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Introduccion: Son reconocidos como factores mayores de ries-
go cardiovascular (RC), al colesterol total elevado (CT), taba-
quismo, hipertension arterial, bajos niveles de c-HDL, antece-
dente familiar de enfermedad cardiovascular y la edad.® Estu-
dios han demostrado que los factores de riesgo mas frecuentes
relacionados con ateroesclerosis en personas menores de 40 afios
son: tabaquismo, hipertension e hiperlipidemia. Datos sobre
adultos jovenes (<<40afios) son limitados y el valor de detectar y
tratar a este grupo de pacientes es aiin controvertido.! Los FRC
pueden clasificarse como: lipidicos: colesterol total (CT), c-LDL,
¢-HDL, triglicéridos, indice LDL/HDL y CT/HDL. No lipidicos;
edad, peso, estatura, Indice de Masa Corporal (IMC), sexo, pre-
sidn arterial, consumo de cigarrillos, conducta sedentariay ante-
cedente familiar enfermedad cardiovascular (EC).23

Objetivo: Evaluar factores de riesgo cardiovascular lipidicos y
no lipidicos en estudiantes de la Facultad de Ciencias Quimicas
(FCQ); asi como comparar el indice LDL/HDL en grupos con
obesidad, sobrepeso y peso normal.

Metodologia: Se realizd un estudio prospectivo transversal, en
una muestra de 20 estudiantes asintomaticos de la FCQ de un
total de alumnos de 584, con algin grado de obesidad o
sobrepeso y normales, de edades entre 20y 24 afios. A estos
alumnos se les realiz6 el perfil de lipidos, que incluyé colesterol
total, c-HDL, ¢c-LDL y triglicéridos, en un equipo automatizado
(Dimension Clinical Chemistry System, Dade Behring). Se cal-
culd el indice de riesgo aterogénico LDL/HDL, y se comparé en
alumnos con obesidad, sobrepesoy normales, utilizando el
paquete de “Disefios Experimentales FAUANL”.

A cadaalumno se le determind el indice de masa corporal
(IMC), y se le aplico una encuesta sobre los factores no lipidicos:
sedentarismo, antecedentes familiares de EC y conducta
fumadora.

Resultados: De los 20 estudiantes analizados, 50% presentd
obesidad, 40% sobrepeso y 10% normales. De los cuales 60%
de los hombres tiene riesgo moderado y de las mujeres 40%
(Figura 1). No se presento alguno con riesgo alto.

Discusién: Mediante el disefio completamente al azar (DCA),
el indice LDL/HDL resulté ser igual entre los estudiantes con
obesidad, sobrepeso y normales al 0.05y 0.01 de confianza.
Asimismo, el indice LDL/HDL analizado por el disefio de po-
blaciones independientes, resultd ser igual para hombresy para
mujeres. Por otro lado, la frecuencia de antecedente familiar de

EC fue de 50% para hombres y mujeres; 60% de los hombres
son fumadores y 50% de las mujeres; 20% de los hombres
presentan sedentarismo y 50% de las mujeres. Mediante el ana-
lisis de regresién multiple, el valor de R? indica que la variabili-
dad de la variables dependientes (CT, c-LDL, TGy c-HDL) se
explica en cierto grado por las variables independientes (edad,
IMC, sexo, conducta fumadora, sedentarismo y antecedente fa-
miliar de EC): R?=0.1243, 0.2918, 0.3223, 0.4206 respectiva-
mente, pero no completamente.
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Figura 1. Niveles de colesterol total (CT), c-LDL y c-HDL de la
muestra de la poblacion analizada

Conclusion: En individuos jovenes, el indice aterogénico LDL/
HDL es igual para grupos con obesidad, sobrepeso y normales.
Los factores no lipidicos més frecuentes en hombres fueron la
conducta fumadoray antecedentes familiares de EC. En muje-
res fue el sedentarismo y los antecedentes familiares de EC. Los
factores de riesgo no lipidicos no se relacionan completamente
con los factores de riesgo lipidicos.
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