observada no es estadisticamente significativa. Estos resultados sugieren
que la poblacién estudiada no registra evidencia suficiente para afirmar que el estilo
de vida se encuentra asociado con la presencia del sindrome metabolico, aunque la
correlacion presenta una orientacion positiva, su magnitud es baja. Por lo cual se
rechaza la existencia de una relacion significativa entre ambas variables en la muestra

realizada.
Dimensiones del Test Fantastico

Con el proposito de controlar posibles variables de confusion, se realiz6é un andlisis
multivariado mediante regresion logistica binaria, considerando como variable
dependiente la presencia de sindrome metabolico y como variables independientes la
edad, el sexo y el estilo de vida evaluado mediante el Test Fantéstico. La tabla 5
presenta los resultados del Test Fantastico de manera general con la finalidad de

comprender mejor el analisis multivariado.
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Tabla S.

Distribucion de las principales dimensiones evaluadas mediante el Test Fantdstico

Dimension evaluada Casisiempre  Aveces Casinunca Total
Familia y amigos 110 30 6 146
Actividad fisica regularmente 65 58 23 146
Nutricion 70 54 22 146
Tabaco 12 18 116 146
Alcohol 25 70 51 146
Suefio y estrés 60 63 23 146
Trabajo y personalidad 85 50 11 146
Introspeccion 82 48 16 146
Control de salud sexual 75 45 26 146
Otras conductas 80 50 16 146

Analisis e interpretacion de resultados

Los resultados evidencian que las principales dificultades de los funcionarios se
relacionan con la actividad fisica, la alimentacion saludable y el manejo del estrés.
Mas del 40% de los participantes, equivalentes a 59 funcionarios, manifestaron que
casi nunca realizan actividad fisica de manera regular, y el 52% equivalente a 76
participantes indicd que casi nunca maneja adecuadamente el estrés. Los hallazgos
reflejan areas criticas de intervencion en el ambito laboral, donde el sedentarismo y
el estrés ocupacional emergen como factores prioritarios para el disefio de programas

de promocion de la salud.
Analisis multivariado mediante regresion logistica binaria

Con la finalidad de analizar de manera integral la relacion entre las variables estudiadas
y la presencia de sindrome metabolico, se aplicé un andlisis multivariado mediante
regresion logistica binaria. De forma que, este procedimiento permitié evaluar
simultdneamente el efecto del estilo de vida, la edad, el sexo y la posibilidad de presentar

sindrome metabolico. Se considerd como variable dependiente la presencia o ausencia de
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SM

, mientras que el estilo de vida, la edad y el sexo fueron incorporados como variables

independientes.

Tabla 6.

Analisis multivariado mediante regresion logistica binaria

VARIABLES EN LA ECUACION

B Error Wald al Sig. Exp (B)
estandar
Paso Edad - ,018 ,296 1 ,586 ,990
12 ,010
Sexo - ,378 ,002 1 ,961 ,982
,018
Estilo de vida ,189 ,239 ,627 1 428 1,209
(Test Fantastico)
Constante - 1,009 ,802 1 370 ,405
,904
a. Variables especificadas en el paso 1: Edad, Sexo, Estilo de vida (Test Fantastico)

Analisis e interpretacion de resultados

Los resultados evidenciaron que ninguna de las variables incluidas en el modelo
presentd asociacion estadisticamente significativa con la presencia de sindrome
metabolico (p > 0,05). En relacién con la edad, se obtuvo un OR=0,990 (p=0,586), lo
que indica ausencia de asociacidn significativa entre el incremento de la edad y la
presencia de sindrome metabolico. De igual manera, el sexo no mostrd asociacion

significativa (OR=0,982; p=0,961).

Respecto al estilo de vida evaluado mediante el Test Fantastico, se observd un
OR=1,209 (p=0,428), sugiriendo una leve tendencia hacia una mayor probabilidad de
sindrome metabolico en participantes con estilos de vida menos saludables; sin
embargo, esta relacidn no alcanzé significancia estadistica. En conjunto, el modelo
ajustado indica que, en la poblacion estudiada, ni la edad, el sexo, ni el estilo de vida

mostraron una asociacion estadisticamente significativa con la presencia de sindrome
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metabolico. No obstante, los hallazgos descriptivos evidencian tendencias que
merecen atencion en futuras investigaciones.
Discusion

Los resultados evidencian que la mayor proporcion de participantes se concentra en
las edades adultas medias, especialmente en el grupo de 38 a 47 afios, donde también
se observo una mayor frecuencia de sindrome metabdlico en comparacién con los
otros grupos etarios. Esta informacion coincide con los hallazgos de estudios previos,
como el realizado por Parra (2025) sobre la prevalencia del sindrome metabdlico en
Latinoamérica, cuyo estudio menciona que esta condicidon es mas frecuente en adultos
de mediana y avanzada edad debido a la acumulacion de factores metabodlicos y
conductuales. De manera similar, Alberti (2009), en su propuesta de armonizacion del
sindrome metabdlico, sefialé que la condicion resulta de un conjunto de factores de

riesgo interrelacionados a nivel metabdlico, cuya probabilidad incrementa el riesgo

de desarrollar enfermedades cardiovasculares y diabetes tipo 2.

Por su parte, otros estudios aseguran que esta condicion responde a un proceso
multifactorial asociado al envejecimiento y al estilo de vida, tal como lo menciond
Fahed (2022), quien afirm6 que, a pesar de que los hébitos cotidianos constituyen un
componente fundamental para el desarrollo y avance del sindrome metabolico, este
no depende exclusivamente de factores conductuales, sino que también intervienen
factores bioldgicos y metabodlicos propios de cada individuo. Esta afirmacion podria
explicar la ausencia de una relacion significativa en el presente estudio, debido a que
factores no evaluados, como la predisposicion genética, los antecedentes familiares o

las condiciones metabolicas preexistentes, podrian influir en los resultados obtenidos.

En cuanto al estilo de vida, las categorias de la poblacion entre 37 y 48 afios con
mayor incidencia en las mujeres fueron calificadas como regular y malo, lo que
sugiere la presencia de héabitos poco saludables en este grupo poblacional. Este
hallazgo se relaciona con las investigaciones de Parra et al. (2025) y Shannon (2022),
realizadas en poblacion latina, donde factores como el sedentarismo, la alimentacion
inadecuada y el estrés ocupacional fueron identificados como responsables de influir
negativamente en la salud metabolica. No obstante, al analizar la relacion entre el

estilo de vida y el sindrome metabolico mediante la correlacion de Spearman, no se
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encontrd una asociacion estadisticamente significativa, resultado que difiere de
multiples estudios, como el de Zanovello et al. (2022) sobre sindrome metabolico e
inactividad fisica en adultos, en el que se afirma la existencia de una relacion directa

entre habitos de vida y la presencia de sindrome metabolico.

Una posible explicacion para esta discrepancia radica en la naturaleza de las variables
utilizadas, ya que el Test Fantastico clasifica el estilo de vida en categorias ordinales,
lo que podria limitar la sensibilidad de la prueba de correlacion para detectar
asociaciones. Asi mismo, es importante considerar que el sindrome metabolico, al ser
el resultado de una condicién multifactorial, esta influenciado no solo por el estilo de
vida, sino también por otros factores genéticos, hormonales y ambientales (Islam,
2024), lo que puede limitar la identificacion de asociaciones directas en estudios de
tipo transversal. En consecuencia, la ausencia de significancia estadistica pone de
manifiesto la complejidad del SM como entidad multifactorial, en la que convergen
factores biologicos, conductuales y contextuales, lo que restringe la interpretacion de

relaciones directas en estudios transversales.

Aunque no se evidencié una asociacion estadisticamente significativa entre las
variables de estudio, los resultados sugieren que existe una tendencia hacia una mayor
frecuencia de sindrome metabolico en los participantes que presentaron estilos de vida
menos favorables. Este comportamiento es consistente con lo reportado en la
literatura cientifica revisada, en la que se reconocen los habitos de vida como factores
determinantes en el desarrollo y progresion de las alteraciones metabdlicas. Por tanto,
los hallazgos evidencian la necesidad de implementar estrategias de promocion
enfocadas en la salud y prevencion en el dmbito laboral, considerando que la
verdadera prevencion del sindrome metabdlico y de las enfermedades cronicas se
construye desde la transformacion de los contextos sociales y laborales que

condicionan la salud
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Conclusiones

El perfil de la poblacion estudiada evidencia una concentracion en edades adultas
medias, etapa en la que diversos estudios han sefialado un incremento progresivo del
riesgo de desarrollar alteraciones metabdlicas debido a la exposicion acumulativa de
factores como el sedentarismo, habitos alimenticios inadecuados y condiciones
laborales demandantes. Este hallazgo es consistente con investigaciones previas que
sittan a la poblacion econdmicamente activa como un grupo prioritario para
intervenciones en salud publica orientadas a la prevencion de enfermedades no

transmisibles.

Se evidencié una predominancia de estilos de vida no 6ptimos, lo que sugiere la
necesidad de fortalecer estrategias de promocion de la salud orientadas a la adopcion
de habitos saludables, especialmente en el ambito laboral, donde las condiciones
pueden limitar conductas favorables para la salud. Aunque no se identifico una
asociacion estadisticamente significativa entre el estilo de vida y el sindrome
metabolico, los patrones observados sugieren una posible relaciéon que no logré ser
evidenciada mediante el andlisis estadistico aplicado, abriendo la posibilidad de

explorar esta interaccion con enfoques metodologicos complementarios.

La ausencia de significancia estadistica pone de manifiesto la complejidad del SM
como entidad multifactorial, en la que convergen factores biologicos, conductuales y
contextuales, lo que limita la interpretacion de relaciones directas en estudios de tipo
transversal. Finalmente, los resultados destacan la importancia de implementar un
enfoque integral en salud publica y en el entorno laboral, que trascienda la
modificacion de estilos de vida individuales e incorpore las condiciones estructurales
y laborales que favorezcan entornos saludables, reconociendo que la verdadera
prevencion del sindrome metabolico y de las enfermedades cronicas se construye

desde la transformacion de los contextos sociales y laborales que condicionan la salud.
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