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Resumen

Objetivos: Laobesidad es una patologiainvisible, incluso no he podido incluirlacomo tal en ninguna area
temédtica de las 52 del presente Congreso. En Catalufia el normopeso IMC 25 entre 18-74 afios es en hombres
41,7% y mujeres 55,7%. La prevalenciamundial de obesidad se ha multiplicado por dos entre 1980 y 2014.
En Espafia la preval encia de obesidad morbida (OM) de 1993 a 2006 aument6 de 1,8 casos a 6,1 por cada
1.000 habitantes, un 200%. EI objetivo seria detectar la poblacién obesay OM de un contingente de medicina
general y compararlos con los datos de Catal ufia asi como detectar comorbilidadesy proponer un programa
preventivo.

Metodol ogia: Estudiamos un contingente de medicina general n = 1.505 y detectamos todos |os pacientes que
estan diagnosticados seguin e-cap informético tanto de obesidad como de OM por sexos, definiendo obesidad
como IMC > 30y obesidad morbida como IMC > 40. En aquellos con OM hemos estudiado las
comorbilidades cardiovasculares. Por Ultimo proponemos unaintervencion multidisciplinar.

Resultados: La poblacién obesa fueron 165 pacientes, 78 hombres (47,2%) y 87 mujeres. Una prevalencia
conjunta de 10,97%. Obesidad morbida (OM) en 24 pacientes, 18 mujeresy 6 hombres, 22 con menos de 62
afos. Delas 24 con OM diabetes en 40%. Hipertension arterial 85%. Tabaquismo 15%. Cardiopatia
isguémica 15% y dislipemia 35%.

Conclusiones: Tenemos una prevalencia menor del 11% pero tenemos 24 pacientes con OM, 18 mujeresy 6
hombres casi triplicamos |la estadistica con 16 x 1.000. En Catalufia 2012 la obesidad de 8-74 afios es 15,2%
en hombresy 12,4% mujeres pero o dramatico es que entre 6-12 afios son obesos 13,8% nifiosy 11,5%
nifias. Para unatalla de 150 cm a un obeso le sobran 13 kilos, para 160 cm 15, para 170 cm 18 y para 180 cm
20 kilos. En OM el exceso es 37 kilos para 150 cm, 42 para 160 cm, 47 para170 cmy 50 para 180 cm. Como
el tabaguismo la obesidad morbida es no solamente invalidante sino mortal, gran comorbilidad asociada
sobre todo hipertension. Haria falta unaintervencién coordinada entre enfermeria, psicélogo, generalistay
endocrindlogo, asi como comunitaria para evitar el sedentarismo ya desde pediatria.
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