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Obesidad y cancer — Los dos escenarios que Chile
liderara

Obesity and Cancer - The two scenarios that Chile
will lead

Sr. Editor:

Actualmente, 7 de cada 10 adultos chilenos presenta
malnutricién por exceso. De ellos, mas del 30% posee
obesidad segtin datos de la dltima Encuesta Nacional de
Salud 2016-2017'. Lamentablemente, esta realidad no
estd ajena a la poblacion infantil; de acuerdo al dltimo
mapa nutricional 2018, uno de cada cuatro nifios en
edad preescolar ha sido diagnosticado con obesidad®.
Sin embargo, el problema no termina ahi, ya que la
obesidad no sélo es un importante factor de riesgo
para el desarrollo de enfermedades cardiovasculares,
sino también posee una alta relacién con el desarrollo
de céncer. Asi fue reafirmado por el dltimo reporte de
“World Cancer Research Found (WCRF)™?, donde la
obesidad y el sobrepeso fueron asociados con un mayor
riesgo de desarrollar 12 tipos diferentes de canceres, en-
tre ellos cidncer de mama, prostata, colorrectal y vesicula
biliar (Figura 1b). Estos cuatro cdnceres mencionados
son los que presentan actualmente la mayor prevalencia
en Chile (Figura 1a). Se estima que actualmente en Chile
el nimero de muertes por cdnceres es el doble que las
muertes atribuidas a enfermedades cardiovasculares
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(ECVs) (razén entre muertes por ECVs/Céncer = 0,41),
escenario que se asimila la realidad de paises de alto
ingreso econémicos como Canadd y Suecia, donde 23%
de todas las muertes son debido a ECVs, mientras que
un 55% son debido a cancer*. En este contexto y consi-
derando las alarmantes tasas de obesidad en poblacién
chilena —un factor de riesgo clave en el desarrollo de
cancer— es relevante conocer el escenario epidemiold-
gico al que nos enfrentamos como pais’.

El dltimo reporte del WCREF sefiala que la preven-
ci6n es fundamental para reducir el riesgo de desarrollar
céncer, siendo el estilo de vida el principal factor protec-
tor o de riesgo. Entre las principales recomendaciones
del WCREF relacionadas a un estilo de vida saludable
estdn: mantener un peso corporal saludable; ser fisica-
mente activo; adoptar una dieta rica en granos enteros,
vegetales, frutas y legumbres; limitar el consumo de
comida répida y carnes, especialmente carnes rojas y
procesadas; limitar el consumo de bebidas azucaradas
y el alcohol. Sin embargo, la proporcién de la poblacién
chilena que cumple con estas recomendaciones es baja,
por lo cual el escenario para el riesgo de cancer en Chile
no es alentador. Seguin datos de la Encuesta Nacional
de Consumo Alimentario (ENCA), solo 52% de los
chilenos cumple con las recomendaciones de consu-
mo de frutas y verduras, 25% con la recomendacién
de consumo de legumbres; no obstante, 44% de los
individuos consume cereales procesados, 95% de la
poblacién consume carnes rojas y procesadas y mas del
90% reporta consumir aztcar y bebidas azucaradas, lle-

Figura 1. Ranking de los canceres mas prevalentes en Chile (a) y lista de canceres seguin su grado de asociacién con obesidad
(b). Los datos de la figura (a) fueron extraidos del reporte de GLOBACAN-2018 y son presentados como nlimero de casos y su
respectiva prevalencia segUn tipo de cancer. Los datos de la Figura (b) fueron extraidos del tltimo reporte de la WCRF-2019.
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gando a un promedio de 20 g/dia de azticares®. Ademads,
a este escenario se suma que mas de 89% de los chilenos
reportan ser fisicamente inactivo en su tiempo libre’.

Para cumplir con las recomendaciones sugeridas
por el WCRE en la prevencion del riesgo de desarro-
llar céncer, se requieren politicas publicas orientadas
a promover los estilos de vida saludable y modificar
aquellos factores de riesgo que se encuentran presentes
en la poblacion chilena. Seguir una alimentacién salu-
dable y realizar actividad fisica va m4s alla de decisiones
individuales; es también un compromiso por parte del
Estado en la inversién de infraestructura que modifique
el entorno en el que vive actualmente nuestra poblacién.
Algunas de estas medidas incluyen la restriccién de
alimentos no saludables como productos procesados
y altos en grasas saturadas o azdcar, incorporacién de
programas de incentivo como la reduccién de impues-
tos para acceso a alimentos saludable como pescados
grasos, frutos secos, frutas y verduras, como también
asi una mayor inversién en la construccién de ciclovias,
parques y dreas verdes que contribuyan a aumentar los
niveles de actividad fisica de la poblacién. Estas medidas
podrian ayudar a reducir la alta prevalencia de estos
factores de riesgo asociados a cdncer, especialmente
a través de la disminucién de los niveles de obesidad
en nuestra poblacién. Si las tendencias contindan y
no existen politicas publicas que apoyen el cambio de
conductas y estilos de vida, sin duda el cincer se posicio-
nard dentro de la préxima década como la enfermedad
asociada a mayor mortalidad en el pais.
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