
56

Carta al editor

Estimado Editor:
Recientemente hemos leído con interés el artículo de Uriel Mejía y cols.1 sobre actividad física 
y su asociación con el estado emocional en adultos mayores con obesidad; deseo, en primer 
lugar, hacerle llegar mis felicitaciones a los autores por el estudio realizado para determinar los 
factores asociados a los adultos mayores, al respecto expongo algunos puntos complementarios 
que influyen en el desarrollo de sobrepeso y obesidad. 

El sobrepeso y obesidad constituyen un problema que afecta a la mayor parte de la po-
blación en el mundo y los adultos mayores son los que presentan las más altas tasas en ambos 
padecimientos.2 Según la Organización Mundial de la Salud, hay cerca de dos mil millones 
de adultos con sobrepeso, de los cuales, 650 millones presentan obesidad; de mantenerse esta 
tendencia para el 2025, 2700 millones de adultos presentarán sobrepeso y, de éstos, cerca de 
mil millones, obesidad, unos 177 millones de adultos se verán gravemente afectados por la 
presencia de comorbilidades asociadas a incrementos en el índice de masa corporal y la mayoría 
de ellos se encontrarán en países en vías de desarrollo.3
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Existe una asociación entre la obe-
sidad y la vida sedentaria en el adulto 
mayor, esta enfermedad es condicio-
nante para el desarrollo de enfermedad 
cardiovascular, diabetes mellitus tipo 
2, hipertensión, dislipidemia y ciertos 
tipos de cáncer,4 lo cual se ha convertido 
en factor de riesgo importante para la 
hospitalización, gravedad y muerte por 
covid-19.5

Se ha señalado que la falta de 
actividad física es un factor común en 
los pacientes obesos y que, en cambio, 
realizar dicha actividad puede propiciar 
cambios metabólicos y bioquímicos 
importantes, los cuales están asociados 
a un decremento en el peso, la masa 
grasa, el índice de masa corporal, así 
como a cambios positivos en la presión 
arterial diastólica y cambios benéficos 
en marcadores inflamatorios y en el sis-
tema inmune, de ahí la importancia de 
su promoción desde el ámbito médico.6 
Ahí radica también la importancia de que 
desde la medicina familiar se propicie el 
desarrollo de actividades físicas y se lleven 
a cabo estudios centrados en determinar 
el impacto que tienen diversos aspectos 
biopsicosociales en la obesidad. 

Por otra parte, se ha establecido que 
los factores genéticos tienen un papel 
importante en el desarrollo y prevalencia 
de la obesidad; dentro de los múltiples 
genes involucrados, se ha podido reco-
nocer el papel que tiene adcy3 en el 
progreso de la misma,7 por tal motivo se 
debe contemplar al sobrepeso y obesidad 
como enfermedades multifactoriales 
cuyo abordaje integral asegurará mejores 
resultados, ya que si sólo se aborda desde 
el ámbito clínico tradicional y se dejan de 

lado los aspectos genético-moleculares, 
estilos de vida, situación económica, ni-
vel educativo o trastornos mentales, entre 
otros, la incidencia y prevalencia de esta 
enfermedad seguirán incrementándose 
y, con ello, la carga asistencial para el 
primer nivel de atención. 

Finalmente, el uso de medicamentos 
puede tener como efectos adversos el 
incremento de peso, por lo cual es una 
variable que debe ser reconocida y debe 
abordarse cuando se realizan este tipo 
de estudios, a fin de evitar sesgos en la 
interpretación de resultados.8
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