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I.a obesidad mata
hoy en dia mas que

el cancery el infarto

Es la enfermedad que mas
ha aumentado en Galicia en
los Gtimos cinco afos. La
obesidad se ha convertido
en uno de los principales
problemas que tiene
actualmente la sanidad.

RESORYS

MANUEL VILLAR
SANTIAGO

memos mucho y mal. En
' nuestranevera hay mis pro-
'ductos precocinados, que
verduras. Estamos mis horas en el
sof4 que realizando ejercicio fisico.
Esunapricticahabitual entodaslas
comunidadesyesti probado cientifi-
camente que misdedos milionesde
espaiioles padecenobesidad, perolas
cifras en Galicia son especialmente
alarmantes: mas de la mitad de la
poblacién tiene sobrepeso.

“Cada vez son mis habituales las
comidasrapidas, los fritosylos pre-
cocinados; a esto hay que afiadir la
disminucién constante del tiempo
.quele dedicamos al ejerciciofisico”,
xplica Aurelio Martin Sueiro, en-

locrindlogodel Complejo Hospita~
ario Universitariode Santiago. “Las
altastasasdeobesidad nose pueden
atribuir a una causa tiniea, perola
raiz del problema radica en que las
personas comen demasiado y gas-
tan muy poco”.

“Noessdloun problemade canti-
dad; ademis de comer demasiado,
comemos mal”, afiadela dietista Ma-
ria Gonzalez Rodriguez. “El abuso
debolleriaycomida rapida coincide
con el alarmante incremento del se-
dentarismo. Noseleda tantaimpor-
tancia como tienen, peroel ejercicio
fisico es un factor muy importante.
Muchos pacientes queaseguran co~
mer muy poca cartidad no entien-
den porque tienen sobrepeso; en la
mayoria de los casos son personas
que apenas se mueven”.

EnlaUnidad de Transtornos Ali-
mentarios del Hospital de Conxo, en
Santiago, alertan de quelaobesidad
mata mas queel cinceryel infarto.
Nohayespacioparalas contempla-
cionesante un problema que ha cre-
cido de forma exponencial en el as
acuden a esta consulta con graves
problemas de obesidad comparten

salade espera conlas personas ano-
réxicas, un fiel reflejode una realidad

incontestable: la mitad de la pobla- -

ci6n mundial pasa hambre, laotra
mitad tienen sobrepeso.

Unequipo de endocrinos, psiquia-
tras y dietistas intentan marcarla
senda hacia el equilibrio. “La cali-
dad de vida de los obesos es, en ge-
neral, peor que la de los individuos
quese mantienen ensupeso’, apunta
el doctor Sueiro. “Muchosdelosque
acuden aestaunidad sequejandelos
problemas psicologicos que acom-
pafian aestapatologia, comosonla
depresion ola ansiedad”.

“Laobesidad, comotal, noesuna
enfermedad mental, perosiexisten
muchos trastomos mentales en los
quelaobesidad puede aparecer co-
mo sintoma asociado”, explica la
psiquiatra Maria Tajes. “Unos de
los mas habituales son los trastor-
nos de carécter depresivo”™.

Muchos deesossintomasfiguran
enel expedientede Emesto. Alos16
afiosyapesaba misdecienkilosyha
convivido durante su juventud con

Una dieta sana es funtal en la etapa infantil.

ARCHIVO

El ejercicio fisico es fundamental para luchar contra la obesidad.

LAS OPERACIONES DE REDUCCION DEESTOMAGO
PUEDEN LLEGARA CURARLADIABETES DETIPO 2

Eldoctor lvan Bahamonte
lleva casi una década
realizando operaciones de
reducciénde estémagoy
practicando diferentes tipos
de cirugia. Lamés novedosa
es el by-pass géstrico, que
serevelacomounodelos
métodos mas beneficiosos
para alcanzar el reto de
perder pesoy que, como
factor afiadido, resulta
beneficioso para curar otras
patologias. “Uno de los
beneficios adicionales de
estatécnica es que puede
mejorarlacalidad devidade
los diabéticos detipo 2”.

La experiencia del equipo de
Endocrinologia del Complejo
Hospitalario Universitario
de Santiago de Compostela

avala esta tesis, Los médicos
descubrieron quelas per

“Los avances en algunos

con obesidad mérbiday
diabetes del tipo 2que se
sometianaintervenciones

de reduccionde estémagoo
by-pass gdstrico mejoraban
su diabetes incluso antes de
perder peso.

Las investigaciones
desarrolladastras este
descubrimiento no desvelaron
por qué ocurre, pero confirman
que este tipo de cirugia
mejoraentodosloscasosla
diabetes adquirida. “Varios
grupos de pacientes se han
sometido a un seguimientoy
log resultados conseguidos
van en iamisma linea”, apunta
Felipe Casanueva, jefe de
Endocrinologia del CHUS.

son espectaculares
ylos pacientes dejan de ser
insulinodependientes”.
Estas intervenciones
esténen fase experimental
porgue tienen asociados
demasiadosriesgosytodavia
sedesconocen algunos delos
efectos amedioy largo plazo.
Elriesgo se minimizaenlos
pacientes que no son obesos,
pero el peligro sigue existiendo.
“No es una operacién
sencilla porque implicauna
intervencién complejaen
enestémagoy esto siempre
debemos tenerio presente”.
Los especialistas advierten, en
cuaiquier caso, que la cirugia
no es efectiva para la diabetes
congénita, ladetipo 1.
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laansiedad. Ahora, con treinta anos,
acaba de someterse a una operacién
dereduceion de estomago. “Teniaque
ponerle freno a esta espiral peligrosa
porque me habia convertido en un
saco sin fondo a la hora de comer”,
explica. “Yomismoera consciente de
yue no podia seguir asi, perolaayu-
dadelafamiliahasido fundamental
para dar un paso al frente y perder
el miedo a pasar por el quiréfano”.
Tuvo que superar un tratamiento
previo a la operacién; dos afios de
pruebas y analisis para comprobar
que podia practicarsele una reduc-
cion de estémago. No todas las per-
sonas que tienen diagnosticadala
obesidad pueden ser operadas. “La
hipertension, los problemas respi-
ratoriosy muchos otros factores son
estudiados antes detomarladecision
de operar”, explica Ivin Bahamonde,
cirujano del CHUS. “Los pacientes
tienen que ser examinados en una
primera fase por los equipos de en-
docrindlogos y nutricionistas, para
después someterse a valoraciones
psicologicas v psiquiatricas”.
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Los que superan este proce-
so previo y pasan por el quirdfa-
1o no tardan mucho tiempo en
comprobarquesuvidaes diferen-
te. “Subia las escaleras como las
personasde 90 afiosytodaviano
liego alos 50, no podia caminar
porque estaba siempre agotada
y no era capaz de actuar como
cualquier persona normal”, ex-
plica Victoria, que tras superar
sumiedo al bisturi ya conoce los
beneficios de la reduccién de es-
toémago.

“La operaci6n tiene que ser el
{iltimo recurso para perder peso’,
advierte. “El postoperatorio no
esun camino de rosasy siempre
hayqueagotarlasotrasvias para
bajar kilos antesde pasar porun
quiréfano”. Ella, mejor que na-
die, sabe que la obesidad es un
problema con demasiados fac-
tores en contra. La solucin de-
beria ser global, pero cada bata-
1la es personal y la mejor aliada
para combatir esta patologia es
la sensibilizacién.a

Los mas sedentarios de Europa

wen Lavidasedentaria provocamas
muertesquela diabetes, el tabaquis-
mo,laobesidad olos niveleselevados
de colesterol. Los médicos insisten
enlanecesidad de practicar deporte,
peromasdel 60% dela poblacion no
hace ejercicio. “El estrés, la falta de
tiempo y las cargas familiares son
las excusas més habituales parare-
gatear el ejercicio fisico”, explica el
doctor Angel Durantez.

Sobran argumentos y sobran
instrumentos para tumbar cada
una de esas excusas en la sociedad
actual. Las videoconsolas permi-
ten realizar tablas de gimnasia o
practicar deporte frente ala pan-
talla de television, sea cual seala
edad del jugador. Pese a las faci-
lidades de las nuevas tecnologias,
mas de la mitad de la poblacién
gallega tienen un exceso de peso.

Los mas voluntariosos se ma-
triculan en el gimnasio para esta-
blecer una obligacién interna, pe-
romuchos de los que comenzaron
este régimen a principios de afio ya
no acuden a su cita con la bicicleta
olacinta a estas alturas de marzo.
Faltan ganas y sobran motivos pa-
rapracticar deporte, perolas esta-
disticas revelan un problema mas
grave de lo imaginable; segiin los
datos dela Conselleria de Sanida-
de, menos de lamitad dela pobla-
cion hace ejercicio habitualmente.

Los informes sanitarios dibu-
janun perfil del sedentario (mujer
trabajadora, fumadora e con una
dieta poco variada), pero es difieil
trazar un retrato robot; es cierto
que las mujeres que trabajan fue-
ra de casa son las que —segiin los
estudios- hacen menos ejercicio,
pero hay casos de sedentarismoen
todaslas franjas de edad, en todos
los colectivos sociales y en todos
los municipios de Galicia.

CADA VEZ MAS JOVENES
Elproblemase manifiesta cadavez,
enedades més tempranas. Unode
cada cinco nifios de entre tres y
doceafios padece obesidad yel se-
dentarismo es un lastre especial-
mente preocupante en el caso de
los menores. Los horarios escolares
y los nuevos hébitos de ocio hacen
que casi no reserven tiempo para
eldeporte, loquedisparael indice
de obesidad infantil hasta los ni-
veles ms altos de Europa.
“Entre un 14% y un 19% de los
nifios gallegos sufren obesidad, se-
guin indican diferentes informes.
Son cifras alarmantes y es nece-
saria la sensibilizacion social pa-
ra reducir estos indices”, explica
Maite Linares, especialista en ali-
mentacién infantil. “Es necesario
inculcar alos menores las ventajas
deunadieta sana, en la que estén
presenteslas frutas ylas verduras,
y en la que se limiten las grasas y
los aziicares”. La mejor forma de

ELESTOMAGO ES COMO UN SEGUNDO
CEREBRO DIRIGIDO POR LA GRELINA

Ungrupodeinvestigadores

de Medicina dela Universidad
de Santiago llevavarios

afios buscandonuevas

dianas terapéuticas contra

la obesidad. Los estudics
fisiolégicos enmodelos.
animales otorgan alestémago
lasfunciones deun“segundo
cerebro”; es enese drgano
dondese producelagrelina,
hormonaimplicadaenla
secreciénde la del crecimiento
yeonla regulacién del apetito.
“Nuestroestémago genera
lagrelina, lahormonaque
ledaalcerebrolaordende
comery que regulalaingestién
de alimentos”, explicael
investigador MiguelLopez.La
grelina se produce noséloala
horade comersinotambién
cuando recibe estimulos
oxternoscomo oloresy
sabores.

Esoes, seglnios
investigadores, unfactor
importante alahorade disefiar
nuevos tratamientoscontrala
obesidad, especialmente ahora
quelos cientificos se esfuerzan
paraencontrarunfarmaco
que permitacombatiresta
patologfa.

“Los experimentos enanimales
son positivos”,indica el
investigador Rubén Nogueira.
“Losroedores alosquese
lesbloquea et mecanismode
actuaciéndela grelina, comen
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El sedentarismo puede ser peiigroso.

farmacos que disminuyan el
riesgo cardiovascular.

Otro equipode cientificos, los
del Centro de Investigacién
Biomédicade laObesidadyla
Nutricién consede enSantiago,
haabiertounanuevaviaenla
guerracontrala obesidad al
descubriruna hormona {(FGF21)
queactivaunagrasaadelgazante.
“Eslallamada grasaparda, que
provocaelefectocontrarioal
delrestode las grasas, porque
genera calorenel organismo
quepermite quemar calorias
paramanteneriatemperatura
corporal”, explica elprofesor
Francesc Villaroya.
Losinvestigadoreshan
constatado quelagrasapardase

mentacién son dos factores que

menos. El objetivo estrasladar encuentra activa en el organismo

los resultados ahumanosy abrir humanoy ahora centransus

nuevas vias de esperanzapara trabajos enlas férmulas para

las personas obesas”. estimularfarmacolégicamente

El equipo de Investigaci tividad. “Lahormonano

Blomédicas de la Universidad sepuede tomarenpastilias;

de Santiago de Composteia, tenemos que activar los

dirigido por ol doctorCarlos mecanismos paraque el cuerpo

Diéguez, pretende conseguir laproduzca enmayor cantidad

que enelfuturo hayanuevos poyénd losfér "
hacerloenlaetapainfantilesme- marcanel diaadiade muchos ado-
diante talleres y juegos que pue-  lescentes, unacombinacién que in-
danresultaramenosyeducativos.  crementael riesgo de padecergra-

Losriesgosdesdelainfanciason  ves enfermedades”, alerta Salvador
muchos y variados: diabetes, au- Zamora, catedritico de Fisiologia.
mento de colesterol y hasta riesgo Sélo uno de cada tres adolescen-

" deinfarto. Losestudios realizados  tesllevaunavidasaludableyloses-

por la conselleria de Sanidadein-  pecialistas insisten en la necesidad
dican que el sedentarismo afecta  de promocionar la actividad fisica
al 41% delos nifiosyal 52% delas  como una herramienta eficaz en la
nifias. El peligroaumentayseex-  prevenciénde cardiovas-
tiende en la adolescencia con hi-  culares. “Laurbanizacion, la faltade
bitos de vida poco saludables; un  interaccién conlafamiliac el hecho
21% delos jovenes presentan fac-  dequeelhogarsehaya convertidoen
tores de riesgos cardiovasculares el principal espacio de ocio son algu-
asociados alaausenciadecjercicio.  nosdelos causantes de estos malos

“El sedentarismo y lamala ali- habitesdevida”, explica Antonio L-

pez, profesor de Sociologia.a



