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Resumen

La obesidad es un problema de salud publica debido a su asociacion al desarrollo de diversas
enfermedades cronicas, entre los cuales destacan la aparicion de dislipidemias, patologias
endocrino-metabdlicas y cardiovasculares. El objetivo de la investigacion fue determinar la
prevalencia de dislipidemias y los factores de riesgo en jovenes obesos. Se realiz6 un estudio
de tipo documental descriptivo lo cual va desde el afio 2015-2023. Mediante la busqueda de
informacion de bases de datos cientificas como Scielo, Google Académico, Redalyc y
Dialnet. Se utiliz6 una totalidad de 91 articulos luego de la aplicacion de criterios de inclusion
o exclusion. Los estudios seleccionados son provenientes de diferentes paises los cuales
manifiestan datos sobre la prevalencia mundial de dislipidemias y factores de riesgo en
jovenes obesos. Se emplearon términos MeSH para facilitar la bisqueda de informacion
como obesidad, estilo de vida, sobrepeso, dislipidemia, obesidad en jévenes. Como resultado
se pudo lograr evidenciar que la prevalencia de dislipidemia en los pacientes jovenes a nivel
mundial posee cifras elevadas en relacion a los diversos paises estudiados, ademas se puede
determinar la existencia de diversos factores de riesgo que contribuyen de manera frecuente
al aumento de casos en esta poblacion, entre los cuales destacan malos habitos alimenticios,
sedentarismo, alcohol, tabaco, asi como la presencia de patologias que predisponen a la
aparicion de dislipidemias. La relacion entre dislipidemias y obesidad contribuye de forma
inminente al desarrollo de otras patologias de tipo crénico como la aparicién de diabetes

mellitus y problemas a nivel cardiovascular relevantes.

Palabras claves: Obesidad, sedentarismo, nutricion, control médico, factores de riesgo.
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Abstract

Obesity is a public health problem due to its association with the development of various
chronic diseases, among which the appearance of dyslipidemias, endocrine-metabolic and
cardiovascular pathologies stand out. The objective of research was to determine the
prevalence of dyslipidemia and risk factors in obese youth. A descriptive documentary study
was carried out, which goes from the year 2015 to 2023. by searching for information from
scientific databases such as Scielo, Google Scholar, Redalyc and Dialnet. A total of 75
articles were obtained after applying the inclusion or exclusion criteria. The selected studies
come from different countries, which show data on the global prevalence of dyslipidemia
and risk factors in obese youth. MeSH terms were used to facilitate the search for information
on obesity, lifestyle, overweight, dyslipidemia, obesity in young people. As a result, it was
possible to demonstrate that the prevalence of dyslipidemia in young patients worldwide has
high figures in relation to the various countries studied, in addition, the existence of various
risk factors that frequently contribute to the increase in cases in this population, among which
stand out bad eating habits, sedentary lifestyle, alcohol, tobacco, as well as the presence of
pathologies that predispose to the appearance of dyslipidemia. The relationship between
dyslipidemia and obesity imminently contributes to the development of other chronic
pathologies such as the appearance of diabetes mellitus and relevant cardiovascular

problems.

Keywords: Obesity, sedentary lifestyle, nutrition, medical control, risk factor.
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Introduccion

Las dislipidemias segtn la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), son alteraciones
en los niveles de grasa de la sangre y dafiinos para la salud. Es un término genérico que
denomina cualquier situacion en concentraciones anormales del colesterol, Por ejemplo, estas
son enfermedades cardiovasculares, es la principal causa de muerte por enfermedades no
transmisibles a nivel mundial con el (48%), seguidas del cancer (21%), y en las enfermedades
respiratorias cronicas (12%). Son un factor de riesgo bien reconocido por las enfermedades
cardiovasculares que se constituyen en un problema de salud publica. (JC, . 2017)

Las dislipidemias se pueden clasificar segun sus causas primarias o secundarias. En la que se
destaco alrededor del 70%, las dislipemias detectadas son secundarias, estando posible su
correccion parcial o su total a través del tratamiento de la enfermedad de base. A nivel
mundial, la prevalencia de dislipidemia aumenta en los paises en vias de desarrollo como
Ecuador, Venezuela, Brasil, México y Bangladesh. (Rascon & Sénchez, 2017)

La dislipidemia aterogénico que a menudo acompana a la obesidad también se asocia al
sindrome metabolico y a las enfermedades cardiovasculares. En la transiciéon de la
adolescencia a edad adulta parece ser un periodo que producen cambios importantes en los
estilos de vida que contribuyen al desarrollo de la obesidad, se han prestado poca atenciéon a
esta etapa de transicion. (Rascon & Sanchez, 2017)

La organizacion Mundial de la Salud (OMS) define el sobrepeso y la obesidad como una
acumulacion anormal o excesiva de grasa que puede ser nocivo para la salud. En 2016, mas
de 1900 millones de personas mayores de 18 afios tenian sobrepeso y mas de 650 millones
de ellas eran obesas. Segun los datos del 2018, la obesidad esta aumentando en los paises de
bajos y medianos ingresos, especialmente en las areas urbanas. Ha aumentado casi un 50%
desde el afio 2000. (Nejat, Polotsky, & Pal, 2019;)

La obesidad establece un problema de salud publica que se lo conoce como la “Epidemia del
siglo”, la que se han sefialado como una gran cantidad de recursos econdmicos y humanos
para su manejo, e control y prevencion. Es un dificil problema de salud publica para su
asociacion con el riesgo de desarrollar diversas enfermedades cronicas. (Lizarburu Robles,
2018,) (Miguel, Castillo, Nancy, Pajita, & Daniel., 2017)En decisiva, la obesidad se da por
el desequilibrio energético entre calorias consumidas y gastadas, este proyecto se determinara
los factores de riesgos a los que estan expuestos los jovenes hoy en dia por la poca
informacion sobre esta enfermedad. (Cohen, 2018;) La utilizacion de los procesos
metabdlicos basicos y el consumo de energia con la actividad fisica. Hay muchos factores

que aumenta la tendencia de una persona que padezca de obesidad y trastornos endocrinos.
(Barkley, Cross, & Major, 2016)

La magnitud de este problema y la situacion se torna atin més preocupante, debido a que la
obesidad no discrimina y afecta a cualquier persona sin considerar edad, sexo, raza o nivel
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socioeconomico; incluso a la poblacidon infantil, al sufrir cambios en los estilos de vida
asociados a las urbanizaciones, y a la variabilidad economia y el desarrollo tecnolédgico, en
la que se han visto afectada, por un constante incremento de casos en los nifios obesos.

Dentro de otras alteraciones asociadas a la obesidad se puede surgir a temprana edad que
son el incremento en la produccidn y concentracion de colesterol; con la mayor probabilidad
de sufrir ateroesclerosis y sucesos vasculares coronarios, igualmente a la autoperpetuacion
del tejido adiposo, por lo tanto en cuanto mayor sea la cantidad de tejido adiposo, sera mayor
también el nimero de factores neuroendocrinos que son producidos por una mayor
produccion de adipocitos maduros y una mayor capacidad de almacenamiento de grasa.
(Salud, 2014.) en los 40y 70% de los nifios que padecen la obesidad siguen siendo obesos
el resto de sus vidas, los cuales se convertira en individuos con gran riesgo potencial para
soportar las enfermedades cronicas no transmisibles, y se las considera como las primeras
causas de mortalidad del pais. (Juonolo, y otros, 2019;)

Si un adolescente es obeso o tiene sobrepeso depende claramente de su contextura, sexo,
tamafio y edad, se indica que un joven esta con sobrepeso si su peso es 10% a un 20% mayor
que el ideal. Un adolescente obeso quiere normalizar su peso debe someterse a un tratamiento
de comidas dietéticas acompanado de un plande ejercicios, para esto requiere de numerosa
fuerza de voluntad, Al recibir apoyo y motivacion por parte de sus padres y familiares se
hace indispensable. (T¢llez, P.C, Cruz, & Verdalet, 2019)

En Ecuador segun el programa mundial de alimentos cada afio mueren 22.671 personas y

se estima que para el 2030 aumentara a 35.690 muertes causada por enfermedades cronicas
no transmisibles como DMT2, HTA, enfermedades cerebrovasculares y enfermedades
isquémicas del corazon.

En Manabi, los factores de riesgo asociados a la obesidad en los nifios son de acuerdo del
nivel socio-econdémico, Los nifios que presentan sobrepeso, se estima que el sexo
predominante es el femenino en relacion al masculino, dentro del grupo de edades que se
prevalece es de 2 a 4 afios en la que ha sido mas expuesto a sufrir sobrepeso (Lizarburu
Robles, 2018,). En Manabi, el aumento de la tasa de obesidad se debe a los nuevos habitos y
estilos de vida que las mujeres han introducido en el mundo laboral, a un ritmo de vida mas
acelerado y al aumento de viviendas en ruinas, por lo que cuando no hay tiempo suficiente
para cocinar, pasan a comer comidas precocinadas con alto contenido calorico o una dieta
desequilibrada, pasando asi de la dieta mediterranea a la comida rapida. Otra consecuencia
de todo esto es el aumento del sedentarismo entre los nifios, ya que se descuida el ejercicio
diario por el uso diario excesivo de videojuegos, acceso a internet y horas de television.

Las dislipidemias en la implementacion de las medidas de prevencion primaria y
secundaria de la enfermedad cardiovascular y las estrategias dirigidas a la identificacion
de factores de riesgo. (Bevaqua, 2016). Por ello, se plantea ;Cual es la prevalencia de
dislipidemia y los factores de riesgo en jovenes obesos?
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Metodologia
Disefio y tipo de Estudio

En el presente trabajo se realizd una investigacion de disefio documental descriptivo en la
que se facilito el desarrollo de dislipidemias y los factores de riesgo en jovenes obesos.

Esta investigacion se va describir con la finalidad de dar a conocer los habitos de vida, tanto
de alimentacion como de actividad fisica, para poder disminuir la ingesta, y aumentar la
actividad fisica.

Estrategia de busqueda

Para esta bisqueda de informacion se utilizaron bases de datos cientificos SCiELO, Google
Académico, Pubmed, Redalyc, Dialnet. Se utilizaron articulos de diferentes paises y se
escogieron cuya investigacion se haya en: prevalencia mundial de dislipidemias y factores
de riesgo en jovenes obesos. Para una busqueda mas agradable, se utilizaron los términos en
MeSH: obesity, estilo de vida, sobrepeso, dislipidemias, obesidad en jovenes.

Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion

e  Articulos cientificos de obesidad

e  Poblacidn con personas jovenes

e  Revisiones originales.

e  Paginas oficiales en idiomas inglés y espafiol
e Revistas indexadas

Criterios de exclusion

e Estudios con resultados no concluyentes

e Estudios con poblaciones adultos, adultos mayores y nifios menores de 5 afios
e Resumenes

o Tesis

Consideraciones éticas

Este trabajo investigativo se da por estudios bibliograficos basado en la busqueda de
informacion verificada, que incluye como consideraciones €ticas a los que se aplica en la
investigacion. Teniendo en cuenta esta investigacion respeta los derechos del autor, evita los
plagios y conserva las citas bibliograficas segun la referencia Vancouver (Citas y
elaboracion de bibliografia: el plagio y el uso ético de la informacion: Estilo Vancouver,
2023).
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Proceso de seleccion y sintesis de la informacion

En este trabajo se incluyeron 100 articulos, de los cuales 91 son los que resultan de interesante
para esta investigacion, en lo que se tomd en cuenta afio del articulo, metodologia, conclusion
y recomendacion.

Identificacion de estudios a través de bases de datos

Articulos Cientificos encontrados h

( ) la  indagacion de informacion
primaria en las bases de datos
consultadas (N=100)

PubMed (n=15)
Scielo (n=40)
OMS (n=4)
Dialnet (n= 14)
Redalyc (n=10)
Mediagraphic (n=9)

k Elsevi1r (n=8) /

Articulos y sitio de informacion que
fueron seleccionados para incluirlos
en la investigacion (N=25)

[ Identificacion

Excluidos (N=17)
Articulos excluido por no
cumplir con los criterios de
inclusion

Excluidos (N=20)
Articulos elegibles incluidos en la Articulos  excluido por no

revision (N=42) y 1 de sitio web. brindar acceso al texto completo
o informaciéon insuficiente.

[ Articulos y sitio de web. (N=91) ]

[ Inclusion ] [ Elegibilidad ] [ Seleccion ]

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA utilizado para la seleccion de articulos. Estrategia
de busqueda y seleccion del material cientifico para el desarrollo de la revision.
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Resultados
Tabla 1. Prevalencia de las dislipidemias en los jovenes a nivel mundial.
. , Aifio de . . . r .
Region/Pais Edad L. Tipo de estudio Poblacion  Prevalencia Ref
publicacion
Estudio  retrospectivo,
Ecuador 10-20 2018 observaciona 150 29% (LépeZ, 2020)
cuantitativa y de corte
transversal
Venezuela 18-29 2018 Estudio descriptivo, no 214 86%
experimental, y (Gotera, 2019)
transversal.
Estudio analitico,
Trujillo 13-20 2019 transversal y 140 95% (Sanchez Medina,
retrospectivo. 2019)
Venezuela 16-20 2021 Estudio descriptivo, 212 26,40% (Peléez, 2021)
transversal.
10% (Candas
Espaiia 15-29 2021 Estudio descriptivo. 90 Estébanez, 2018)
Estudio observacional,
Venezuela 12-17 2021 descriptiva y de corte 123 59,3% (Muiioz, 2021)
transversal.
Estudio observacional,
Peru 15-25 2022 de corte transversal. 140 18,33% (Diaz, 2023)
Ecuador 10-18 2023 Estudio de revision 399 45,50% (Bermudez
sistematica. Ramirez, Solis
Mufioz, & Pincay,
2023)
Ecuador 18-23 2023 Estudio transversal, 120 23,14% (chavez, 2023)
analitico.
Espaiia 6-19 2023 Estudio bibliograficas y 193 19% (Norefia Pena,

sistematicas.

2018)

ANALISIS E INTERPRETACION (TABLA 1)

En los datos obtenidos, se muestra la mayor prevalencia de cada uno de los paises. El pais
con mas prevalencia de dislipidemias es Trujillo con un 95 %, seguido de Venezuela con

86% y Ecuador con un menor porcentaje de dislipidemias con un 29%.
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Tabla 2. Factores de riesgo de dislipidemia.

Aiio de Tipo de Factores de riesgo de
Regioén/Pais  publicacion Titulo del estudio Tipo de Poblacion dislipidemia Ref.
estudio Edad
Prevalencia de factores de riesgo Enfermedad cardiaca
cardiovascular en pacientes con Estudio 15-25  isquémica o cerebro vascular (Machado Alba
Colombia 2018 dislipidemia afiliados al sistema de  retrospectivo y cursan con sobrepeso u & Machado
salud obesidad Dugque, 2020)
Dislipidemia como factor de riesgo Estudio Sedentarismo, el aumento de
de enfermedad cardiovascular explicativo, indice de masa corporal, (Borbor
Ecuador 2019 descriptivo. 18-24  obesidad Sanchez, 2022)
Dislipidemia como factor de riesgo Disminuyeron los niveles (Carrero
cardiovascular: uso de probioticos Estudio séricos de Colesterol Total y Gonzilez, y
Venezuela 2020 en la terapéutica nutricional descriptivo 10 LDL-col, otros, 2020)
Dislipidemia y estado nutricional Patologias cardiovasculares y
en adultos mayores urbanos de la Estudio cerebrovasculares; (Jorge Sapunar,
Ecuador 2020 sierra ecuatoriana transversal 15-22 2018)
En la actualidad las personas
Prevalencia y factores de riesgo de Diseflo han comenzaron a realizar (Moreira
Ecuador 2020 dislipidemias: un estudio de la narrativo 17 -24 actividades fisicas y llevaruna  Cevallos, Lopez
situacion actual documental. alimentacion sana. Bailon, Moreira
Loor, & Castro
Jalca, 2022)
Altos en los niveles séricos en
Prevalencia de dislipidemias en Estudio 12-17 colesterol, triglicéridos en (Moctezuma
México 2020 adolescentes de 12 a 17 afios Transversal mujeres Padrén, 2018)
Factores de riesgo
cardiovascular como
dislipidemias,
Venezuela 2020 Factores de riesgo cardiovascular Estudio 15 - sobrepeso/obesidad, (Duin Balza &
en adolescentes descriptivo 18 hipertension arterial, Sosa Canache,
inactividad fisica y 2018)
tabaquismo.
Estudio Evaluar el impacto de
Peru 2020 Prevalencia de factores de riesgo descriptivo, 16 - 20 programas e intervencion que
para enfermedades cronicas no transversal, se implementen en la region. (Palomino,
transmisibles correlacional 2020)
En los estilos dt.e v1dg poco (Alvarez
saludable se evidencian . .
. Lo . . . . R Ramirez, Lopez
Colombia 2020 Dislipidemias y estilos de vida en  Estudio 17-26  factores de riesgo en los Peldcz. &
jovenes transversal jovenes Meneses ijrrea,
2020)
Prevalencia y factores asociados a
la dislipidemia en los adultos Estudio
Ecuador 2022 transversal 15-24 Sobrepeso y obesidad (Lopez Ruiz,
2020)

ANALISIS E INTERPRETACION (TABLA 2)

En la Tabla 2 se muestran dentro de las investigaciones de los diferentes articulos publicados

sobre los factores de riesgo de las dislipidemias, en la cual nos indica los riesgos que cumple

cada joven dentro de la obesidad.
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Tabla 3. Los riesgos de dislipidemia en jovenes obesos

Afio de Complicaciones mas
Region/Pais  publicaciéon Titulo del estudio Edad frecuentes Ref.
Exceso de la adiposidad visceral
Obesidad v rieseo de enfermedad se encuentra asociado con una (Bryce Moncloa, Alegria
Lima 2017 c};r dio%ascular 15-22 plétora de disfunciones Valdivia, & Martin, 2017)
metabolicas
Prevalencia de obesidad . L.
. . Incrementa el flujo de los acidos
2017 abdominal y factores de riesgo rasos libres al hicado. 1o que
Cuba cardiovascular asociados en 15-19 g gaco, . 4 (Martinez, 2017)
adultos jovenes provoca esteatosis hepatica.
Asociacion de obesidad y
dislipidemia con el riesgo de
2020 progresion a deterioro con el Colesterol alto o bajo pueden (MD, 2020)
Colombia riesgo de progresion a deterioro 10-25 llevar a DCL y a demencia. ’
cognitivo leve y demencia
Prevalencia de sobrepeso, . . s,
2020 obesidad v dislinidemia en Consideraron colesterol total (Tarqui Mamani, Gémez
Tarqui traba'adorez/de saliud del nivel 17 - 30 (CT) elevado > 200 mg/dl, LDL- Avellaneda, & Tarqui
1 J e sa C > 100 mg/dl, HDL-C bajo Mamani, 2017)
primario
Ccifras de colesterol
. 5 (>200mg/dl) 59) y 41% cifras (Angulo Valenzucla,
. Prevalencia de depresion y . Delgado Quifiones,
Mexico 2020 dislipidemia en un grupo de normales; 41% result5 con Uriostegui Espiritu, &
P grup 10-19 triglicéridos >150mg/dl y 59% gut Sspi,
adolescentes obesos mexicanos . José, 2016)
con niveles normales.
Asociacion entre indicadores
antropométricos y dislipidemia en 14-21 Presenté dislipidemia en los N
Venezuela 2020 adolescentes y adultos jovenes adolescentes. (Mufioz Cordero, 2021)
Jalisco 2020 soilrte:uﬁgr;r?iilf?oc;bes'l(ijl:nzse(liel Casi 4 de cada 10 adolescentes (Villanueva Duque, Torres
P estado de Ja}l]ijs o 12-19 presenta sobrepeso u obesidad. Rodriguez, & Mota Garcia,
2020)
Dislipidemias, glicemia y su o .
Piura 2020 asociacion con indicadores As,0c1ac10n entre obesidad y (Araujo, 2020)
antropometricos en escolares 12-17 perimetro abdominal alterado.
Determinacion de los factores de Diabetes mellitus, y presento
Ecuador 2022 riesgo asociados a sindrome antecedente de XVIII . ,
coronario agudo en pacientes 16 - 21 enfermedad coronaria, y (Espinoza Chévez, 2022)
jovenes obesidad.
. . Estrés oxidativo en pacientes con
factores de riesgo cardiovascular .
Venezuela 2022 . , . sobrepeso y obesidad,
asociados con el estrés oxidativo L . .
en adolescentes con sobrepeso y estadisticamente significativo y (Hincapié, 2020)
13-19 se asociacion con el IMC, la urea ’

obesidad

y la colesterolemia total.

ANALISIS E INTERPRETACION (TABLA 3)

En la tabla 3 indica un resultado acerca del riesgo de dislipidemia en jovenes obesos los

cuales estan asociada a complicaciones en los pacientes en donde los estudios certifican que

la mayoria de casos son pacientes con enfermedades como la diabetes, o exceso de grasas

saturadas.
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Discusion

Las dislipidemias y la obesidad son variables que aumentado hoy en dia a nivel Mundial. Las
alteraciones metabolicas—Lipidicas deben ser diagnosticados y tratados para disminuir los
riesgos cardiovasculares, cerebrovasculares y de otros érganos (Pelaez, 2021). Sin embargo,
no obstante, un desequilibrio entre la ingesta y la actividad fisica es una de las principales
causas de la ME, en los factores ambientales y familiares son exclusivamente un riesgo para
el desarrollo de ME en nifos y adolescentes. Transmitido que las interacciones entre padres
e hijos se puede afectar el comportamiento de los nifos y adolescentes como la eleccion de
alimentos y el nivel de actividad fisica, entorno familiar juega un papel crucial en la obesidad
infantil. Por lo tanto, un ambiente obeso génico es contribuyente a la sobrealimentacion y al
sedentarismo en los nifios, ya que se obtiene menos autonomia durante la fase del desarrollo
y estan influenciados por las sefiales ambientales familiares. Dentro de Los hallazgos
demostraron que deben tener unas conductas alimentarias saludables, y disminuyeron un
10,8% el riesgo de sobrepeso y obesidad en los nifios y adolescentes, de esta misma linea un
estudio demostré6 que vivir con madres con sobrepeso y un hogar monoparental estaba
asociado a la obesidad infantil. En otro estudio realizado, se compard los habitos
alimentarios, comportamiento y perfil HOMA-IR de nifios obesos cuyas madres fueron a
consulta nutricional habitual, y se observo que la intervencion educativa a las madres mejoro
los habitos alimentarios en el hogar y los niveles HOMA-IR de los nifios, lo cual puede ser
considerado como un manejo adicional en la obesidad infantil. Por lo tanto, el ambiente obeso
génico en el hogar alcanza ser un factor de riesgo para la ME, como se logré demostrar en
nuestros resultados (Tarqui Mamani, Gémez Avellaneda, & Tarqui Mamani, 2017).

El objetivo de la investigacion fue determinar la prevalencia de dislipidemia y los factores
de riesgo en jovenes obesos. Estos hallazgos observaron que se obtuvo que el pais mas
relevante o con alta prevalencia de dislipidemias es en Peru-Trujillo con un 95 %, seguido
de Venezuela con 86,90% y Ecuador con un menor porcentaje de dislipidemias con un 29%.
Sin embargo, la percepcion de los paises mas desarrollados la variacion de peso, en la
distorsion del estado nutricional y riesgo a la salud del estado nutricional de sus hijos aumento
considerablemente. La prevalencia de obesidad en nifios y adolescentes ha aumentado
répidamente a nivel mundial. Asimismo, la epidemia de obesidad en esta poblacion ha sido
un importante problema de salud publica en los paises desarrollados, especialmente por las
consecuencias a la salud en etapa adulta como enfermedades cronicas, diabetes tipo 2,
hipertension y enfermedades cardiovasculares. Se pudo observar una alta prevalencia de
sobrepeso y obesidad en nuestros hallazgos (37,5%), dicha prevalencia es mas baja
comparada con la tltima actualizacion de sobrepeso y obesidad en Chile, que corresponde a
un 58,3%. Esto puede explicarse por el alto porcentaje de padres con un nivel educacional
universitario, de pre y postgrado, en el cual Chile se relaciona directamente con el nivel
socioeconomico y el ultimo con menor prevalencias de sobrepeso y obesidad. Es asi con un
estudio realizado en Chile, y se observo una menor prevalencia de obesidad en nifias de nivel
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socioecondomico medio-alto en grupos etarios comparado con nivel socioeconémico bajo,
equivalente a lo observado en nuestra investigacion (health, 2019).

La obesidad es una enfermedad metabolica adversa y prevalente que aumenta a un ritmo que
no puede ser por factores genético y factores ambientales. Por ende, las dislipidemias son
desordenes de lipoproteinas asociada por los valores anormales lipidicas en la sangre.

Conclusiones

A nivel mundial se realizaron estudios de prevalencia de dislipidemias que reflejan datos
muy relevantes y preocupantes sobre esta situacion; estds cifras pueden superar los 1900
millones de afectados. En paises de América del sur determinando la tasa de Peru-Trujillo
con el 95% y siguiéndole Venezuela con prevalencia de un 86%, y Ecuador con una menor
prevalencia de 29%; reflejando de esta manera que no solamente la poblacion mayor
manifiesta altas tasas de esta entidad.

El aumento de dislipidemias se ve relacionada a la presencia de los factores de riesgos que
se han podido identificar en la presencia de malos habitos alimenticios y el sedentarismo que
inducen a la aparicion de obesidad, que se han asociado a esta patologia.

Los riesgo de dislipidemias en jovenes obesos que afectan a la poblacion pueden verses
asociados en varios paises que reflejan la aparicién de enfermedades como diabetes mellitus,
esteatosis hepatica y enfermedad coronaria; debido a las presencia del colesterol y
triglicéridos en sangre conllevando a peligros como la presencia de infartos y muertes a nivel
mundial, incluyendo otras patologias en los pacientes ya que pueden asociarse a otras
entidades como hipertension, dafio renal, entre otras situaciones que comprometen la calidad
de vida.
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