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NÚMERO DE LEUCOCITOS Y SÍNDROME METABÓLICO EN LA POBLACIÓN LABORAL.SOCIEDAD DE PREVENCION DE IBERMUTUAMUR E IBERMUTUAMUR. 
Matsuoka Sato, G.; Bonet García, I.; Naranjo Siraukui, MC.; González Sánchez De La Nieta, J.; Cuesta  Alcaide, M.; Sánchez Chaparro, MA.

Introducción: 

El exceso de tejido adiposo visceral es una fuente de ácidos grasos libres y de citokinas inflamatorias que contribuyen a la resistencia insulínica (base patogénica del Síndrome Metabólico, SM). Además, un mayor número de leucocitos se ha asociado con mayor riesgo cardiovascular (RCV) de modo independiente. 

Objetivos:
Analizar la relación entre el número de leucocitos, el SM y sus componentes, en la población laboral joven que acude a los exámenes de salud (EESSL). 

Metodología: 

Estudio observacional y transversal. Desde mayo del 2004 a diciembre de 2006, se incluyeron 470.941 trabajadores (edad media 36,0 años, 72,6% varones) correspondientes a las Comunidades Autónomas españolas. El EESSL incluyó un cuestionario estructurado, dos medidas de presión arterial (PA) (OMRON M4I) , parámetros antropométricos y bioquímicos. El número de leucocitos se distribuyó en cuartiles: <5720; 5720-6769; 6770-8090; >8090 /microl. Se siguió la definición de SM del Adult Treatment Panel III (ATP III, 2001). 

Resultados: 

El porcentaje de sujetos en el cuartil superior de leucocitos en presencia / ausencia de SM, y de sus componentes, para hombres (H) y mujeres(M) fue: SM: 35,7/24,0 (H), 34,7/19,0 (M); perímetro abdominal >102 (H)/88 cm (M): 31,2/25,6 (H), 27,2/20,1(M); triglicéridos (150mg/dl:36,3/23,4 (H), 38,8/19,9 (M); glucemia (110 mg/dl o diagnóstico/tratamiento previo de diabetes: 31,5/25,9(H), 27,8/20,8 (M); presión arterial (130/85 mmHg o diagnóstico/tratamiento previo de HTA: 28,6/23,9 (H), 24,1/20,1(M); HDL bajo (< 40(H)/50 mg/dl(M):30,1/25,2 (H), 26,6/19,6 (M). 

Conclusiones: 

La cifra de leucocitos es superior en presencia de SM y de sus componentes, especialmente triglicéridos alterados; ésto contribuye a confirmar la relación entre SM, inflamación y RCV.

