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Introduccion
Un importante factor de riesgo de enfermedades
cardiovasculares y metabdlicas, es la obesidad central, en la
que quedan encubiertas las adiposidades subcutanea vy
visceral asociadas a  fenotipos metabodlicamente
discordantes; que en las gestantes adquiere particular
importancia debido a su vinculo con la preclampsia, diabetes
mellitus, parto pre-término entre otras.
Objetivos: Determinar la relacion entre la adiposidad
abdominal y el fenotipo normopeso metabdlicamente obeso

Materiales y métodos

Se realizd un estudio analitico en una poblacion de
336 gestantes con edad reproductiva Optima,
pertenecientes al area de salud “Capitan Roberto
Fleites” del municipio de Santa Clara durante los anos
2017-2019. La muestra no probabilistica de 213
gestantes, de las cuales se trabajo con 101 para el
analisis de variables de respuesta metabdlica. A Ia
totalidad de la muestra le fue aplicada la formula de
Garaulet. Las variables de estudio fueron adiposidad

en gestantes. abdominal, variables antropométricas, grasas

abdominales, estado nutricional, LAP, VAl y riesgo
metabolico. Se utilizaron métodos tedricos, empiricos

Resultados Y estadisticos.

Tabla 2 Distribucion de las gestantes con peso adecuado segun
tertiles de la Grasa preperitoneal, riesgo metabdlico y
adiposidad abdominal

Tabla 1 Distribucion de las gestantes por estado
nutricional, adiposidad abdominal y riesgo metabodlico

Adiposidad abdominal Adiposidad abdominal

Predominio o
Predominio

Sin predominio visceral .
visceral Total

Estado visceral

nhutricional

Sin predominio visceral )
P Tertiles de la

Riesgo metabdlico Grasa

Riesgo metabdlico

Riesgo metabdlico Riesgo metabdlico

No Riesgo Riesgo No Riesgo Riesgo Total Preperitoneal
n %2 n 040 n % n 94d n oe No Riesgo Riesgo No Riesgo Riesgo
Peso n %? n %° N %° n % N  %°
. 4 12 4 10,3 1 7,7 0 0 9 8,9
deficiente Primer 8 381 5 238 3 375 0 0 16 286
Peso
21 64 21 53,8 8 62 6 37,5 56 55,4 Segundo 5 23.8 6 28.6 4 50 0) 0 15 26.8
adecuado
Sobrepeso 3 24 10 256 3 723 3 18.8 24 238 Tercer 8 38.1 10 476 1 12.5 6 100 25 446
Obesidad 0 0 4 10,3 1 7,7 7 43,8 12 11,9 Total 212 37.5¢ 21° 37.5ec8 14.3¢ 69 10.7¢ 56¢ 100
Total 332 32,7¢ 39> 386  13¢ 12,9¢ 169 15,8 101°¢ 100 x* (p) 1,001 (0,605) 10,500 (0,005)
x* (p) 3,748 (0,290) 5,535 (0,137)

Los resultados revelan como la muestra se distribuyo en dos grupos de adiposidad abdominal(predominio visceral o no),una vez que
se aplico el 75 percentil a los resultados de |la formula de Garaulet. El estado nutricional que predomino fue el de peso adecuado,
siendo el mas frecuente en todas las categorias de riesgo metabodlico y de adiposidad abdominal. Seis gestantes de peso adecuado y
adiposidad de predomino visceral tuvieron riesgo metabadlico. Al analizar las gestantes con peso adecuado con o sin adiposidad de
predominio visceral segun tertiles de la grasa preperitoneal y riesgo metabodlico, muestra que en el grupo de adiposidad abdominal
de predominio visceral existieron diferencias estadisticas significativas, donde el 100% de las gestantes que clasificaron como riesgo
presentaron cifras de la grasa preperitoneal en el tercer tertil.

Conclusiones

La aplicacion del 75 percentil a los resultados de la formula de Garaulet en la identificacion del tipo de adiposidad abdominal, unido a
los valores de riesgo del indice de adiposidad visceral (VAI) y del producto de acumulacion de los lipidos (LAP), permitieron identificar
a las gestantes portadoras del fenotipo normopeso metabaolicamente obesas.
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