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Resumen

Objetivos: Analizar la relación del cronotipo, determinado por biorritmos (temperatura y actividad)
en pacientes con enfermedad coronaria establecida, y el riesgo cardiometabólico.

Métodos: Mediante un dispositivo externo homologado, en 169 pacientes del estudio CORDIOPREV
(NCT00924937) se midieron durante 7 día, ritmos de actividad y temperatura. Se clasificaron los
sujetos como matutinos, indeterminados o vespertinos basado en la acrofase. Al inicio del estudio y
anualmente en los 4 primeros años, se extrajeron analíticas incluido perfil lipídico. Cada sujeto
completó un diario de una semana de duración, con horarios en que realizaban las principales
comidas.

Resultados: Los sujetos vespertinos comparados con los matutinos tenían niveles más elevados de
triglicéridos al inicio del estudio (p 0,04) y durante los primeros cuatro años del estudio (p 0,03). Los
sujetos matutinos realizaban las principales comidas, desayuno, comida y cena, más temprano
comparado con los vespertinos (p 0,02, p < 0,01, p < 0,01).

Discusión: La enfermedad cardiovascular es la principal causa de muerte a nivel mundial, siendo la
disrupción del ritmo circadiano un factor de riesgo que favorece su desarrollo y progresión. Se han
desarrollo métodos no invasivos para el análisis del ritmo circadiano, siendo la medición de los
ritmos de actividad y temperatura mediante un dispositivo externo una herramienta útil. Los
horarios de las comidas han demostrado ser un regulador principal del reloj central, predisponiendo
el realizar un horario más tardío de las principales comidas a una disrupción del ritmo circadiano.

Conclusiones: Nuestro estudio demostró que los sujetos con un cronotipo vespertino presentan
niveles de triglicéridos más elevados y una disrupción del ritmo horario de comidas. La disrupción
del ritmo circadiano conlleva un aumento del riesgo cardiometabólico en pacientes con enfermedad
coronaria establecida.
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