CONTROL DEL PES CORPORAL Revisi6 5 / Octubre 2015

A. Ll'index de massa corporal

L' index de massa corporal (IMC) és un valor numeric calculat a partir dels parametres
corporals d’'una persona (pes i alcada) que s’utilitza per determinar si pateix un excés o un
defecte de pes i aixi poder aplicar-li les correccions nutricionals adients.

La férmula a partir de la qual es calcula I'lMC va ser desenvolupada per Adolphe Quételet
(1796-1874) i es basa en la relacié entre el pes i I'alcada de la persona.

No es pot considerar un parametre totalment precis pero si que és un bon indicador
orientatiu del nostre estat. En tot cas, la darrera valoracié sempre I’"ha de donar un metge o
especialista en nutricid.

L’OMS, Organitzacid6 Mundial de la Salut i altres institucions que vetllen per la salut
publica utilitzen el parametre de I'IMC per determinar I'estat alimentari de poblacions
senceres o de determinats col-lectius socials amb la funcié de controlar, orientar i corregir
els seus habits alimentaris.

La formula per calcular I'IMC és la segiient:

m I mésla massa de la persona expressada en quilograms
IMC = ey
h h és I'alcada de | d
9 héslalcada de la persona expressada en metres
Un cop hem calculat el valor de I'lMC hem NOIS: de 0 2 18 anys / IMC Index de massa corporal
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d’utilitzar una taula adient a la nostra edat i
sexe per poder interpretar el nostre estat.

Atencid: a Internet trobareu taules per
interpretar I'IlMC pero son per a adults majors
de 20 anys. No sdn valides per a vosaltres.
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B. Interpretacio de I'IMC en menors de 20 anys

Els menors de 20 anys han d’utilitzar una de les dues taules adaptades que teniu a sota: una
per als nois i una altra per a les noies.

Les grafiques son el resultat d’'un estudi estadistic realitzat a Espanya que va mesurar de
forma continuada 300 nois i 300 noies des del seu naixement fins que van fer 18 anys. El va
realitzar I'Instituto de investigacién sobre crecimiento y desarrollo

(*) Podeu trobar I'estudi en aquest enllag: http://www.aepap.org/pdf/f orbegozo 04.pdf

C. Interpretacio del Percentil

El Percentil és una mesura estadistica que ens serveix per posicionar una persona en
relacid a un grup concret en el qual hem fet mesures per establir comparacions.

El percentil indica quin percentatge de persones es troben per sobre o per sota d’un
individu en una mesura concreta, com podria ser l'alcada, I'IMC, el seu coeficient
intel-lectual, o qualsevol altra dada objectiva i mesurable que es pugui comparar dins d’un

grup.

Veureu que a la grafica hi ha unes linies separades per colors que van numerades: 3, 10,
25, 50, 75, 85, 90, 95 i 97. (generalment es posa p3, p10, p25... etc. de percentil).

Aguestes linies es diuen “percentil”. El valor numeric del percentil indica quin percentatge
de valors es troben per sota del valor indicat:

1 p10 (el percentil p10) té un 10 % dels valors per sota seu. (i 90% per sobre)
T p70 (el percentil p70) té un 70% dels valors per sota seu. (i 30% per sobre)

Exemple:

Una noia que tingui 14 anys i un IMC de 18, estara situada sobre la linia percentil
etiquetada 25, aixo vol dir que:

1 Hihaun 25% de les noies de la seva edat que tenen un IMC més baix que el seu.

1 Hihaun 75% de les noies de la seva edat que tenen un IMC més alt que el seu.


http://www.aepap.org/pdf/f_orbegozo_04.pdf
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D. Evolucio de I'IMC a nivell mundial

Les estadistiques de I’evolucié de I'IMC a nivell mundial posen de manifest un increment
constant en la gran majoria de paisos desenvolupats.

Tendencia evolutiva del IMC a nivel mundial en las ultimas décadas
En base a los paises con un mayor seguimiento del IMC en la escala temporal.
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Font: http://www.jordizaragoza.com/continguts/tecnic/docs/imc/index.html

Aix0 vol dir que la poblacié dels paisos desenvolupats cada cop esta més grassa, fet que
incrementa el risc de patir malalties associades al sobrepes i obesitat, com sén les
cardiovasculars i d’altres.

Les causes d’aquest increment del risc son diverses pero les variables més significatives son:

9 El tipus de dieta. Cada cop es consumeixen aliments més calorics i en quantitats més
elevades.

9 L’augment del sedentarisme. Especialment en les societats desenvolupades el grau
d’activitat fisica disminueix donant pas a comportaments sedentaris entre els joves i
la resta de col-lectius.


http://www.jordizaragoza.com/continguts/tecnic/docs/imc/index.html

E. Evolucio de I'lMC a Espanya

Si estudiem I'evolucié de I'IMC a Espanya veurem que cada cop estem més propers a paisos
com els Estats Units d’America, on l'index de sobrepés i obesitat presenta xifres molt

elevades.

Comparativa entre el estado de la poblacion adulta Espanola
y la de Estados Unidos (2007)
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Analitzant aquesta grafica calculada en base a dades objectives publicades per institucions

publiques podem observar que:

1 Als EE.UU només el 25 % d’adults (1 de cada 4) presenten un IMC normal i més de
40% de la poblacio pateix d’obesitat.

L’obesitat incrementa de forma notable el risc de patir malalties associades:
problemes cardiacs, diabetis, hipertensio, etc.

A Espanya, 45 % de la poblacié adulta pateix problemes de sobrepés i obesitat. | el
més preocupant és que la tendéncia és creixent.


http://www.jordizaragoza.com/continguts/tecnic/docs/imc/index.html

F. Equilibri energetic

El pes corporal depéen de I'equilibri entre la EQUILIBRI CALORIC
ingesta de calories i la despesa energeética T

total.

1 La ingesta de calories total és la
quantitat de calories que aportem al
nostre organisme diariament a través
del procés d’alimentacidé (menjar)

9 La despesa energéetica total és la
quantitat de calories que “cremem” Consum de calories Despesa de calories
en les nostres activitats fisiques '
diaries i en els processos metabolics
interns.

De forma general i en el context de persones sanes (que no pateixin cap malaltia que pugui
alterar el seu pes corporal) el pes corporal es controla de la manera més simple:

Ingesta de calories > Despesa energética total = /> de pes

Siingerim més calories de les que gastem en la despesa energeética total,
ens engreixem

Ingesta de calories = Despesa energetica total = Pes invariable

Siingerim les mateixes calories que gastem en la despesa energetica
total, ens mantenim en el mateix pes (sigui quin sigui el pes inicial)

Ingesta de calories < Despesa energética total = I, de pes

Siingerim menys calories de les que gastem en la despesa energetica
total, ens aprimem




G. Despesa energetica total

La despesa energetica total és la quantitat global d’energia que gastem en un dia i que és la
suma dels diferents consums del nostre organisme:

1. Metabolisme basal o despesa energetica en estat de repos (Termogénesi obligatoria)
2. Despesa energeética derivada de I’activitat fisica (Despesa per activitat voluntaria)
3. Despesa produida per la digestio dels aliments (Efecte termic dels aliments)

4. Termoregulacid. Despesa derivada de mantenir el calor corporal (Termogénesi
Adaptativa o facultativa)

1. El metabolisme basal

El metabolisme basal (Termogénesiobligatoria) és la despesa energética del nostre
organisme en estat de repos, en deju i sota condicions térmiques neutres (28 °C).

Equival a la quantitat minima d'energia que necessita el nostre cos per a subsistir, sense fer
cap mena d’activitat. Seria I'equivalent al consum del motor d’'un cotxe quan es troba
aturat amb el motor al ralenti.

“Un clar exemple de metabolisme basal és I'estat de coma. Una persona que esta en coma
es troba inactiva, pero té una despesa calorica minima, radé per la qual cal seguir
alimentant-la. http://ca.wikipedia.org/wiki/Metabolisme basal

9 La despesa basal s’estima al voltant de 1.600 Kilocalories diaries per 70 Kg. de pes i
representa un 60-70% de la despesa energética diaria.

9 L'energia consumida pel metabolisme basal esta destinada a reaccions metaboliques
essencials: respiracio cel-lular, sintesi de molécules, moviment dels musculs
respiratoris, contraccio del cor, etc.

9 El metabolisme basal depén de diversos factors, pero sobretot del pes, edat i sexe.

Calcul del metabolisme basal

El calcul del metabolisme basal es realitza mitjancant]| * equaci 6 de qltaar r i s
ser publicada originariament I'lany 1918.

Actualment s’utilitza una versié millorada de I’equacié publicada per Mifflin i St. Jeor el
1990.

Equacions de Harrisi Benedict (nodificada per Mifflin i St Jeor al 1990

MB = (10 x Pes en Kg.) + (6,25 x Alcada en cm.) - (5 x Edat en anys) + 5

MB = (10 x Pes en Kg.) + (6,25 x Algada en cm.) - (5 x Edat en anys) - 161



http://ca.wikipedia.org/wiki/Coma_(medicina)
http://ca.wikipedia.org/wiki/Metabolisme_basal
http://www.wikilingua.net/ca/articles/c/o/r/Coraz%C3%B3n.html

2. La despesa energetica derivada de I’activitat fisica

Aquesta despesa és la derivada de les diferents tipologies d’activitat fisica que
desenvolupem des que ens aixequem al mati fins que ens n"anem a dormir.

La quantificacio d’aquesta despesa és dificil i molt variable en funcié de I'estil de vida de la
persona.

Representa 10% del consum diari en persones sedentaries pero s’'incrementa fins a 50% en
esportistes d’alt nivell.
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3. Despesa produida per la digestio dels aliments

S’anomena Efecte téermic dels aliments o Termogeénesi induida per la dieta.
Es I’energia que necessitem per digerir, absorbir i metabolitzar els nutrients dels aliments.

Tot i que un procés de digestid pot durar fins a 18 hores (i trobar-ne rastres a les 24 hores),
el maxim consum energetic es déna al cap d’1 hora i sol finalitzar al cap de 4 hores.

9 Representa 10% de la despesa energeética diaria (230 kcal/dia).

L'efecte termic del aliments esta relacionada amb el tipus de dieta, és a dir, el tipus
d’aliments que consumim i la seva combinacio.

En general I'efecte termogéenic del nutrients és:

- Els lipids (greixos) tenen un efecte termogenic molt baix: perdem de 3% a 4% de
I’energia que ens aporten.

- Latermogenesi del Carbohidrats consumeix 10-15% de la energia produida.

- Les proteines consumeixen 15-30% del total de calories que aporten.

4. Termoregulacid. Despesa derivada de mantenir el calor corporal

Aguesta despesa és la que deriva de la produccié de calor del nostre organisme com una
resposta no voluntaria quan ens exposem a temperatures baixes o ingerim una quantitat
excessiva d’aliments (dieta hipercalorica).

La termogéenesi adaptativa es produeix en dos llocs:

- Al muscul: tremolar de fred, contraccions musculars involuntaries, estats de
nerviosisme, manteniment del to muscular...

- Al teixit adipds marré. Aquest teixit és un teixit adipds especific que intervé de
forma principal en els processos de termogénesi. La seva peculiaritat és que
consumeix energia per generar calor en el cos en lloc de generar ATP per a la
contraccid. S’anomena marré perqué presenta una gran quantitat de capil-lars, el
que li dona un aspecte més fosc i marronds.

Nota:

El teixit adipds blanc presenta multiples funcions: subjeccié d’organs i proteccio,
aillament termic, produccié i reserva d’hormones i altres substancies... pero la
seva funcié primaria és la d’emmagatzemar els excessos d’energia en forma de
lipids i poder-los utilitzar en moments de mancanca (dejuni, dieta...)
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H.Peéerdua de greix corporal mitjan¢ant I’exercici

El greix acumulat al cos presenta dues
localitzacions:

1. El greix subcutani que es distribueix

per tot el cos.

El greix visceral que s’acumula a la
cavitat abdominal envoltant les
visceres.

Els factors de risc de malalties
cardiovasculars i diabetis tipus 2 estan
associats als diposits de greix visceral.

Visceral

fat \
L’/,/a

Subcutaneous
fat

L'excés de greix és
emmagatzemat als

adipocits, els guals g \
incrementen el seu ﬂ‘ \
volurm fins que sdn \
usats com a D&
combustible £ =
i )
/f—— -<——— Reserva de greix
Nucli .
Imatge traduida de
i FADAM.

La perdua de greix corporal és un procés a
nivell general de tot el cos. No existeix un
procés de perdua de greix localitzat.

Per exemple: fer molts exercicis abdominals
ens pot ajudar a perdre pes, perod en cap cas
reduirem de forma exclusiva el greix de
I'abdomen. Aquesta idea tan estesa
popularment és falsa i no te cap fonament
cientific.

En general, |'exercici fisic és una forma demostrada i garantida per perdre I'excés de greix
corporal i especialment el greix visceral, sempre i quan es mantingui una dieta equilibrada.

Una activitat fisica regular i moderada de 30 a 60 minuts diaris és eficient per al

control del pes corporal.

Els treballs cardiovasculars sén més eficients a I’hora de perdre pes: caminar, correr,
bicicleta, exercicis “aerobics”, steps, basquetbol, futbol... El treball de for¢ca (amb

peses) no genera tanta despesa.
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I. La perdua d’aigua corporal i el pes.

La perdua d’aigua corporal a través de la suor, orina, defecacions, etc.. no representa una
perdua de pes permanent. Quan el cos recupera |'aigua perduda, recupera el pes inicial.

l

Quant realitzem exercici fisic prou perllongat aconseguim esgotar les reserves
energetiques immediates del nostre organisme. Arribats a aquest punt, comencem a
mobilitzar les reserves energetiques de que disposen en forma de greix per poder
mantenir I'activitat. La mobilitzacié d’aquestes reserves de greix (teixit adipds blanc)
representa una perdua real de pes.

La sudoracio és un mecanisme de refrigeracid associat a I’exercici fisic. La sudoracio
produeix una perdua momentania de pes de la mateixa manera que perdem pes en
orinar. Aixo no implica una perdua de pes real. Suar més no vol dir perdre més pes.
Un cop ens rehidratem bevent aigua, recuperem el pes d’aigua perdut.

Embolcallar el cos amb robes que no transpirin o abrigar-se en excés per
incrementar la sudoracié no ajuda a perdre pes i provoca un estat d’estres a
I’organisme innecessari i fins i tot perillds. El cos necessita refrigerar-se per mantenir
el procés de termoregulacié de forma adient i segura.

Les saunes produeixen un procés de deshidratacié del cos i la perdua immediata de
pes perd en cap cas serveixen per aprimar-se. (Tret, en tot cas, de I'infima perdua
que suposa lI'increment del metabolisme basal produit per la calor a qué sotmetem
el cos.)

Jordi Zaragoza Anglés (2010)
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