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Gallo. Sr. Editor:
a. Biologa microbidloga, magister en Los marcadores bioquimicos sanguineos se utilizan como apoyo diagndstico para medir analitos
Epidemiologia tales como glucosa, colesterol, triglicéridos, urea, creatinina, entre otros que se relacionan con
b.  Bidlogo microbiélogo, magister en el estado de salud de los pacientes y permiten identificar alteraciones metabélicas o renales
Entomologia

que requieren seguimiento clinico. El personal militar constituye una poblacién especifica,
generalmente joven y fisicamente activa; sin embargo, puede presentar sobrepeso, dislipidemia
y otros factores asociados con riesgo cardiovascular ™. El objetivo del estudio fue determinar
la prevalencia de valores séricos de los marcadores mencionados, medidos mediante método
enzimatico, en personal militar atendido en una entidad médica castrense de la region
Lambayeque, Peru, durante el periodo 2015-2017.
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Se realizé un estudio transversal retrospectivo a partir de una base secundaria de resultados de
analisis bioquimicos registrados en la entidad médica. Para el uso de la informacion se conté
con autorizacién institucional con fines académicos; ademas, la base fue revisada de manera
anonimizada, sin incluir nombres, documentos de identidad ni otros identificadores personales. Los
datos fueron analizados con Minitab 18 mediante estadistica descriptiva, correlacion de Spearman
y regresion lineal simple.

Se revisaron registros bioquimicos de personal militar con edad media de 40,6 aiios (DE: 9,09).
El nimero de observaciones varié segun el marcador evaluado debido a la disponibilidad de
informacidn en la base de datos. Los valores promedio de glucosa, colesterol, triglicéridos, urea 'y
creatinina seguin sexo se presentan en la Tabla 1.

La regresion lineal simple mostré asociacion de la edad con los marcadores bioquimicos evaluados.
Asimismo, las correlaciones de Spearman entre edad y marcadores bioquimicos fueron: glucosa
(r=-0,115; p=0,001), colesterol (r = 0,241; p < 0,001), triglicéridos (r = 0,098; p = 0,004), urea (r
=0,377;p <0,001) y creatinina (r = 0,108; p = 0,004). El perfil bioquimico segtin grado militar se
presenta en laTabla 2.

Una proporcién significativamente mayor de pacientes con prehipertensién presenta factores de
riesgo clinicos y conductuales, como sobrepeso, dislipidemia y hdbitos alimentarios no saludables,
entre ellos la ingesta de grasas saturadas y sal agregada ™. En poblacién militar se ha reportado
hipercolesterolemia, definida como colesterol total > 240 mg/dL, en 45,2 % de hombres 'y 40,5 %
de mujeres, con variaciones segun grupos etarios de 25 a 34, 35 a44 y 45 a 54 aios (2). En nuestro
estudio se observaron diferencias descriptivas entre hombres y mujeres; no obstante, estas deben
interpretarse con cautela por el bajo nimero de registros femeninos.

En otro estudio, el grupo de 30 a 34 afios mostré la mayor proporcion de valores de colesterol
por encima de 250 mg/dL @. En el presente andlisis, algunos pacientes presentaron valores por
encima de los rangos esperados; sin embargo, la edad por si sola no explica completamente
estas alteraciones. La correlacion positiva entre edad y colesterol, urea y creatinina sugiere que el
incremento de la edad dentro de la poblacién militar podria acompanarse de cambios metabolicos
y renales esperables, aunque de magnitud limitada. En contraste, la correlacién negativa
observada entre edad y glucosa debe interpretarse con cautela, debido al disefio retrospectivo,
la ausencia de variables clinicas complementarias y la posible heterogeneidad del estado de
ayuno o de los controles médicos registrados. Estos resultados son relevantes porque, aun en
poblaciones institucionales fisicamente activas, se han descrito alteraciones cardiometabdlicas
como hipertrigliceridemia, presidn arterial elevada y dislipidemias, asociadas a edad, estado
nutricional, actividad fisica y otros habitos de salud “-5). Por ello, la evaluacién periédica de
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marcadores bioquimicos puede contribuir a la vigilancia preventiva y a la identificacion temprana de perfiles de riesgo en personal militar.
Estudios posteriores deberian incorporar indice de masa corporal, presion arterial, dieta, actividad fisica, tabaquismo, consumo de alcohol
y antecedentes clinicos, con el fin de explicar mejor los valores anormales observados. Se concluye que la poblacidn militar evaluada
presento una baja prevalencia de valores anormales en los marcadores bioquimicos estudiados.

Tabla 1. Perfil bioquimico por sexo de militares atendidos en el centro de salud.

Variable Sexo n Media DE 1C95%
Glucosa Femenino 7 83,57 9,31 70,99-96,15
Masculino 847 87,78 17,00 86,64-88,92
Colesterol Femenino 7 154,10 28,60 125,50-182,70
Masculino 849 169,99 38,62 167,39-172,58
Triglicéridos Femenino 7 125,71 23,96 90,37-161,05
Masculino 843 148,57 47,76 145,35-151,79
Urea Femenino 10 24,00 744 20,13-27,87
Masculino 704 24,78 6,21 24,31-25,24
Creatinina Femenino 10 0,73 0,16 0,61-0,85
Masculino 689 0,76 0,19 0,75-0,77
Tabla 2. Perfil bioquimico por grado de militares atendidos en el centro de salud.
Glucosa Colesterol Triglicéridos Urea Creatinina
Grado (mg/dL) (mg/dL) (mg/dL) (mg/dL) (mg/dL)
n Media (DE) n Media (DE) n Media (DE) n Media (DE) n Media (DE)
Alférez 28 90,2(13,1) 28 1375(346) 28 127,1(42,1) 24 22,3(7,3) 23 0,77 (0,21)
Teniente 9 91,3(8,9) 9 142,9(34,9) 9 145,2 (46,9) 13 20,1(3,6) 13 0,65 (0,24)
Capitan 35 89,4(14,5) 35 1589(348) 35 141,4(39,2) 30 22,2(53) 30 0,76 (0,22)
Mayor 32 89,6 (16,7) 32 1628(298) 32 136,3 (42,0) 32 23,7 (4,7) 31 0,73(0,17)
Comandante 39 92,9(19,4) 39 1794(36,1) 39 154,8 (55,1) 32 26,9 (6,2) 32 0,71(0,21)
Coronel 11 86,7 (12,5) 11 17314200 1N 144,0(72,0) 8 24,6 (8,9) 8 0,84(0,33)
Técnico 483 86,0(16,5) 484 1741(374) 483 151,5 (46,2) 355 259(5,9) 347  0,77(0,19)
Suboficial 183 89,8(17,5) 184 1654(40,7) 179 143,9(49,7) 82 25,7(5,9) 77 0,76 (0,13)
Sargento 3 119,6 (46,2) 3 177.8(9,2) 3 173,6 (34,3) 3 18,3(9,6) 3 0,63(0,21)
Soldado 31 87,1(17,5) 31 173,5(43,6) 31 158,2(53,4) 135 22,7 (6,6) 135 0,76(0,19)
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