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Introduccién: el sindrome metabdlico es esencial en inci-
dencia y prevencion de enfermedades cardiovasculares. La
deteccion es limitada y las herramientas habituales requieren
métodos invasivos y seroldgicos para clasificar. Objetivo:
describir laimportancia y aspectos esenciales de la impedancia
bioeléctrica como una herramienta practica para la deteccion
de sindrome metabdlico. Material y métodos: se realizé una
revision narrativa seleccionando los articulos que cubrian los
siguientes criterios: antigliedad menor a 10 afios, publicaciones
en inglés y espafiol con los siguientes términos: “impedancia
bioeléctrica”, “sindrome metabolico”, “metabolic syndrome” y
“bioelectric impedance”. Se utilizaron los siguientes motores
de busqueda: Google Academic y PubMed. Resultados: se
revisaron 20 articulos que incluyeron revisiones narrativas,
sistematicas y ensayos clinicos. Varios estudios demostraron
la utilidad de la impedancia bioeléctrica como herramienta de
tamizaje, por cada cuartil de aumento de la masa muscular dis-
minuye la probabilidad de sindrome metabolico en 25% y la uti-
lidad de la relacion de grasa-musculo mediante bioimpedancia
como una herramienta de deteccion temprana. Conclusiones:
la bioimpedancia para la deteccion de pacientes con sindrome
metabolico alin se encuentra en estudio. Herramienta utilizada
en otras patologias con resultados prometedores. La evidencia
actual orienta a que este método debe ser considerado para
toma de decisiones futuras.

Palabras clave: sindrome metabdlico, impedancia
bioeléctrica, enfermedad cardiovascular, grasa corporal,
antropometria.

Introduction: metabolic syndrome is essential in incidence
and prevention of cardiovascular disease. Detection is limited
and the usual tools require invasive and serological methods
for classification. Objective: to describe the importance and
essential aspects of bioelectrical impedance as a practical
tool for the detection of metabolic syndrome. Material and
methods: a narrative review was carried out selecting
articles that met the following criteria: Age less than 10 years,
publications in English and Spanish with the following terms:
“bioelectrical impedance”, “metabolic syndrome”, “metabolic
syndrome” and “bioelectric impedance”. The following search
engines were used: Google Academic and PubMed. Results:
twenty articles were reviewed including narrative reviews,
systematic reviews, and clinical trials. Several studies
demonstrated the usefulness of bioelectric impedance as a
screening tool, per quartile increase in muscle mass decreases
the likelihood of metabolic syndrome by 25% and the usefulness
of fat-to-muscle ratio by bioimpedance as an early detection
tool. Conclusions: bioimpedance for the detection of patients
with metabolic syndrome is still under study. This tool has
been used in other pathologies with promising results. Current
evidence suggests that this method should be considered for
future decision making.
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INTRODUCCION

En la actualidad, de acuerdo con datos reportados por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), siete de cada
10 principales causas de muerte son por enfermedades no
transmisibles (ENT) y es una tendencia en aumento. De
éstas, las de mayor relevancia son las cardiopatias. Los datos
reportados en 2021 indican que 41 millones de personas
murieron a causa de ENT en todo el mundo, incluidas
enfermedades cardiovasculares (44% de las ENT).!

Las enfermedades cardiovasculares hoy en dia son la
principal causa de mortalidad mundial, ademads, repre-
sentan un enorme reto en la calidad de vida y costos para
la poblacién en general. Uno de los principales factores
de riesgo y con mayor potencial de impacto por su alta
prevalencia es el sindrome metabélico. Este exceso de
grasa corporal que esencialmente se ve reflejado en sus
criterios diagnésticos es uno de los grandes retos para los
clinicos y que representa enormes efectos negativos sobre
la poblacién. Si bien, una forma rutinaria para su estima-
cién es la medicién del indice de masa corporal (IMC),
hoy en dia se ha documentado acerca de sus limitantes;
una de ellas es la tan discutida obesidad de peso normal,
la cual se define como un IMC dentro de pardmetros
normales relacionado con mayores proporciones de grasa
corporal (lipidos) y su consecuente efecto proinflamatorio
que no se ve reflejado de modo esencial en el peso del
paciente. Por lo anterior, una de las principales maneras
de detectar esta patologia sin depender del peso del
paciente es la impedancia bioeléctrica. Este, por ser un
estudio econémico, accesible y facil de realizar, es uno
de los métodos mads rentables en la actualidad,? como se
describe posteriormente.

El objetivo de este estudio es describir la importancia
y aspectos esenciales de la impedancia bioeléctrica como
una herramienta practica para la deteccién de los pacien-
tes con sindrome metabdlico como una iniciativa para su
implementacién en la medicina preventiva.

MATERIAL Y METODOS

Se realiz6 una revision narrativa con seleccién de los arti-
culos que cumplian en los siguientes criterios: antigtiedad
menor a 10 afos, publicaciones en inglés y espafnol con
los siguientes términos de blsqueda: “impedancia bioeléc-
trica”, “sindrome metabdlico”, “diagndstico sindrome
metabdlico”, “metabolic syndrome” y “bioelectric impe-
dance”. Se utilizaron los siguientes motores de bisqueda:
Google Academic y PubMed con las especificaciones ya
mencionadas. Se excluyeron articulos de revision narrativa,
en idiomas que no incluyen espafiol e inglés y aquellos
articulos que utilizaron impedancia bioeléctrica, pero no

incluyeron pacientes con sindrome metabélico y aquellos
publicados en revistas no indexadas.

RESULTADOS
Definicién de sindrome metabdlico

Sindrome metabdlico, también definido como “sindrome
de resistencia a la insulina”, “sindrome X”. Lo define la
Organizacién Mundial de la Salud por primera vez en
1998. Es un estado de desregularizaciones metabdlicas
(resistencia a la insulina, dislipidemia, obesidad central) que
genera un estado proinflamatorio el cual afecta, primordial
y directamente, a nivel cardiovascular.’

En la actualidad uno de los mayores desafios al hablar de
este sindrome es tratar de unificar las diferentes definiciones
que, aunque poseen caracteristicas similares, pueden llegar
a causar cierta discrepancia al momento del diagnéstico.

Epidemiologfa de sindrome metabélico

De acuerdo con Gutiérrez-Solis AL, de las diferentes defini-
ciones, la propuesta por la International Federation of Dia-
betes (IDF) presenta una prevalencia de 54% en México.*

Seglin datos reportados por la Encuesta Nacional de
Salud y Nutricién 2018 (ENSANUT), 10.3% personas ma-
yores de 20 anos padecen diabetes mellitus, 18.4% con
hipertension arterial, 19.5% con colesterol vy triglicéridos
altos (dislipidemia), 75.2% sobrepeso y obesidad. Ademas,
la prevalencia de sindrome metabdlico se calcula en 45%.°

Se estima que la proporcién aproximada de sindrome
metabdlico a nivel mundial es de 20-25%; esta relacionada
de manera directa con las diferencias en estilos de vida,
edad, etnia.® Sin embargo, se reporta que la mayor preva-
lencia es en individuos de origen hispano.

Impedancia bioeléctrica: fundamentos y
su rol en el sindrome metabélico

Existen predictores propuestos por diversos autores para
complementar el diagndstico de sindrome metabélico,
los cuales los dividen en tres categorias: 1) indicadores
antropomeétricos, 2) composicién corporal mediante impe-
dancia bioeléctrica, 3) indicadores bioquimicos.® El comtn
denominador en las enfermedades metabdlicas y cardiovas-
culares es la grasa visceral; sin embargo, con métodos muy
utilizados en la practica clinica como son los indicadores
antropométricos por ejemplo, el indice de masa corporal
(IMC) no toma en cuenta la cantidad de mdsculo y grasa,
s6lo se considera el peso corporal; esto da como resultado
un limite para predecir enfermedades relacionadas con
la obesidad. Por lo anterior, serfa Gtil guiarse de métodos
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como la tomografia computarizada (TC), y la resonancia
magnética (RM); sin embargo, en la practica representarian
elevados costos, ahi una de sus limitaciones. No obstante,
dentro de la practica clinica actual, la impedancia bioeléc-
trica se ha convertido en una herramienta fiable debido a
ser econémica y, ademas, presenta la ventaja de medir la
grasa corporal y la masa muscular de forma fécil.” Madeira
FB ha reportado en su estudio la relacién entre obesidad
con peso normal y el riesgo de sindrome metabdlico y
resistencia a la insulina; ademas, sugiere que la evaluacién
del exceso de grasa corporal deberia comenzar en etapas
tempranas de la vida.® "

La impedancia bioeléctrica permite estimar la composi-
cién corporal de masa grasa, el desgaste o deterioro celular,
la distribucién de agua corporal y las variaciones de los
fluidos corporales. Estas mediciones son dependientes de
la frecuencia que les sea aplicada. Se consideran de baja
frecuencia los valores de 50 kHz, lo que permite evaluar
s6lo los volimenes de agua corporal; en comparacion
con los de mayor frecuencia de 100 hasta 1,000 kHz, que
permiten una mayor penetrancia, dando el alcance de
evaluar la masa celular corporal y a partir de ahf estimar
diferentes parametros. El mecanismo por el cual parte el
funcionamiento de la impedancia se rige por la ley de Ohm,
en ésta se consideran las variables de resistencia, voltaje e
intensidad. En la aplicacién de la técnica, la frecuencia es
captada por la membrana celular la cual se compone por
una bicapa lipidica que cumple con un funcionamiento
aislante que entre mas frecuencia sea aplicada, mayor es
la penetrancia que permite.'"

A pesar de ser un método de detecciéon con gran po-
tencial, el determinar a partir de qué porcentaje de grasa
corporal estimado por la bioimpedancia, el paciente debe
de ser sometido a intervenciones y estudios mas avanzados
es un drea que adn se encuentra en estudio.'”

El empleo de la impedancia bioeléctrica ya cuenta
con diferentes usos validados, entre ellos se ha propuesto
para determinar el estado de sobrecarga y volumen en
pacientes con falla cardiaca,'® para determinar la causa del
linfedema'* e incluso detectar pacientes con caracteristicas
corporales de alto riesgo para padecer diabetes.'”

Con relacion al sindrome metabdélico, la relacion inversa
con el indice de masa corporal y la incidencia de sarcopenia
fue demostrada en un estudio transversal que conté con
13,620 pacientes.'® Los resultados del estudio demostraron
que por cada cuartil con aumento de la masa muscular
disminuye la probabilidad de sindrome metabdlico en
25% (p < 0.001).

En un segundo estudio'” se comprobé la relacién de
grasa-musculo por medio de bioimpedancia. Su utilidad
se demostr6 con 1,416 pacientes entre 18 y 25 afos reali-
zando curva de ROC que expuso una sensibilidad de 80%

y una especificidad de 75% para sindrome metabdlico al
contar con esta relacién en 0.495 kg, por lo que su utilidad
es demostrada como un estudio no invasivo con buena
capacidad de deteccion.

Todas estas medidas forman parte de los predictores de
sindrome metabdlico, incluidos los marcadores bioquimi-
cos;” sin embargo, el mayor valor de la bioimpedancia es
la rapidez y la no invasién que nos confiere para detectar
a los pacientes en riesgo sin necesitad de andlisis con mas
costo o medidas poco fidedignas.

DISCUSION

El uso de la impedancia bioeléctrica ha sido recomendado
para detectar pacientes con sindrome metabélico sin de-
pender del IMC.' El utilizar el peso y el IMC para detectar
a los pacientes con sindrome metabédlico es un método
bastante discutido, dada su tendencia a captar pacientes
que cuentan con peso elevado, pero que se debe a causas
no relacionadas con la grasa corporal.'® Esto se demostr6
en un estudio cruzado que se realizé en 1,698 pacientes
y se han buscado nuevas propuestas para la deteccién de
enfermedades metabdlicas sin depender de una medida
antropométrica tan limitada.

CONSIDERACIONES Y LIMITACIONES

A pesar de la elevada incidencia del sindrome metabé-
lico en México y en el mundo,* durante la revisién no
logramos encontrar ensayos clinicos que compararan la
utilidad de la impedancia bioeléctrica en la poblacién del
pais. Esto es una enorme area de oportunidad dado que
la disponibilidad y el rendimiento de este tipo de prueba
podrian disminuir la necesidad de pruebas serolégicas y
metabdlicas més alla de las medidas clinicas para disminuir
el costo y aumentar el alcance de los pacientes que se
beneficiarian del diagndstico temprano. Una necesidad
enorme para el sindrome metabdlico y para la prevencién
de sus complicaciones.

CONCLUSIONES

El sindrome metabdlico como materia de prevencién ha
obtenido mayor importancia conforme la causa de muerte
se vuelve cada vez més predominante en pacientes con
causas que se consideran prevenibles. Una de las dificulta-
des con las que cuenta este padecimiento es la necesidad
de diferentes medidas, incluidas las no invasivas, para
llevarse a cabo una adecuada deteccién. Hasta este mo-
mento existe literatura limitada respecto a la utilidad de la
bioimpedancia para la deteccion del sindrome metabélico,
por lo que es una oportunidad de investigacion mas avan-
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zada en un futuro cercano, con la finalidad de aumentar
la deteccion de los pacientes y poder otorgar alternativas
para una mejor prevencion.
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