Alfaro Beltran, Francisco José | Prevalencia de enfermedades metabdlicas y factores de riesgo en trabajadores de una institucion publica de El Salvador| pp.21 - 30

Universidad de El Salvador | Revista Salud Integral | Volumen 4, Nimero 2 | julio - diciembre 2026 |

ISSN-L: 3005-5946 |ISSN en linea: 3005-5954 | Imprimir ISSN: 3005-5946

@? SALUD
( INTEGRAL

Prevalencia de enfermedades metabélicas y factores de

riesgo en trabajadores de una institucion padblica de El

Salvador

RESUMEN

INTRODUCCION:  Las enfermedades  metabdlicas
representan un problema importante de salud publica y
una causa significativa de morbimortalidad en el ambito
ocupacional. Las mas comunes incluyen obesidad,
hipertension arterial, diabetes tipo 2 vy dislipidemias,
condiciones que comparten mecanismos fisiopatoldgicos
y que a menudo se presentan de forma conjunta, lo que
aumenta el riesgo de enfermedades cardiovasculares
y renales. El objetivo de este estudio fue determinar la
prevalencia de alteraciones metabdlicas y los principales
factores de riesgo en trabajadores de una institucion
publica de El Salvador. METODOLOGIA: Se realizd un
estudio cuantitativo, descriptivo y de corte transversal con
una muestra de 245 empleados seleccionados mediante
muestreo aleatorio simple. La informacion se recopild
mediante un cuestionario estructurado que incluyo variables
sociodemograficas, antecedentes de enfermedades
metabolicas, estilos de vida, habitos alimentarios, nivel de
actividad fisica y factores psicosociales relacionados con el
estrés laboral. RESULTADOS: El 67 % de los participantes
no reportd un diagnostico previo de enfermedad metabdlica.
Entre quienes si presentaron alguna condicion, la obesidad
y la hipertension arterial fueron las mas frecuentes, con
prevalencias del 14 % vy del 9 %, respectivamente. También
se identificaron varios factores de riesgo asociados, como
sedentarismo prolongado, bajo consumo de frutas vy
verduras, ingesta frecuente de alimentos ultraprocesados y
bebidas azucaradas, consumo ocasional de alcohol vy altos
niveles de estrés laboral. CONCLUSIONES: Aunque la
prevalencia de enfermedades metabolicas diagnosticadas
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fue relativamente baja, la coexistencia de multiples factores
de riesgo modificables revela un perfil de vulnerabilidad
que podria aumentar la carga futura de enfermedades no
transmisibles en esta poblacion. Estos resultados subrayan
la importancia de implementar estrategias integrales de
promocion de la salud y de prevencion en el entorno laboral,
orientadas a fomentar estilos de vida saludables y reducir los
factores de riesgo asociados.

PALABRAS CLAVE:

factores de riesgo; prevalencia; hipertension; estilo de vida;
obesidad.

ABSTRACT:

BACKGROUND: Metabolic diseases constitute a major
publichealth concernandare animportant cause of morbidity
and mortality in the workplace. The most common conditions
include obesity, hypertension, type 2 diabetes mellitus, and
dyslipidemia, which share common pathophysiological
mechanisms and frequently occur simultaneously, thereby
increasing the risk of cardiovascular and kidney disease.
This study aimed to determine the prevalence of metabolic
disorders and the main associated risk factors among
employees of a publicinstitution in El Salvador. METHODS: A
quantitative, descriptive, cross-sectional study was conducted
with a sample of 245 workers selected through simple
random sampling. Data were collected using a structured
questionnaire that included sociodemographic variables,
history of metabolic diseases, lifestyle characteristics, dietary
habits, physical activity level, and psychosocial factors related
to occupational stress. Results: 67% of participants reported
no previous diagnosis of a metabolic disease. Among those
with a reported condition, obesity and hypertension were
the most prevalent, accounting for 14% and 9% of cases,
respectively. Several associated risk factors were identified,
including  prolonged sedentary behavior, insufficient
consumption of fruits and vegetables, frequent intake of ultra-
processed foods and sugar-sweetened beverages, occasional
alcohol consumption, and high levels of occupational stress.
CONCLUSIONS: Although the prevalence of diagnosed
metabolic diseases was relatively low, the coexistence of
multiple modifiable risk factorsindicates a vulnerability profile
that may increase the future burden of noncommunicable
diseases in this population. These findings highlight the need
to implement comprehensive workplace health promotion
and disease prevention strategies aimed at encouraging
healthy lifestyles and reducing associated risk factors.

KEYWORDS:

risk factors; prevalence; hypertension; life style; obesity

INTRODUCCION

Las enfermedades no transmisibles (ENT) son la principal
causa de mortalidad mundial, responsables de cerca del 75
% de las muertes. Entre ellas, la obesidad, la hipertension
arterial y la diabetes mellitus tipo 2 se asocian con un mayor
riesgo cardiovascular, discapacidad y disminuciéon de la
productividad laboral (1). En América Latina se han reportado
altas prevalencias de trastornos metabdlicos; por ejemplo, la
Encuesta Nacional de Salud y Nutricion de México 2022 (2)
estimo una prevalencia de obesidad del 36.9 % en adultos.
Asimismo, laevidenciasefialaque factorescomolainactividad
fisica, las dietas poco saludablesy el estrés se relacionan con
condiciones laborales como el sedentarismo, las jornadas
laborales prolongadasy los habitos alimentarios inadecuados,
lo que resalta la importancia de las intervenciones en el
ambito laboral (3). Un estudio realizado con trabajadores
de salud comunitaria en Brasil (4) reportd que mas del 40 %
presentaban al menos una ENT, principalmente hipertension
y obesidad, asociadas al sedentarismo'y a estilos de vida poco
saludables. En este sentido, la Organizacion Panamericana
de la Salud ha sefialado que las condiciones laborales
constituyen determinantes sociales clave en la aparicion de
enfermedades cronicas (5).

En EI Salvador, las enfermedades no transmisibles (ENT)
constituyen la principal causa de morbilidad y mortalidad
en la poblacion adulta, con una elevada prevalencia de
hipertension arterial y diabetes mellitus (6, 7). A pesar de ello,
la evidencia generada en el ambito laboral del sector publico
sigue siendo escasa, lo que limita la capacidad para disefiar
intervenciones preventivas contextualizadas. Ante esta
brecha, el presente estudio tiene como objetivo determinar
la prevalencia de alteraciones metabdlicas vy los factores de
riesgo asociados en trabajadores de dicho sector, con miras
a generar evidencia que oriente estrategias de prevencion en
el entorno ocupacional.

MATERIALESY METODOS

Se realizd un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal
con el propdsito de determinar la frecuencia de alteraciones
metabolicas y los factores de riesgo asociados en una
muestra de 245 trabajadores de una institucion publica de
El Salvador, durante el periodo de abril a agosto de 2025. La
seleccion de los participantes se realizd mediante muestreo
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aleatorio simple. Como criterios de inclusion se establecieron:
ser trabajador activo de la institucion, tener entre 18 y 65
ainos de edad, y expresar disposicion a participar, condicion
que se formalizd mediante la firma del consentimiento
informado. Se excluyo a quienes tenfan licencia prolongada
al momento de la recoleccion de datos. La participacion fue
voluntaria y la informacion obtenida se manejo con estricta
confidencialidad.

La recoleccion de datos se realizd de forma presencial
mediante un cuestionario con preguntas cerradas; el
instrumento se estructurd en diversas secciones para facilitar
una comprension integral de la informacion recopilada. En
la Seccion 1 se incluyeron las variables sociodemograficas,
especificamente el sexo vy la edad de los participantes. Con
relacion a la Seccidn 2, se recopild informacion sobre los
antecedentes de enfermedades metabdlicas diagnosticadas,
preguntando especificamente si se habfa recibido un
diagndstico previo validado por un médico. La actividad fisica
se evaluod en la seccion 3 mediante preguntas referidas a la
frecuencia semanal, la duracién diaria y el tipo de ejercicio
practicado, y los items se realizaron tomando como referencia
las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) para adultos sobre actividad fisica y comportamiento
sedentario (8)

La seccion 4 del instrumento evalud los habitos alimentarios.
Esta seccion se elabord con base en el Modelo de Perfil de
Nutrientes de la OPS (g9) y en el instrumento WHO STEPwise
Approach to NCD Risk Factor Surveillance (STEPS) de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), incorporando
preguntas sobre consumo de frutas, verduras, bebidas
azucaradas y alimentos ultraprocesados (10).

Las preguntas relacionadas con el consumo de alcohol se
establecieron en la seccion 5 del instrumento, tomando
como referencia los ftems 1y 2 del Alcohol Use Disorders
Identification Test (AUDIT) (11) de la OMS, que evallan la
frecuencia y la cantidad habitual de consumo de bebidas
alcohdlicas. Adicionalmente, se incorpord una pregunta sobre
los contextos habituales de consumo con fines descriptivos.

La intensidad del estrés ocupacional se evaluo utilizando
la seccion 6 de la herramienta de medicion, empleando la
variante condensada de cuatro puntos de la Escala de estrés
percibido (PSS-4) (12), que ha mostrado una fiabilidad interna
satisfactoria (13). Esta herramienta de medicion valora la
experiencia subjetiva de estrés experimentada durante el
mes anterior a la administracion. Consta de cuatro items,
acompafiados de cinco alternativas de respuesta en formato
de escala de Likert, cuyos valores van de o (nunca) a 4 (muy a
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menudo). La puntuacion acumulada se determind sumando
todos los elementos, lo que dio como resultado un rango de
0 a 16 puntos. Los resultados se analizaron con base en las
siguientes clasificaciones: las puntuaciones de 1 a 4 indican
estrés bajo; de 5 a 8, estrés moderado; de g a 12, estrés
alto; y de 13 a 16, estrés muy alto. Se exploraron factores
de riesgo modificables asociados al estilo de vida, entre
ellos el sedentarismo, algunos patrones de alimentacion no
saludables, el consumo de bebidas azucaradas y de alcohol,
asi como el nivel de estrés laboral percibido. De manera
complementaria, se identificaron las enfermedades no
transmisibles prevalentes previamente diagnosticadas vy
reportadas a los trabajadores; estas incluyeron obesidad,
hipertension arterial, diabetes mellitus tipo 2 y dislipidemias,
asicomo condiciones de riesgo metabdlico como prediabetes
y prehipertension.

El procesamiento de los datos se realizd utilizando
metodologias estadisticas descriptivas. Se empled el software
estadistico Jamovi, especificamente la version 2.6.26.0, para
analizary visualizar los datos.

RESULTADOS

En cuanto a la distribucion etaria, el grupo mas representado
fue el de 25 a 34 afos, que concentro el 59 % de los
participantes (n = 144), sequido por el de 35 a 44 afios con el
24 9% (n=60). Los trabajadores de 18 a 24 afos representaron
el 10 % (n = 24), mientras que los grupos de mayor edad
registraron proporciones menores: 4 % (n = 9) en el rango de
45a54anfosy3% (n=8)eneldessabsafnos.

Respecto a la presencia de enfermedades metabdlicas
identificadas al momento del estudio, el 67 % de los
participantes (n = 163) reportd no padecer ninguna condicion
de este tipo, mientras que el 33 % restante (n = 82) indico
presentar al menos una. Al estratificar por grupo etario,
se identificd una mayor prevalencia de enfermedades
metabolicas en los trabajadores de 35 a 65 afos (40,8 %) en
comparacion con los de 18 a 34 afos (30,8 %), con una razon
de prevalencias de 1,32 (IC 95 %), lo que indica que el grupo
de mayor edad presento un riesgo 32 % mayor de tener una
condicion metabdlica diagnosticada. No obstante, cabe
destacar que un porcentaje considerable de trabajadores
jovenes —pertenecientes al grupo de 18 a 34 afios— presento
factores de riesgo cardiometabdlicos sin diagndstico
formal establecido, hallazgo que se detalla en el apartado
correspondiente a factores de riesgo.

Enfermedades metabdlicas

Entre las enfermedades metabdlicas reportadas como
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previamente diagnosticadas, la obesidad fue la de mayor
prevalencia, afectando al 14 % (n = 34) de los participantes,
sequida por la hipertension arterial, presente en el g %
(n = 22). Con frecuencias mas bajas se registraron las
dislipidemias (6 %, n = 15) v la diabetes mellitus tipo 2 (1
%, n = 2). Respecto al sindrome metabdlico, el 1 % de los
participantes reportd tener un diagnostico médico previo
(Tabla 1). Es importante destacar que estas enfermedades
previamente diagnosticadas no se excluyen, ya que un
mismo participante puede presentar simultaneamente varias
enfermedades metabdlicas. Se detectd multimorbilidad en el
11 % (n = 28) de la poblacion estudiada, quienes reportaron
dos o mas trastornos concurrentes; de este subgrupo, el 2 %
(n = 5) presento tres 0 mas afecciones metabdlicas.

Alteraciones metabdlicas

La alteracion metabdlica predisponente mas frecuente
fue el higado graso, presente en el 8 % de los participantes
(n = 19), sequida de la prediabetes con un 6 % (n = 14) y la
prehipertension con un 4 % (n =9). Estos datos se obtuvieron
a partir del cuestionario de recoleccion de informacion. Cabe
sefialar que las categorias no son mutuamente excluyentes,
por lo que un mismo participante pudo reportar mas de una
alteracion metabdlica (Tabla 1).

Tabla 1: Enfermedades y alteraciones metabdlicas con
diagnéstico clinicoprevio, reportadas porlos profesionales
de una institucion publica de El Salvador (N = 245) *

Enfermedades % (n) Alteraciones % (n)
Metabdlicas Metabdlicas

Obesidad 14 (34) Higado graso 8(19)
Hipertension arterial 9(22) Prediabetes 6 (14)
Dislipidemias 6 (15) Prehipertension 4(9)
Diabetes mellitustipo2  1(2)

Sindrome metabdlico 1(2)

*Datos obtenidos de entrevista

Factores de riesgo

El grupo etario de 18 a 34 afios constituyd el segmento mas
representativo de la muestra, concentrando el 69 % (n = 168)
del total de participantes. Este subgrupo mostro una mayor
acumulacion de factores de riesgo modificables, destacando
la inactividad fisica, el bajo consumo de frutas y verduras, y
la ingesta frecuente de alimentos ultraprocesados y bebidas
azucaradas. En cuanto a la distribucion por sexo bioldgico, el

56 % (n = 94) correspondio al sexo femenino, lo que sugiere
una mayor concentracion de dichos factores de riesgo en las
mujeres de este rango de edad.

La mayor parte de los participantes refirid periodos de
inactividad de entre cinco y siete horas durante la jornada
laboral (46 %, n = 113), mientras que el 34 % (n = 83) reportod
mas de siete horas de inactividad. En menor proporcion, el
14 % (n = 35) indico permanecer inactivo entre dos y cuatro
horas, y Unicamente el 6 % (n = 14) manifestd menos de dos
horas de inactividad. Respecto a la practica de actividad fisica,
casi la mitad de los trabajadores (48 %) manifesto realizarla
uno o dos dias a la semana, mientras que el 34 % indico
practicarla entre tres y cinco dias a la semana. En relacion
con la duracion semanal, el 59 % de los participantes reporto
sesiones de entre 30y 9o minutos, mientras que el 28 % sefalo
menos de 30 minutos semanales (Tabla 2). Dicha informacion
fue recopilada mediante un instrumento disefiado conforme
a las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) sobre actividad fisica, tal como se describe en la
seccion de metodologia.

La mayorfa de los participantes refirid consumir frutas y
verduras entre dos y cinco veces por semana (60 %, n = 147),
con predominio de una porcion diaria, reportada por el 59 %
(n=145). Respecto al consumo de alimentos ultraprocesados,
el 49 % (n = 120) indico ingerirlos entre uno y dos dias a la
semana, mientras que el 10 % (n = 26) refirid un consumo mas
frecuente, de cinco o mas dias a la semana. Esta informacion
fue recopilada mediante el instrumento de recoleccion de
datos, elaborado con base en el cuestionario STEPS de la
OMS (10).

Tabla 2: Frecuencia y duracién semanal de la actividad fisica
de los profesionales de una institucion publica de El Salvador
(n = 245)%.

Variable Categoria % (n)
Frecuencia de 1-2 dias 48 (108)
actividad fisica 35 dias 34 (83)
Nunca 25(25)
Mas de 5 dias 8(19)
Minutos de Entre 30-go min. 59 (145)
actividad fisica Menos de 30 min. 28 (69)
semanal Mas de go min. 8(20)
Ninguno 6 (12)

* Datos obtenidos de entrevista

En cuanto al consumo de bebidas azucaradas, el 60 % (n =
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146) de los participantes reporté consumirlas entre 1y 2 dias
a la semana. Por su parte, el 44 % (n = 108) refirid consumir
alcohol, con una frecuencia predominantemente baja: el
22 % indico hacerlo rara vez y el 19 % de manera ocasional,
mientras que solo el 2 % reportd un consumo regular
(Tabla 3). Estos datos reportados se obtuvieron mediante el
instrumento de recoleccion de datos, elaborado con base en
el cuestionario AUDIT de la OMS (11).

Tabla 3: Consumo y frecuencia de consumo de alcohol de
profesionales de una institucion publica de El Salvador (n =

245) *.

Variable Categoria % (n)

Consumo de No 56 (137)

alcohol Si 41, (108)
Nunca 56 (137)
Rara vez 22 (54)
(1 vez al mes)

Frecuencia de Ocasionalmente 19 (47)

consumo (1—3 veces al mes)
Regularmente 2(5)

(1—3 veces por
semana)

* Datos obtenidos de entrevista

En relacion con los niveles de estrés reportados por
los participantes, el estrés moderado fue la categoria
predominante, concentrando el 47 % de los encuestados,
sequida del nivel bajo con el 38 %. El 15 % restante refirio
haber experimentado niveles altos de estrés (Fig. 1). La
clasificacion de dichos niveles se realizd conforme a las
categorias definidas por el instrumento PSS-4 (12).

DISCUSION

La mayoria de los participantes no reportd enfermedades
metabdlicas (67 %) y la prevalencia de sindrome metabdlico
fue baja (1%0). Estos hallazgos contrastan con revisiones
sistematicas en poblacion adulta de América Latina vy el
Caribe (14), donde la prevalencia se aproxima al 40 %, asi
como con estudios en Bogota, Colombia (15), que reportan
cifras entre 29 %y 34 %. Esta diferencia podria explicarse por
las caracteristicas de la muestra, predominantemente joven,
y por posibles variaciones en los criterios diagndsticos y en los
métodosde mediciondesarrolladoseimplementados. Eneste
contexto, los resultados sugieren que la frecuencia de estas
enfermedades puede variar segun el perfil sociodemografico
y el entorno social de la poblacion estudiada.
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Figura 1. Nivel de estrés percibido por los profesionales de
la institucion publica de El Salvador en el periodo de marzo
—agosto de 2025, de acuerdo a la escala PSS-4 (12). Fuente:
Datos obtenidos de la entrevista.

La obesidad se identifico en el 14 % de los trabajadores, lo que
constituye un hallazgo relevante en el contexto de la salud
ocupacional y justifica la implementacion de intervenciones
de promocién y prevencion. Al respecto, la Organizacion
Panamericana de la Salud ha documentado un aumento
sostenido del sobrepeso y la obesidad en América Latina
(16, 17), tendencia que se refleja en el estudio realizado en
Argentina, donde se reporta una prevalencia superior al 25 %
en la poblacion adulta, lo que constituye un factor de riesgo
significativo para el desarrollo de diabetes mellitus tipo 2 y
del sindrome metabolico (18). Si bien la frecuencia registrada
en el presente estudio es inferior a la descrita en dicho
contexto, su presencia en la poblacidn trabajadora pone de
manifiesto la necesidad de disefiar e implementar estrategias
preventivas centradas en la promocion de una alimentacion
saludable y en el fomento de la actividad fisica regular.

La prevalencia observada de la diabetes mellitus tipo 2 fue
de 1 %, inferior a la reportada en estudios poblacionales de
paises centroamericanos como Costa Rica, Nicaragua, e
incluso en otras poblaciones de El Salvador, donde se han
descrito prevalencias superiores al 6 % segun la Federacion
Internacional de Diabetesy la Revista Panamericana de Salud
Publica (19,20). Esta diferencia podria explicarse, en parte,
por la estructura etaria del presente estudio, compuesta
mayoritariamente por adultos jovenes (1834 afos), grupo en
elquelafrecuenciadeestaenfermedadesconsiderablemente
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menor en comparacion con poblaciones de mayor edad, lo
que concuerda con la evidencia que describe un incremento
progresivodel riesgo cardiometabdlico conelenvejecimiento,
asociado a la acumulacion de factores de riesgo y a cambios
fisioldgicos propios de la edad (21). Asimismo, no se descarta
la posible existencia de casos no diagnosticados.

La prevalencia de hipertension arterial en la muestra fue
del 9 %, cifra que se situa entre los valores reportados en
estudios realizados en poblaciones laborales de Argentina y
Colombia, donde se documentaron prevalencias del 4,6 % vy
del 9,2 %, respectivamente (22,23). Las discrepancias entre
estudios pueden atribuirse a diferencias en la composicion
etaria de las poblaciones, asi como a los criterios diagndsticos
empleados y las caracteristicas propias de cada entorno
laboral. Estos hallazgos adquieren relevancia clinica dado
que la hipertension arterial constituye un factor de riesgo
independiente para el desarrollo de complicaciones
cardiovasculares a largo plazo.

Durante la entrevista, los participantes refirieron alteraciones
metabdlicas predisponentes a enfermedades relacionadas
con el sindrome metabdlico, como higado graso, prediabetes
y prehipertension; aunque la proporcion fue baja, estos
hallazgos son relevantes, ya que el higado graso asociado
a disfuncion metabdlica es una de las alteraciones mas
comunes en adultos y se relaciona con resistencia a la
insulina y con un mayor riesgo cardiometabdlico (24).
Asimismo, la condicion de prediabetes refleja alteraciones
tempranas del metabolismo de la glucosa que pueden
progresar a diabetes tipo 2 sin intervencion preventiva
(25). En conjunto, estas condiciones forman parte del
continuo fisiopatoldgico de las enfermedades metabdlicas.
En este contexto, la multimorbilidad observada sugiere
un proceso de acumulacion de alteraciones metabolicas
que podria favorecer la progresion hacia complicaciones
cardiometabdlicas a mediano y largo plazo (26).

En cuanto a los factores de riesgo conductuales, el 46 % de
los trabajadores manifestd que no realizaba actividad fisica
durante cinco a siete horas diarias en su jornada laboral; sin
embargo, el 34 % realizaba actividad fisica fuera del horario
laboral de tres a cinco dias a la semana. Estos hallazgos
coinciden con la evidencia que tipifica el sedentarismo
ocupacional como factor asociado a enfermedades
cardiovascularesy metabdlicas en la poblacion funcional (27).
Aunque la proporcion de enfermedades cardiovasculares
reportadas como diagnosticadas fue baja, este patron
conductual constituye un perfil de riesgo relevante. La
Organizacion Mundial de la Salud destaca que reducir el

tiempo sedentario es tan importante como aumentar la
actividad fisica moderada o vigorosa (28).

Los patrones alimentarios basados en alimentos de alta
calidad, de origen vegetal y acordes con las recomendaciones
dietéticas vigentes han demostrado reducir el riesgo de
enfermedades cardiovasculares, diabetes tipo 2 y cancer, y
su adherencia se asocia de forma consistente con una menor
incidencia de enfermedades cronicas (29). En la poblacion
estudiada, sinembargo, loshabitosalimentarios se alejaronde
este perfil protector, ya que el 59 % de los participantes refirio
consumir Unicamente una porcion diaria de frutas o verduras,
mientras que el 40 % ingeria alimentos ultraprocesados
entre 3y 4 dias por semana. Este patrén es coherente con
la transicion nutricional documentada en Centroameérica,
caracterizada por el desplazamiento del consumo de
alimentos frescos hacia productos ultraprocesados (30,31).
Sumado al sedentarismo, estos hallazgos evidencian la
influencia del entorno laboral sobre los estilos de vida y
subrayan el papel del entorno institucional en la promocion y
perpetuacion de conductas de riesgo para la salud (32).

En relacion con el consumo de alcohol, el 44 % de los
trabajadoresreportdconsumirloconunafrecuenciadeunavez
al mes. No obstante, la evidencia cientifica indica que incluso
el consumo moderado puede asociarse con hipertension
arterial y alteraciones metabdlicas, particularmente cuando
concurren otros factores de riesgo (33). En este sentido, la
combinacion de este habito con los demas comportamientos
identificados puede contribuir, de forma acumulativa, al
incremento del riesgo metabdlico a mediano y largo plazo
(34). Este patron de consumo guarda una estrecha relacion
con el factor psicosocial del estrés laboral, que afecté a una
proporcion considerable de los participantes: el 4,7% presento
niveles moderados vy el 15 % niveles altos. Investigaciones
realizadas con personal sanitario y administrativo en
Nicaragua y México han documentado una asociacion entre
el estrés laboral y la presencia de obesidad, dislipidemia vy
sindrome metabdlico, mecanismo mediado por su influencia
en la regulacion neuroendocrina y en la adopcion de habitos
de vida poco saludables (35, 36). Estos hallazgos subrayan la
importancia de incorporar el componente psicosocial como
elemento central en el disefio de estrategias preventivas
dirigidas a la poblacidn trabajadora.

Estos hallazgos refuerzan la necesidad de fortalecer las
estrategias institucionales de promocion de la salud laboral,
priorizando la educacion sanitaria y la prevencion primaria.
Diversas revisiones sistematicas han demostrado que los
programas de salud ocupacional que integran actividad
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fisica, orientacion nutricional y apoyo psicosocial reducen los
factores de riesgo metabdlico y mejoran la calidad de vida
de los trabajadores (37). En este sentido, la implementacion
de intervenciones estructuradas en el entorno laboral podria
contribuir a reducir el riesgo metabdlico en esta poblacion.

CONCLUSIONES

El presente estudio evidencid una carga significativa de
enfermedades y alteraciones metabdlicas con diagndstico
clinico previo en la poblacion trabajadora, con predominio de
obesidadehipertensidnarterialyunatendenciadeincremento
asociada alaedad. La presencia de multimorbilidad, reflejada
en la coexistencia de multiples alteraciones metabdlicas en
un subgrupo de trabajadores, constituye un factor de riesgo
adicional para el desarrollo de complicaciones a largo plazo.

Paralelamente, se identific6 una elevada prevalencia de
factores de riesgo modificables, entre los que destacan el
sedentarismo ocupacional, la mala alimentacion vy el estrés
laboral. Esta combinacion estructura un perfil de exposicion
acumulada que favorece el desarrollo y la progresion de
enfermedades metabdlicas.

En conjunto, estos hallazgos ponen de manifiesto la urgencia
de disefiar e implementar estrategias integrales en el entorno
laboral, orientadas a reducir el riesgo cardiometabodlico, a
promover estilos de vida saludables y a crear ambientes
de trabajo que favorezcan el bienestar integral de los
trabajadores.

CONSIDERACIONES ETICAS

Este estudio se realizd conforme a principios éticos que
garantizanel respeto, ladignidad, laautonomfayla proteccion
de los derechos de los participantes. La investigacion fue
aprobada por el Comité de Etica Local de la Facultad de
Medicina, Universidad de El Salvador, conforme al acta de
evaluacion No. 43-202¢4, la cual se desarrolld de acuerdo
con los principios de la Declaracion de Helsinki (Asociacion
Médica Mundial, 2013). Todos los participantes firmaron un
consentimiento informado tras recibir informacion sobre
los objetivos, los procedimientos, los riesgos minimos y los
beneficios, y sobre el caracter voluntario de su participacion.
La confidencialidad de los datos se garantizd mediante
la asignacion de codigos Unicos a cada participante y el
resguardo de la informacion en plataformas digitales sequras
y de acceso restringido. Debido al disefio observacional y no
invasivo del estudio, se categorizd como de riesgo minimo
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para los participantes.
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