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Colesterol alto sin sobrepeso: 
¿Un mito o una realidad?

José Jesús Martínez Rodríguez1, Omar Ortiz Ávila2*

Introducción
En los datos más recientes de la Encuesta Nacional 
de Salud y Nutrición (ensanut) 2022 se observó 
que el 30.6 % de los adultos en México presentan 
niveles altos de colesterol, y en muchos casos las 
personas no saben que presentan esta condición 
debido a que este padecimiento en sus primeras 
etapas no suele mostrar síntomas aparentes (Esca-
milla-Núñez et al., 2023). 

Hasta hace poco, los niveles elevados de coleste-
rol se asociaban casi exclusivamente con personas 
con sobrepeso u obesidad. Si bien existe una rela-
ción entre ambas condiciones, ser delgado no ga-
rantiza estar libre de esta alteración. De hecho, ca-
da vez resulta más preocupante el creciente número 
de personas delgadas que presentan niveles altos 
de colesterol (Baptist Health, 2019). Por lo tanto, 
comprender cómo se comporta el colesterol en per-
sonas delgadas es fundamental, ya que puede im-
pulsar nuevas investigaciones orientadas a lograr 
diagnósticos más oportunos y a ofrecer tratamien-
tos médicos y nutricionales adecuados.

Colesterol un compuesto fundamental 
para el cuerpo humano
El colesterol es una grasa presente en cualquier or-
ganismo vivo del reino animal y es indispensable 
para su funcionamiento, ya que forma parte de 

todas las membranas celulares y además ayuda en 
la producción de vitamina D, hormonas y bilis. El 
colesterol es tan importante para el ser humano, 
que el hígado es capaz de producir todo el coleste-
rol que el organismo necesita, por otra parte, cuan-
do se consumen algunos alimentos como carnes, 
mariscos, huevos y lácteos, se introduce colesterol 
adicional al cuerpo (Vega-Badillo, 2017).

El colesterol no puede circular libremente en el 
torrente sanguíneo, es por ello que se asocia con 
sustancias de naturaleza proteica para formar lipo-
proteínas. Entre las lipoproteínas más importantes 
se encuentra la lipoproteína de baja densidad (ldl 
por sus siglas en inglés) conocida como colesterol 
malo y la lipoproteína de alta densidad (hdl por 
sus siglas en inglés) conocida como colesterol bue-
no (American Heart Association, 2023).

Colesterol, un compañero peligroso
Cuando el colesterol se encuentra en exceso y es 
transportado a través del torrente sanguíneo, éste 
puede mezclarse con algunas sustancias formando 
una especie de placa espesa dentro de las arterias, 
estrechándolas y reduciendo su flexibilidad, con-
dición que se conoce como “ateroesclerosis”, esto 
puede bloquear el flujo de sangre, ocasionando in-
fartos y accidentes cerebrovasculares (figura 1). El 
aumento del colesterol total, particularmente las 
ldl, es un factor que contribuye al desarrollo de 
aterosclerosis (Mayo Clinic, 2024). 
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De acuerdo con la Secretaría de Salud de México, 
la concentración adecuada de colesterol total en 
adultos debe ser inferior a 200mg/dL. El nivel de 
ldl debe ser inferior a 100mg/dL (una elevada 
concentración representa mayor riesgo de ateros-
clerosis), mientras que la concentración de hdl 
debe ser mayor a 40mg/dL en hombres y mayor 
a 50mg/dL en mujeres, una concentración mayor 
disminuye el riesgo de aterosclerosis. Cuando una 
persona presenta niveles anormales de colesterol 
o de alguna de las lipoproteínas, se habla de una 
condición llamada “dislipidemia” (Centro Nacional 
de Excelencia Tecnológica en Salud [cenetec], 
2022).

¿Cómo saber si mi peso es adecuado?
Para tener una idea más clara de la composición 
corporal, se utilizan herramientas como el Índi-
ce de Masa Corporal (imc), que relaciona el peso 
con la altura para clasificar el estado nutricional 
de una persona (figura 2). Sin embargo, el imc es 
solamente una aproximación, ya que no toma en 
cuenta la cantidad de músculo o grasa que tiene 
el cuerpo. Por eso, también se usan otras medidas, 
como el perímetro de cintura o la medición del 
porcentaje de grasa corporal. Estas herramientas, 
en conjunto, brindan una imagen más completa 
del estado de salud, más allá de un simple número 
en la báscula (American Heart Association, 2023).

¿En las personas delgadas el 
colesterol puede estar elevado?
La composición genética de cada persona influ-
ye en la velocidad con que el organismo produce, 
utiliza y elimina las grasas, en este caso el coleste-
rol. Hace poco se creía que el colesterol ldl estaba 
asociado en forma lineal y proporcional con los ni-
veles de imc, asumiendo que mientras mayor fuera 
el imc mayor sería el nivel de ldl y que mientras 
más cerca estuviese la persona de un imc normal 
su nivel de ldl estaría dentro del rango considera-
do como saludable. Hoy en día, son más las perso-
nas que siendo delgadas presentan niveles altos de 
colesterol, por lo tanto, la complexión no debe ser 
un criterio para inferir si una persona padece o no 
niveles altos (Pérez-Álvarez et al., 2022). 

Un estudio publicado por la revista Diabetes Ca re 
en el año 2018 mostró que los niveles de colesterol 
ldl en personas delgadas pueden aumentar cuan-
do estas presentan ligeros aumentos de peso. Cu-
riosamente esto no ocurre de la misma manera en 
personas con obesidad, quienes hasta cierto punto 
parecen alcanzar un tope en el aumento del mismo. 
Se ha observado que en individuos con normope-
so y sobrepeso ligero, las pérdidas de peso relativa-
mente pequeñas (5-10 %) pueden contribuir a re-
ducir el colesterol ldl. Dado que las diferencias 
significativas de colesterol ldl se observan en per-
sonas delgadas y en etapas tempranas de sobrepeso, 

Figura 1 
Placas de ateroma en las paredes de las arterias

Nota. Tomado de freepik.com

Figura 2 
Clasificación del peso de acuerdo con el IMC

Nota. Tomado de Soto-Ramírez y Pérez-Bravo (2021)
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es importante un diagnóstico oportuno (Laclaus-
tra et al., 2018). 

¿Cómo puedo controlar mis 
niveles de colesterol?
En México, de acuerdo a la “Guía de Práctica Clí-
nica: Tratamiento de dislipidemias en el adulto”, 
para lograr un control adecuado en los niveles de 
colesterol, se debe implementar un tratamiento mul-
tidisciplinario que involucre, el área nutricional y 
farmacológica. También se debe eliminar el tabaquis-
mo y alcoholismo, pues impactan negativamente en 
los niveles de colesterol (cenetec, 2022).

En la alimentación, se debe implementar una 
dieta que ayude a controlar los niveles altos de co-
lesterol, como es el caso de la dieta mediterránea 
(figura 3), la cual promueve un aumento en los ni-
veles de hdl y disminución en los niveles de ldl. 
La dieta mediterránea incluye: a) consumo diario 
de vegetales, frutas, cereales integrales y grasas ve-
getales, b) ingerir porciones moderadas de pesca-
do, aves, frijoles, legumbres y huevos, c) limitar el 
consumo de carne roja y alimentos procesados, d) 
cocinar al horno, en asado o al vapor y, e) usar es-
pecias para condimentar los alimentos y reducir el 
uso de sal (Sierra et al., 2023):

El practicar deporte, realizar ejercicio o alguna ac-
tividad física de forma regular ayuda a aumentar 
los niveles de hdl y reducir los niveles de ldl. La 
Organización Mundial de la Salud (oms) reco-
mienda realizar un mínimo de 150 minutos sema-
nales de ejercicio aeróbico moderado. El ejercicio 
aeróbico involucra un movimiento continuo y 
favorece la oxigenación. Entre los ejercicios aeró-
bicos más comunes se encuentra caminar, trotar, 
nadar, andar en bici, etc. (oms, 2020). 

El tratamiento farmacológico más común para 
controlar los niveles de colesterol se basa en el uso 
de hipolipemiantes, tales como las estatinas, que 
aumentan los niveles de hdl y reducen los niveles 
de ldl. Estos medicamentos reducen el riesgo de en-
fermedades cardíacas y accidentes cerebrovasculares 
ya que estabilizan las placas de colesterol presentes 
en las paredes de los vasos sanguíneos evitando la 
formación de coágulos en sangre (cenetec, 2022).

Conclusión
Es fundamental que las personas adultas incorpo-
ren la medición regular de sus niveles de colesterol 
como parte de sus cuidados preventivos de salud, 
independientemente de su peso, edad, complexión 
o tipo de alimentación, ya que todas las personas 

Figura 3 
Alimentos que incluye la dieta Mediterránea

Nota. Tomado de freepik.com
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pueden estar en riesgo de presentar hipercoleste-
rolemia. Para prevenir y diagnosticar esta enferme-
dad, se deben implementar campañas de concien-
tización y jornadas de medición de los niveles de 
colesterol, promoviendo un acceso más equitativo 
a un diagnóstico temprano. Esto no solo permiti-
rá prevenir y controlar eficientemente afecciones 
relacionadas, sino también contribuirá a la mejora 
significativa de la calidad de vida y a la reducción 
de la carga social y económica que estas enferme-
dades representan para la población mexicana. 

La población no se debe dejar llevar por el mi-
to del peso, el verdadero bienestar radica en el au-
tocuidado y en no subestimar al enemigo silencio-
so (colesterol alto) que puede afectar a cualquiera.
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