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COMISION INTERNACIONAL
DE EXPERTOS PROPONE
CAMBIAR CRITERIO PARA
DEFINIR LA OBESIDAD

nuevopiacnostico. El grupo de 58 cientificos cree que es
necesario tener en cuenta el nivel de adiposidad del
paciente, entre otros factores.

Na comision internacio-

nal deexpertos plantea

la necesidad de cam-
biar el criterio para el diagnos-
tico de la obesidad, con el finde
que, adems del Indice de Ma-
saCorporal (IMC), se tengan en
cuenta el nivel de adiposidad
del paciente y otros factores.

La comision, formada por
58 expertos que representan a
miltiples especialidades médi-
cas y paises, analizo la eviden-
cia disponible para hacer por
consensounanueva definicion
de la obesidad que, segiin los
altimos estudios, afecta auna
de cada ocho personas en el
mundo,

En un articulo publicado
enrevista The Lancet, la comi-
sion define la obesidad como
una condicién caracterizada
por el exceso de adiposidad,
con o sin distribucién o fun-
cion anormal del tejido adipo-
50, y 0N causas gue son multi-

factoriales y aiin no se com-
prenden por completo, y dis-
tinguen entre obesidad clinica
y preclinica. “Enfermedad vs.
salud”, sefialan.

Los expertos consideran
que las medidas actuales de la
obesidad basadas en el IMC (el
peso de la persona) pueden
tanto subestimar como sobre-
estimar la adiposidad y propor-
cionar informacian inadecuada
sobrela saluda nivelindividual.

Por ello recomiendan que
ese indice se utilice solo como
una medida sustitutiva del ries-
go para lasaluda nivel de pobla-
cion, para estudios epidemiolé-
gicos o para fines de deteccién.

GRASA CORPORAL

“El exceso de adiposidad debe
confirmarse mediante la medi-
cion directa de la grasa corpo-
ral, cuando esté disponible, o
al menos un criterio antropo-
métrico (circunferencia de la
cintura, indice cintura-cadera
o indice cintura-estatura) ade-

maés del IMC, utilizando méto-
dos validados y puntos de cor-
te apropiados para la edad, el
géneroy la emia”, subrayan.

Lasrecomendaciones de la
comision -senala el articulo-
fueron acordadas con el mas
alto nivel de consenso entrelos
comisionados (entre 90 y
100%) y respaldadas por 76 or-
ganizaciones de todo el mun-
do, incluidas sociedades cien-
tificas y grupos de defensa de
los pacientes.

La obesidad clinica es defi-
nida como una enfermedad
sistémica cronica caracteriza-
da por alteraciones en la fun-
cion de los tejidos, 6rganos, el
individuo entero o una combi-
nacién de ambos, debido al ex-
ceso de adiposidad, que puede
provocar graves danos enalgu-
nos organos, causando compli-
caciones que alteran la vida y
pueden ponerla en peligro.

Laobesidad preclinica es un
estado de exceso de adiposidad
con funcion preservada de

-

JOSE MANUEL FERNANDEZ-REAL ES PARTE DE LA COMISION APOYADA POR MAS DE 75 PAISES.

otros tejidos y drganos y un ries-
go variable, perogeneralmente
aumentado, de desarrollar obe-
sidad clinica y varias otras enfer-
medades no transmisibles (dia-
betes tipo 2, enfermedad car-
diovascular, ciertos tipos de
cancery trastornos mentales).

“Aungque el riesgo de mor-
talidad y enfermedades asocia-
das a la obesidad puede au-
mentar como un continuo a
través de niveles crecientes de
masa grasa, diferenciamos en-
tre obesidad preclinica y clini
ca(esdecir, salud versus enfer-
medad) para fines clinicos y re-
lacionados con las politicas”,
agregan.

El objetivo especilico de la

comision era establecer crite-
rios objetivos para el diagndsti-
co de enfermedades, ayudan-
do ala toma de decisiones cli-
nicas y la priorizacion de inter-
venciones terapéuticas y estra-
tegias de salud piiblica.
Alrespecto, los 58 expertos
de la comision indican que los
encargados de formular politi-
cas y las autoridades sanitarias
deben garantizar un acceso
adecuado yequitativoalos tra-
tamientos disponibles basados
en la evidencia para las perso-
nas con obesidad clinica.
También indican que “las
estrategias desalud publica pa-
ra reducir la incidencia y pre-
valencia de la obesidad a nive-

les de poblacién deben basar-
se enla evidencia cientifica ac-
tual, en lugar de suposiciones
no probadas que culpanala
responsabilidad individual por
el desarrollo de la obesidad”.

De acuerdo a un estudio
publicado también en The
Lancet en marzo pasado, las ci-
fras globales de obesidad en
adultos se han duplicadoen los
tiltimos 30 anos y enel caso de
los menores de edad se han
multiplicado por cuatro.

En 2022 habia mas de 880
millones de obesos (504 millo-
nes de mujeres y 374 millones
de hombres), ademis de 160
millones de nifios y adolescen-
tes con obesidad. 3
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