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CONSULTORIO

«Aun no existe ningiin medicamento

disenado para tratar la obesidad»

P.Péreze MADRID

Si hay formas sencillas de elimi-

nar el sobrepeso y firmacos que
ayudan, jpor qué una vacuna contra
la obesidad?
Es un problema de primera magnitud
anivel mundial. De hecho, en Espafia,
el 23 por ciento de la poblacion adulta
tiene obesidad y, actualmente, no exis-
te ningtin medicamento disefiado para
tratarla, y los que esperan ser aproba-
dos por la FDA o no estan avanzados o
no son prometedores. La vacuna anti-
ghrelina es una aproximacion mas.
gz,Cuéndo llega a la enfermedad de

«estar gordo»?
Cuando decimos que una persona tie-
ne una enfermedad 1llamada obesidad
quiere decir que tiene un indice de
masa corporal (IMC) superior a 30.
Este indice se calcula a través de una
formula que elimina el efecto de la al-
tura sobre el peso. Asi, el riesgo de
muerte cardiovascular, cerebrovascu-
lar, el riesgo de desarrollar diabetes
mellitus u otras patologias se incre-
menta dramaticamente.
egCuéndo es necesaria la interven-

cion farmacoldgica contra esta
patologia?
Desde el mismo momento en que el
paciente tiene una enfermedad. Evi-
dentemente, las primeras medidas
siempre van a estar basadas en conse-
jos sobre alimentacion, habitos de
vida, incrementar la actividad fisica...
pero como tienen muy poco efecto a
nivel poblacional entonces debemos
empezar a tratar. El problema es que
no hay ningun farmaco realmente
eficaz. Ademas, cuando los ha habido
en el pasado, nunca han estado finan-
ciados y su uso ha sido muy pequeno.
Asi, el paciente tenia que pagarlos y de
manera subliminal se transmite el
mensaje de que no es tan importante
como realmente es.

;Qué rol tiene la obesidad en el

desarrollo de tumores?
Segtin los resultados de extensos estu-
dios epidemiologicos, la obesidad es
por si misma un factor de riesgo de
cancer. Concretamente, provoca un
aumento en el riesgo de cancer de
mama, de colon, de prostata, de endo-
metrio y de pancreas. Esto ha llevado
a algunos investigadores americanos
adecir que la obesidad sera en el siglo
XXIpara el cancer lo que el tabaco fue
en el siglo XX. Sin duda, 1a obesidad es
una casusa prevenible de cancer en
este siglo.

;/Qué alteraciones genéticas ha-

1lamos en esta relacion?
No hay ningun dato que indique que la
obesidad lleve alteraciones genéticas
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que sean la causa del cancer. Es mas,
desconocemos los mecanismos por los
que la obesidad provoca cancer.
@z,Cuéles son los pacientes de ries-
20 que con sobrepeso pueden de-
sarrollar cancer?
En este momento no tenemos un perfil
definido, pero no hablariamos de sobre-
peso, que es una variacion del peso
normal, sino de obesidad, es decir, por
encima de 30 de IMC. Los clinicos con-
sideramos que todos los pacientes con
obesidad deberian poner en marcha
mecanismos para volver a una situa-
ci6n normal.
6@En qué casos la obesidad resulta
prevenible, cuando contiene un
componente genético o hereditario o
de predisposicion?

Las obesidades de tipo hereditario son
muy raras. La gran mayoria de los pa-
cientes no tienen un cambio en un gen
determinado, aunque si pueden tener
una cierta predisposicién genética.
Tengamos en cuenta que los genes de la
poblacién espafiola son hoy en dia
exactamente iguales que en 1950, cuan-
do no habia epidemia de obesidad. Esto
significa que los genes, aunque contri-
buyen, no son la causa de la epidemia,
sino la alteracion en el tipo de alimen-
tacion que llevamos a cabo actualmen-
te y, sobre todo, la falta absoluta de
ejercicio fisico de la poblacion.

;Qué efecto tendria una vacuna

antighrelina?
La vacuna antighrelina eliminaria
esta hormona, que aumenta el apetito

Proximos temas:
Fertilidad y VPH
- Envien sus preguntas:
Bu zon Porcorreo electrénico a: Porcarta:
consultorio@larazon.es C/Josefa Valcércel, 42, 28027, Madrid

y que conserva el tejido adiposo intac-
to, de forma permanente en el cuerpo,
tal vez evitando asi el aumento de
peso. Esta linea de investigacion, pre-
miada por la Fundacion Lilly precisa-
mente, pretende demostrar si tendria
aplicacion clinica en humanos. Ya ha
demostrado en modelos animales que
éstos pierden peso, ahora hay que in-
vestigar si puede prevenir la obesidad
en animales de experimentacion. To-
davia queda un largo camino a nivel
experimental antes de conocer su uti-
lidad en humanos.
@@Cuéndo podria estar lista este

arma terapéutica?
Nunca antes de cinco o seis anos, en el
caso de que todo el proyecto de investi-
gacion funcionara segtn las hipétesis
que hemos formulado. Y esto en ciencia
nunca se puede saber.

;Como ayudaria en la prevencion

también contra el cancer?
Si logramos prevenir la obesidad, au-
tomaticamente haremos prevencion
de la muerte cardiovascular, de diabe-
tes mellitus y en tltimo lugar de los
casos de cancer.



