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Resumen

Introduccion: La hipertension es un problema de salud publica en
todo el mundo, no solo afecta a los adultos, sino también a los jove-
nes que se encuentran en la universidad. Estudios demuestran que
la circunferencia de la cintura, cuello y mufieca tiene relacién con la
presién arterial. Sin embargo, han explorado esta relacién en nifios,
adolescentes y adultos, aunque, en jévenes universitarios es limitada.
Objetivo: determinar el efecto de la circunferencia del cuello, cin-
tura y mufieca en la presion arterial sistdlica y diastdlica en jove-
nes universitarios.

Meétodos: Estudio correlacional- predictivo en 335 jovenes universitarios
de ambos sexos. Se tomaron medidas como la circunferencia de
cintura, cuello, murfieca y presién arterial. Se utilizaron modelos de re-
gresion lineal multiple.

Resultados: la circunferencia del cuello fue el Unico predictor para
la presioén sistélica (8 = 227, p = .013), mientras que la circunferencia
de la cintura fue para la presion arterial diastdlica (8 =236, p = .003).
Discusion y conclusiones: la circunferencia de la cintura, cuello y
mufieca podria ser una herramienta de bajo costo en la practica
clinica diaria para identificar el riesgo de hipertensién arterial.
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Abstract

Introduction: Hypertension is a global public health concern, affec-
ting not only adults but also young university students. Studies have
shown that waist, neck, and wrist circumferences are associated
with blood pressure. However, while this relationship has been ex-
plored in children, adolescents, and adults, research focusing on
young university students remains limited.

Objective: To assess the influence of neck, waist, and wrist circum-
ferences on systolic and diastolic blood pressure among young uni-
versity students.

Methods: A correlational-predictive design was used in 335 young
university students of both sexes. Neck, waist, and wrist circumfe-
rences and blood pressure were measured. Data were analyzed
using multiple linear regression models.

Results: Neck circumference was found to be the only significant
predictor of systolic blood pressure (B = 0.227, p = .013), and waist
circumference of diastolic blood pressure (f = 0.236, p =.003).
Discussion and conclusions: Neck, waist, and wrist circumferences
might constitute a cost-effective tool in routine clinical settings for
identifying the risk of developing hypertension.

KEY WORDS
Waist circumference; Young adult; Anthropometry; Observational
Study (DeCs).
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Introduccion

La Hipertension Arterial (HTA) constituye uno de los principales factores de
riesgo modificables asociados a las enfermedades cardiovasculares. Segun
datos de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), en 2024, aproximada-
mente 630 millones de adultos en todo el mundo tienen este padecimiento.’
En México, en el mismo aflo se estimd que 11.3 % de adultos de entre 20 a
39 aflos presentan esta condiciéon y 6.0% presento HTA no diagnosticada.? A
nivel regional, en el estado de Sonora, se reportd una prevalencia de 40.6 %
en este mismo grupo.?

La HTA se ha considerado tradicionalmente una condicién prevalente en
adultos, en los ultimos afios se ha observado un incremento considerable de la
incidencia de HTA y prehipertensién en poblaciones mas jovenes, incluyendo
aguellos que estan en la etapa universitaria.’” Este fendbmeno puede atribuirse
a la transicién hacia la independencia, lo que conlleva cambios en los estilos
de vida como el aumento de la inactividad fisica, consumo de dietas altas en
contenido caldrico, estrés relacionado a tareas académicas y alteracién en el
patrén de suefio,>®° factores que no solo predisponen el desarrollo de HTA,
sino el aumento de la adiposidad y alteracidn de indicadores antropométricos.

Los indicadores antropométricos, como la circunferencia de la cintura (CC),
circunferencia del cuello (CCU) y la circunferencia de la mufieca (CCM) se han
utilizado en los ultimos afios como herramientas para evaluar el riesgo meta-
bdlico y cardiovascular en diversas poblaciones.””" La primera es un indicador
especifico de la grasa visceral que se encuentra asociado a la resistencia a
la insulina, inflamacién sistémica y disfunciéon endotelial, que son mecanismos
fisiopatoldgicos clave en el desarrollo de la HTA.2 Asimismo, las otras dos han
emergido en los ultimos afios como nuevas medidas para identificar el riesgo
cardiovascular y metabdlico, debido a que reflejan la distribucion de la grasa
en regiones especificas del cuerpo.®®

La CCU y CM estan asociadas a factores de riesgo cardiovascular, espe-
cialmente a la presién arterial en poblacidn adulta, sin embargo, todavia exis-
te escasa evidencia en la que se verifique su relacién con la presiéon arterial
en jévenes universitarios. Resultados recientes indican que la CC esta vincu-
lada con la presién arterial sistélica y diastdlica®'™ mientras que la CM ha sido
estudiada en niflos, adolescentes y adultos, asocidndose con alteraciones
consistentes con cambios de la estructura del ventriculo izquierdo, resisten-
cia a la insulina, al fenotipo metabdlicamente saludable o no y a factores de
riesgo cardiometabdlicos.’>"7!

Dada la relevancia de las mediciones antropométricas como la CC, CCU y
CM pueden ser marcadores potenciales para evaluar el riesgo cardiovascular
y cardiometabdlico, no obstante, todavia existen vacios de conocimiento res-
pecto a su comportamiento en la poblacién universitaria. El presente estudio
tiene como objetivo determinar el efecto de la circunferencia del cuello, cintura
y mufieca en la presion arterial sistélica y diastélica en jévenes universitarios.

Materiales y métodos

Estudio descriptivo, correlacional y predictivo.?? La poblacién estuvo con-
formada por jovenes universitarios del area de ciencias de la salud de una
universidad publica del estado de Sonora. La muestra se calculé con el pro-
grama G*Power para modelo de regresion lineal con tres predictores y un
nivel de significancia de .05, una potencia estadistica de 80 % con un tamafio
de efecto pequefio (R?= 0.03). Adicionalmente, se agregd un 10 % de tasa
de pérdida, resultando una muestra de n = 335 participantes. Muestreo no
probabilistico por conveniencia.

Se incluyeron jovenes universitarios de ambos sexos, sin padecimiento de
enfermedad cardiovascular y que hayan dado su consentimiento informado.
Se excluyeron mujeres en estado de gestacioén, jovenes con tratamiento de
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antidepresivos para trastornos afectivos y de ansiedad y jévenes con masas
cervicales o deformidades en la mufieca. Se eliminaron del analisis aquellos par-
ticipantes que manifestaron su deseo de retirarse del estudio y datos con mas
de 20 % de imputacion.?®

Se aplicé una cédula de datos sociodemograficos que incluyd preguntas so-
bre la edad, sexo, estado civil y semestre actual. Para las medidas antropomé-
tricas se siguieron los protocolos internacionales.?* La CC se realizé con el par-
ticipante en posicién bipedestaciéon, con el abdomen relajado, los brazos a los
costados y pies ligeramente separados. La circunferencia se registré al final de
la espiracion para evitar contraccién abdominal durante el procedimiento. Se
considerd un perimetro de cintura < 80 cm en mujeres y < 90 cm en hombres.?*

Para medir la CCU y la CM se utilizd una cinta antropométrica tipo Rosscraft. La
primera se midid de pie y con la cabeza erecta posicionada en el plano horizontal
de Frankfurt, la cinta se colocé alrededor del margen inferior del cartilago hioide.
Se tomé como punto de corte para mujeres < 34 cm y para hombres <37 cm.?®

La circunferencia de la mufieca (CM) se midié con el participante sentado, co-
locando la cinta métrica sobre el tubérculo de Lister del radio y cubito distal.’® Se
utilizaron los puntos de corte para mujeres < 15.4 cm y hombres < 17.3 cm.©

La presion arterial se midié con un esfigmomandmetro aneroide portétil con
brazalete y estetoscopio, conforme a los lineamientos y criterios técnicos de la
Organizacién Panamericana de Salud para dispositivos de medicién de la pre-
sion arterial no invasivos y con brazalete? y por la American Heart Associa-
tion.?” Se tomaron como valores de referencia las directrices de la Asociacién
Americana del Corazén para la prevencién, deteccién, evaluacién y manejo de
la Hipertensién Arterial en adultos.?® Previo a la medicién se pidi6é a los partici-
pantes evitar el consumo de bebidas estimulantes, no haber realizado actividad
fisica y permanecer en reposo. La medicidn se hizo por la mafiana y se tomaron
dos mediciones con intervalos de 1 a 2 minutos, registrado el promedio de las
dos mediciones.

Para el analisis estadistico, se utilizd el programa Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS) v24 para Windows. Se aplicé estadistica descriptiva con
andlisis de frecuencias y porcentajes para la caracterizacién de la muestra. Se
utilizd estadistica paramétrica con el coeficiente de r de Spearman, de acuerdo
con la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov con correcciéon de Lillie-
fors (p < .05). Para determinar el efecto de las variables independientes se uti-
liz6 la regresion lineal multiple para cada variable dependiente (presién arterial
sistélica y diastélica).

El estudio se apegd al Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de
Investigaciéon para la Salud?® en México el cual cumplié los aspectos éticos y me-
todolégicos requeridos para la investigacion en seres humanos con nimero de
registro ante la Comisién Federal para la proteccion contra Riesgos Sanitarios
(COFEPRIS) No. FAEN-D-2033.

Resultados

62.7 % de la muestra eran del sexo femenino, la edad promedio fue de = 20.17
aflos (DE = 1.74); respecto al estado civil, 95.0% eran solteros y el 46.7% de los
participantes estaban cursando el primer semestre de universidad.

Tabla 1
Mediciones antropométricas de los
participantes

Mujer Hombres
Variable DE DE

cC 73.03 | 861 | 8672 | 16.69
CCU 30.94 2.82 36.34 5.39
CM 14.09 1.34 16.31 1.84

Nota: n = 334 participantes.

Fuente: Elaboracién pro|

pia.

Tabla 2
Clasificacion de la presién arterial
Variable f %

Clasificacién de la

presion arterial®

Normal 280 83.6
Elevada 28 8.4
Estadio I 24 7.2
Estadio II 3 0.9

Nota: n = 334 participantes. a Valores de
referencia para la toma de la presién arterial de

la Asociacién Americana del Corazén.

Fuente: Elaboracién

propia.

La circunferencia de la cintura, cuello y mufieca se encuen- Tabla 3
tra dentro de los puntos de cortes establecidos (Tabla 1). Correlaciones de mediciones antropométricas y presién arterial
Ademas, 16,5 % tenian una presién arterial elevada, incluyen- Variable 1 5 3 4 5
do las categorias estado | y Il (Tabla 2). o
L , 1.Presién sistélica -
En la correlacion de Spearman se encontro que la pre- —
sién arterial sistdlica y diastélica mostraron correlaciones 2:Presién diastSlica -
positivas y estadisticamente significativas con las variables 3.CCU 371%* .298%* -
independientes (Tabla 3).
En el analisis de regresiéon el modelo para la presion ar- 4.cC 201 207 645 -
o P 5 _ _
terial sistdlica fue significativo (R? = 136, F (, ,,,, = 17.338, 5. CM 271 194+ 738 413 )

p =. 001). La circunferencia del cuello fue la Unica variable
predictora (Tabla 4).

Fuente: elaboracién propia.

Nota: Elaboracién propia. ** Todos los valores de la correlacién de Pearson fueron p. < 0.01.
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El modelo para la presion arterial diastolica resulto Tabla 4
significativo (R? = .094, F @ 334 = 11.463, p =. 001). La Modelo de regresién lineal multiple para la presion arterial sistélica
circunferencia de la cintura fue la Unica variable pre- Coeficientes 1C95 %
ictora (ver Tabl .
dictora (ve abla 5) Variable B E p t P LI LS
Constante 80.937 4.58 17.66 .000 80.93 4.58

Discusion ccu 522 210 207 | 2491 | 013 | 522 | 210
e . . cM 771 423 133 1.824 069 771 423

El objetivo del estudio fue determinar el efecto de o 05 6o o 5 . o oo

la circunferencia del cuello, cintura y mufieca en la 03 : 04 2 2 03 :

presion arterial sistolica y diastdlica en jévenes uni- R=.136

versitarios. En los resultados mas significativos, solo AR?= 128

un pequeno porcentaje de la muestra presento nive- Nota. IC = Intervalo de confianza. R* = Correlacion multiple al cuadrado. OOR* = Correlacién

les arriba de rango normal, un hallazgo alarmante, ya miltiple al cuadrado ajustada.

que este grupo podria desarrollar hipertensién en un Fuente: elaboracién propia.

futuro. Estos resultados son consistentes con otras

investigaciones realizadas en México, China y Siria

gue reportan que los jovenes universita- Tabla 5
abla

rios empiezan a presentar niveles altos de Modelo de regresién lineal multiple para la presién arterial diastélica

presién arterial 3393 Esta condicién podria )
) , o Coeficientes 1C 95 %
estar relacionada con el estrés académico,
o . . Jariabl B 1

que altera los niveles de cortisol y activa Variable E A ! 4 U LS
el sistema nervioso simpético’ provocando Constante 54.782 3.832 14.298 .000 54.782 3.832
cambios vasculares que elevan la presiéon CCU .103 175 .055 .585 .559 .103 175

ial 32,33 2 _
arterial. Adema's, factores ;omo el con CMU 205 354 043 580 562 205 354
sumo alto de sodio en los alimentos que c s 050 236 3054 003 s 050
se ofertan en los comedores universitarios : . : . : : .
y la baja actividad fisica podrian contribuir R=.094
a este problema.3* AR?= 086

Los modelos de regreSién lineal para la Nota. IC = Intervalo de confianza. R? = Correlacién multiple al cuadrado. O0R? = Correlacién multiple al

presion arterial sistélica y diastdélica fueron cuadrado ajustada.
estadisticamente significativos, aunque Fuente: elaboracion propia.

con una baja capacidad explicativa. En el

caso de la presién arterial sistélica, la CCU fue el Unico predictor significativo
lo que concuerda con estudios de Famodu et al.® y Ramoshaba et al.”® qué
encontraron resultados similares, esto podria explicarse que la acumulaciéon
de grasa en esta regién anatémica, la cual refleja un aumento de peso signi-
ficativo que favorece el desarrollo de HTA.™ Ademas, la CCU es un marcador
de bajo costo y util para estimar la adiposidad en la regién superior del cuer-
po y predecir el riesgo cardiometabdlico.”

Por otro lado, el modelo para la presiéon arterial diastdlica, la CC emergié
como el Unico predictor, resultados que se alinean con otros estudios en
poblacién universitaria.®® Esto sugiere que la CC es una medida para evaluar
la adiposidad visceral en la parte abdominal con una alta asociacién con el
riesgo de enfermedades cardio metabdlicas, incluyendo la presion arterial.
La presion arterial diastdlica podria estar mas relacionada con la adiposidad
general y abdominal, que por la distribucién de grasa en regiones especificas
del cuello y mufieca. Asimismo, se ve afectada por la resistencia vascular y la
activacion del sistema renina-angiotensina (SRA), provocando vasoconstric-
cién arterial y retencién de liguidos, procesos que estan relacionados con el
aumento del tejido adiposo?®, mientras que la presién sistdlica estd vinculada
con la rigidez arterial y aumento del gasto cardiaco.

La CM es un parametro que no esta influenciado por la distensién abdomi-
nal postprandial o los movimientos respiratorios, que puede indicar el exceso
de grasa subcutdnea en la parte superior del cuerpo”®. Todavia no existen
datos suficientes para ser indicador de riesgo cardiovascular debido a la falta
de puntos de cortes, lo que limita su uso en entornos clinicos y comunita-
rios. Estudios pioneros en poblaciones italianas,’®"” Isldamicas®®3°e iranies®™ han
encontrado asociaciones con algunos factores de riesgo cardiometabdlicos.
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En el presente estudio no se encontré ningun efecto significativo con la pre-
sién arterial sistdlica y diastélica, lo que difiere con otros estudios realizados en
jovenes universitarios, niflos y adolescentes que encontraron efectos significa-
tivos.6101617.21 Estos resultados podrian explicar que la CM refleja la medida de la
estructura 6sea que la adiposidad corporal, limitando la capacidad para captar
alteraciones metabdlicas relacionadas con el riesgo cardiovascular.

Es importante describir las limitaciones del estudio, en primer lugar, el enfo-
que geogréafico puede limitar la generalizacidn de los resultados a otros contex-
tos con caracteristicas distintas. Asimismo, el uso de un muestreo no probabi-
listico limita la representatividad de la muestra, por lo que se sugiere a futuras
investigaciones que incluyan diversos contextos para una mejor capacidad de
generalizaciéon de los resultados y el uso de nuestros probabilisticos para forta-
lecer la representatividad y validez de los resultados.

Conclusion

Tanto la CCU como la CC son indicadores antropométricos relevantes para la
prediccion de la presiéon arterial, resultados que refuerzan la importancia de la
distribucion de la adiposidad corporal central y superior, como factores asocia-
dos a una alteracién en la presion arterial. Los resultados obtenidos aportan un
acercamiento en el uso de medidas antropométricas como la CCU y CC, como
herramientas simples, accesibles y de bajo costo para la deteccién temprana de
riesgo de HTA en entornos clinicos y comunitarios, sin embargo, se requieren
estudios a gran escala que evallen estas medidas con el fin de establecer pun-
tos de corte especificos.
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