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La actividad fisica regular disminuye
el riesgo de cancer de mama
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Objetivo
Evaluar la influencia de la actividad fisica sobre el ries-
go de cdncer de mama.

Diseno
Estudio poblacional de cohortes con una mediana de
seguimiento de 13,7 anos.

Lugar
Tres condados de Noruega.

Participantes

25.624 mujeres entre 20 y 54 afios al inicio del estudio
que respondieron encuestas sobre salud y actividad fisi-
ca recreacional y laboral (83% de respuesta).

Evaluacion de factores de riesgo

Las participantes respondieron 2 encuestas (sepa-
radas por 3 a 5 afios) sobre datos generales de salud,
y dieta y fueron categorizadas en 4 grupos en base al
grado de actividad fisica que desarrollaban tanto en su
tiempo libre como en el trabajo (sedentaria, leve, mo-
derada e intensa). Datos como peso, altura, tensién ar-
terial, colesterol, etc. se obtuvieron durante el examen
fisico al inicio del estudio.

Medicién de resultados principales
Todos los casos de cancer de mama (351) fueron iden-

tificados a través del registro nacional de cancer de No-
ruega y un 98% verificados histologicamente. Se excluye-
ron las pacientes que desarrollaron cancer o murieron du-
rante el primer ano del estudio.

Resultados principales

Ajustando por el efecto de la edad, obesidad y pari-
dad, el Riesgo Relativo (RR) de cancer de mama de las
mujeres que realizaban ejercicio fue de 0,63 [IC 95%
0,42 a 0,95]. Esta reduccién fue mas importante en las
premenopdusicas, RR 0,38 [IC 95% 0,19 a 0,79]. En
andlisis estratificado, las mujeres no obesas que ejer-
citaban al menos 4 hs. por semana tuvieron la mayor
reduccién del riesgo RR 0,28 [IC 95% 0,11 a 0,70]. Al
comparar con el grupo basal (sedentarias), las distin-
tas categorias de actividad fisica tanto en el tiempo li-
bre como en el trabajo demostraron una disminucién
progresiva del riesgo de cdncer de mama.

Conclusion

La actividad fisica regular se asocié a la reduccion del
riesgo de cancer de mama y este efecto fue mas notable
en las mujeres premenopausicas.

Comentario

de menor tamano. Este estudio evalué

Mas alla de los beneficios genera-
les ya conocidos atribuidos a la activi-
dad fisica, estos dos estudios demues-
tran una marcada reduccion del ries-
go de cdancer de mama y de la morta-
lidad global en mujeres que hacen ejer-
cicio regularmente. En el primero, el
efecto protector fue més notable en
mujeres premenopdusicas que desa-
rrollaban actividad fisica regular en
forma habitual y en postmenopdausi-
cas no obesas pero no demostré bene-
ficio en el subgrupo total de postme-
nopdusicas, en quienes el riesgo de de-
sarrollar cancer de mama se incre-
menta notablemente. Los autores des-
tacan que sus resultados son diferen-
tes a un estudio que no encontré aso-
ciacién entre ejercicio y riesgo de ca de
mama porque la mayoria de las par-
ticipantes eran postmenopausicas. Si

bien el estudio reporta los resultados
en términos de RR y reduccién de RR,
lamentablemente no provee el nime-
ro de mujeres pre y postmenopausicas
para poder calcular los riesgos abso-
lutos de cdncer de mama en cada gru-
po v estimar el impacto global del be-
neficio atribuible al ejercicio. Los au-
tores especulan con que la actividad
fisica sostenida puede disminuir la se-
crecién de estrégenos y progesterona
y, por lo tanto, disminuir a largo pla-
zo la exposicién acumulativa de la
glandula a la accién carcinogenética
de estas hormonas. El segundo estu-
dio ilustra claramente la relacién in-
versa que existe entre el ejercicio re-
gular y la mortalidad global en muje-
res postmenopdusicas, y destaca la
consistencia de este hallazgo con el de
otros estudios de similar disefio pero

el grado de actividad de las partici-
pantes solo al inicio, sin tomar en cuen-
ta la duracion ni las eventuales modi-
ficaciones que pudieron haber ocurri-
do en el tiempo mientras que en el es-
tudio Noruego la categorizacion resultd
de la combinacion de 2 encuestas se-
paradas por 3 a 5 afios. Al analizar por
causas de muerte, las reducciones méas
importantes fueron las debidas a cau-
sas cardiovasculares y respiratorias,
coincidente con otros estudios reali-
zados en hombres, pero no con el de
Framingham, en el que no se demos-
tré asociacion entre ejercicio y morta-
lidad cardiovascular luego de 16 afios
de seguimiento. Las discrepancias en-
tre los distintos estudios pueden de-
berse no sélo a los distintos métodos
utilizados para medir el grado de ac-

20 Prondstico

EVIDENCIA en atencién primaria



