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ATP IIl: Sindrome Metabodlico

Diagnodstico cuando estan presentes >3 Factores de Riesgo
Factor de riesgo Criterio diagnostico

Obesidad abdominal

(didmetro cintura)
Hombres >102 cm
Mujeres >88 cm

1Gs >150 mg/dl

Colesterol HDL
Hombres <40 mg/dl
Mujeres <50 mg/dl

Presion Arterial >130/>85 mmHg

Glucemia basal >110 mg/dl

Expert Panel on Detection, Evaluation, and Treatment of High Blood Cholesterol in Adults.
JAMA. 2001;285:2486-2497.




Metabolic Syndrome Prevalence
Among US Adults
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20-29 30-39 4049 50-59 60-69 =70
Age (years)

——
E!‘::
@
&)
=
k.
3
=
)
=]
il

Fard ES, et al, JAMA, 2002287356050
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INSULINA I

IGF-1
Retencid Na

Hepatoesteatosi
IDL, LDL, VLDL

Via adrenergica

Renina-Angiot

Dislipemia

. HTA
aterogenica

Cadncer

Obesitat
Musculacio




DM tipus2

dislipemig




Hiperinsulinemia com a factor de risc
®lei-liovascular
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oncentrations appear to be an independent

Després JP Lamarche B Mauriege P Cantin B Dag : :
N Engl J Med. 1996 Sep 26:335(13):976-7.
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coronary heart disease risk in healthy middle-
y/-up results of the Helsinki Policemen Study.
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4D risk in Helsinki
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“Ticking Clock™ Hypothesis

For

The “clock starts ticking”

Microvascular
complications

At onset of hyperglycemia

Macrovascular
complications

Before the diagnosis of
hyperglycemia




®eon sccuencies a la practica clinica diaria
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Sindrome Metabolica:
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Que cosas nos engordan




Elaboracions culinaries
recomanades:

planxa, graella, bullits, forn,
cuina sense aigua ni greix

(papillot).
El pa i els cereals de tipus
egral son convenients
fibra vegetal. S'hi
loure racions
gda ingesta)




st desnatada

anc desnatat

gl'arros bullit
arn magra de vedella a la planxa (kcal 170)

R pa integral torrat




a satisfaccio (Metge / pacient)

dherencia.Vida social Imitada
2N risc cardiovascular

dir Suissa, Franca...

No ha demostrat reduir risc cardiovascula
ular disease.

No ha demostrat millorar perfil lipidic
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Traditional dietary recomendations for the prevention of

cardiovascular disease: Do they meet the needs of our patients.
J.Scholl. Cholesterol 2012




Los carbohidratos complejos 1
suministran vitaminas, y  Alimentos tales ¥8

minerales como panes,
ot legumbres, arroz, |

pasta y vegetales §
que producen |
fecula contienen
carbohidratos
complejos




TA HIPOGLUCIDICA. A. Nubiola i l. Remolins

A+ formatge, embotit, pernil, tonyina, sardina, truita)

at de qualsevol primer, si son glucids (arros, patata,
s, amanida, verdura, hortalisses, gaspatxo, etc ...).

iIciO (carns, peixos, aus, mariscs, sipia, etc ...)
0% proteines
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Ejercicio fisico diario
Especialmente al aire libre

Lyddia Rossellé Explicacidtn vy ejemplo de raciones: Anexo 1
Adaptado de I piramide de Alimentacion Saludable (SENC 2004)




La piramide de la Dieta Mediterrania
s'actualitza per adaptar I'estil de vida

actual (2011)

Piramide de la Dieta Mediterrianea: un estilo de vida actual Medida de la racion basada
Guia para la poblacion adulta __en la frugalidad y habitos locales

I Vino con moderacion y
respetando las costumbres

Dulces = 2r

] Patatas = 3r Came roja < 2

Carnes procesadas =
5P

Derivados lacteos 2r
{preferir bajos en grasa)

— Frutas 1-2 |Verduras=2r . .. Aceite de oliva
& Variedad de colores / texturas - ;-flnﬂ'tﬂ; / Arroz / I:Iusnii /
B [Cocidas / Crudas) tros cereales 1-2r

i {preferir integrales)

Agua e infusiones de
hierbas

Actividad fisica diaria Biodiversidad y estacionalidad

Descanso adecuado Productos tradicionales, locales
Convivencia ¥ respetuosos con el
medio ambiente

Actividades culinarias
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) (1948). Creta: "Mediterranean way"
PAaisos (1956-1970): Dieta Mediterrania

en cap Pais Mediterrani
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THE DETARY GUIDE
INTRODUDED & DECADE AGO
HAS LED PEOPLE ASTRAY. SOME
FATS ARE HEALTHY FOR THE HEART,

AND HANY CARBOHYDHRATES CLEARALY ARE HOT
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Rarely: refined carbohydrates,
sweets, cakes, snacks.

Few: whole-meal bread,
potatoes, pasta, rice.

Frequent: lean meat,
fish, dairy products,
nuts, legumes

Plenty: fruits,
vegetables pre-
pared with good
plant oils




Ancel Keys, USA







