Obesidad:
Un problema tal

El sedentarismo y los malos hdbitos alimenticios son fierra fértil

Una publicacion LS Asesorias y Seguros

ta XXL

para desarrollar una de las enfermedades més serias del mundo

moderno: la obesidad, problema que no es ajeno para Chile.

Segun la Encuesta Nacional de Salud (ENS)
realizada en 2010, el 39% de los chilenos
mayores de 15 anos tiene sobrepeso y 300
mil personas sufren de obesidad morbida.
El pais, ademas, seria el sexto con mas obe-
sidad infantil de acuerdo a las estadisticas
de la Organizacion para la Cooperacion y
Desarrollo Economico. Pero, jen qué consiste
esta enfermedad?

Para el Instituto Nacional del Corazdn, los
Pulmones y la Sangre de Estados Unidos,
el sobrepeso consiste en un exceso de peso
corporal debido a masa muscular, masa
6sea, grasa o agua, mientras que la obesidad
radica en una cantidad excesiva de grasa
corporal. Ambas situaciones se producen
por falta de balance energético, es decir,
porque las personas comen mas de lo que
SuS cuerpos necesitan.

Diagnéstico del problema

La forma mas comin de averiguar si existe
sobrepeso u obesidad es calculando el
indice de masa corporal (IMC) a partir de
la estatura y el peso. Un IMC entre 25y 30
se define como sobrepeso, y un IMC de 30
0 mas se considera obesidad.

Otra forma de diagnéstico es a través de la
medicion de circunferencia abdominal o de
cintura, que sirve para detectar los posibles
riesgos de salud que se relacionan con el
sobrepeso y la obesidad en adultos. Los
especialistas determinan que si la mayor
parte de la grasa se encuentra en la cintura
envez de las caderas, la persona corre mas
riesgo de sufrir enfermedad de las arterias
coronarias y diabetes de tipo 2. El riesgo
aumenta si la circunferencia es de mas de
90 cm en mujeres o de mas de 100 cm en
hombres.

Cirugias bariatricas para bajar de peso

Principales riesgos
del sobrepeso y la obesidad

o Enfermedad de las arterias coronarias,
con riesgo de causar angina o ataque cardiaco
* Presion arterial alta
* Derrame cerebral
* Diabetes de tipo 2
* Conceniraciones anormales de grasas en la sangre
* Sindrome metabélico
o Cdncer de colon, mamas, endometrio y vesicula biliar
* Osteoartritis
* Apnea del sueiio
* Problemas de fertilidad

“Se operdy bajé de peso”, se
ha vuelto una frase comun
en Chile en los ultimos 5
anos y tiene que ver con la
alta demanda que actual-
mente existe en el pais por la
realizacion de procedimientos
quirurgicos -conocidos como
cirugias bariatricas- que
buscan mediante la reduccion
del tamano del estomago
y la modificacion del tracto

gastrointestinal, controlar
la absorcion de grasas, car-
bohidratos y azucares en el
organismo.

Se estima que solo el ano 2011
se operaron en el pais 6 mil
personas, de las cuales el 75%
optd por mangas gastricas;
el 20%, por bypass gastrico;
y el 5% restante, por otras
técnicas como son la banda

gastrica, la exclusion duodenal
y el endobarrier.

Por lo general, los médicos
recomiendan someterse a este
tipo de cirugias a personas
que tienen un ICM de mas
de 40, lo que habitualmente
corresponde a 45 kilos sobre
el pesoideal en hombresy 36
kilos en mujeres.

Fuentes: http://www.nhlbi.nih.gov/health-spanish/ health-topics/temas/obe/diagnosis.html y http://www.ccdm.cl/seis-mil-chilenos-se-operan-al-ano-por-cirugia-bariatrica/

Héctor Hernandez, Sonda:

Un buen consejo recibio Héctor Herndndez, del drea de Soporte Técnico de Sonda, cuando en mayo de 2011 pens6 en renunciar
a su sequro Metlife: “No lo hagas, me dijeron en el drea de Recursos Humanos de mi empresa, y no renuncié. A las tres semanas
sufri un infarto al corazén... El seguro me ayudd mucho, pagando un gran porcentaie de lo que no cubrid la Isapre”.

Pura quimica:

Medicamentos genéricos,

bioequivalentes y de marca “W

En lo que va del ano 2012, la discusion sobre
medicamentos de marca, genéricos y bio-
equivalentes ha sido uno de los favoritos para
la prensa especializada en salud, sobre todo en
estos meses cuando en el Congreso Nacional
se trabaja un proyecto de ley que obligara a los
médicos a incluir en sus recetas el producto
equivalente al que se esta recomendando. Para
entender el contexto de este debate, es nece-
sario conocer algunos detalles basicos, aunque
parezca “pura quimica”.

Desde el principio a lo genérico

Cualquier medicamento esta constituido por dos
tipos de sustancias: una con actividad terapéutica,
llamada principio activo, y otra -conocida como
forma farmacéutica- que permite su consumoy
el efecto deseado en el organismo. Por ejemplo,
elaguayelazicarson el vehiculo para unjarabe,
y el almiddn, para un comprimido.

“Los distintos laboratorios trabajan con el principio
activo y la forma farmacéutica, combinandolos
segun sea viable en cada caso. El medicamento
de marca es una de esas combinaciones, a la
que se le da un nombre de fantasia, que sélo
puede usar ese laboratorio especificoy que debe
cumplir con todos los requisitos que exije la ley.
Por ejemplo: Aspirina es un medicamento de
marca, comercializado por Bayer, y su composicion
es acido acetilsalicilico”, explica la quimica
farmacéutica Sara Dicenta. “Sin embargo, los
distintos laboratorios suelen trabajar con los
mismos principios activos y las mismas formas
farmacéuticas. Y es que si el principio activo no
es de exclusividad del laboratorio, cualquier
empresa lo puede comprary fabricar”, agrega.
Por su parte, el medicamento genérico es aquel
que se denomina por su composiciony su forma
farmacéutica. Cumple con los requisitos de
eficacia, sequridad y accion terapéutica que le
son exigidos al de marca.

vedades

“Para el mismo caso de la Aspirina, seria Acido
Acetilsalicilico 500 mg comprimidos”, senala
la experta y enfatiza que siempre que cumpla
con las exigencias, el genérico puede ser
comercializado por cualquier laboratorio y
recibird el mismo nombre, aunque sea fabricado
por distintos laboratorios.

Por su parte, los medicamentos bioequivalentes
son aquellos genéricos que garantizan, por medio
de una certificacion, la misma accion terapéutica
que un medicamento de marca.

Afin de ano se espera contar con 240 remedios con
bioequivalencia demostrada, que corresponderan
a los mas usados, y -de acuerdo a un anuncio
del Ministerio de Salud-, a fines del afio 2014
no se podra comercializar en Chile ningun
medicamento genérico que no haya comprobado
o certificado su bioequivalencia.




