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La obesidad superara al tabaquismo
como primera causa de cancer

» El Observatorio Global del Cancer relaciona el sobrepeso con catorce tipos de tumores, algunos tan
comunes como el de mama o el de colon » El 53 % de los valencianos esta por encima de su peso

ISABEL VICENTE/V. S. VALENCIA

W El 23,8 % de los casos de cancer
de mama postmenopausicos se
deben a la obesidad, igual que el
21,2 % de los de ttero, el 17,2 % de
los de colony el 13,7 % de los can-
ceres de rinén. Estos datos proce-
den de la Agencia Internacional
para la Investigacién del Céncer
dependiente de la Organizacion
Mundial de la Salud, la OMS, que
no duda en vincular los kilos de
mas como causa, evitable y poco
conocida en la sociedad, del can-
cer. El tabaco es, hoy por hoy, la
principal causa de céncer seguida
de cercaporla obesidad pero, si si-
guen disminuyendolastasasdeta-
baquismo en la poblacién y au-
mentando la epidemia global de
obesidad, las tornas podrian cam-
biar en un futuro no muy lejano.

«El tabaquismo sigue siendo
hoy nuestra bestia negra pero la
importancia del sobrepeso en el
riesgo de cancer es muy signifi-
cativa y mientras la prevalencia del
tabaquismo va bajando, no se es-
tan corrigiendo las tasas de obe-
sidad, mds bien al contrario», ase-
gura el catedratico de Medicina
Preventiva y salud Publica de la Fa-
cultad de Medicina de Valencia,
José Maria Martin Moreno. El 53
%de la poblacién adulta valen-
ciana tiene exceso de peso y un
16,9 % son ya obesos.

Seguin datos del Instituto Na-
cional del Cancer de Estados Uni-
dos, «muchos estudios de obser-
vacion han logrado pruebas con-
sistentes de que las personas que
suben menos de peso en la edad
adulta tienen riesgos menores de
sufrir cancer de colon, de rifény
-en el caso de las mujeres pos-

Eliminar el exceso

de grasa corporal es
un factor de proteccion
frente al cancer,

seglin los oncologos

tmenopausicas- de cancer de
mama, de endometrio y de ova-
rios», por lo que eliminar el exce-
so de grasa corporal es un factor de
proteccion frente al cancer «del que
debemos concienciarnos igual», in-
dica Pablo Enriquez, responsable
dela Unidad de Cirugia de la Obe-

sidad y Metabdlica del Hospital Ge-
neral de Alicante.

La OMS considera que la obesi-
dady el sobrepeso influyen en ca-
torce tipos de céncer, algunos tan
comunes como eldemamaoel de
colon. Igualmente, desde la Socie-
dad Espaiiola de Oncologia Médi-
ca (Seom) se incide en que la obe-
sidad «no solo favorece la aparicién
de cancer sino que dificulta la cu-
racién de quienes lo sufren, ya que
los pacientes obesos tienen una
peor tolerancia a los tratamientos
oncolégicos y mds posibilidades
de recaer».

Pero ;por qué el sobrepeso fa-
vorece la aparicion de muchos tipos
de céncer? Segun la organizacion

britdnica Cancer Research UK, «el
exceso de grasa, no solo altera el ni-
vel de determinadas hormonas del
cuerpo que pueden aumentar el
riesgo de cancer, como por ejemplo
el estr6geno, la testosterona yla in-
sulina, sino que las propias células
de grasa pueden crear mensajeros
quimicos que afectan al funciona-
miento del cuerpo». «Antes se pen-
saba que era solo un depdsito pa-
sivo de energia, ahora se ha visto
que incide en las conductas de las
células», afniade Martin Moreno que
insiste en las recomendaciones del
Cddigo Europeo contra el Céncer:
«mantener un peso saludable gra-
cias a actividad fisica adecuada y
una dieta correcta, no hay mas».
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Relacion entre
kilos de mas 'y
riesgo de cancer

P> Seglin el Instituto Nacional
del Cancer de EE UU, la relacién
entre esta enfermedad y la
obesidad es clara:

Cancer de endometrio:

P Las mujeres con sobrepeso
y obesas tienen de dos a cuatro
veces mas probabilidades de
sufrirlo que las de peso normal.
Adenocarcinomade
esofago:

P> Las personas que tienen
exceso de peso tienen el doble
de probabilidad y las personas
que son obesas en extremo tie-
nen cuatro veces mas riesgo de
sufrir la enfermedad.

Cancer gastrico:

P> Doble probabilidad.
Cancer de higado:

P> Hasta el doble de probabi-
lidad.

Cancer derifion:

P> Casi el doble de probabi-
lidad.

Mieloma muiltiple:

P De un10% a un 20 % mas.
Meningioma:

P> El riesgo de este tumor ce-
rebral aumenta en casi un 50%
en las personas que son obesas
y en casi un 20 % en las perso-
nas que tienen sobrepeso.
Cancer de pancreas:

P 1,5 veces mas.

Cancer colorrectal:

P 30% mas de probabilida-
des.

Cancer de vesicula hiliar:

P> 20% mas por sobrepeso y
60% en personas obesas.
Cancer de mama:

P> De 20% a 40 % mas en mu-
jeres posmenopausicas obesas.
Cancer de tiroides:

P 10 % mas.

Los enfermeros exigen asignar ya plaza
alos aprobados en la OPE de 2007

» Los aspirantes que hicieron
el segundo examen en marzo
de 2016 siguen esperando

la adjudicacion de puesto

V. S. VALENCIA

B Tuvieron que esperar nueve
anos para completar los dos ejer-
ciciosdelaoposicionyhoy, unafo
después del segundo examen, to-
davianohanpodido ocuparlapla-
za que les corresponde. Es la criti-
ca que ayer lanzaron desde el
Consejo de Enfermeria de la Co-
munitat Valenciana, Cecova, al
respecto del retraso que estéd acu-
mulandolaasignaciéndeplazasa
los profesionales que el pasado

mes de marzo de 2016 hicieron y
pasaron el segundo ejercicio dela
oferta publica de empleo de en-
fermeria de 2007.

A través de un comunicado ofi-
cial, desde Cecova instaban ayer a
la conselleria a cerrar «definitiva-
mente» este proceso de asignacion
de centro a quienes consiguieron
plaza teniendo en cuenta que se
acumulan «interminables retra-
sos» y que la lista definitiva de
personas aprobadas ya se publicd
en enero.

«Dada la situacién se deberia
agilizar al maximo» el proceso,
apuntaron.

Son en concreto 413 opositores
que aprobaron el segundo examen
y constan en la lista publicada

OFERTA

Sanidad agrupa la oferta
de 2015, 2016 y 2017

Tras el paron impuesto
durante afos, Sanidad ha
recuperado la convocatoria de
plazas de empleo publico
agrupando tres ediciones y
sacando hasta 3.500 puestos.
En enfermeria esta previsto
convocar una OPE para 638
plazas en turno libre y 259 en
promocion interna para el
segundo trimestre de este afio.

por la Conselleria de Sanidad el
pasado 2 de enero en el Diario Ofi-
cial de la Generalitat Valencianay
que todavia no saben cuando ni
qué plaza ocuparany, en principio,
todos deberian de acceder a una
ya que las ofertadas en aquella
oferta de empleo ascendieron a un
millar.

Precisamente, la descompen-
sacion entre las plazas ofertadasy
el nimero de opositores que pa-
saron el primer examen esté en el
germen del proceso judicial que di-
laté durante nueve anos la seguda
prueba de la OPE. En mitad de una
y otra prueba, la administracién
cambi6 el criterio para baremar la
prueba y quiso dar como vélidos
para hacer el segundo examen a
aquellos que hubieran dado 25
respuestas correctas en el prime-
IOy NOo 28 COMO en un principio se
publicé. EL objetivo era facilitar que
mas opositores de los que apro-
baron el primer examen optaran al

segundo ya que no se iba a cubrir
de ninguna forma el total de plazas.

El cambio de pardmetros en
plena prueba fue llevado a los tri-
bunales y tras pasar por el Tribu-
nal Superior de Justicia y llegar al
Tribunal Supremo, éste confirmé
que debia invalidarse el cambio de
criterio.

Conlalista de aprobados clara,
el segundo examen de este OPE
2007 se celebré en marzo del ano
pasado. La lista provisional de ad-
mitidos se publicé a finales de
septiembre y la definitiva con el
arranque del afo pero todavia no
hay asignacién de plazas.

Cabe recordar que se trata de
unas oposiciones polémicas: la
convocatoria es de 2007, pero los
opositores pagaron las tasas en
2011, la primera prueba se realizé
en 2013,y en 2014 el Tribunal Su-
perior de Justicia (TSJ) paralizé la
segunda hasta el fallo del Supremo
de diciembre de 2015.



