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Resumen

Objetivo: Evaluar la asociacion entre la fuerza muscular y marcadores tempranos de riesgo
cardiovascular (RCV) en adultos sedentarios.

Materiales y métodos: Un total de 176 sujetos sedentarios, entre los 18 y 30 afos de edad,
fueron incluidos en el estudio. Se calculd el indice de masa corporal, el porcentaje de grasa
o adiposidad y se midi6 la circunferencia de la cintura, la fuerza prensil por dinamome-
tria, la tension arterial sistdlica, la tension arterial diastdlica, la tension arterial media y el
consumo maximo de oxigeno por VO,s como marcadores de RCV. Un analisis de regresion
logistica multivariado fue usado para evaluar las asociaciones entre la fuerza muscular prensil y
los marcadores de RCV.

Resultados: Correlaciones inversas fueron encontradas entre la fuerza muscular y los indica-
dores de adiposidad (r=-0,317; p=0,001), circunferencia de la cintura (r=-0,309; p=0,001),
tension arterial sistolica (r=-0,401; p=0,001) y tension arterial diastolica (r =-0,256; p=0,001).
Los sujetos con menores niveles de fuerza muscular prensil mostraron 5,79 veces (IC 95%=1,57-
9,34; p=0,008) mayor riesgo de presentar niveles de adiposidad mas elevados (>25%) y 9,67
veces (IC 95% = 3,86-19,22; p<0,001) mayor riesgo de presentar menores valores de capacidad
fisica por VO max (< 31,5mL/kg/min’).

Conclusiones: La fuerza muscular en adultos sedentarios se relaciona con manifestaciones tem-
pranas de RCV. Se sugiere incluir la evaluacion de la fuerza muscular junto a la determinacion
convencional del VO,,4 Y la medicion de los factores de riesgo tradicionales en la prevencion
y tratamiento del RCV.
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Association of muscle strength with early markers of cardiovascular risk in sedentary
adults

Abstract

Objective: To assess the association between muscle strength and early cardiovascular risk
(CVR) markers in sedentary adults.

Materials and methods: A total of 176 sedentary subjects aged 18-30 years were enrolled. Body
mass index and fat percentage were calculated, and waist circumference, grip strength by dyna-
mometry, systolic blood pressure, diastolic blood pressure, mean arterial pressure, and maximal
oxygen uptake by VO,max Were measured as CVR markers. A multivariate logistic regression
analysis was used to assess associations between muscle strength and CVR markers.

Results: Inverse correlations were found between muscle strength and adiposity (r=-.317;
P=.001), waist circumference (r=-.309; P=.001), systolic blood pressure (r=-.401; P=.001),
and mean arterial pressure (r=-.256; P=.001). Subjects with lower levels of muscle strength
had a 5.79-fold (95% Cl 1.57 to 9.34; P=.008) risk of having higher adiposity levels (> 25%) and
a 9.67-fold (95% Cl=3.86 to 19.22; P<.001) risk of having lower physical capacity values for
VOymax (<31.5mL/kg/min™").

Conclusions: In sedentary adults, muscle strength is associated to early manifestations of CVR.
It is suggested that muscle strength testing is added to routine measurement of VO;max and

traditional risk factors for prevention and treatment of cardiovascular risk.
© 2012 SEEN. Published by Elsevier Espana, S.L. All rights reserved.

Introduccion

Investigaciones recientes muestran de manera inequivoca
que la condicion fisica, estimada por la capacidad fisica
aerdbica o VO;ns, €S un importante predictor de morbi-
mortalidad por causa cardiovascular y por todas las causas
en ambos sexos'3. De la misma forma, la fuerza muscu-
lar, tanto en varones® como en mujeres’, constituye un
diferente e independiente predictor de morbimortalidad
cardio-metabdlica en adolescentes y jovenes®.

El papel de una menor condicion fisica como un indi-
cador de riesgo cardiovascular (RCV)’ supera incluso al de
otros factores clasicos de RCV, como la dislipidemia, la
hipertensién, el tabaquismo o la obesidad®. Por ejemplo,
en poblacion no hispana existe evidencia de que un estado
inflamatorio de bajo grado se asocia inversamente con la
fuerza muscular®, el V0,54 '° v la cantidad de masa corpo-
ral magra'"'2. Si bien los datos de referencia en poblacién
hispana son limitados, los existentes sugieren que estas
3 mediciones relacionadas con la masa/calidad del mUs-
culo pueden ser menores en esta poblacion. Por ejemplo, la
fuerza del segmento superior determinada por dinamome-
tria es menor en poblacién colombiana'® comparada a los
valores de referencia de Reino Unido'*, asi como también
en adultos brasilefos cuando se comparan con los valores
de referencia de Europa o de Norteamérica'. La Natio-
nal Health and Nutrition Examination Survey -NHANES-,
encuesta de salud y nutricion de los Estados Unidos, demos-
tré la existencia de una menor masa muscular en adultos
mexicano-americanos en relacion con los observados en
caucasicos americanos'®. También se ha reportado una
menor capacidad aerobica en jovenes e infantes hispano-
americanos, independiente de su composicidn corporal'’.

Apoyando a esta hipétesis, un reciente trabajo realizado
en Norteamérica demostro la existencia de una asociacion
inversa entre el porcentaje de masa corporal magra y el

riesgo de presentar enfermedad coronaria en adultos jove-
nes hispanos, asociacion que no se observé en los blancos
o negros no hispanos'®'. Aunque existe evidencia a favor
de un estilo de vida activo, la mayor parte de la poblacion
permanece sedentaria; por tanto, la busqueda de politicas
publicas y estrategias efectivas encaminadas a la promo-
cion de la actividad fisica y a la prevencion de los estilos
de vida sedentarios deberan ser una prioridad en la agenda
nacional?’. Por lo anterior, el objetivo de este trabajo fue
evaluar la asociacion entre la fuerza muscular prensil y mar-
cadores tempranos de RCV en adultos sedentarios.

Materiales y métodos

Durante el primer semestre de 2012 se plantedé un estu-
dio descriptivo, transversal, en 176 hombres sedentarios,
entre los 18 y 30 anos de edad, procedentes del area metro-
politana de la ciudad de Cali (Colombia). Se aplicaron los
conceptos de sedentarismo expuestos por el Departamento
de Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos?' y por
otros autores??%%, los cuales definen un individuo sedentario
como aquel sujeto que invierte menos del 10% de su gasto
energético diario en la realizacion de actividades fisicas
o cumplir al menos 150 min por semana de actividad aero-
bica de intensidad moderada o 75 min por semana de activi-
dad fisica aerdbica, estimado con la encuesta International
Physical Activity Questionnaire. La seleccion de la mues-
tra se realizo mediante convocatoria voluntaria y muestreo
por intencion, y se excluyeron participantes con diagnostico
médico o clinico de enfermedad sistémica mayor (incluidos
procesos malignos como cancer), diabetes mellitus tipo 1
o 2, hipertension arterial, hipotiroidismo/hipertiroidismo,
antecedentes de historia de abuso de drogas o alcohol,
consumo de multivitaminicos, indice de masa corporal
(IMC) > 35kg/m? y padecimiento de procesos inflamatorios
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