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DEFINICIÓN 
DISLIPIDEMIAS 
HIPERLIPIDEMIAS  

Concentraciones anormales de lipoproteínas séricas. 
Se caracteriza por se asintomática. 

Según la OMS las principales causas de mortalidad en el mundo son la cardiopatía 

isquémica y el accidente cerebrovascular, que ocasionaron 15,2 millones de defunciones 
en 2016. 



LÍPIDOS Y LIPOPROTEÍNAS  

Fisiológicas  Estructurales  Inmunológicas  

- Fuente de energía y de almacenamiento  
- Componentes estructurales de membranas biológicas 
- Son precursores de hormonas (sexuales, corticales), ácidos biliares, vitaminas etc. 



Fosfolípidos los mas 
abundantes. 

Glucolípidos 

Esteroles (colesterol) 



LÍPIDOS 

ASOCIACIONES CON 
PROTEÍNAS 
ESPECIFICAS 
(APOPROTEINAS ) 

GRACIAS A SU ESTRUCTURA 
SON HIDROFOBAS. 

LIPOPROTEINAS QUE CIRCULAN POR EL TORRENTE 
SANGUINEO 



OBTENCIÓN Y TRANSPORTE LIPIDICO  

VIA EXOGENA: ALIMENTOS QUE 
CONTIENEN COLESTEROL  

VIA ENDOGENA: SISTESIS CELULAR A 
PARTIR DEL ACETIL CoA.  

TRANSPORTE REVERSO: 
COL SE REGRESA AL HIGADO POR EL 

HDL Y SE ELIMINA COMO SALES 
BILIARES. 

Aceites, manteca, 
yema de huevo 



FACTORES DE RIESGO   

No modificables  
- Historia familiar predisponente 
Modificables  
- Sedentarismo 
- Hábitos alimenticios poco saludables  
- Obesidad 
- Hipertensión 
- Perfil lipídico 

 
 



OBJETIVO GENERAL    

Evaluar el riego cardiovascular 

Desarrollo de dislipidemias recomendaciones de promoción 
 y prevención.   



OBJETIVOS ESPECÍFICOS  

• Determinar el riesgo para desarrollar dislipidemias teniendo en 
cuenta criterios diagnósticos. 

  

• Identificar factores de riesgo y presencia de dislipidemias en la 
muestra poblacional. 

 

• Sugerir por medio de la retroalimentación con la muestra 
poblacional, hábitos saludables para evitar riesgo de padecer 
dislipidemias. 

 



MATERIALES Y MÉTODOS  

Variables 

Muestra  

Técnicas y 
Procedimientos 

Genero, edad,   medición 
de IMC y cuantificación de 

perfil lipídico. 

Se recolectaron 90 
muestras de 

escolares  de 6-16 
años. 

-         Consentimiento,  asentimiento                   
.       informado y encuesta 
-      Muestra sanguínea, ayuno 12 h. 
- Procesamiento en equipo human 

HumaStar 80 – R. spinreact 
- Técnica colorimétrica.  

Estudio descriptivo de corte transversal 

No probabilística por 
conveniencia 



Técnicas y Procedimientos 
 

- HumaStar 80 – R. spinreact 
- Técnica colorimétrica.  
 



ESTUDIANTES PARTICIPANTES  

De los 90 participantes 8 no tuvieron valor en los resultados. 



Presentan mayor 
factor de riesgo por 

los triglicéridos. 

RESULTADOS  



mg/dl 

RESULTADOS  



RESULTADOS  



CARACTERIZACIÓN DE DISLIPIDEMIAS  

HIPERLIPEMIAS: Aumento de lípidos como colesterol y triglicéridos  o 
lipoproteínas de baja densidad.  
Hipertrigliceridemia 6.6%  

HIPOLIPEMIAS: Colesterol HDL disminuido.37.7% de la población.                                    

CLASIFICACION SEGÚN EL ESTADO DE SEVERIDAD: designa que tan 
graves son las dislipidemias halladas.  
En el estudio se caracterizó que un 100% de dislipidemias 
encontradas en los escolares se manifiestan en estado de 
observación. 
 



HÁBITOS ALIMENTICIOS  

ALIMENTO  
MAS DE UNA VEZ 

AL DIA  UNA VEZ AL DIA 
ALGUNAS VECES A 

LA SEMANA  
ALGUNAS 

VECES AL MES NUNCA  

CAFÉ  6 22 25 8 20 

LECHE/BATIDOS 12 26 22 7 14 

REFRESCOS 24 23 21 9 4 

JUGOS 37 31 8 3 2 
HAMBURGUESAS/S

ALCHICHAS 4 8 22 43 4 

EMBUTIDOS 4 11 11 33 22 
PAPAS FRITAS O DE 

PAQUETE 7 22 36 14 2 

PASTELES Y DULCES 9 19 36 10 7 
VERDURAS Y 
HORTALIZAS  24 20 20 10 7 

FRUTAS 38 22 17 3 1 
GOLOSINAS 

(CARAMELOS) 9 20 33 8 11 

LEGUMBRES  16 18 33 7 7 

MANTEQUILLAS 5 19 29 11 17 

YOGURTH 15 27 29 8 2 

QUESO  13 24 33 7 4 

Se observa que 52.2% (47)  
consumen bebidas azucaradas, 
mínimo una vez al día.  
El 31.1% (28) toman café una vez 
al día.  
De hamburguesas, embutidos, 
papas fritas y golosinas hay un 
promedio de consumo de 
mínimo una vez al día de 23.3% 
(21). 
 



El 63,3% (57) de los 100% (90) niños del estudio consumen mínimo una vez al día 
proteína. 

 

CONSUMO DE PROTEÍNAS  



ACTIVIDAD FÍSICA  

 
IMC 

30% (27) se encuentran en estado de 
sobrepeso con valores entre 25 y 29 de 
IMC .  



TIEMPO FRENTE A PANTALLAS  

62% (56) están frente a las pantallas de una a tres horas.  



RECOMENDACIONES  

- Se recomienda a la institución educativa seguir      
implementando los buenos hábitos. 
- Se recomienda realizar promoción y prevención para lograr 

aumentar la frecuencia de consumo de frutas y verduras y la 
importancia de realizar actividad física.  

- Estudios que evalúen el impacto  de la actividad física en 
niños para la prevención de riesgo cardiovascular. 

 
 



RECOMENDACIONES   

Realizar estudios en conjunto con entes, quienes faciliten la promoción y prevención. 

Ministerio de salud y protección social Resolución 003803 de 2016  



DISCUSIÓN  

- La importancia de la actividad física desde temprana edad disminuye la probabilidad de 
padecer enfermedades causadas por el desequilibrio de lípidos, debido a que el 
sedentarismo es la principal causa de desarrollo de dislipidemias. Así como lo sustenta 
Gómez, et al. Donde sugiere que la actividad física mejora el balance en las lipoproteínas 
que es desequilibrio provocan problemas coronarios. 
 

- En este estudio no se tuvo en cuenta los antecedentes familiares debido a que el 70% no dio 
respuesta o dio una respuesta invalida, sin embargo no se deja de lado la importancia de 
esta. Como lo mencionan en la Guía  de practica clínica para la prevención, detección 
temprana, diagnostico tratamiento y seguimiento de dislipidemias, donde se argumenta la 
importancia y propone como buena practica clínica la evaluación de antecedentes 
personales y familiares donde se nombres eventos cardiovasculares, cerebrovasculares y 
ateroscleróticos. 



CONCLUSIONES             

-   Según este estudio los estudiantes son propensos a padecer dislipidemias de tipo  hiperlipemia. 
Manifestado 6.6 % (6)de Hipertrigliceridemia  

 
- Hipolipemias se presento mas en niños que en niñas con 37.7%  (10) 

 
- Según el estado de severidad los niños que presentan dislipidemias según sea el tipo, están en 

estado de observación el 100%. 
 

- En esta edad un diagnostico oportuno y el manejo adecuado puede evitar el desarrollo de esta 
patología, y evitar enfermedad cardiovascular en la edad adulta. 
 

- Se correlaciono la presencia de dislipidemias con los malos hábitos, el sedentarismo e IMC EN 
UN 100%.  
 
 



CONCLUSIONES 

- Dando cumplimiento a los objetivos: 
 
- se determinó que el riesgo al que están expuestos los jóvenes y 

niños en edades de 6 y 16 años son el sedentarismo, malos 
hábitos alimenticios, diagnostico tardío evaluando el perfil 
lipídico, IMC. 

- Las dislipidemias que se detectaron el la muestra poblacional 
fueron:  Hiperliperlipemias como hipertrigliceridemias  y las 
hipolipemias. 

- Con la entrega de resultados se realizo retroalimentación. 



CONCLUSIONES             
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