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Objetivo: los metaanálisis de estudios epidemiológi-
cos sugirieron que la metfomina podría reducir la in-
cidencia de cáncer, sin embargo los estudios randomi-
zados controlados no logran confirmar esta hipótesis.
Diseño y métodos: se diseñó un estudio retros-
pectivo de cohortes a partir del Clinical Practice Re-
search Datalink para investigar la asociación entre el 
uso de metformina en comparación con otros fárma-
cos antidiabéticos y el riesgo de cáncer, emulando 
un análisis de intención de tratamiento. Para ello, 
un total de 95.820 participantes con diabetes tipo 
2 comenzaron a tomar metformina y otros fármacos 
antidiabéticos orales dentro de los 12 meses de su 
diagnóstico y fueron seguidos hasta su primer episo-
dio de diagnóstico de cáncer. Para estimar el hazard 
ratio y el 95% CI, se utilizaron modelos hazard de 
Cox proporcionales.

Objetivo: los grandes adipocitos subcutáneos se 
asocian con insulinorresistencia y elevado riesgo de 
desarrollo de diabetes tipo 2. En este trabajo se ana-
lizaron si los cambios en el volumen celular y en la 
masa grasa correlacionan con mejoría en el riesgo 
metabólico luego de la cirugía bariátrica en los pa-
cientes obesos.
Diseño y métodos: se midieron la cuantía y el vo-
lumen de los adipocitos del tejido adiposo abdominal 
subcutáneo de 62 mujeres obesas, antes y dos años 
posteriores a un bypass en Y de Roux (RYGB); la masa 
grasa regional mediante absorciometría por rayos X; 
la sensibilidad insulínica mediante clamp hiperinsuli-

Resultados: un total de 51.484 individuos (54%) 
recibió metformina y 18.264 (19%) sulfonilureas. 
Se confirmó diagnóstico de 3.805 primeros episo-
dios de cáncer durante un seguimiento de 5,1 años. 
Comparados con los iniciados con sulfonilureas, 
los pacientes iniciados con metformina presenta-
ron una incidencia total de cáncer similar (HR 0,96; 
95% CI 0,89-1,04), colorrectal (HR 0,92; 95% CI 
0,76-1,13), prostático (HR 1,02; 95% CI 0,83-1,25), 
pulmonar (HR 0,85; 95% CI 0,68-1,07), postmeno-
páusico de mama (HR 1,03; 95% CI 0,82-1,31) o 
cualquier otro tipo.
Conclusiones: en este importante estudio los in-
dividuos con diabetes que utilizaron metformina 
mostraron similar riesgo de desarrollar cáncer com-
parados con aquellos que recibieron sulfonilureas.
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némico-euglucémico, y además se evaluaron glucosa 
plasmática, insulina y perfil lipídico.
Resultados: el RYGB disminuyó el peso corporal 
en un 33%, lo cual fue acompañado por reducción 
del volumen celular de los adipocitos pero no del 
número de células grasas. La masa grasa en las re-
giones medidas disminuyó y todos los parámetros 
metabólicos mejoraron (P<0,0001). Mientras que 
la reducción del volumen celular de los adipocitos 
subcutáneos se correlacionó fuertemente con la 
mejoría de la sensibilidad insulínica (P=0,0057), no 
se observó igual asociación estadística con los cam-
bios regionales de masa grasa, excepto una débil 
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Introducción: para promover y mantener la salud se 
recomienda a la población adulta practicar actividad 
aeróbica de moderada intensidad como mínimo 30 
minutos, cinco días a la semana, o actividad de alta 
intensidad durante 20 minutos, tres días a la semana. 
Se desconoce hasta el momento si estos niveles pre-
vienen la ganancia de peso en el largo plazo.
Objetivo: evaluar la relación entre la actividad física 
y la ganancia de peso a largo plazo.
Diseño y métodos: se trata de un estudio ob-
servacional prospectivo de cohorte. Se evaluaron 
peso y actividad física en el Estudio Nord-Trøndelag 
Health en los años 1984-1986, 1995-1997 y 2006-
2008. Los participantes (n=19, 127) se clasificaron 
según su nivel de actividad física en: inactivos, de-
bajo del nivel recomendado, en el nivel recomen-
dado o arriba del nivel recomendado. Se realizó un 
modelo mixto de análisis de regresión con el peso 
corporal como resultado.

correlación entre los cambios en la grasa visceral, la 
sensibilidad insulínica y los triglicéridos. La relación 
de curva lineal entre volumen adipocitario y masa 
grasa se altera luego de la pérdida de peso (P=0,03).
Conclusiones: luego de la cirugía bariátrica de 
mujeres obesas, una reducción del volumen adipo-
citario subcutáneo abdominal se asoció más fuerte-

mente con mejoría en la sensibilidad insuliníca, que 
la reducción de la masa grasa per se. El volumen 
celular adipocitario podría constituir un target para 
mejorar la sensibilidad insulínica.
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Resultados: los hombres que mantuvieron la ac-
tividad física por encima de los niveles recomenda-
dos, incrementaron su peso corporal 5,6 kg, mien-
tras que los hombres inactivos ganaron 9,1 kg. Para 
las mujeres las cifras correspondientes fueron 3,8 kg 
en las activas y 9,5 kg en las sedentarias. La activi-
dad física por arriba de la recomendación se asoció 
con 2,1 kg (95% CI de 1,8 a 2,4) menor de ganan-
cia de peso en hombres en cada período de 11 años 
comparados con los inactivos. 
Las mujeres que excedían la recomendación gana-
ron 1,8 kg (CI de 1,5 a 2,2) menos que las inactivas. 
Comparados con los inactivos, el OR de ganancia 
de peso significativo ≥2,3 kg fue 0,79 (CI de 0,69 a 
0,91) y 0,70 (CI de 0,60 a 0,81) si excedían la reco-
mendación en hombres y mujeres.
Conclusiones: la actividad física por encima de las 
recomendaciones actuales se asocia con un signifi-
cativo menor riesgo de ganancia de peso. 
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