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Introducción. La obesidad infantil



Obesidad infantil

� Enfermedad crónica, compleja y multifactorial 
caracterizada por un aumento de la grasa corporal.

� OMS y Grupo Internacional de trabajo para la obesidad: 
epidemia del siglo XXI.

� Obesidad infantil: triplicado últimos 15 años.
� Europa:

� 9%(Bulgaria) 
� 39% (Creta).

� España: (1984) : 
� obesidad varones: 2,5-6,7%, 
� mujeres: 1,9-7,7%.

(1998-2000):
� obesidad: 13,9%,
� sobrepeso: 12,4%.



Factores Obesidad infantil

� Dieta
� Papel de los padres.

� Riesgo desarrollo obesidad
� Países desarrollados � minorías, grupos nivel 

socioeconómico bajo.
� Países no desarrollados/en vías de desarrollo �

grupos más privilegiados.

� Dieta mediterránea.



Factores Obesidad infantil

� Sedentarismo Falta de ejercicio físico.

� Tecnologías de la información, la comunicación y el 
conocimiento (TICs)
� Tiempo dedicado a TICs � correlación positiva con 

riesgo de desarrollo de obesidad (dosis dependiente).
� � gasto energético. 
� � consumo de preparados de baja calidad nutricional y 

alto contenido calórico.



Tratamiento obesidad

� Modificación de hábitos dietéticos
� Primera y más importante de las medidas.
� Ajustar la energía y los nutrientes a las necesidades reales.
� Dieta equilibrada: 25-30% grasas, 50-55% hidratos de 

carbono, 15-20% proteínas, repartido en 5-6 comidas.

� Aumento de actividad física
� Recomendación actual para adultos y niños > 2 años: actividad 

física moderada a intensa durante 30 minutos al día, al menos 
5 días a la semana.
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Así comen y así son nuestros escolares



Niños estudiados

� Escolares de Educación Infantil y Educación 
Primaria del Colegio Público La Gesta I de 
Oviedo.

� 264 alumnos

� 221 autorizaciones para medidas 
antropométricas.



Niños estudiados

� Niños incluidos:
� Escolares matriculados en el colegio.
� Autorización mediante consentimiento informado 

a los padres.

� Niños excluidos:
� Enfermedad crónica que suponga una dieta 

especial (Diabetes Mellitus, Enfermedad 
Celíaca).

� Negativa de los padres.



Variables a estudio

� Encuesta alimentación.

� Peso:
� Descalzos.
� Balanza de baño electrónica (precisión + 100 g.)

� Talla: 
� De pie.
� Descalzos.













Pirámide de Alimentación 
Saludable



Adherencia a la dieta mediterránea

� Encuesta KIDMED

� +1  Toma una fruta o zumo de frutas una vez al día
� +1  Toma una segunda pieza de fruta todos los días
� +1  Toma vegetales frescos o cocinados regularmente una vez al día
� +1  Toma vegetales frescos o cocinados más de una vez al día
� +1  Consume pescado regularmente (por lo menos 2-3 veces a la semana)
� - 1  Va más de una vez a la semana a un restaurante de comida rápida
� +1  Le gusta las legumbres y toma más de una vez a la semana
� +1  Consume pasta o arroz casi todos los días (5 o más veces a la semana)
� +1  Toma cereales al desayuno
� +1  Consume nueces regularmente (al menos 2-3 veces a la semana)
� +1  Utiliza aceite de oliva en casa
� - 1  Se salta el desayuno
� +1  Toma un lácteo al desayuno (yogur, leche, etc)
� - 1  Toma preparados comerciales o pastas para desayunar
� +1  Toma dos yogures y/o queso (40 g.) diariamente
� - 1  Toma dulces y caramelos varias veces todos los días

Serra-Majem, et al. Food, youth and the Mediterrane an diet in Spain. Development of KIDMED, Mediterran ean Diet Quality 
Index in children and adolescents. Public Health Nutr ition 2004; 7(7): 931–935 .



Adherencia a la dieta mediterránea

� Puntuación: del 0 al 12

� >8 � dieta mediterránea óptima
� 4-7 � necesita mejorar la dieta
� � 3 � muy baja calidad de la dieta



Resultados. Así comen



Descripción muestra

� Muestra inicial: 386 escolares
� 264 encuestas (68,39 %)
� 221 datos antropométricos (57,25 %)

� Distribución por sexos
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mujer

hombre
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Reparto por cursos 
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E infantil 3 años �� ���

E infantil 4 años �� ����

E infantil 5 años �" ����

Primero primaria �� ����

Segundo primaria �� ����

Tercero primaria �� ����

Cuarto primaria �� "��

Quinto primaria �� ����

Sexto Primaria �� ����

Total ��� ���



Resultados

� Nivel sociocultural de los padres:
� Estudios universitarios:

� 61,4 % de las madres.
� 56,4 % de los padres.

� En países desarrollados los grupos de nivel 
socioeconómico bajo y las minorías � mayor riesgo 
desarrollo de obesidad..



Responsables comidas

Desayuno Nº niños Porcentaje

Padre o madre 230 87,1

Abuelos 6 2,3

Cuidadores/colegio 24 9,1

No sabe/No contesta 4 1,5

Total 264 100,0

comida Nº niños Porcentaje

Padre o madre 17 6,4

Abuelos 5 1,9

Cuidadores/colegio 238 90,2

No sabe/No contesta 4 1,5

Total 264 100,0

merienda Nº niños Porcentaje

Padre o madre 227 86,0

Abuelos 16 6,1

Hermanos 1 0,4

Cuidadores/colegio 16 6,1

No sabe/no contesta 4 1,5

Total 264 100,0

cena Nº niños Porcentaje

Padre o madre 257 97,3

Abuelos 2 0,8

Cuidadores/colegio 1 0,4

No sabe/No contesta 4 1,5

Total 264 100,0



Lugar donde desayunan y comen

Desayuno Nº niños Porcentaje

Casa 247 93,6

Colegio 17 6,4

Total 264 100,0

Comida Nº niños Porcentaje

Casa 27 10,2

Colegio 237 89,8

Total 264 100,0



Tienen en cuenta el menú del 
colegio

Tienen en cuenta Nº padres Porcentaje
Siempre 128 48,5
A veces 85 32,2
Casi nunca 17 6,4
Nunca 4 1,5
NS/NC 30 11,4
Total 264 100,0



Comidas y TV

� Número de comidas/día 
realizadas.

� Número de comidas/día 
viendo Televisión.

Número de comidas Frecuencia Porcentaje

3 3 1,1

4 87 33,0

5 168 63,6

No sabe/No contesta 6 2,3

Total 264 100,0

Número de comidas Frecuencia Porcentaje

0 110 41,7

1 100 37,9

2 37 14,0

3 3 1,1

No sabe/No contesta 14 5,3

Total 264 100,0



Horas de sueño

� Duermen de media 9,83 horas

� Niños que duermen < 9,4 horas tiene 
más probabilidad de ser obesos que 
los que duermen > 11 horas.



•TICS

� Nuestro estudio
� Media de 3,6 horas/día viendo TV
� Media de 1,3 horas/día conectados
a Internet

� TV+Internet: 4,6 horas/día

� Lumeng (TV).
� 3,61 horas/día de lunes a viernes, 
� 3,58 horas los fines de semana

� Cada hora de TV está asociada con un riesgo adicional de 7 % de 
obesidad en el adulto.

� Asociación Americana de Pediatría recomienda < 2 horas/día de 
media de TV en > 2 años



•TICS

� Cada hora de TV está asociada con 
un riesgo adicional de 7 % de 
obesidad en el adulto.

� Asociación Americana de Pediatría 
recomienda < 2 horas/día de media 
de TV en > 2 años



Actividad física y TICs

Actividad  física
horas/semana Horas TV/día

Horas 
Internet/día

Nº niños 259 260 260

Media 4,97 3,6 1,3



Pirámide alimentación 
saludable



Registro alimentario
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Encuesta KIDMED

� Puntuación

� Adherencia a la

Media 8,42

Adherencia Nº Porcentaje

Baja 0 0

Intermedia 50 19,8 %

Alta 203 80,2%

Total 253 100%



Adherencia a la dieta mediterránea

� Ningún escolar con baja adherencia.

� Serra Majem:
� Alta adherencia � 48,5 %.
� Valores entre 3 y 7 � 48,6 %.
� Baja adherencia � 2,9 %.
� Cifras más desfavorables en el norte de España.
� Valores más altos de índice KIDMED en clases 

socioeconómicas o culturales altas.



Resultados: Así son



Sobrepeso y obesidad

Sexo N (%) Normopeso (%) Sobrepeso (%) Obesidad (%)

Niño 110 (53,4) 98 (89,1) 8 (7,3) 4 (3,6)

Niña 96 (46,6) 81 (84,4) 8 (8,3) 7 (7,3)

Total 206 (100) 179 (86,9) 16 (7,8) 11 (5,3)



Sobrepeso y obesidad:
Diferencias con otros estudios
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Sobrepeso y obesidad

� No correlación entre dieta y sobrepeso y obesidad

� Asociación de sobrepeso y obesidad con horas/día TV 
y horas/día TV+Internet



Sobrepeso y obesidad

� Lumeng et al
� Ver TV 2 ó + horas/día a los 

36 meses � aumento de 
riesgo desarrollo sobrepeso

� Jackson et al
� Niños que ven + TV �
� menos activos físicamente �
� asociado a un gasto energético 

menor



Limitaciones

� El 31,61% de los alumnos no participaron.

� Negativa a realizar la encuesta ante la 
realización de una dieta no adecuada.

� La gran mayoría (89,8%) de los alumnos comen 
en el centro escolar menús realizados por 
nutricionistas y endocrinólogos.



Conclusiones

� 1.- El 90 % de los niños come en el colegio .

� 2.- Los responsables del desayuno, merienda y cena 
son los padres .

� 3.- Menos de la mitad de los padres y tutores tienen 
en cuenta siempre el menú del colegio .

� 4.- El 30% de los escolares no toma alimentos a 
media mañana de forma regular.

� 5.- El 62% de los escolares realiza alguna comida 
viendo la TV .



Conclusiones

� 6.- El número de horas que ven la TV es excesivo . 

� 7.-Encontramos relación entre el sobrepeso u 
obesidad y el número de horas al día que veían 
televisión o televisión + Internet .

� 8.- Los escolares duermen de media casi 10 horas.

� 9.- Los escolares presentan un consumo excesivo de 
carne y alimentos no adecuados (chuches, 
embutidos y grasas ).

� 10.- Consumen menos raciones de las 
recomendadas de frutas y verduras .



Conclusiones

� 11.- En general nuestros escolares tiene una buena 
adherencia a la dieta mediterránea .

� 12.- No encontramos correlación entre la dieta y el 
sobrepeso y obesidad.

� 13.- Tenemos un porcentaje alto de niños con 
sobrepeso y obesidad pero en todo caso menor al 
encontrado en otros estudios .

� 14.- Creemos que algunos de los factores que 
pueden influir son:
� Tener comedor escol ar con dietas supervisadas por 

nutricionistas y endocrinólogos.
� Alto nivel socio-cultural de los padres.



Consejos de Alimentación en la edad 
escolar



CONSEJOS DE ALIMENTACION 
INFANTIL



Cereales, pan, arroz, pasta y 
patatas



Frutas y verduras



Frutas y verduras



Grasas



Grasas



Grasas



Frutos secos



Grasas y Frutos secos



Lácteos



Legumbres



Carnes



Pirámide Alimentación saludable



Obesidad



Pilares de Alimentación sana





La familia y la alimentación



Las “chuches”



Las “chuches”



Los “snacks”



Los helados



Los alimentos preparados



Cepillado de dientes



Las comidas



Otros consejos



Comedor escolar



Decálogo de la alimentación 
saludable



Decálogo de la alimentación 
saludable



Decálogo de la alimentación 
saludable
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