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SINTOMAS DE LA OBESIDAD

¢ Qué sintomas produce la obesidad?

La obesidad no es simplemente un exceso de peso ni un problema estético. Se trata
de una enfermedad crénica, compleja y multifactorial, caracterizada por un acumulo
excesivo de grasa corporal que altera el funcionamiento del organismo. Su impacto
va mucho mas alla del aspecto fisico: compromete multiples érganos y sistemas,
reduce la calidad de vida y aumenta significativamente el riesgo de morbimortalidad.
Aunque el aumento de peso suele ser el primer signo observable, no todas las
personas con sobrepeso presentan obesidad. Es el exceso de grasa —
particularmente el que se acumula de forma central, en el abdomen— el que marca
la diferencia en términos clinicos y prondsticos. Esta grasa no solo ocupa espacio;
es metabodlicamente activa y genera una cascada de efectos adversos en el

organismo.

Uno de los primeros mecanismos por los que la obesidad genera sintomas es el
efecto mecanico del tejido adiposo. Cuando el acumulo se localiza en el abdomen,
puede aumentar la presion intraabdominal, lo que interfiere con la funcion normal del
diafragma y condiciona dificultad respiratoria, especialmente al acostarse o al
realizar esfuerzos. Esta misma presion favorece el reflujo gastroesofagico, la
aparicion de hernias y, en algunos casos, trastornos del transito intestinal. Cuando el
exceso de grasa se deposita a nivel cervical, puede comprimir las vias respiratorias
superiores, favoreciendo el desarrollo de apnea obstructiva del sueno, un trastorno
que deteriora la calidad del descanso nocturno y se asocia con somnolencia diurna,

alteraciones cognitivas y mayor riesgo cardiovascular.

Desde el punto de vista metabdlico, la obesidad, y en particular la obesidad visceral,
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induce un estado de resistencia a la insulina que constituye el eje del sindrome
metabdlico. Este estado favorece el desarrollo de diabetes mellitus tipo 2,
hipertension arterial y dislipemia, tres factores que actuan de forma sinérgica en el
aumento del riesgo cardiovascular. Ademas, el tejido adiposo secreta citoquinas
proinflamatorias que perpetuan un estado inflamatorio cronico de bajo grado, lo que

agrava el dano a nivel vascular y hepatico, entre otros.

A nivel hepatico, uno de los 6rganos mas afectados, es frecuente el desarrollo de
esteatosis hepatica no alcohdlica (EHNA), considerada la manifestacion hepatica
del sindrome metabdlico. En fases avanzadas puede progresar a fibrosis, cirrosis e
incluso carcinoma hepatocelular, lo que ha llevado a su reconocimiento como una

de las principales causas emergentes de enfermedad hepatica cronica.

En el ambito musculoesquelético, el exceso de peso condiciona una sobrecarga
articular que favorece el desgaste prematuro de las articulaciones, especialmente en
las extremidades inferiores y la columna vertebral. Esto se traduce en mayor
prevalencia de artrosis, dolor crénico y limitacion funcional. Asimismo, la obesidad
se asocia con mayor incidencia de gota, como consecuencia de la hiperuricemia

asociada al sindrome metabdlico.

Otro aspecto importante es el aumento del riesgo de trombosis venosa profunda y
embolismo pulmonar, derivado de la combinacion de inflamacion,
hipercoagulabilidad y disminucién de la movilidad, especialmente en pacientes con

obesidad severa.

Ademas, esta ampliamente demostrado que la obesidad incrementa el riesgo de
padecer ciertos tipos de cancer, especialmente aquellos hormonodependientes,
como los de mama y endometrio, asi como cancer colorrectal, esofagico y
pancreatico, entre otros. Este riesgo se relaciona tanto con mecanismos

hormonales como inflamatorios.
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Por ultimo, no debe subestimarse el impacto psicologico y social de esta
enfermedad. Muchas personas con obesidad presentan trastornos del estado de
animo, como depresion y ansiedad, junto con baja autoestima, estigmatizacion
social y discriminacion, lo que puede perpetuar conductas no saludables y dificultar
el acceso a tratamiento. A ello se suma la alteracion del sueno, la fatiga cronica y

una sensacion constante de malestar fisico y emocional.

La obesidad, por tanto, debe abordarse como una enfermedad seriay compleja, que
requiere una intervencion integral y multidisciplinar. La prevencion y el tratamiento
no se limitan a la pérdida de peso, sino que deben centrarse en la mejora del estado
general de salud, el control de los factores de riesgo asociados y el acompanamiento

sostenido del paciente en el cambio de habitos.
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