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RESUMEN

La obesidad esta condicionada por una ingesta
caldrica elevada y un gasto energético deficiente.
Por lo que, la importancia del ejercicio para la
salud y control de peso a largo plazo esta ahora
bien establecida. El reto fundamental es facilitar el
aumento de la actividad fisica en el gran sector de
adultos jovenes y de mediana edad que llevan una
vida sedentaria y tienen sobrepeso.

En tal sentido, se plantea estudiar el efecto de la
obesidad en la locomocion de ratas albinas de la
cepa Wistar. Para lo cual, se constituyd dos grupos
de estudio, en total 25 ratas machos de esta
especie, conformado de la siguiente manera:
Grupo control: n = 10 ratas machos de 2 meses de
edad. Grupo experimental n = 15 ratas machos de
9 meses de edad. La locomociéon de la rata fue
medida con el test Open Field que valora la
actividad exploratoria durante 90 segundos.

En los resultados, segun el analisis de varianza del
tiempo de exploracion, la diferencia entre grupos
fue muy significativa (p <0,01). Las ratas con
mayor peso presentan menor actividad
exploratoria, lo que sugiere poca motivacion para
la actividad fisica.

La actividad fisica es determinante para el éxito de
un plan en el tratamiento de la obesidad, pero debe

considerarse como un factor adverso la falta de
motivacion para realizar ejercicio en estas personas
obesas. De modo que, debe incrementarse la
actividad fisica hasta alcanzar 60 minutos diarios y
lograr la intensidad para que sea efectivo en el
tratamiento de la obesidad, asi como en el
mantenimiento del peso ideal, una vez logrado.

Palabras clave: Obesidad, sobrepeso, ejercicio,
actividad fisica.

ABSTRACT

Obesity is determined by a high calorie intake and
an inadequate energy expenditure. Consequently,
it is recognized the importance of exercises for
health and weight control in the long term. The
crucial challenge is to facilitate the increased
physical activity in the large segment of middle-
aged and young adults who are characterized by
sedentary lifestyle and overweight.

In this context, the aim of this research is to study
the effect of obesity in locomotor activity of Wistar
albino rats. For this purpose, 25 male Wistar rats
were used in two study groups, each composed in
the following manner: Control group: n = 10 male
rats aged 2 months. Experimental group n = 15
male rats of 9 months. Rat locomotor activity was
measured with the Open Field test that assesses
exploratory activity for 90 seconds.
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The results show, according to variance analysis of
exploration time, the difference between the
groups was highly significant (p <0.01). Rats with
increased body weight have lower exploration
activity, suggesting little motivation for physical
activity.

Physical activity is critical to the success of obesity
treatment plan; however, it should be considered
as a negative aspect the lack of motivation to
exercise for people who are obese. Physical
activity should be increased to 60 minutes every
day in order to achieve the intensity and
effectiveness in the treatment of obesity, as well as
maintaining ideal body  weight, once
accomplished.

Keywords: Obesity, overweight, exercise, physical
activity

INTRODUCCION

La estabilidad de la masa total y de la composicion
organica por largos periodos exige una
correspondencia entre el aporte y el consumo de
energia. El exceso de energia se deposita sobre
todo como grasa, mientras que un aporte
energético deficiente provoca una pérdida de la
masa corporal total.

La sensacion de hambre se asocia con un deseo
imperioso de alimentos, el apetito es el deseo de
un alimento muy concreto, ayuda a determinar la
calidad de la alimentacion. Si la ingestion de
alimentos ha distendido el tubo digestivo, aparece
la sensacion de saciedad. Todas estas
sensaciones dependen de factores ambientales y
culturales y también de elementos fisioldgicos que
regulan centros concretos del encéfalo, en
particular, el hipotalamo.

Los nucleos laterales del hipotalamo actian como
centro de la alimentacion, estimulan un apetito
voraz. Los nucleos ventromediales del hipotalamo
sirven como centro de la saciedad e inducen un
rechazo por los alimentos.

La falla de los mecanismos de regulacion del peso
corporal conduce a la obesidad. La obesidad se

puede definir como un exceso de grasa corporal.
El indice de masa corporal (IMC) es un marcador
del contenido de la grasa corporal y se calcula asi:
IMC = peso en kg/talla en m2. Se denomina
sobrepeso a un IMC de entre 25 a 29,9 kg/m2 y
obesidad a un IMC superior a 30 kg/m2.

La obesidad, enfermedad cronica condicionada
en la mayoria de los casos por una ingesta
caldrica elevada y un gasto energético deficiente
(Gémez y Marcos 2006), es multifactorial (Rubio et
al 2007). La prevalencia de la obesidad ha
aumentado y continda incrementandose de forma
alarmante en nuestra sociedad, llegandose a
considerar segun la OMS como la epidemia del
siglo XXI (Rubio et al 2007).

La obesidad aumenta el riesgo de diabetes y de
enfermedad cardiovascular, ciertos tipos de
cancer y otras enfermedades, de tal manera que
se ha convertido la obesidad en la segunda causa
de mortalidad prematura y evitable, después del
tabaco.

LA OBESIDAD A NIVEL MUNDIAL

El incremento excesivo de la grasa corporal
constituye el problema nutricional de mayor
prevalencia en el mundo desarrollado y afecta en
algunos paises de 25 a 45 % de la poblacion
adulta (Barceld Acosta et al, 2001).

En Espana, el estudio PAIDOS en 1984 mostré que
existia un 4,9 % de obesidad. El enkid realizado
entre los afios 1998 y 2000, puso en evidencia que
el 13,9% de la poblacion espanola entre 2 y 24
afos presentaban obesidad y el 12,4% sobrepeso.
Del proyecto multicéntrico AVENA realizado mas
recientemente (2000-2002) en la poblacion
adolescente espafola se desprende que la
prevalencia de  sobrepeso+obesidad ha
aumentado al 25,69% en varones y a un 19,13%
en mujeres (Gomez y Marcos 2006).

En Chile, la Encuesta Nacional de Salud realizada
en 2003, demostrd que 61% de la poblacion mayor
de 17 aflos presentaba exceso de peso,
proporciéon que era aln mayor en mujeres y en
personas de mayor edad.
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La alta y creciente prevalencia de sobrepeso vy
obesidad pone en grave riesgo la salud de la
poblacion chilena; ya que las personas obesas
tienen tasas méas altas de resistencia a la insulina,
intolerancia a la glucosa, diabetes mellitus tipo 2
(DM2), hipertension arterial (HTA), dislipidemia y
cardiopatia coronaria, entre otras patologias, lo
que afecta la calidad de vida y disminuye en 5 a
10 afos la esperanza de vida. El riesgo relativo de
DM?2 e HTA es ~ 3 veces mayor en adultos obesos
que en no obesos, cifra que se eleva a 3,8y 5,6
veces, respectivamente, en el segmento de 25 a
45 afios (Carrasco et al, 2008).

En Cuba alrededor de 20 a 30 % de la poblacion
presenta algun grado de obesidad, lo que indica
que aproximadamente 2 000 000 padecen la
enfermedad. La esperanza de vida disminuye en
25 % con la obesidad (Barceld Acosta et al, 2001).

El niumero de ninos que han adoptado un estilo de
vida sedentario es una enorme preocupacion,
porgue este estilo de vida contribuye a desarrollar
problemas de salud que afectaran su vida adulta,
como obesidad, asma, diabetes, hipertension,
enfermedades del corazon.

Desde hace varias décadas, el adulto
estadounidense promedio se ha vuelto menos
activo, menos en buena forma fisica, vy

posteriormente mas obeso (Sothern et al., 1999;
Departamento de Salud y Servicios Humanos de
los Estados Unidos, 1996). Segun varios estudios,
los nifios se han adaptado a este estereotipo
adulto, y también son cada vez mas obesos vy
menos activos. De hecho, varios resultados de las
pruebas de aptitud de jovenes indican que los
niNos pesan mas y tienen mas grasa corporal que
lo hicieron sus homologos de hace 30 afos.
Ademas, el 50% de los jovenes no son fisicamente
activos lo suficiente para el desarrollo de los
sistemas cardiorrespiratorios saludables (Hunter,
Bamman, y Hester, 2000; Ross y Gilbert, 1985;
Sothern et al, 1999). Como resultado, existe la
preocupacion de que los nifios pueden no ser lo
suficientemente activos para lograr y mantener los
beneficios de un estilo de vida activo (Biddle y
Armstrong, 1992) (McWhorter 2003).

MODELOS ANIMALES DE OBESIDAD

Los modelos animales actuales de obesidad
enfocan sobre el hipotalamo como el &rea anatomica
dentro del cerebro que controla la conducta
alimentaria. En la década de 1940, se demostré que
las lesiones hipotalamicas causan hiperfagia y
obesidad (Hetherington y Ranson, 1942).

En la Ultima década, muchos genes responsables
de las sefiales subyacentes de la conducta
alimentaria y la obesidad se han identificado.
Estos factores incluyen los mediadores periféricos
tales como insulina, glucocorticoides y la leptina,
asi como mediadores centrales que estan menos
comprendidos (Rosenbaum et al, 1997).

Hoy en dia, varios modelos genéticos dan una
mayor comprension de la regulacion del peso por el
hipotalamo. En modelos de ratén, se mutd y vuelve
no funcional ya sea la leptina o su receptor
hipotalamico, lo que resulta en la obesidad severa
de inicio temprano (Coleman, 1978; Caro et al, 1996;
Chen et al, 1996; Lee et al, 1996; Chen et al, 1997).

La sobreexpresion del péptido aguti o la supresion
del gen diana que antagoniza al receptor
hipotalamico, el receptor de melanocortina 4, también
da lugar a la obesidad (Lu et al, 1994, Huszar et al,
1997). Cada uno de estos modelos demuestra la
importancia de varios nucleos especificos dentro del
hipotalamo incluyendo el nudcleo arqueado,
dorsomedial, nucleos ventromedial y paraventricular
(Chua et al, 1996; Fan et al, 1997). Adicionalmente,
al menos dos nuevas familias de péptidos, las
orexinas y cocaina y anfetamina relacionada al
transcripto  (CART), se han localizado en el
hipotdlamo. Estos factores se cree que son
mediadores del comportamiento alimentario en
respuesta a las sefiales neuronales que actdan sobre
los centros de saciedad del hipotalamo (Kristensen
et al, 1998; Sakurai et al, 1998).

En el hipotalamo, la funcion del factor neurotrofico
derivado del cerebro (BDNF sigla del inglés Brain-
derived neurotrophic factor) estda menos definida. Su
expresion se sabe que aumenta en respuesta al
estrés osmotico o inmovilizacion, aunque poco se
sabe sobre la relevancia fisioldgica que este aumento
puede tener (Castren et al, 1995; Smith et al, 1995).
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La actividad locomotora tiende a deprimirse en
ratones obesos, presumiblemente debido a un
metabolismo anormal neuroendocrino (Erickson et
al., 1996).

FACTORES CAUSALES DE LA OBESIDAD

Las causas de la obesidad son complejas. Aunque
los genes desempefian una importante funcion a la
hora de establecer la ingestion de alimentos vy el
metabolismo energético, los habitos de vida y los
factores ambientales tienen una importancia
decisiva para muchas personas obesas. El
incremento rapido en la prevalencia de la obesidad
durante los ultimos 20 a 30 afios subraya la funcion
capital de los habitos de vida y del ambiente, puesto
que los cambios genéticos no se producen con
tanta celeridad (Garland et al, 2011).

El ejercicio fisico regular y el entrenamiento
aumentan la masa muscular y reducen la masa
adiposa corporal, mientras que una actividad fisica
inadecuada suele acompafarse de un descenso
de la masa muscular y de un aumento de la
adiposidad, existe una relacion estrecha entre la
vida sedentaria y obesidad, estableciéndose la
vida sedentaria como causa importante de
obesidad.

Los mamiferos gastan energia en muchas formas,
incluyendo el mantenimiento basico celular y la
reparacion, la digestion, la termorregulacion, la
locomocion, el crecimiento y la reproduccion.
Estos procesos pueden variar enormemente entre
especies e individuos, que puede conducir a una
gran variacion en el gasto diario de energia
(Garland et al, 2011).

Los costos de energia para locomocion pueden
ser sustanciales para las especies de cuerpo
grande y los que tienen un estilo de vida de alta
actividad. Para los seres humanos en las
sociedades industrializadas, la locomocion
necesaria para las actividades diarias suele ser
relativamente baja, por lo que ha supuesto que el
gasto de energia y la actividad son més bajos que
en nuestros antepasados. Si esto es verdad, y ha
contribuido a un aumento de la obesidad es
controvertido (Garland et al, 2011).

Los efectos del ejercicio voluntario, asi como otros
componentes de la actividad fisica son muy
variables en los seres humanos, en parte, en
funcion de la edad, y rara vez se han estudiado en
los roedores. Sin embargo, la mayoria de los
estudios en roedores indican que aumenta el
consumo de alimentos en presencia de las ruedas,
para compensar el costo energético de la rueda
para correr. La mayoria de los estudios con
roedores también muestran efectos negativos del
acceso a la rueda sobre la grasa corporal,
especialmente en los machos (Garland et al,
2011).

Comportamientos sedentarios per se no se han
estudiado en los roedores en relacion con la
obesidad. Varias lineas de evidencia demuestran
el importante papel de la dopamina, ademas de
otras redes de sefializacion neural (por ejemplo, el
sistema endocannabinoide), en el control de
ejercicio voluntario. Centros de recompensa del
cerebro estan involucradas en ambos tipos de
actividades fisicas y conductas alimentarias,
probablemente conduce a interacciones
complejas. Por otra parte, el ejercicio voluntario y,
posiblemente, la alimentacion pueden ser
adictivos. Un creciente cuerpo de investigacion
considera las relaciones entre los rasgos de
personalidad y la actividad fisica, el apetito, la
obesidad y otros aspectos de la salud fisica y
mental (Garland et al, 2011).

Los estudios futuros deben explorar la
neurobiologia, endocrinologia y genética de la
actividad fisica y el comportamiento sedentario
examinando  areas clave del cerebro,
neurotransmisores y hormonas implicadas en la
motivacion, recompensa y/o la regulacion del
balance energético.

TRATAMIENTO DE LA OBESIDAD

No solo se debe perseguir una disminucion de
peso a través de una restriccion dietética y un
aumento de actividad fisica, sino un cambio
comportamental de habitos generales para lo cual
es necesario un seguimiento psicologico
adecuado.
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Los objetivos de pérdida de peso no deben
centrarse en alcanzar el peso ideal, sino en
conseguir pequefias pérdidas de peso (entre un
5-10% del peso inicial) pero mantenidas a largo
plazo. Las herramientas disponibles a nuestro
alcance incluyen cambios en el estilo de vida (plan
de alimentacioén, actividad fisica, modificacion
conductual) y la farmacoterapia (Rubio et al 2007).

La actividad fisica y el ejercicio son componentes
en el manejo de la pérdida de peso junto a un plan
de alimentacioén estructurado, ya que la practica de
ejercicio fisico como forma aislada de tratamiento en
la obesidad no parece tener un papel destacado en
la pérdida de peso, aunque resulten incuestionables
sus efectos beneficiosos sobre el riesgo
cardiovascular y la salud en general. Por ello
recomiendan que cada adulto deberia realizar 30 o
mas minutos diarios de una actividad fisica de
intensidad moderada, preferentemente todos los
dias de la semana, con la finalidad de mejorar la
salud y prevenir las enfermedades cardiovasculares
(Rubio et al 2007).

La importancia del ejercicio para la salud y control
de peso a largo plazo esta ahora bien establecida,
el reto fundamental es facilitar el aumento de la
actividad fisica en el gran sector de adultos
j6venes y de mediana edad que llevan una vida
sedentaria y tienen sobrepeso (Biddle 1998). La
pérdida de peso y el ejercicio proporciona una
mayor mejoria de la funcion fisica que cualquiera
intervencion por si sola (Villarreal et al 2011).

Muchas de las personas con obesidad que tienen
una vida sedentaria manifiestan escaso interés o
habilidad para iniciarse en una actividad fisica. Por
esta razdn se debe plantear comenzar con un
régimen de actividad fisica lento, pero progresivo,
durante varias semanas, hasta alcanzar los objetivos
planteados. Como primera medida, conviene
reducir el sedentarismo, fomentando el incremento
de las actividades cotidianas que generen un gasto
caldrico (utilizar transporte publico, subir tramos de
escaleras, caminatas). A medida que el sujeto va
perdiendo peso y aumentando su capacidad
funcional, se puede incrementar tanto la intensidad
como el tiempo de dedicacion a estas actividades,
hasta alcanzar un minimo de 45-60 minutos diarios
(Rubio et al 2007).

Deben planificarse desde una Optica de
incrementos graduales de intensidad, en base al
rango de frecuencia cardiaca mas adecuado a
cada persona, debiendo realizarse ejercicios de
estiramiento y calentamiento/enfriamiento al inicio
y al final del ejercicio.

Pero, para que la actividad fisica sea eficaz para
perder peso y/o mantener la pérdida ponderal a
largo plazo, necesita que se realice con una
determinada intensidad o esfuerzo. Sdélo los
ejercicios de actividad moderada o intensa son los
que permiten alcanzar dicho objetivo como
caminar rapidamente, nadar, bicicleta, gimnasia
aerdbica, deportes como el tenis, baloncesto,
futbol (Rubio et al 2007).

En un estudio realizado en sujetos con sobrepeso
y obesidad se empled restriccion dietética y
ejercicio fisico, sus resultados nos muestran que
el cumplimiento del tratamiento fue mejor en el
grupo tratado con la dieta y el ejercicio que en el
grupo que siguié una dieta baja en calorias
solamente (Biddle 1998). Lo mismo sucedié en
otro estudio en el que se realiz6 tratamiento de la
obesidad infantil, el ejercicio combinado con una
dieta baja en calorias fue exitoso (Reybrouck et al,
1990).

Un estudio de percepcion de individuos con
sobrepeso y obesidad tuvo como resultados, que
en general, 4,4% de una poblacion estudiada
informaron estar demasiado gordo como una
barrera a la actividad fisica; esto es mas comun
entre las mujeres (6,2%), y entre los obesos
(22,6%). Se encontraron entre ser demasiado
gordo como una barrera, y ser demasiado timido
0 avergonzado a ejercer; ser demasiado
perezosos 0 No motivado; que tiene una lesion o
discapacidad (s6lo machos); y siendo no
(solamente mujeres) los de tipo deportivo. El
sentirse demasiado gordo para hacer ejercicio es
una barrera comun entre las personas con
sobrepeso, especialmente para las mujeres. Una
mejor comprension de la naturaleza de las
barreras de actividad fisica relacionados con el
peso puede ayudar a informar a las estrategias de
salud publica destinadas a aumentar la actividad
fisica entre las personas que son obesas (Ball,
2008).
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El éxito de la pérdida de peso corporal depende
de la situacion de partida, es decir, un mayor peso
corporal inicial y una restriccion dietética inferior.
Pérdida de peso corporal y posterior aumento de
la restriccion dietética (relacionado a la
disminucion en el hambre general) durante la
reduccion de peso determinan el mantenimiento
del peso a partir de entonces, con independencia
de los posibles efectos del entrenamiento de
ejercicios. Cuando las puntuaciones de retencion
en la dieta se acercan a su limite, debido a la
frecuencia de la dieta, se reduce el mantenimiento
de peso. Esto también puede contribuir a ciclos de
peso corporal (Lejeune 2003).

Importancia de la motivacion en la mejora de la
participacion de los nifios obesos en actividades
de ejercicio. Reconociendo las diferentes
influencias, que son determinantes importantes del
comportamiento de ejercicio en los nifios pueden
ayudar a los profesionales que juegan un papel
importante en el asesoramiento a los padres vy
otras personas de la necesidad de ofrecer
retroalimentacion positiva, constructiva, inmediata
y sin ser evaluativa, critica, o exigente. Al abordar
los problemas de la obesidad y los bajos niveles
de acondicionamiento fisico temprano en la vida
del nifio, un paso significativo se puede tomar para
revertir las tendencias negativas de esta condicion
insalubre y potencialmente peligrosa (McWhorter
2003).

PREVENCION DE LA OBESIDAD

La evidencia  disponible de  estudios
observacionales prospectivos sugiere que el
aumento de la actividad fisica y la disminucién de
la conducta sedentaria son protectores contra
sobrepeso y obesidad ganados durante la infancia
y la adolescencia. Ademés de la mejora de los
métodos de medicion, méas largos y mas

frecuentes de  seguimiento, asi como
verdaderamente meétodos de analisis
longitudinales ayudarian a establecer estos

objetivos de prevencion e intervencion
importantes, e identificar subgrupos o periodos de
desarrollo donde las intervenciones
probablemente sean eficaces (Must 2005).

METODOLOGIA

Para la presente investigacion, se emplearon ratas
albinas de la cepa Wistar, machos, producidas en
el Bioterio del Laboratorio de Investigacion en
Ciencias Médicas de la Facultad de Medicina de
la U.A.J.M.S. Ciudad de Tarija. Las ratas fueron
mantenidas durante el experimento bajo
condiciones estandar de laboratorio, ciclos
luz/oscuridad de 12 horas, recambio de aire,
temperatura entre 20 y 23° C, disponiendo de
alimento balanceado comercial especial para
roedores y provision de agua ad libitum. El cambio
de lecho y limpieza de jaulas se realiza cada tres
dias.

Grupos experimentales y tamafio de la muestra:
Se constituy6d dos grupos de experimentacion, con
un total de 25 ratas. Grupo control: n = 10 ratas
machos de 2 meses de edad. Grupo experimental
n = 15 ratas machos de 9 meses de edad.

Control peso: Se realizd en una balanza digital,
con sensibilidad de 0.01 gr. (Boeco)

Test de conducta: La locomocion de la rata fue
medida con el test Open Field (OFT) para
valoracion de actividad exploratoria de la rata. El
OFT es un dispositivo de campo abierto, disefiado
y estandarizado para evaluar conducta
exploratoria. Cada animal fue situado en el punto
central de la superficie de la caja (70 x 70 x 30
cm), dividida en cuadrantes, registrandose la
actividad exploratoria durante 90 segundos a
través de un sistema de filmacion (Sony). Con un
crondmetro se midio el tiempo de exploracion con
desplazamiento  (en cuatro patas), sin
desplazamiento (animal erguido en dos patas
mueve la cabeza y explora las paredes de la
jaula). El tiempo total de exploracion se considera
como actividad locomotriz. A objeto de no interferir
en el comportamiento de los animales, entre cada
sujeto evaluado se procedi® a limpiar
cuidadosamente con alcohol al 20% las sefales
olfatorias de territorialidad (orina y coprolitos).

Los datos fueron analizados a través de
comparacion de medias de dos tratamientos
suponiendo igualdad de varianzas, mediante la
prueba de ANOVA.
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RESULTADOS

A continuacion se describen los principales
resultados obtenidos en la presente investigacion,
referidos a las variables obesidad y tiempo de
exploracion en ratas machos divididos en dos
grupos: experimental y control.

Analisis del grupo control en ratas de 2
meses de edad

Los resultados que se presentan en la Tabla 1,
muestran el peso del grupo control de ratas
machos de 2 meses de edad. Donde se puede
observar que se obtuvo un peso promedio de
274,6 gramos, siendo el valor mas bajo de 239
gramos y el mas alto de 368 gramos existiendo
una diferencia de 129 gramos.

Figura. 1: Ratas adultas jovenes de 2 meses de
edad

Estos datos muestran que el 50% de las ratas
machos, se encuentran dentro del rango normal
de peso que para las ratas adultas es de 250 a
400 gramos.

Con referencia a la segunda variable considerada
como es la actividad exploratoria, donde se evalud
el grado de actividad de las ratas, utilizando para
ello, el Test Open Field que mide la locomocién de
la rata en 90 segundos. En este sentido, los datos
de la Tabla 1, muestran que existe cierta
regularidad en el tiempo total de exploracion de
las ratas de 2 meses de edad, con un promedio
de 64,8 segundos. Tomando en cuenta que el
tiempo de exploracion es la suma de actividad

exploratoria con  desplazamiento 'y  sin
desplazamiento de las ratas.

Asimismo se puede indicar que el mayor tiempo
de exploracion fue de 79 segundos en contraste
con los 44 segundos del menor tiempo empleado
en la locomocion.

Tabla 1. Peso y tiempo de exploracion del grupo
control en ratas machos de 2 meses de edad.

Ndmero Peso en gramos Tiempo de
exploracion
1 304 63
2 310 77
3 290 49
4 368 63
5 248 66
6 257 74
7 241 44
8 248 79
9 241 70
10 239 63
Promedio 274,6 64,8

Analisis del grupo experimental en ratas de 9
meses de edad

Los resultados que se presentan en la Tabla 2.
Muestran que en el grupo experimental de ratas
machos de 9 meses de edad (Figura 2), se registrd
un peso promedio de 605,5 gramos, siendo los
pesos maximos y minimos de 698 y 481 gramos
respectivamente.

Figura. 2: Ratas adultas obesas de 9 meses de
edad
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Estos resultados reflejan que existe un sobrepeso
de las ratas macho adultas por encima del limite
superior establecido para condiciones normales
de estabulacion.

Con respecto al tiempo de exploracion de las ratas
del grupo experimental (Tabla 2.). Se observa una
gran variacion en el tiempo total de exploracion
activa, encontrandose ratas que han realizado
exploracion de la caja durante 9 o 10 segundos del
total de 90, permaneciendo gran parte del tiempo,
inmaoviles. Mientras que por el contrario otras han
explorado durante mas tiempo (62 y 59 segundos).

Tabla 2. Peso y tiempo de exploracion del grupo
experimental en ratas machos de 9 meses de
edad.

Numero Peso en gramos Tiempo de
exploracion

1 524 43
2 602 59
3 481 38
4 605 38
5 610 9
6 623 62
7 501 32
8 640 31
9 603 49
10 568 35
11 610 43
12 630 39
13 665 27
14 698 10
15 672 57

Promedio 605,5 38,1

Analisis y comparacion de resultados de los 2
grupos de ratas macho.

En la comparacion de los promedios de peso de
los dos grupos de ratas macho en estudio, se
observa que existe una gran diferencia entre el
peso de ratas que estan en el inicio de la vida
adulta (grupo control) y ratas que se encuentran
en un periodo mas avanzado de su tiempo de vida
(grupo experimental) de 330,9 gramos. (Tabla 3.).

Las diferencias de peso mencionadas anteriormente
se confirman mediante la aplicacion de la prueba de
ANOVA, donde los resultados reportan un valor de

F calculada de Fc = 202,9 y el valor de significacion
p = 0,000, lo que nos permitir indicar que hay
diferencias significativas entre el peso del grupo
control y el grupo experimental.

Tabla 3. Promedio del peso y del tiempo de
locomocion de 2 grupos de ratas

Variable Grupo control 2 Grupo
meses de edad experimental 9
meses de edad
Peso 2746 605,5
Tiempo de exploracion 64,8 38,1

En el caso del tiempo de exploracion también se
presentan diferencias entre los grupos, existiendo
mayor movilidad de las ratas del grupo control con
un promedio de 64,8 segundos en comparacion a
los 38,1 segundos del grupo experimental, con una
diferencia de 26,7 segundos entre ambos grupos.

La prueba de ANOVA, también muestra que
existen diferencias significativas en el tiempo de
locomocion entre ambos grupos, ya que se obtuvo
un valor de la F calculada de Fc = 21,5 y el valor
de significacion p = 0,000.

Con estos resultados se puede aseverar que el
peso influye en el tiempo de locomocion de las
ratas machos, observandose una coincidencia
entre el peso mas alto con valor mas bajo de
locomocion. Es decir, que las ratas obesas realizan
menor actividad exploratoria segun el Test en la
caja Open Field que permite valorar parametro.

DISCUSION

En cuanto a los resultados obtenidos podemos
mencionar que en el laboratorio, se obtuvieron ratas
obesas de manera natural, siendo varias las
posibles causas del incremento del peso entre las
cuales podriamos sefialar las siguientes: la poca
posibilidad de realizar actividad fisica, ya que las
ratas de laboratorio se encuentran en cautiverio y
compartiendo estrechas jaulas con otros animales,
es probable que con el avance de la edad,
disminuyan sus impulsos para realizar la exploracion
de la caja, por costumbre o por el proceso de
envejecimiento pierden la curiosidad e instinto
natural de exploracion.
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Este mismo proceso de envejecimiento y la poca
actividad conducirian a un mayor incremento del
peso corporal.

Se ha encontrado una relacion estrecha entre peso
y locomocion, pesos mas altos de ratas (obesas)
coinciden con menor locomocién, lo que nos
conduce a plantear una falta de motivacion para
la actividad exploratoria en las ratas obesas.
Segun estudios (que estudios) en humanos la
obesidad reduce mas la actividad fisica.

Si en nuestros resultados las ratas obesas no
tienen motivacion para la locomocion, en humanos
también podria encontrarse la falta de impulso y
motivacion para realizar actividad fisica, ya que se
ha identificado que la obesidad funciona como
una barrera (Ball 2008).

El manejo terapéutico de la obesidad debe
considerar la reduccion dietética, actividad fisica,
cambio de habitos, debiéndose lograr el descenso
del peso en forma lenta y gradual hasta llegar al
peso ideal para la persona, luego debe disefiarse
un plan de mantenimiento del peso corporal
(Rubio et al 2007; Biddle 1998; Reybrouck et al,
1990). La reduccion calérica sin actividad fisica no
da buenos resultados, por lo que la actividad fisica
es fundamental para incrementar el consumo
energético y movilizar la reserva de energia del
paniculo adiposo.

La actividad fisica es determinante para el éxito
terapéutico en la obesidad, los profesionales
meédicos deben considerar que estos pacientes
han perdido la motivacion para realizar actividad
fisica o tienen una menor resistencia, ya que para
considerarse eficaz como recurso terapéutico la
actividad fisica debe ser sostenida por mas de 30
minutos, incrementarla paulatinamente hasta 60
minutos de duracion (Rubio et al 2007),
aumentando también la intensidad. Esta actividad
debe continuarse para el mantenimiento del peso
logrado.

Si se diagnostica obesidad en humanos se debe
comenzar un programa de control del peso
(Gomez y Marcos 2006), tomando en cuenta la
situacion del paciente para la elaboracion del plan
dietético y de actividad fisica (Lejeune 2003). La
actividad fisica constituye uno de los pilares

fundamentales en el tratamiento de la obesidad,
por lo que se debe desarrollar estrategias
efectivas de promocion de ejercicio. Deben
tenerse en cuenta en las intervenciones vy
campanas para captar el interés del publico en
general la motivacion y las barreras para el
gjercicio, las creencias relacionadas con el
ejercicio, las actitudes y la autoeficacia, y la
formulacion de la auto-percepcion e identidad
hacia el ejercicio (Biddle 1998).

La disposicion para cambio de habitos debe ser
considerado y las estrategias de cambio de
comportamiento poblacional incorporadas a las
estructuras sociales de apoyo para facilitar el
cambio de comportamiento individual (Biddle
1998). Al parecer el ejercicio de los esquemas de
prescripcion se beneficiaria de la creacion de
servicios que fomenten la autodeterminacion a
través de la facilitacion de la satisfaccion de
necesidad psicologica.

En conclusion, las recomendaciones para
tratamiento del sobrepeso y la obesidad son:
comenzar un programa de control del peso,
cambiar los habitos alimentarios (comer despacio,
desarrollar una rutina de horarios y comidas),
planificar las comidas y hacer una mejor seleccion
de los alimentos, controlar las porciones vy
consumir menos calorias, aumentar la actividad
fisica (especialmente, caminar o subir y bajar
escaleras) para conseguir un patréon de vida mas
activo, comer en compafia, evitando realizar a la
vez otras actividades como ver television, estar
delante de un ordenador, asistir a grupos de apoyo
(Gémez y Marcos 2006).
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