EL PESO DEL CUERPO Y LA LONGEVIDAD

Si el coeficiente de peso y altura puede o0 no considerarse como
un indicio seguro del estado de nutricién o de salud en los nifios,
es un hecho que la experiencia en mortalidad de las compafiias de
seguros parece indicar precisamente que el exceso de peso a ciertas
edades implica serios peligros para la vida de sus tenedores de
pblizas, y que el grado del peligro aumenta con el exceso de peso sobre
el promedio por altura y edad en ciertas edades. En mis temprana
edad, sin embargo, una limitada cantidad de exceso de peso parecc
ser una ventaja o estar asociada con condiciones mis favorables de
mortalidad, y las personas que a esa edad tienen exceso de peso
presentan uniformemente una méas baja proporecién de mortalidad
por tuberculosis. Lios registros indican que, después de los 35 afios,
el exceso de peso, aun en relativamente pequeiia cantidad, prinecipia
a ser peligroso y que su gravedad aumenta con el incremento del
exceso de peso y con la edad. Los siguientes datos, fundados en los
registros de las compafifas de seguros, se han tomado del Boletin
de Estadistica de 1a Metropolitan Life Insurance Co., del 7 de noviem-
bre de 1922.

Entre hombres de baja estatura, esto es, aquellos euya altura es
inferior a 5 pies y 7 pulgadas, 2 la edad de 40 a 44 afios, un exceso
de 20% en peso implica una adicién a la cifra de mortalidad de
30% sobre lo normal. Un 40% de exceso en peso en tales individuos
impliea un ineremento de mortalidad de cerca de 80%. XEutre hom-
bres altos, esto es, aquellos cuya estatura es mayor de 5 pies y 10
pulgadas, la situacién adversa es todavia mas notable, pues entre
ellos a la edad de 40 a 44 afios, un 20% de exceso en peso envuelve
un 40% de incremento de mortalidad, y un 40% de exeeso en peso
dobla la mortalidad.

Por otra parte el déficit en peso, que es bastante comin, ofrece
un aspecto diferente. En gencral, la deficiencia en peso es una ven-
taja con tal que la proporcién de la deficiencia no sea muy grande.
Ella es un serio inconveniente en la temprana vida del adulto, espe-
cialmente entre los hombres altos. Las personas que tienen més de
5 pies y diez pulgadas y un 20% por debajo del promedio de peso
para su altura, muestran un incremento de mortalidad de 30%.
Las personas que tienen una deficiencia de peso del 30%, tienen un
exceso de mortalidad del 50% a esa temprana edad. Pero de los
40 afios en adclante no hay aparentemente tales amenazas para la
deficiencia en peso, y esta condicion llega a ser una apreciable ventaja
pues esas personas tienen los mejores coeficientes de mortalidad.
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Parcee que los registros de las compaiiias de seguros indiean que
existe un excelente peso, que es un coeficiente de peso por altura en
relacién con la edad, que estd asociado con las mis favorables condi-
ciones de mortalidad; ¥ que estec peso 6ptimo, o mejor estruetura,
no es la estructura ordinaria. Sec dice que aquellos que pesan cntre
109% y 20% debajo del promedio muestran las condiciones 4ptimas
de longevidad en los afios avanzados después de la temprana vida
adulta.

Continuando sobre lu cuestion del peso éptimo o mejor estructura,

tal eomo lo indiean los registros de seguros, se dice en el Boletin de
Estadistiea de marzo de 1923, que en las cdades bajo los 30 aios,
el cocficiente inferior de mortalidad se encuentra entre las personas
aseguradas euyo peso es de cerea de 10 libras sobre el promedio,
produciendo los mds favorahles coeficiente de mortalidad entre los
20y 24 afics. Este exceso disminuye hasta cerea de la edad de 30
afios en que la mas baja mortalidad se encuentra entre personas que
tienen aproximadamente el peso medio. Después de 30 ailos, la mis
baja mortalidad se encuentra entre personas cuyos pesos cstin bajo
el promedio, y la ecantidad de la deficiencia en peso se asocia eon Iz
mortalidad mis favorable a medida que sc avanza en edad. A la
edad de 50 el peso Optimo parcee ser ordinariamente de 30 a 40
libras bajo el promedio de peso para esa edad.
"~ Sc debe hacer distineién entre los tipos de estructura de las personas
que ticnen exceso de peso, habiéndose demostrado que, entre esas
personas, las que tienen un pecho ancho las eondiciones de mortali-
dad son més favorables que entre las que ticnen una pequeiia eapaei-
dad de pecho. Las personas con exceso de peso que tienen un amplio
tronco son mejores ricsgos que los que tienen pequefio pecho y ancho
cinto abdominal.

En la suposicién de que el peso medio es el mejor peso, los cuadros
de pesos medios econducen a la erronea suposicion de que el peso
deberia continuar aumentande con la edad. Aunque este incremento
es un fendmeno muy comin, los registros de seguros indican que,
dentro de ciertos limites, este exceso de peso aumenta el riesgo del
seguro y deberia ser cuidadosamente evitado.

Esos registros, junto con la prucba clinica, sugieren quc mediante
restriccién en la alimentacién y prictica de alguna forma de ejercicio,
las condiciones que anuncian un desequilibrio orgénico y una eventual
perturbacién del sistema ecireulatorio y del exeretorio, pueden en
muchos casos conjurarse. A lo menos, ellos refuerzan lo que los
higienistas han estado abogando por muchos afios y abre un campo
prometedor de investigacién a la indagaeién fisiolégiea.
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