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través de los siglos, el jinete apo-
caliptico de la muerte por enfer-
medades infecciosas va quedando
atras, salvo pandemias o pestes que
asolan al mundo esporddicamente.
Hoy, la posibilidad de contraer una enfermedad
esta en el ambito de las enfermedades cronicas
no transmisibles como diabetes, hipertension
arterial, depresion, cdncer, y accidentes cerebro
vasculares que dan cuenta del 85% de las muer-
tes. El registro de estas condiciones en los certi-
ficados de defuncion produce una informacion
util; pero no permite visualizar las causas raiz,
o0 basales, que contribuyen a la aparicién de es-
tas dolencias. El Institute for Health Metrics and
Evaluation (IHME) de la Universidad de Washin-

gton, produce informacion detallada de cada

_ pais para distinguir las explicaciones de fondo
en el comportamiento de la carga de enferme-
dad de todo el mundo. Si se revisan los datos
respecto a Chile, hay una primera causal que
aparece con nitidez: la obesidad y el sobrepe-
so. Es decir, el Indice de Masa Corporal (IMC)
elevado es la explicacion mds importante
del sufrimiento de salud en nuestro pais. Se
asocia con cdncer, infarto, diabetes, estigma
social, pancreatitis, apnea del suefio, reflujo
gastroesofdgico, artrosis, dolor lumbar, ovario
poliquistico, diabetes e hipertensién en em-
barazo, ....

Sin embargo, y a pesar de su obvia impor-
tancia sanitaria, no hay consenso para decla-
rar el IMC elevado (o como se prefiera medir)
como una enfermedad, en criterio de la Or-
ganizacion Mundial de la Salud. Es un error.
Datos: en Chile, para las mujeres, la frecuen-
cia de obesidad o sobrepeso el ano 2021 era
de 77%, y para hombres, 80%. Para el ano
2050, estas cifras llegardn a 85,6% y 87,9%
respectivamente. Si bien cada vez hay mads
tratamientos efectivos para controlar esta
epidemia, no hay financiamiento adecuado,
el mdrgen de ganancia de los laboratorios es

exorbitante y la cirugia no se ha generalizado
como deberta. Por otra parte, la influencia de
la industria proobesidad es incontrarrestable
y mal regulada.

El enfoque de clasificar la obesidad como
una enfermedad tiene riesgos, por supuesto,
si no va acompanado de una estrategia global
y equitativa, pudiendo agravar la inequidad
que va existe en el acceso a la salud. El es-
fuerzo en educacion deberia ser la prioridad
numero uno; pero es insuficiente. Nuestra
especie se desarrollé durante un periodo de
glaciacion, lo que define que la preferencia
por las grasas y azucares haya sido una es-
trategia seleccionada para sobrevivir, y ge-
nera un condicionamiento bioldgico del que
no podemos desprendernos, y la industria
lo sabe. Una aproximacion interesante para
nuestro pais, que ya se ha iniciado en otras
naciones, seria vincular el etiquetado de ali-
mentos a un impuesto especifico, como ya se
hace con el alcohol.

Hace algunos anos, el Congreso aprobo
por unanimidad la ley que crea el sistema
Elige Vivir Sano. Su foco, es la prevencion de
la obesidad y la promocion de la salud. Vale
la pena ponerla en vigencia.



