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INTRODUCCION

El sueno es una funcién biolégica fundamental, por lo que cambios en la duracién del sueno
nocturno y el desarrollo de deuda de suefo (DS) pueden traer diversas consecuencias que
van desde la somnolencia e irritabilidad hasta la desregulacion hormonal y metabdlica y
trastornos cardiovasculares y psiquiatricos.

Se ha demostrado que en el ultimo siglo las horas de suefio nocturno han disminuido en 1,5
a 3 horas por dia a nivel mundial. El aumento de la prevalencia de DS en las poblaciones ha
sido paralelo al aumento de las cifras de sobrepeso y obesidad abdominal, un problema de
salud publica reconocido como una epidemia mundial de las ultimas décadas.

Estudios realizados en distintas poblaciones han respaldado la hipétesis de que la DS
determina un mayor riesgo para el desarrollo de obesidad central a través de diversos
mecanismos, tanto endocrinos (niveles séricos bajos de leptina -hormona que genera
saciedad-, y niveles séricos elevados de grelina -hormona estimulante del apetito-) como
conductuales (mayor tiempo despierto -lo que significa un mayor tiempo disponible para
comer-, mayor sedentarismo y menor gasto energético -por la somnolencia y fatiga diurnas
que acompafan a estas personas-).

OBJETIVOS

El objetivo de este trabajo fue evaluar la duracién y la DS nocturno y su potencial asociacién
con el desarrollo de obesidad central en estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas de
la Universidad Nacional del Litoral de Argentina.

METODOLOGIA

Titulo del proyecto: FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A SINDROME METABOLICO Y
ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR EN INGRESANTES A LA CARRERA DE MEDICINA:
IDENTIFICACION Y EVOLUCION EN DOS ANOS.

Instrumento: PAITI

Ano de convocatoria: 2019.

Organismo financiador: UNL

Directora: Marcela Martinelli
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Estudio analitico, observacional, de corte transversal. Participaron 678 estudiantes (18-21
anos). Mediante encuestas se evalud duracién diaria del suefo nocturno. Se determino:
promedio de horas de suefio semanales, durante los dias de semana, durante el fin de
semana y DS. Se registré peso, talla y circunferencia de cintura (CC) (riesgo: 280 cm en
mujeres y 290 cm en varones). Los resultados expresados como la mediazDE se compararon
mediante el test de student. Para establecer diferencias entre estudiantes con CC normal y
de riesgo, las prevalencias se compararon mediante prueba de hipotesis para la diferencia de
proporciones. Se utilizd el programa estadistico SPSS versién 17.

RESULTADOS

El 20% de los estudiantes presentdé obesidad abdominal. Los estudiantes durmieron en
promedio durante la semana y el fin de semana 6,99 hs, con una DS semanal de 0,39 hs. La
mitad presentd déficit de sueno durante los dias de semana (Déficit D-J), siendo mayor la
prevalencia en mujeres. Durante los fines de semana, la proporcion de estudiantes que
duermen menos de lo recomendado fue menor (Déficit V-S), sin diferencias segun sexo. El
47% presentd déficit de suerio semanal y el 10% exhibié DS. Tanto los estudiantes con y sin
obesidad abdominal durmieron en promedio 7 hs. Las frecuencias de alumnos con Déficit D-
J y Déficit V-S en los estudiantes con obesidad abdominal fueron similares en comparacion a
los que presentaban CC normal. El 10% de los alumnos con CC aumentada presentaron DS,
sin diferencias significativas con respecto a estudiantes con CC normal.

CONCLUSIONES

En la muestra estudiada solo el 10% de los estudiantes presenté DS mayor o igual a 2 hs 'y
no se demostr6 asociacién con la obesidad abdominal. Sin embargo, estudios realizados en
otras poblaciones muestran resultados diferentes. En el estudio de Ruiz (Ruiz, 2014), los
adolescentes evaluados presentaron DS mayor o igual a 2 hs asociada a exceso de peso y
obesidad abdominal en relacién a los que no presentaron DS. Otro estudio realizado en
adultos inform6 que la duracion del suefo era inversamente proporcional al indice de masa
corporal (IMC) y a la CC, particularmente en individuos entre 20-39 afios (Ford, 2014).
Adicionalmente, algunos trabajos de investigacién han demostrado que la DS incrementa el
riesgo cardiovascular. Un estudio realizado en adultos con diabetes tipo 2 ha informado que
tan solo 30 minutos de DS semanal pueden contribuir al desarrollo y/o progresion de la
obesidad, adiposidad central e insulinorresistencia. Un estudio reciente realizado en mujeres
adultas profesionales de la salud concluyé que la DS se asocia a una pobre salud
cardiovascular y a un mayor riesgo de sufrir eventos cardiovasculares (Cabeza de Baca,
2019).

Hoy en dia, como consecuencia de la disponibilidad de luz eléctrica, el uso de aparatos
tecnolégicos y la creciente demanda socio-laboral a la que se encuentran sujetos los seres
humanos, entre otros factores, las horas destinadas a dormir son cada vez menos y las
consecuencias de la deuda de suefio pueden ser cada vez mas acentuadas.

A partir de la evidencia previamente citada, creemos que la instauracién de campanas de
recomendaciones en cuanto a duracion, calidad e higiene del suefo en toda la poblacién, pero
particularmente en poblaciones jovenes donde otros factores de riesgo cardiovascular (HTA,
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DBT, dislipemia, etc) son menos prevalentes, seria una buena medida de prevencién primaria
de la salud destinada a detectar precozmente aquellos individuos susceptibles a desarrollar
un riesgo cardiovascular aumentado en un futuro. Estas medidas contribuirian, junto con otros
factores (tales como la realizacion de actividad fisica, la implementacién de habitos
alimenticios saludables, etc), a mantener un peso adecuado, evitando asi el desarrollo de
adiposidad central y el consecuente incremento del riesgo cardiovascular global.

En base a los datos previamente citados, creemos que resultaria importante continuar la
investigacion en etapas posteriores en dichos estudiantes, preferentemente cuando
comiencen a realizar sus préacticas profesionales.
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