B|omedVC§§ .-~ I Jornada de C.Basicas BiomédicasVC

2025

ALl S il

Titulo: Mecanismos fisiopatoldogicos de asociacion entre Sindrome Metabdlico e
Hipertension Arterial. Actualizaicon

Autores: Luis Enrigue Jiménez Francol* https://orcid.org/0000-0002-6760-8884, Dianelys Maria Gutiérrez Pérezl
https://orcid.org/0000-0001-8875-1623, Milagros Lisset Ledon Regall https://orcid.org/0000-0002-2284-3100, Claudia Gonzalez
Martinezl https://orcid.org/0000-0001-9325-0604, Lucia Bafos Leyval https://orcid.org/0000-0002-0501-380X, Arionnis Matos
Oliverol https://orcid.org/0000-0003-1040-4562

*Contacto para la correspondencia: e-mail: luis940@nauta.cu

Institucidon: Universidad de Ciencias Médicas de Cienfuegos

Introduccion

El sindrome metabdlico es una asociacion de varias entidades nosologicas que se agrupan bajo dicho
nombre siendo las mas frecuentes: hipertension arterial, diabetes mellitus, dislipidemia y la obesidad. Se
propuso como objetivo argumentar los mecanismos fisiopatologicos de asociacion entre el sindrome
metabdlico y la hipertension arterial

Materiales y métodos

Para ello se consulto un total de 29 fuentes bibliograficas, entre ellos articulos de revistas cientificas, 3 libros y otras
accedidas a travées de los principales gestores de la red informatica. La hipertension arterial y la dislipidemia a
menudo aparecen juntas y también acompanan a la resistencia a la captacion de glucosa estimulada por insulina;
factores que suelen acompanar a la obesidad. Son criterios que ayudan al diagnostico de sindrome metabdlico. Los
trastornos metabolicos asociados a la hipertension arterial desempenan un papel clave en su aparicion vy
mantenimiento, y modifican el pronostico a largo plazo en hipertensos y alteran la estrategia terapeutica

Resultados

De manera puntual se ha esclarecido las distintas bases etiologica para el establecimiento del SM. Si bien en el
subyacen la fisiopatologia de varias enfermedades cronicas no trasmisibles, en este caso HTA como centro
fundamental de la investigacion, no existe una secuencia establecida, al menos no claramente de cual de las distintas
enfermedades es un detonante potencial para la aparicion de este estado.

Sin lugar a duda todo factor de riesgo que desencadene un desorden endocrino-metabolico es un agente importante
para establecer el SM. Esto supone la capacidad de integrar y relacionar varias enfermedades en una uUnica entidad,
a la vez que permite un mejor tratamiento y prevencion.

En el establecimiento de un cuadro hipertensivo suponen varios componentes. Uno de ellos es la resistencia vascular
gque puede estar dada por un deéficit funcional del endotelio o por acumulacion de componentes metabolicos
(ateroesclerosis). Esta acumulacion de compuestos esta dado por un déficit de insulina o resistencia a la misma. A su
vez estd dado por cambios o factores de bases como la obesidad. Cada uno de estos estados patoldgicos
desencadena cambios puntuales en el organismo de gran repercusion.

Se sustenta, a partir de lo expresado, la relacion directa y el establecimiento de un tetramero patoldgico: DM —
obesidad — disfuncidn endotelial - HTA y el establecimiento del SM.

Conclusiones

La HTA y la dislipidemia a menudo aparecen juntas y también acompanan a la resistencia a la captacion de glucosa
estimulada por Iinsulina; este agrupamiento de factores de riesgo suele acompanar a la obesidad. Son criterios
también que ayudan al diagndstico de SM. Los trastornos metabdlicos asociados a la HTA desempenan un papel
clave en su aparicion y mantenimiento, pero ademas modifican el pronostico a largo plazo de los pacientes con HTA 'y
pueden alterar la estrategia terapéutica
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