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RESUMEN

Foss B, Seeterdal LR, Dyrstad SM. La Reduccién de Peso en Personas Obesas estd Correlacionada con Bajo un Aumento de
Cortisol Matutino. JEPonline 2014;17(3):70-76. El propdsito de este estudio fue mostrar como el sistema de estrés (es
decir, el aumento de cortisol matutino) esta correlacionado con la reduccién de peso mediante el ejercicio en la obesidad.
Doce sujetos con un indice de masa corporal >35 participaron en un programa de intervencion de ejercicios de 22
semanas. El programa de ejercicios consistié en actividad fisica suplementada con dieta y seminarios de terapia cognitiva.
Se recolecto la saliva en dos dias consecutivos luego del programa de intervencion. Ocho de los 12 sujetos redujeron su
peso corporal un 4.4% (P=0.023). Su aumento promedio de cortisol matutino fue de 2.8 ng/ml (= 3.7). Siete de los sujetos
redujeron su masa de tejido adiposo un 9.3% (P=0.032). Se encontré una relacion negativa entre el aumento del cortisol
matutino y la reduccion del peso corporal (p = -0.76, P = 0.028). Por lo tanto, nuestro estudio muestra que la reduccion de
peso mediante el ejercicio en sujetos obesos se correlaciona con el bajo aumento de cortisol matutino. Mientras mas alta
fue la respuesta al estrés, menos reduccion en el peso corporal se halld.
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INTRODUCCION

Es bien sabido que la actividad fisica y el ejercicio regular son importantes en la prevencion y tratamiento de la obesidad.
El balance energético negativo que ocurre como una funcion al ser fisicamente activo resulta en pérdida de peso (2). Sin
embargo, otros mecanismos subyacentes a la complejidad de la obesidad y la reducciéon de peso ahora también estan
siendo considerados, incluyendo el rol del sistema de estrés (1,3-5,11). Mientras que la influencia del sistema de estrés en
la obesidad no se entiende por completo, se ha descubierto que el aumento de cortisol matutino estd positivamente
correlacionado con el indice de masa corporal (16). Esta relacién destaca nuestra reciente hipotesis respecto al sistema de
estrés y la ganancia de peso y como éstos pueden estar vinculados a través de un mecanismo de feedback positivo (3).

Con respecto a la obesidad, es interesante saber que el sistema de estrés también pueda ser desencadenado por la
actividad fisica (6,10). Hace poco, descubrimos que los sujetos obesos que participaron en un programa de ejercicios de 22
semanas tenian mayores niveles matutinos de cortisol luego del periodo de ejercicio comparados con los controles de no-
ejercicio (4). En resumen, parece evidente que en sujetos obesos, el ejercicio afecta al sistema de estrés. Para comprender
mejor el rol del sistema de estrés y la obesidad, el propdsito de este estudio fue mostrar la relacion entre el aumento de
cortisol matutino y la reduccion de peso en sujetos obesos que realizan ejercicio.



METODOS

Sujetos

Doce sujetos cumplieron con los criterios de inclusion. Ellos completaron el programa de ejercicios y fueron incluidos en
este estudio. Los criterios de inclusion consistieron en: (a) edad de 18 a 65 afios; (b) IMC >35; (c) inactivo pero aun capaz
de moverse sin ayuda; (d) tener una derivaciéon de un médico clinico.

Los sujetos siguieron un programa de ejercicios de 22 semanas que consistié en: (a) sesiones de ejercicios que incluyeron
entrenamiento en circuito, entrenamiento de fuerza, carrera de alta intensidad, juegos de pelota, y aerobics; (b) caminatas
al aire libre; y (c) actividades en la pileta (4).

Se les dio cincuenta y siete sesiones de entrenamiento, cada una de ~60 min de duracién durante el periodo de ejercicio.

La informacion detallada en la intervencion se presenta por Lie et al (8). Una vez a la semana antes del ejercicio, los

sujetos se unieron a un seminario en grupo que consistié en: (a) cuatro sesiones de dieta con dos clases adicionales de
” “"

preparacion de alimentos; (b) cuatro sesiones de terapia cognitiva; y (c) diferentes sesiones de “actividad y salud”, “cémo
mantener el nuevo estilo de vida”, e “intercambios entre pares.”

Se le pidi6 a cada sujeto que ejecutara un consentimiento informado escrito. El estudio fue aprobado por el Comité
Regional de Etica para Investigacién Médica (res #: 2010/1270).

Analisis de Tejido Adiposo

La composicion corporal se analiz6 antes y después del programa de ejercicios de 22 semanas mediante un analizador de
composicion corporal InBody 720 (Biospace, Seoul, Korea).

Muestra de Saliva y Analisis de Cortisol

El aumento matutino de cortisol (en la saliva) como respuesta al despertar es un método ampliamente aceptado para
evaluar la respuesta fisioldgica al estrés por el eje hipotalamico-hipofisario-adrenal para diferentes condiciones (12, 14)
incluyendo la obesidad (7,16). La saliva se recolectd en dos dias consecutivos luego del programa de ejercicios de 22
semanas. Se recolectaron dos muestras por dia para mostrar el aumento matutino de cortisol, que es, primero, en la
mafana inmediatamente al despertar (C1) y, luego, 30 min luego de despertar (C2). La muestra de saliva se realizé como
se describi6 previamente (4,12,14,16,17). La saliva fue recolectada con hisopos Salivette® Cortisol (Sarstedt AG & Co,
Nimbrecht, Germany) que fueron masticados cuidadosamente durante 45 seg.

Se les indico a los sujetos no comer, beber, lavarse los dientes o fumar durante los tltimos 30 minutos anteriores a la
muestra. También se les indic6 no tocar los hisopos. Los tubos de los hisopos se conservaron a 4°C hasta el dia del traslado
al laboratorio. Fueron entonces centrifugados y guardados a -80°C hasta el anélisis. Los niveles de cortisol en saliva se
analizaron utilizando el kit de inmunoensayo enzimatico Cortisol ParameterTM (R&D Systems, Abingdon, UK) como se
describid previamente (4). Los valores promedio de cortisol de muestras paralelas en dias consecutivos y las muestras de
inmunoensayos paralelos se usaron para andlisis estadisticos.

Analisis Estadisticos

Los analisis estadisticos se realizaron utilizando PASW Statistics 18 (SPSS Inc., Chicago, IL). Como el nimero de los
sujetos era bajo, no se podia esperar una distribucién normal. Las comparaciones se realizaron por el test Wilcoxon Signed
Rank, y los analisis de correlacion se realizaron usando el coeficiente de correlacion de rangos Spearman (p). Los valores
de las variables se presentan como media + desviacion estandar (DE). La diferencia estadistica se establecié en P<0.05.
Un valor P entre 0.05 y 0.1 indic6 una tendencia.

RESULTADOS

La reduccién promedio en el peso corporal después de 22 semanas de ejercicio fue de 118.5 + 16.9 kg a 115.5 + 16.9 kg.
Aunque la reduccion de peso no fue significativa, si demostré una tendencia a favor del programa de ejercicios para la
reduccion de peso corporal (P = 0.091). Cuatro de los 12 sujetos no redujeron su peso corporal durante la intervencion.
Los restantes ocho redujeron su peso corporal de 121.8 + 19 kg a 116.4 + 19.8 kg, lo que fue significativo (P = 0.012). La



masa de tejido adiposo corporal también se analizé6 (n = 7) y se descubrié que se redujo de 62.3 + 5.1 kg a 56.5 = 9.9 kg
(P = 0.028) entre los sujetos que perdieron peso.

El aumento matutino promedio de cortisol en saliva después del periodo de ejercicio de 22 semanas para los 12 sujetos fue
desde 5.5 ng'ml-1 (+ 2.2) al despertar (C1) hasta 7.7 ng'ml-1 (+ 3.4) 30 min luego de despertar (C2). El aumento de
cortisol matutino para los 12 sujetos (es decir, C2 - C1) fue en promedio 2.2 ng-ml-1 + 3.1. Para los 8 sujetos que habian
perdido peso durante el periodo de ejercicio de 22 semanas, su promedio de aumento de cortisol matutino fue de 2.8
ng'ml-1 * 3.7.

Se encontré una clara relacion negativa entre la reduccion de peso corporal y el aumento de cortisol matutino para los 8
sujetos (es decir, a mayor aumento de cortisol matutino, se observé menor reduccién de peso por ejercicio (p = -0.76, P =
0.028) (Figura 1). De forma similar, también hubo una clara relacion negativa entre la reduccién de tejido adiposo y el
aumento del cortisol matutino (n = 7, p = -0.93, P = 0.003) entre 7 de los 8 sujetos que perdieron peso durante el periodo
de ejercicio.
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Figura 1. La Correlacion entre Reduccion de Peso y Aumento de Cortisol Matutino para Ocho Sujetos que Pierden Peso Corporal
durante el Periodo de Intervencion de 22 semanas.

DISCUSION

Nuestro principal hallazgo en este estudio es que el programa de ejercicios de 22 semanas para sujetos obesos redujo el
peso corporal para 8 de los 12 sujetos, y para los 8 sujetos la reducciéon de peso se correlaciond negativamente con el
aumento de cortisol matutino en la saliva. Por lo tanto, los sujetos con mayor aumento de cortisol matutino tuvieron menor



reduccion de peso y viceversa. De manera similar, encontramos que la reduccidn del tejido adiposo se correlaciond
también negativamente con el aumento de cortisol matutino en la saliva. Estas observaciones no son sélo interesantes, sino
posiblemente importantes por dos razones. Primero, nuestros resultados sugieren que la reduccién de peso por ejercicio
en sujetos obesos puede estar afectada por la reaccion del cuerpo al estrés. A mayor respuesta al estrés, se hall6 menor
reduccion en el peso corporal.

Debido al conocimiento de que la actividad fisica puede aumentar la reaccidén al estrés (4,6,10), nosotros especulamos que
un aumento de reaccion al estrés, que es experimentado entre sujetos obesos, puede oponerse a la reducciéon de peso
mediante el ejercicio. En este sentido, el eje hipotalamico-hipofisario-adrenal puede, de hecho, contribuir a explicar por
qué perder peso mediante el ejercicio regular es dificil para la poblacién obesa (4,15). Segundo, nuestros resultados
agregan valor a hipdtesis recientes de que el sistema de estrés y la ganancia de peso pueden estar vinculados mediante un
mecanismo de feedback positivo en la obesidad (3). La consecuencia sugerida de esta hipdtesis es que el estrés provoca
acumulaciones de tejido adiposo, lo que desencadena mas estrés. Por lo tanto, para perder peso es importante disminuir la
reaccion del cuerpo al estrés. Los resultados presentados en este estudio apoyan esta hipdtesis. Los sujetos con altos
niveles de estrés, que es, alto aumento matutino en cortisol, pierden menos peso.

Igualmente importante es el hecho de que nuestros hallazgos concuerdan y desacuerdan con estudios que consideran los
niveles de cortisol y la reduccion de peso. En el estudio de Purnell et al. (13), los sujetos obesos que perdieron peso a
través de un programa de peso inducido por dieta por un periodo de 6 meses mostré un aumento en la tasa de produccién
de cortisol. También, en un estudio hecho por Manco et al. (9), la pérdida masiva de peso de sujetos obesos estaba
asociada con un aumento en el cortisol libre por un periodo de 2 afios. La discrepancia entre estos dos estudios y nuestras
observaciones puede estar explicada por el hecho de que estos dos estudios no incluyeron el ejercicio como la principal
parte del programa de pérdida de peso y que ellos no estudiaron el aumento del cortisol matutino. Asi, estos estudios
destacan la complejidad de la obesidad, la reducciéon de peso, y el sistema de estrés fisioldgico.

Una consecuencia de nuestra hipdtesis anterior (es decir, el sistema de estrés y la ganancia de peso pueden estar
vinculados mediante un sistema de feedback positivo en la obesidad) (3) es que tratar con la reduccion de peso en sujetos
obesos también requiere del trato con el sistema de estrés fisioldgico. Perder peso mediante actividad fisica parece ser una
tarea dificil porque el sistema de estrés puede oponerse a los mecanismos de pérdida de peso. Investigaciones posteriores
deberian por lo tanto identificar y quitar posibles estresores para los sujetos obesos que participen en programas de
intervencion de ejercicios.

CONCLUSION

Los resultados indican que hay una relacion negativa entre el aumento del cortisol matutino y la pérdida de peso en sujetos
obesos que realizan ejercicio. Esta observacion puede ayudar a explicar por qué perder peso mediante el ejercicio es una
tarea dificil en sujetos obesos.
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