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RESUMEN

Objetivos. Precisar el valor de punto de corte de circunferencia de cintura (CC) para el diagnostico de Sindrome Metabolico en
latinoamericanos al existir discrepancias con valores internacionales. Material y Métodos. Estudio Descriptivo Transversal. La
muestra fueron 100 pacientes de consulta externa seleccionados por conveniencia en dos hospitales de Chiclayo, realizandose
mediciones de peso y talla para Indice de Masa Corporal (IMC) y CC comparando con los criterios de ATPIIl; IDF y LASO.
Resultados. con criterio ATP |l se diagnostica como obesos al 39% del total, con criterio IDF el 93% y con el de LASO al 58%. Los
valores de punto de corte fueron 96 cm en varones y 90 cm en mujeres .Conclusiones. Se revisaron los estudios latinoamericanos
de punto de corte de CC sugiriéndose adoptar los de la Asociacién Latinoamericana de Diabetes (ALAD) que considera valores 94
cm paralos hombres y 88 cm para las mujeres, dejando de lado los criterios ATPIIl e IDF.
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VALUE OF WAIST CIRCUMFERENCE CUT-OFF FOR THE
DIAGNOSIS OF METABOLIC SYNDROME IN LATIN AMERICA

ABSTRACT

Objectives. Determine the value of cut-off point of waist circumference (CC) for the diagnosis of metabolic syndrome in Latin
American population because there are discrepancies with international values. Material and methods. Descriptive cross-sectional
study. Sample were 100 patients selected by convenience in two hospitals in Chiclayo, performing measurements of weight and
height for BMI and CC compared to the ATPIII, IDF and LASO criteria. Results. The criterion ATP lll is diagnosed as obese to 39%,
with IDF comes to 93% and with the LASO to 58%. The values of cut-off point were 96 cm in males and 90 cm in women.
Conclusions. We reviewed Latin American studies of waist circumference cut-off point suggesting they adopt the of the Latin
American Association of Diabetes (ALAD) to consider values 94 cm for men and 88 cm for women, leaving aside the ATPIIl and IDF
criteria.

Key words: Obesity, Waist circumference (Source: MeSH-NLM).

. ., L
Comunicacion Corta

PUNTO DE CORTE DE VALOR DE CIRCUNFERENCIA DE

INTRODUCCION

La obesidad se ha duplicado desde 1980 en todo el mundo y
se configura la epidemia del siglo XXI, en el 2014 la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) indica que mas de
1900 millones de adultos tenian sobrepeso y mas de 600
millones eran obesos 13% de la poblacion mundial®.

En el Peru se ha realizado un amplio estudio de prevalencia

de sobrepeso y obesidad encontrando que los adultos entre
30 y 59 afos de edad tienen sobrepeso en 42,5% (IC 41,5-
43,5 y obesidad en 19,8% (IC 19,0-20,6%) ® y un estudio
regional en Lambayeque encontr6 que la prevalencia de
obesidad segun IMC es 30,2%, segun circunferencia
abdominal 44,4% y segun indice cintura cadera 63,3% .

El diagnostico de obesidad es mediante el Indice de Masa
Corporal (IMC) considerandose obesidad cuando el indice
tiene un valor igual o mayor a 30, sin embargo existe un
método mas simple y aplicable en cualquier lugar que es la
medicion de la circunferencia de cintura (CC) que se
considera un mejor predictor de riesgo de enfermar que el
mismo IMC o la cantidad de grasa corporal, aspecto
mencionado desde hace muchos afios y vuelto a ser
considerado".

Sin embargo, existen discrepancias sobre el valor de
circunferencia cintura que se considere obesidad, por unlado
existen los valores sefialados por el Programa Nacional de

' Facultad de Medicina Humana, Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo. Lambayeque, Perd.

Correspondencia: Victor Soto-Céaceres. Correo: vsotocaceres@yahoo.es



REV EXP MED 2015; 1(1).

Soto-Caceres V.

Educacion del Colesterol (NCEP-ATP Ill), bastante
empleados internacionalmente pero muy diferentes alos de la
Federacion Internacional de Diabetes (IDF) y del Consorcio
de Estudios Latinoamericanos sobre obesidad (LASO), por lo
que se realizé un estudio con el objetivo de precisar cual
criterio internacional (ATP lll, IDF Europeo-Asiatico 6 LASO)
segun circunferencia de la cintura (CC) ofrece mayor validez,
seguridad y utilidad para el diagnéstico de obesidad en
poblacion adulta de Establecimientos de Salud de Chiclayo
encontrandose una prevalencia de obesidad IMC de 22,75%.
Los valores ATPIIlI tuvieron mayor especificidad, valor
predictivo positivo y coeficiente de probabilidad positivo en
varones. Los valores de LASO presentaron mayor
especificidad, valor predictivo positivo y menor coeficiente de
probabilidad negativo en mujeres ©.

Estudio Local de punto de corte de circunferencia de
cintura

Objetivo: establecer los valores del punto de corte de
circunferencia de cintura para el diagnéstico de sindrome
metabdlico en personas que acuden a dos hospitales de la
ciudad de Chiclayo al existir discrepancias con los valores
internacionales en uso.

Definiciones de Obesidad Central (Circunferencia de la
Cintura).

» ATPIIl: igual 0 > 102 cm en hombres e igual 0 > 88 cm en

mujeres.

- IDF: igual o > 90 cm en hombres o igual o > 80 cm en
mujeres.

» LASO: igual o >95 cm en varones o igual o > 90 cm
mujeres.

Tipo de estudio: Prospectivo, observacional, transversal con
disefio descriptivo.

Poblacion y muestra: La poblacion estuvo constituida por
adultos entre 30 y 65 afios que acudieron a consulta externa
del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo y Hospital
Regional Lambayeque, se tom6 una muestra no probabilistica
por conveniencia de 100 pacientes.

Instrumentos: La Medicidbn de peso: se utilizd la balanza
mecanica de consulta externa calibrada en 0 gramos,
descontandosele 1Kg por indumentaria; Medicion de talla: se
utilizé el Tallimetro de la balanza, se verifico que la persona
esté descalza o si estuviera con zapatos se desconté 1 cm.
Medicion de circunferencia de la cintura: realizada con cinta
métrica flexible de 150cm.

Aspectos éticos: A las personas que acuden a consulta
externa se les tomo el peso y talla como parte de la rutina
previa a la consulta y la Unica accion adicional fue la medicién
de la circunferencia de la cintura con cinta métrica; se realizd
un consentimiento verbal a las personas del estudio.

RESULTADOS

Tabla 1. Resultados de mediciones de circunferencia de
cintura (cc) y obesidad diagnosticada con indice de masa
corporal (imc) en pacientes consulta externa de dos

hospitales de Chiclayo 2014.
ATP 1l
Positivo 26 13 39
Negativo 27 34 61
IDF
Positivo 51 42 93
Negativo 2 5 7
LASO
Positivo 39 19 58
Negativo 14 28 45

En esta primera tabla se aprecia que con el criterio ATP Ill se
diagnostica como obesos al 39% del total de pacientes
estudiados, con criterio IDF el diagnostico llega al 93% del
total y con el de LASO al 58%. Los valores de punto de corte
fueron 96 cm en varones y 90 cm en mujeres.

Tabla 2. Punto de corte de valor de circunferencia de cintura
para diagnostico de obesidad. Estudios latinoamericanos
recientes.

VALOR PUNTO DE CORTE VARONES MUJERES
Herrera y otros (LASO 2007) 95 90
Pérez Ledn y otros (Cuba 2010) 93 89,5
Remon Popa y otros (Cuba 2013) 97 85
Consenso Latinoamericano (ALAD 2010) 94 88
Blumel y otros (Colombia 2011) 88
DISCUSION

Los criterios de ATP Il subestiman el numero real de obesos
en la poblacion chiclayana, mientras que los criterios de IDF
sobreestiman enormemente dicha cantidad por lo que ambos
criterios definitivamente no son apropiados para nuestra
realidad local. Un estudio cubano en 116 personas, con la
misma intencion de buscar un punto de corte apropiado,
encontré6 como valores 93 cm en el hombre y 89,5 cm en la
mujer®y otro mas reciente en el mismo pais encuentra 97 cm
en varon y 85 cm en mujer”, Blumel y otros investigadores
realizaron un estudio en 3965 mujeres posmenopausicas,
entre 45y 64 afios de edad, en 12 centros ginecologicos de 12
ciudades grandes en Latinoamérica, encontrando que el
punto de corte es de 88 cm de circunferencia abdominal para
el diagnéstico de sindrome metabdlico®.

El Grupo Latinoamericano para el estudio del Sindrome
Metabolico (GLESMO) que a su vez es grupo de trabajo de la
Asociacion Latinoamericana de Diabetes (ALAD) determind
utilizando curvas ROC el punto de corte de perimetro de de
cintura, dando como valores 94 cm para los hombres y 88 cm
para las mujeres (se obtuvo cercano a 90 cm pero por



Punto de corte de valor de circunferencia de cintura para el diagnéstico de sindrome metabolico en latinoamericanos

consenso se acordd 88 cm)® en nuestro estudio se encontro
96 y 90 cm respectivamente.

Se presenta en la tabla 2 los resultados latinoamericanos de
punto de corte de circunferencia de cintura, sugiriéndose
emplearlos delaALAD y dejar de lado los valores ATP lll e IDF
que no se ajustan a nuestrarealidad.
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