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RESUMEN

El suefio es una funcién vital para el ser humano; por tanto, un suefio adecuado
es fundamental para el desarrollo saludable de las personas. Se concibe como un
estado neuroconductual que ocupa entre el 20 y el 40 % del dia, influenciado
por factores bioldgicos, conductuales, ambientales y personales/sociales. La
calidad del suefio incluye aspectos como la satisfaccién, duracién, regularidad y
la capacidad de mantenerse alerta; sin embargo, factores como la edad, cronotipo,
luz, ruido, estado de 4nimo y ciertos habitos de vida pueden afectar negativamente
el suefio. Los ritmos circadianos, regulados por un reloj central en el hipotdlamo,
sincronizan las funciones corporales con el ciclo de luz y oscuridad. La discrepancia
entre el reloj bioldgico y los horarios sociales (jet lag social) por trabajo o estudio
provoca falta de suefio y “cronodisrupcién”. En los jovenes, esto se asocia con
una mala calidad del suefio, hdbitos alimenticios irregulares y un mayor riesgo
de obesidad y trastornos del estado de 4nimo. Por ello, es importante promover
hébitos de suefio regulares para mitigar estos efectos negativos y mejorar la salud
general de los jovenes.

PALABRAS CLAVE: sindrome jet lag; cronotipo; sobrepeso; adolescente.

SUMMARY

Sleep is a vital function for human beings; therefore, adequate sleep is essential
for the healthy development of people. It is conceived as a neurobehavioral state
that occupies between 20 and 40% of the day, influenced by biological, behavioral,
environmental and personal/social factors. Sleep quality includes aspects such as
satisfaction, duration, regularity, and ability to stay alert; however, factors such
as age, chronotype, light, noise, mood, and certain lifestyle habits can negatively
affect sleep. Circadian rhythms, regulated by a central clock in the hypothalamus,
synchronize bodily functions with the light and dark cycle. Discrepancies between
biological clocks and social schedules (social jet lag) due to work or study led to
sleep insufficiency and “chronodisruption”. In youth, this is associated with poor
sleep quality, irregular eating, and increased risk of obesity and mood disorders.
Therefore, it is important to promote regular sleep habits to mitigate these
negative effects and improve the overall health of young people.
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INTRODUCCION

El suefio es un estado fisioldgico de periodicidad
circadiana necesario para conservar la homeostasis.
Los seres humanos tienen mecanismos enddégenos
conocidos como zeitgebers, los cuales actan
ajustando las condiciones ambientales al ciclo de
suefio . El ritmo circadiano influye en muchos
procesos, como el ciclo de sueno/vigilia, la
temperatura corporal, la sintesis y la secrecién de
hormonas ©¥; por lo tanto, una alteracién de las
sefiales de entrada de este sistema puede causar
una desincronizacién con el ritmo circadiano o
cronodisrupcién. ©

La juventud es el periodo en el cual se establecen
patrones de comportamiento saludables a largo plazo,
incluyendo hébitos de alimentacién y de sueifio;
sin embargo, también es una etapa de transiciones
importantes (inicio de trabajo/estudio, dejar el hogar,
etc.), los cuales pueden causar una discrepancia en el
horario de suefio entre los dias laborables y los fines
de semana, fenémeno conocido como jet lag social .
Los jévenes son una poblacidn vulnerable frente a los
hébitos modernos (horarios prolongados de estudio o
de trabajo, consumo de bebidas energéticas, omisién
de desayunos, entre otros) ”, los cuales, a mediano
plazo, pueden gatillar el desarrollo de resistencia a la
insulina o enfermedades metabdlicas'®*”. El objetivo
de la revisién fue conocer el estado del conocimiento
actual sobre la posible influencia del jet lag social
en el sobrepeso y la obesidad de los jovenes. Este
andlisis constituye la primera etapa para recopilar
informacién que permita desarrollar politicas
publicas con enfoque en estrategias sanitarias
preventivas, asi como contribuir a disminuir la
frecuencia de enfermedades metabdlicas de alto
impacto econémico.

Se realiz6 una busqueda en PubMed, Google Scholar
y EBSCO. La estrategia de busqueda incluyé los
términos: (“social jet lag”) AND (“overweight” OR
“obesity”), (“social jet lag”) AND (“young adults”),
(“social jetlag”) AND (“body mass index” OR “BMI”).
Asimismo, se incluyeron las versiones en espafol:
“jet lag social”, “sobrepeso”, “obesidad” y “j6venes”.

Los criterios de inclusién fueron estudios
observacionales, revisiones sistematicas y metaanalisis.
Ademais, se consideraron articulos originales publicados
en los tltimos 10 afios y algunos de afios anteriores para

aclarar definiciones y conceptos.
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SUENO Y CALIDAD DEL SUENO

Historia

Antes se pensaba que el suefio era un estado de
“inactividad cerebral”, es decir, la reduccién de la
percepcion sensorial del entorno, con la consiguiente
disminucién de la actividad cerebral. Sin embargo,
este concepto cambié de manera importante desde
1953, afio en que Aserinsky y Kleitman? reportaron
sus observaciones sobre el movimiento de los ojos
en sujetos de investigacién mientras dormian. Asi se
inici6 el desarrollo de la investigacién en el campo
de la medicina del suefio. En la década de 1960, esta
medicina se iniciaba como disciplina y siguié el
patrén de otras especialidades médicas; es decir, se
centrd en los trastornos del suefio, asi como en el
desarrollo de la polisomnografia como una de las
herramientas diagnésticas principales 'V, En 1975 se
consolida como una especialidad, con la creacién de
sociedades profesionales, como la American Academy
of Sleep Medicine (AASM), y con la publicacién de
los primeros manuales y guias clinicas "2, Similares
sociedades cientificas fueron creindose también en
Latinoamérica, incluyendo ala Sociedad Latinoamérica
de Medicina del Suefio (SOLMES) y la Asociacién
Peruana de Medicina del Suefio (APEMES). ¥

Entrelosanos 2000y2010, los especialistas en medicina
del suefio comenzaron a destacar el papel crucial del
suenio en la salud general, no solo en la prevencién de
trastornos especificos, sino también en la prevenciéon
de enfermedades crénicas como la obesidad, la diabetes
y las enfermedades cardiovasculares. Se planteé la
importancia de la calidad del suefio, reconociendo
que no solo la cantidad de horas es importante, sino
también la calidad de este "“'¥. Después de 2010
hubo un crecimiento significativo en la investigacién
sobre la epidemiologia del suefio y su impacto en
la salud publica. Esto llevé a la incorporacién de
recomendaciones en las guias de salud publica,
reconociendo el suefio como un factor fundamental
junto con la nutricién y el ejercicio. 11

Definicion de suefo y factores
determinantes

El suefio es una funcidn fisiolégica fundamental para
el ser humano, por tanto, una buena calidad del mismo
es clave para que las personas tengan un desarrollo
saludable. Carskadon y Dement " la definen “como
un estado neuroconductual recurrente y reversible de
relativa desvinculacién perceptual y falta de respuesta
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al entorno”. Se calcula que, en la mayoria de las
personas, el suefio ocupa entre el 20 y 40 % del dia ",
siendo una funcién fisiolégica que, de manera similar
a la ingesta de alimentos, requiere una secuencia de
comportamientos y conductas voluntarias conocidos
1820 Sin embargo, asi como
la salud es un concepto que depende de varios factores,
lo mismo ocurre con el concepto de suefio saludable
o calidad del suefio "?. Esta dltima puede concebirse
como un fenémeno multifactorial que incluye:
satisfaccion del suefio (es decir, sentirse descansado
luego del mismo), duracién adecuada del suefio,

como “habitos de suefio” ¢

horario regular de suefio, inicio y mantenimiento del
suefo, y la capacidad de mantener el estado de alerta
durante las horas de vigilia. ¢

De esta manera, se puede entender que el suefio
saludable puede ser afectado por factores o
determinantes impulsados socialmente, como el clima,
los horarios de trabajo o estudio, el estado de 4nimo
e, incluso, las actividades sociales y la recreacién 52",
Philippens et al. ®?, de la Universidad de Maastricht,
identificaron en una revisiéon varios determinantes
del suefio natural (es decir, no inducido), los cuales
fueron agrupados en cuatro categorias: bioldgicas,

ambientales, personales/sociales y conductuales.

a. Determinantes bioldgicos: Se refiere a la edad y
el sexo, que puede cambiar segin las diferentes
etapas del desarrollo en que se encuentre la
persona. A medida que envejecemos, el suefio se
hace mas fraccionado. Otro factor biolégico que
recientemente se ha empezado a evaluar son los
cronotipos. ®

b. Determinantes ambientales: Se refiere a la luz y el
ruido que impactan directamente en la latencia del
sueno, es decir, el tiempo que demora el inicio del
suefio, asi como su duracién. “24?

c. Determinantes personales/sociales: Se incluyen
los estados de dnimo, la depresién y la ansiedad. Se
ha encontrado que este tipo de determinantes del
suefio tienen una asociacidén negativa tanto en la
duracién como en la calidad; ademads, prolongan la
latencia del suefio. 2627

d. Determinantes conductuales: Se
principalmente el

consideran
consumo de sustancias
estimulantes, alcohol, cafeina, comer snacks en la
noche, asi como el sedentarismo, los videojuegos
y el uso de las redes sociales a la hora de dormir.
Cada una de estas conductas puede impactar de
diferentes maneras sobre el inicio, la duracién o la

calidad de suefio. 2839

SUENO EN JOVENES Y ADOLESCENTES

La duracién del suefio varia de manera importante
durante las diferentes etapas de la vida, disminuyendo
desde las 16-17 h en el recién nacido, 8-8,5 h en los
adolescentes y 7-9 h en los jovenes y adultos ©V.
Sin embargo, a pesar de dichos requerimientos, los
adolescentes y los jovenes tienden a retrasar la hora
de acostarse, pues muchas veces prefieren hacer més
actividades al final del dia, por lo que duermen menos
horas. En el contexto de los trastornos de suefio en
jovenes, es importante reconocer que ellos estin
mas proclives a presentar alteraciones en su ritmo de
suefio, pues la preferencia diurna suele retrasarse “?; y
debido a la presién académica o social, pueden generar
habitos orientados a prolongar la vigilia ®¥, tales como
consumo de bebidas energizantes, uso de estimulantes,
habitos de comidas nocturnas, exposicién a pantallas
en la noche, consumo de alcohol y patrones irregulares
de suefio/vigilia, los cuales, a mediano y largo plazo,
tienen efectos negativos ©43°. En este orden de
ideas, aquellos jovenes que se dedican a carreras
profesionales con exposicién a turnos nocturnos
son mds vulnerables, pues investigaciones previas
reportan que los trabajadores en turnos nocturnos,
que tienen una restricciéon severa de suefio, pueden
correr el riesgo de padecer obesidad y trastornos de
salud relacionados al mayor consumo de snacks y la

eleccién poco saludable de los mismos. 7%

RITMO CIRCADIANO

Los seres humanos poseen un sistema de cronometraje
interno con un intervalo de 24 horas, conocido
como “ritmo circadiano”; de esta manera, se regulan
y se sincronizan las sefiales genéticas, metabdlicas,
hormonales y de comportamiento ©?. Este sistema
es organizado por un ‘reloj central” ubicado en el
nucleo supraquiasmético (NSQ) del hipotilamo, el
cual es responsable de controlar los ritmos circadianos.
Dichos ritmos se sincronizan con sefiales ambientales,
principalmente la luz, pues inhibe la secrecién de
melatonina, la cual es producida por la glandula pineal
y regulada por el NSQ del hipotalamo “?. El estimulo
luminoso llega al NSQ a través de los 0jos, lo que permite
sincronizar los ritmos biolégicos del cuerpo con el ciclo
de luz y oscuridad del entorno. Este reloj biolégico
regula diversas funciones fisioldgicas, como el ciclo
suefio-vigilia, la temperatura corporal, la liberacién de
hormonas y otras actividades metabdlicas, asegurando
que estos procesos ocurran en el momento adecuado.

El NSQ actta también como marcapasos para los
“relojes periféricos”, que son relojes bioldgicos
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presentes en tejidos y 6rganos distintos del NSQ,
como el higado, el pancreas, el corazén, el musculo
y la glindula suprarrenal “?. El término zeitgeber,
que es de origen alemin, significa ‘temporizador’
o ‘sincronizador’, y se refiere a cualquier estimulo
externo que sincroniza el reloj biolégico interno con el
medio ambiente. La luz es el zeitgeber mds importante

Sincronizadores

Sincronizaciéon
Relojes Periféricos
luz/ oscuridad Reloj Central Neuronal (SN Autonémico) Corazén
Endocrino (melatonina, cortisol) e
Actividad |::> igado
Fisica Conducta (alimentacién ] Pdncreas
/actividades sociales) Rifién
Seriales Temperatura Suprarrenal
sociales ﬁ 3
Tejido Adiposo

para los ritmos circadianos en humanos; sin embargo,
otros factores como la temperatura, la alimentacién
y los ciclos de actividad-descanso también pueden
actuar como tal . De esta manera, estos estimulos
ayudan a alinear los relojes periféricos, asegurando
que todas las funciones corporales se mantengan en
sincronia (figura 1). “¥

Figura 1. Arquitectura del sistema circadiano. Este sistema estd formado por un “reloj central”, ubicado en el
hipotalamo, y varios “relojes periféricos”, ubicados en los tejidos de todo el cuerpo. El reloj central es guiado
principalmente por la luz, mientras que los periféricos se mueven por una combinacién de las sefiales del reloj central
y factores externos, principalmente al momento de comer. Adaptado y traducido de Poggiogalle et al. “ y Lee et al. “?

Los ritmos circadianos son fundamentales para la
regulacién de varios procesos fisiolégicos. Un ejemplo
de ello es que la sensibilidad a la insulina y los niveles
de glucosa son mayores al despertar que al dormir
49 Algunos estudios reportan que las alteraciones
en la calidad o la duracién del suefio parecen estar
relacionadas con el metabolismo anormal de la glucosa,
pues afectan la regulaciéon del apetito a nivel del
hipotdlamo e incluso interactian con el autocontrol,
de tal manera que la persona tiene dificultad por
decidir las opciones més saludables “¢*¥. Por tanto, la
privacién crénica del suefio tiene un impacto negativo
en el peso de los pacientes “*% y puede afectar la
regulacién de las emociones, el sistema inmunitario y
el rendimiento académico o laboral. ©"5?

CRONOTIPOS Y CRONODISRUPCION

Pese a que la exposiciéon a la luz es considerada
como la principal sefial ambiental que sincroniza
los ritmos biolégicos internos, existe cada vez mads
evidencia de que las actividades y las conductas
sociales también pueden tener efecto sobre el ritmo
circadiano %%, Las diferentes actividades y rutinas
sociales de la vida moderna estin organizadas en
horarios convencionales, que dependen de factores
externos como la productividad, la seguridad publica
y los aspectos culturales. Sin embargo, muchas veces
estas rutinas no siempre estan sincronizadas con los
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ritmos circadianos enddégenos de todas las personas
ni con las transiciones naturales de dia y de noche ©%.
Las personas pueden presentar diferentes expresiones
de la sincronizacién del ritmo circadiano, es decir,
cronotipos. Estos tienen una base genética, aunque
también pueden ser modulados por factores como la
exposicién a la luz, la edad y el entorno sociocultural
(9 La mayoria de las personas tienen cronotipos
intermedios, pero la distribucién puede variar entre
quienes son mdis activas temprano en la mafiana
(cronotipo matutino) y quienes lo son en la tarde/
noche (cronotipo vespertino) %7, Por lo tanto, el
cronotipo se define como un constructo o grupo de
criterios que permiten clasificar la preferencia en el
inicio y finalizacién de las actividades a lo largo del
dia ®%, Estos patrones influyen en las conductas
alimentarias, especialmente en los hébitos de
alimentacidn, y se reporta que pueden tener un efecto
en como las personas generan hébitos para mantener
la buena salud fisica y mental. **

En algunas situaciones como los horarios de clase,
horarios laborales, horarios de atencién al publico,
etc.,laorganizaciénsocial favorecealosmadrugadores
(cronotipo matutino) y obliga a los noctdimbulos
(cronotipo vespertino) a seguir rutinas que difieren
de su reloj biolégico interno “**”. De la misma
manera, la busqueda del aumento de la productividad
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ha llevado a practicas como el trabajo por turnos
rotativos, que implican exposicién a patrones de
luz-oscuridad no naturales, es decir, desincronizados
del ciclo luz/oscuridad. Esta interrupcién de los
ritmos circadianos normales puede conducir a una
variedad de problemas de salud y conductuales, como
el sindrome metabdlico, la obesidad y los trastornos
del estado de dnimo. Esta alteracién en la alineaciéon
circadiana se conoce como cronodisrupcién (figuras 2
y 3) “2¢U, Chaput et al. ®» reportaron que las personas

con cronotipo vespertino, incluso aquellas que
tienen horarios habituales de trabajo, pueden tener
una desalineacién circadiana sutil debido a la falta
de suefio durante los dias laborables . De la misma
manera, Roenneberg y Merrow % reportaron que
la falta de sincronizacién entre los relojes biolégicos
y sociales puede asociarse a un mayor indice de
masa corporal (IMC); ademads, refieren que vivir
“contrarreloj” puede ser un factor que contribuye al
sobrepeso y a la obesidad.

Mutaciones en gen

del reloj circadiano

Disrupcién en el ritmo
descanso/actividad
z
q .z z
Disrupcion en el oamm
ritmo suefio/vigilia

Ej: Baja calidad de suero,
duracién del suefio (corto/largo)

Disrupcion del
ciclo luz/oscuridad
Ej: Exposicion
constante a la luz

Ej: BMALL1, CLOCK, CRY,
Interaccion entre la mutacién
del gen del reloj y la dieta

CRONO
DISRUPCION

Disrupcién en el ritmo
ayuno/alimentacién

Ej: Cenas tarde,
restriccién de alimentos

n X

/l‘r&}
Q

Turno
Rotativos

Trabajo por turnos

Cronotipo
vespertino/social jetlag

Figura 2. Factores que pueden gatillar la desalineacién circadiana o cronodisrupciéon. Adaptado y traducido de

Lee et al.

JETLAG Y JET LAG SOCIAL

Se sabe que existe la posibilidad de cambiar los habitos
de suefio o de alimentacién segun las circunstancias
del entorno. Un ejemplo de ello son los viajes
transmeridianos, es decir, los viajes rdpidos donde se
cruzan tres o mds zonas horarias; en tal situacion, el
sistema circadiano no puede adaptarse inmediatamente
al ciclo de luz y oscuridad en la nueva zona horaria, por
lo que ocurre un desfase horario o jet lag. Este cambio
rapido provoca una desalineacién interna, tanto entre
el reloj central (NSQ) como entre los periféricos, lo
que causa sintomas temporales como fatiga, insomnio
y disrupciones fisioldgicas, psicoldgicas y cognitivas
9, Estudios previos han reportado que tras un cambio
rapido en el ciclo de luz-oscuridad, los relojes periféricos
tienen reajustes de la sincronizacién mas lentos que
los realizados por el NSQ central; por lo tanto, la
resincronizacién puede requerir varios dias. ¢

De la misma manera, cuando existen diferencias
entre los horarios de suefo y vigilia durante los

(42)

dias laborales y los fines de semana —comunmente
debido a obligaciones sociales o laborales— se
produce un desfase. Este desfase, a diferencia del
jet lag por viajes transmeridianos, no se debe a una
desincronizacién con el ciclo luz-oscuridad, sino a la
falta de coincidencia entre el reloj biolégico interno y
el horario socialmente impuesto ”. Es asi como esta
desincronizacién o desfase surge por la discrepancia
entre los horarios de actividad y suefio en los dias
laborales o de estudio y los dias libres (o dias de fin
de semana). Si este desfase es persistente, se denomina
jet lag social, debido a que se acumula la deuda de suenio,
por lo que es considerado como una alteracién crénica
del horario de suefio (figura 4) “*%”, Wittman et al. “”
describieron por primera vez el jet lag social como una
medida de desalineacion circadiana; ademas, sefialaron
que la adolescencia y la juventud son factores de riesgo
potenciales para este tipo de desfase, debido a que son
etapas de la vida en las que la preferencia diurna se
retrasa, alcanzando su maximo nivel alrededor de los
20 afios.
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Factores Externos

Alineacidn circadiana

Relojes Periféricos
N

/

/,

l‘\/
/, \

v N
Reloj Central i ’
Luz brillante 7
durante el dia p- ¢
7\ //\
Dormir por
la noche

Luz brillante
durante el dia

| Desalineacion circadiana
Relojes Periféricos
/¢ \\ / I, \\
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’ \ .
\
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. Mo (R4
Reloj Central
@ Luz durante
i/ la noche
z
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Ingesta de
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Figura 3. Representacion esquematica de la alineacién circadiana entre los relojes central y periférico (panel
izquierdo) versus la desalineacién (panel derecho). Adaptado y traducido de Poggiogalle et al. ¢

44)

Dia Noche
A ®:
Alineacién "A.— "A.— ‘,A.' N o
ia ®:
Noche &,

B ¥ [N
dDef?jgs:Ie @ ‘k.' ‘R.‘ :A.' Suefio @
z;it:ij? por Melatonina

Exposicién a la luz

c = Exposicién a la:
Desalineacion @ ,ﬂ'— j« oscuridad
debido al jetlag

social (dfa libre)

Desalineacién
debido al jetlag
social (dia
laboral/escolar)

*

*Periods during which night (&) overlaps with Light exposure, artificial light is implied. The same is implied for periods of dark that overlap with day ().

Figura 4. Relacién entre la exposicién a la luz, los patrones de actividad/descanso y el ritmo de la melatonina,
durante la alineacion circadiana en trabajo por turnos y el desfase horario social (jet lag social). A: Muestra una
alineacion en la que la actividad/descanso, el patrén biolégico interno dia/noche (representado por la curva de

melatonina) y la exposicién a la luz estdn sincronizados. B: Muestra cémo el trabajo en turnos nocturnos crea

una desalineacién al alterar la exposicién a la luz y los patrones de actividad, amortiguando el pico de melatonina
en la noche. C: Representa la desalineacion causada por el jet lag social en los dias de fin de semana (fila superior)
y retraso en el reloj circadiano en los dias libres que, posteriormente, causa una desalineacién cuando la persona

debe volver a los horarios de trabajo/escuela (fila inferior). Adaptado y traducido de Hebl et al. ¢
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Una revisién sistemitica mostré que las conductas
y actividades sociales parecen estar asociadas con el
desajuste existente entre los dias de trabajo o estudio y
los dias libres. Por ejemplo, la mayoria de los horarios
escolares y laborales estidn orientados a la mafana, lo
que obliga a los cronotipos vespertinos a usar alarmas
para alinearse con dichas obligaciones, causando
una leve desalineacién circadiana, pues la duracién
del suefio tiende a ser mis larga durante los fines de
semana para compensar la deuda de suefio acumulada
durante la semana %, En este contexto, Roenneberg
y Merrow ©“Y y Roenneberg et al. "” reportaron que
el andlisis de cerca de 250 000 autoinformes sobre el
sueno sugiere que la duracién de este en dias laborales
ha disminuido aproximadamente 3,7 minutos por
afio en la dltima década. Asimismo, Potter et al. 7"
reportaron que una discrepancia de al menos 1 hora
entre la hora de dormir entre los dias laborables y
los no laborables afecta aproximadamente al 87 % de
personas en el norte de Europa. Estudios posteriores
reportaron que el jet lag social estd asociado con
hallazgos de agresividad, problemas de conducta,
trastornos del estado de 4nimo, bajo rendimiento
laboral y académico, uso de sustancias, asi como un
mayor riesgo cardiometabdlico y perfiles endocrinos
adversos 72" Otro estudio demuestra que el jet lag
social se relaciona con una mayor ingesta de grasas
totales y saturadas, un mayor consumo de dulces y
habitos dietéticos poco saludables, incluido el aumento
de los refrigerios y snacks, causando asi mayor riesgo de
enfermedades cardiometabdlicas como la resistencia a
la insulina. 7

En este contexto, investigaciones posteriores
vincularon también el jet lag social con la baja
calidad del suenio, el cronotipo vespertino, una
mayor exposicién a la luz artificial por la noche y un
mayor consumo de cafeina 777, Asimismo, Teixeira
et al.”? encontraron en estudiantes brasilefios
que el jet lag social fue mis alto en aquellos con
cronotipo vespertino, y la frecuencia de omitir el
desayuno también fue mayor en este grupo. Ademds,
encontraron que los estudiantes que se saltaban el
desayuno tenian 2,3 veces mds probabilidad de tener
sobrepeso en comparacién con los que si desayunaban.
Este hallazgo coincidié con otros reportes que indican
que desayunar regularmente es un héabito importante
para el mantenimiento del peso. 7

Kobayashi et al. ®”, en un estudio retrospectivo
realizado en 21 148 adultos sanos japoneses mayores
de 20 afios, encontraron una variabilidad de la
duracién del suefio relacionada con el aumento de

peso en un periodo de tres afios, por lo que plantearon
que los patrones de suefio irregulares pueden causar
una exposicién arritmica a la luz y un reajuste
constante del reloj central, alterando los patrones de
alimentacién normales y desincronizando los relojes
periféricos en los tejidos metabdlicos. De esta manera,
los periodos prolongados de vigilia y los horarios
de suefio fragmentados pueden alterar los patrones
de alimentacién y desincronizar los osciladores
periféricos en los tejidos metabdlicos. Asimismo,
otros estudios encontraron que la alta variabilidad
en la duracién del suefio se asocia con resultados
metabdlicos adversos (alteracién en los niveles de
insulina y LDL colesterol) y obesidad abdominal 7.
Existen cada vez mads reportes que indican que el jet
lag social y la restriccién del suefio pueden ser factores
importantes que afectan el metabolismo de la glucosa y
de las grasas, y que se asocian con un mayor consumo
de alcohol y tabaquismo. Y

En conclusién, las investigaciones revisadas evidencian
el impacto negativo que puede tener el jet lag social
en la calidad de suefio de los jovenes, destacando
la desincronizacién entre los ritmos circadianos
internos y las obligaciones sociales como un factor
de riesgo para el desarrollo de trastornos del sueo.
Ademis, muestran cémo la desincronizacién de los
horarios habituales de suefio contribuye no solo a la
disminucién de la calidad y cantidad de suefio, sino
también a una mayor predisposicién a desarrollar
trastornos metabdlicos y del estado de dnimo, asi como
otros problemas de salud, entre ellos el aumento del
estrés y la fatiga crénica. Por tanto, conocer y difundir
esta informacién es importante, puesto que subraya la
necesidad deintervencionestempranas que promuevan
habitos de sueio regulares entre los jévenes, que
ayuden a mitigar las consecuencias negativas del jet
lag social y contribuir significativamente a mejorar la
salud y el bienestar general.
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