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Resumen: Se evalué el estado de malnutricién por sobrepeso y obesidad y las condiciones so-
cioculturales de la vida cotidiana en 274 estudiantes de ambos sexos de entre siete y once afios
de edad dela ciudad de Orizaba, Veracruz. Se articularon métodos cuantitativos y cualitativos
y se analizaron los indices de peso para la edad, el indice de masa corporal (IMC) y la suma de
paniculos. Se utiliz6 el programa Epi — Info version 3.4.3 y el estindar NCHS 2000 (National
Center Health Statistics). Con el objeto de indagar sobre las condiciones socioculturales, se
aplicé una encuesta alimentaria de recordatorio de 24 horas a 132 individuos y una encuesta
de recordatorio de actividades a 126 nifios y nifias. Ademis se seleccionaron algunos nifios con
sobrepeso para aplicarles entrevistas y hacer observacion participante. La curva de distribu-
cién de la muestra total de peso para la edad en la media de puntuaciones de z mostro sesgo a
la derecha. En la clasificacién del IMC, 41.6 % de la muestra total presenté sobrepeso o riesgo
de sobrepeso. La suma de paniculos adiposos evidencié un porcentaje alto de obesidad y
16 % de la muestra present6 exceso de adiposidad. Estos resultados se relacionan con una co-
tidianidad caracterizada por un amplio consumo de alimentos de alto valor calérico y hdbitos
preponderantes de vida sedentaria.

Palabras clave: sobrepeso; obesidad; malnutricién; vida urbana; sociedad y cultura.

OVERWEIGHT, OBESITY AND SOCIO-CULTURAL CONDITIONS IN SCHOOL
CHILDREN BETWEEN SEVEN AND ELEVEN YEARS OLD
IN THE CITY OF ORIZABA, VERACRUZ

Abstract: 274 male and female students between seven and eleven years old in the city of
Orizaba, Veracruz, in regard to malnourishment by overweight and obesity, and socio-
cultural conditions of their daily lives were evaluated by quantitative and qualitative meth-
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ods, and indexes weight for age , body mass index (BMI) and sum of skinfolds. We used
the Epi - Info version 3.4.3 software and the standard of the 2000 NCHS (National Center
for Health Statistics). The socio-cultural conditions were analyzed by a food survey of 24-
hour recall to 132 individuals and an activity recall questionnaire to 126 children. Some
overweight children were selected for participant observation and interviews. The distri-
bution curve of the total sample weight for age in mean z scores showed bias to the right.
In the classification of BMI, 41.6 % of the total sample were overweight or at risk of
overweight. The amount of fat pads showed a high percentage of obesity and 16 %
of the sample had excess adiposity. These results relate to large consumption of high-calorie
foods and prevailing sedentary habits.

Keywords: overweight; obesity; malnutrition; urban life; society and culture.
INTRODUCCION

La evaluacién del estado nutricional es el proceso en el que se estima la condicién
nutricional en la que se encuentra un individuo o un grupo. La utilizacién y el
almacenamientodelos nutrimentos que posibilitan el estado nutricional dependen
de cada etapa del ciclo vital en que se encuentran los individuos, de los procesos
internos del organismo, como los digestivos, y de las condiciones externas del
fenémeno, como las socioculturales. La obesidad es un tipo de malnutricién en
la que se presenta un exceso de acumulacién de nutrientes (Ramos 1985; Ma-
rrodan ez al. 1995).

Segiin la Organizacién Mundial de la Salud (OMS 1995), en poblaciones, mas
no en individuos, un peso alto para la estatura se ve reflejado en el calculo del IMC.
Pero para conocer cuil tipo de tejido estd expuesto a la afeccion es necesaria una
evaluacion especifica de la obesidad cuantificando la adiposidad desde el espesor
de los paniculos adiposos para calcular la grasa subcutdnea.

En las etapas tempranas del crecimiento y el desarrollo del nifio escolar se
configuran los hibitos de vida y se estructura la tendencia somdtica para los
procesos de salud y enfermedad en las futuras etapas de adultez y senectud.
La cotidianidad de los grupos domésticos y, por ende, de los sujetos, configura y
establece tanto los tipos como los ritmos y tiempos dedicados a la alimentacién
y alaactividad fisica, factores socioculturales que intervienen en la nutricién hu-
mana. La observacion de la vida cotidiana —tanto del grupo doméstico como del
escolar— permite, por tanto, entender esos tiempos que se dedican a la actividad
fisica, a la observacion televisiva y a la alimentacién, entre otros. Estudios como
los del Crespoezal. (2001) encontraron una asociacién positiva entre la obesidad y
el tiempo dedicadoa ver television. De igual manera concluyeron que es necesario
reducir el comportamiento sedentario y promover un estilo de vida activo y un
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consumo de energfa balanceado para disminuir los problemas de incrementos
de la obesidad.

Como esta cotidianidad se establece en sociedad, el escolar dependera de la
participacién del grupo doméstico y de su posicién de clase en la distribucién
social de la riqueza, lo cual influye en la calidad y cantidad de bienes materiales
dispuestos para el consumo. Se ha establecido una relacién entre obesidad, in-
dustrializacién y urbanizacién. La industrializacién y la urbanizacién favorecen
la oferta y disponibilidad de alimento; pero de manera paralela a este fenémeno
aparece una tendencia especial hacia el incremento del consumo de alimentos con
altocontenidoenergético,comolas grasasylosaztcares refinados. A este fen6meno
se suma la disminucién de la actividad fisica y la transformacién de los habitos
alimentarios culturales y endégenos de los grupos (Bourges 2001). Como conse-
cuenciadelaurbanizacién eindustrializacién,aumentala prevalencia de obesidad
en nifios y adolescentes, de modo que se caracteriza como un problema de salud
publica a nivel mundial. La obesidad se relaciona con complicaciones metabdli-
cas, psicolégicasy ortopédicas; de manera mds concreta, los nifios y adolescentes que
presentan este tipo de problema tienen un mayor riesgo de presentar dislipidemia
(Romeroetal.2007)y, como ya se sefial anteriormente, el sobrepeso y la obesidad
en la etapa escolar son un factor de riesgo en la etapa adulta para el desarrollo
de enfermedades de tipo crénico, como diabetes mellitus e hipertension, entre
otras. La presencia de obesidad en edades tempranas del crecimiento puede traer
en la vida adulta graves consecuencias de salud, y por tanto grandes costos en los
servicios de salubridad de un pais (Lobstein ez al. 2003; Mossberg 1989).

Por otro lado, el sistema alimentario se fundamenta en los valores y creencias
propias y especificas del grupo, esto es, en la cultura. Desde la 16gica de la cultura
se codifica la conducta alimentaria de cada dia y se estructuran los valores y la
simbdlica asociada a la alimentacién y a su conveniencia de acuerdo con la edad
y el sexo, entre otros. En este escrito se entiende la cultura alimentaria como el
conjunto de representaciones, creencias y pricticas aprendidas asociadas a la ali-
mentacién. En su légica de estructuracién, el sistema direcciona la conducta
alimentaria del dia a dfa. (Contreras y Gracia 2005).

CONTEXTO SOCIOCULTURAL
Las localidades urbanas de la franja del Golfo de México presentan el més alto

consumodeaztcar (ENAL 1996). Sin embargo, se han llevado a cabo pocos estudios
sobre crecimiento y nutricién (Monsalve 2002; Brewis 2003).
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Como sefialan las estadisticas de la Encuesta Nacional de Nutricién de 1999
(Riveraeral. 2001),uno de cada cinco nifios en edad escolar presenta sobrepeso uobe-
sidad. Estos problemas son més patentes en laslocalidades urbanas. L.amayoriade
lasinvestigaciones se hanllevadoacaboen ciudad de México, y son muy pocaslas de-
sarrolladas en localidades urbanas mds pequefias que nos muestren el problema
de la malnutricién por exceso y desequilibrio.

En Méxicose presenta un doble perfil de malnutricién: por unlado, la anemia
que afecta a los nifios; y por otro, la obesidad tanto en nifios como en adultos.
Desde 1989 en la Encuesta Nacional de Alimentacién en el Medio Rural (ENAL)
se comienza a sefialar la transicién epidemiol6gica mexicana; esto significa que
simultineamente se presentan problemas de salud asociados a paises en estadios
de subdesarrollo, como es el caso de las carencias alimenticias, y problemas de
paises en estadio de desarrollo industrial, como la abundancia alimenticia (Ber-
mejo 1989; Bourges 2001). Esta transicién ha sido corroborada con el andlisis de
los datos mas recientes de las Encuestas de Nutricién y Salud en México que se
realizaron a nivel nacional, local, urbano y rural.

La transicién epidemiolégica y nutricional, que era ya evidente, se expresa en
forma particular con una tendencia creciente y un ritmo acelerado en la preva-
lencia de obesidad asociada a enfermedades crénicas del tipo diabetes mellitus,
hipertension y enfermedades cardiovasculares (Bertran ez al. 2006; Barquera ez
al. 2004; Flores et al. 1998; Rivera ez al. 2001). La magnitud del problema es tal,
que en el afio 2000 el Instituto Nacional de Salud Publica reporté un aumento
de 60 % de las enfermedades crénicas no trasmisibles entre los afios 1980 y 2000
(INSP 2000) entre las cuales estdn las que se derivan de los problemas de obesidad.

En las conclusiones de la Encuesta Nacional de Nutricién 1999, Rivera y
Sepulveda (2003) sefialan que el sobrepeso y la obesidad en México son un pro-
blema de epidemia nacional, ya que la prevalencia del sobrepeso se incrementé
en aproximadamente 50 %, mientras que la prevalencia de la obesidad se triplicé.
De igual forma, en la encuesta se sefiala que, si bien el sobrepeso y la obesidad
son una epidemia nacional en adultos, en los nifios entre cinco y once afios ya es
tema de preocupacién, puesto que se presenta una alta prevalencia de obesidad
en estos grupos etarios; mas atin, ambos problemas combinados afectan aproxi-
madamente 27.2 % de los nifios entre los cinco y los once afios de edad; en otras
palabras, uno de cada cinco nifios en este grupo presenta sobrepeso u obesidad.
De manera concreta, se observa que a medida que los nifios van avanzando en
edad también aumenta la prevalencia de sobrepeso u obesidad (Riveraezal. 2001).

Este patrén se presentade manerasimilar al segregar el problema del sobrepeso
ylaobesidad por dreas. Se encontr6 que la prevalencia de ambos problemas tiende
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a incrementar mds en las dreas urbanas que en las rurales y a medida que au-
menta la edad de los nifios. También es necesario tomar en consideracién que en
la encuesta anteriormente mencionada (Rivera y Sepilveda 2003), la prevalencia
del sobrepeso y la obesidad en la poblacién en edad escolar fue de 26.6 % en la
ciudad de México, dato que no difiere mucho del que corresponde al medio ur-
bano nacional que se ubicé en 22.9 %. Esta claro, entonces, que los datos guardan
relacién con el planteamiento que afirma que en el medio urbano se presenta
una malnutricién creciente por exceso y desequilibrio en la alimentacién y que
afecta a la poblacién infantil; es decir, es una consecuencia de la alimentacién
que se caracteriza por una sobrealimentacién nociva para la salud (Zaiiga 2005).

Enel2005,0rtizy colaboradores (Ortizezal. 2005) sefialaron que la desigualdad
deingresos,latransicién alimentariay el desequilibrio en el consumo de nutrientes
yalimentos son los rasgos fundamentales del actual patrén alimentario de México.
De manera general, la dieta mexicana puede catalogarse en tres tipos: la dieta
indigena, propia de grupos étnicos y mds afin con grupos de clase obrera; la die-
tamestiza, propia de estratos econémicos medios; y ladieta variada. En el trasfondo
de esta clasificacién se intuye el supuesto de la transformacién alimentaria que
pasé de una dieta tradicional mexicana a una dieta de tipo industrializado; esta
tltima se adopté en todo el pais, pero en mayor medida en los centros urbanos
y entre grupos de estratos de clase media y alta. Lo anterior se confirma en un
estudio sobre nutricién de nifios del centro de México en el cual Gonzalez (2003)
afirma que la dieta de los nifios es elevada en aztcares refinados y refrescos y
baja en el consumo de fibra.

La transicién de la dieta ha sido un proceso a largo plazo, en el cual junto a
los productos basicos tradicionales de la alimentacién mexicana —maiz y frijol—
aparecen los productos industrializados. Es necesario anotar que, aunque este
proceso de transicién alimentaria ha tenido un efecto més contundente en el
medio urbano, también se ha sentido en el medio rural. La Encuesta Nacional en
el Medio Rural de 1979 reporta para ese aiio el consumo de vegetales, en primer
lugar cereales, frutas y hortalizas; luego los productos de origen animal y, pos-
teriormente, los industrializados, como las bebidas y el azdcar (FAO 2003). En la
encuesta correspondiente a 1989 ya se puede observar un cambioen lasecuencia de
los alimentos: cereales, productos de origen animal, frutas, hortalizas y aztcares.
Enun reporte delaencuesta ENN de 1999, las mujeres entre 12 y 49 afios preferian
consumir en mayor medida bebidas como refresco, café, té y agua de frutas; luego
los cereales producto del maiz, tortilla de maiz y el pan de trigo (Avila y Muiioz,
citado en FAO 2003). En la encuesta ENAL de 1999 (Rivera y Septlveda 2003) la
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principal fuente de energfa se obtenfa de los carbohidratos (65 %), seguidos de
las grasas que aportaban 23 % y por tltimo las proteinas con 12 %.

De igual forma, la ENN de 1999 mostr6 que los nifios menores de 12 afios del
norte del pais, la ciudad de México y las dreas urbanas tuvieron la ingesta mds
alta de grasa y proteinas y la mds baja en fibra; contrario a los nifios del sur, de
las dreas rurales, los indigenas y aquellos pertenecientes a estratos econ6micos
bajos, quienes tuvieron la ingesta de fibra més alta y la mas baja en grasa (Rivera
y Septilveda 2003). Barquera y colaboradores (2004) resaltan la importancia de las
grasasy de los productos derivados del maiz pero preparados con grasa, como los
tamales y las tortillas, en la dieta diaria de los mexicanos. Igualmente, destacan
el incremento de las galletas, pasteles y mds enfiticamente de las bebidas indus-
trializadas tipo refresco en esta dieta.

No obstante, hace 20 afios Bermejo (1989) sefial6 el preocupante incre-
mento en el consumo de azicar y grasa; ademds, reporta que la ENAL realizada
por el Instituto Nacional de la Nutricién en 1979 mostré un aumento progresivo
en el consumo de refresco a la par del aumento de los ingresos; esto es, a mayor
capacidad econémica, mayor consumo de refresco. Lo mds importante para el
presente trabajo es que dicha investigacion evidenci6 que en ese mismo afio la
regién con mds consumo de aztcares y grasas fue la del Golfo. En el estudio de
un grupo de preescolares urbanos, Gonzélez de Cossio (2003) encontré que los
refrescos, bebidas industrializadas (aguas con aztcar y colorantes) y los productos
del trigo —pan dulce y galletas— ocupaban el tercer lugar en la alimentaci6n de
los preescolares.

Acorde con lalinea de analisis anterior, Bertran ez al. (2006) afirmaron que en
la compra de alimentos en los hogares mexicanos los refrescos habfan adquirido
una gran importancia; asf, entre 1984 y 1998 el consumo de refrescos aumento
en 35 %; caso contrario sucedi6 con el consumo de frutas y verduras, el cual dis-
minuy6 30 % durante el mismo periodo. Entre 1960 y 1990 el consumo aparente
de aztcar y de lipidos mostré una tendencia ascendente.

Por otro lado, al consumo de alimentos con gran potencial energético se
suma la baja actividad fisica. Un estudio en ciudad de México hallé que 90 % de
la poblacién no realiza una actividad fisica minima para el adecuado manten-
imiento de la salud (ENURBAL 2002 en Avila ez al. 2003). Un afio después, en un
estudio de Herndndez y colaboradores (citado en Barquera 2004) se reporta que
las mujeres en edad reproductiva, es decir, entre 12 y 49 afios de edad, tienen una
actividad fisica limitada, y que nicamente 16 % de ellas tiene alguna prictica
deportiva regular. Fsta es la raz6n que fundamenta las conclusiones de la ENN de
1999 que enfatizan el decremento de la actividad fisica en los mexicanos (Rivera
y Sepulveda 2003).
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Por tltimo, cabe resaltar que tanto la transicién epidemioldgica como la
alimentaria guardan una relaciéon de correspondencia con la afirmacién que
hacen Ortiz y colaboradores: “la expansién del sistema comercial y de los medios
masivos de comunicacién provocd una profunda transformacién en los habitos
alimenticios” (Ortiz ez al. 2005: 17).

A nivel mundial la obesidad ha llegado a proporciones epidémicas; atin
mds, se ha incrementado su presencia en nifios y adolescentes en las tltimas dos
décadas. En México, como se anota en los antecedentes de esta investigacion, esta
situacién es incluso mas preocupante, ya que el pafs ocupa uno de los primeros
lugares mundiales en las estadisticas de obesidad. En las tltimas tres décadas
disminuy6 la mortalidad en los nifios pero simultineamente ha aumentado
la cifra de sobrevivientes en condiciones de crecimiento y nutricién deteriorados.

Por lo anterior, las conclusiones de la ENN de 1999 (Rivera y Septlveda
2003) sefialan la preocupacion en torno a la urgencia de un estudio sobre los
determinantes del sobrepeso y la obesidad, especialmente en grupos escolares de
localidades urbanas. Estos determinantes pudieran estar afirmados y estructurados
en las actividades, tipos y ritmos de la vida cotidiana propios de las diferentes
formas culturales y de la sociedad mexicana y articulados con los procesos de
globalizacion e industrializacion.

MATERIALES Y METODOS
La muestra

En 2008 se tomaron los datos de 274 escolares —136 nifias y 138 nifios— de entre
siete y once afios de edad en una escuela primaria del distrito urbano de la ciudad
de Orizaba. De igual manera, se tuvo en cuenta que no padecieran ni hubiesen
padecido enfermedades crénicas. Se excluyeron de la muestra todos aquellos es-
colares cuyos padres no hubieran nacido en México y a los que no se les pudiera
determinar exactamente la edad cronoldgica a través de la ficha de nacimiento
suministrada por las escuelas, que a su vez fue entregada por los padres a las es-
cuelas en el momento de la inscripcion en el inicio del afio escolar; con base en
ellas, se calcul6 la edad decimal.

Meérodos y técnicas

Se realizé un estudio prospectivo transversal de tipo descriptivo y diagnéstico. En
la obtencién de los datos se articularon metodologias cuantitativas y cualitativas.
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Con la técnica antropométrica se midieron: el peso, la estatura y los paniculos
adiposos tricipital y subescapular de 274 de estos nifios y nifias. La toma de me-
didas se realizé de acuerdo con la normatividad establecida por el International
Biological Programme (Programa Biol6gico Internacional) propuesto en Weiner
y Lourie (1981) y por el mismo antropémetra con el objetivo de eliminar el error
interobservador; ademds, se tom6 en cuenta el tiempo de la toma de medidas,
cuidando siempre que fuera en la misma jornada. El equipo antropométrico
utilizado fue: una béscula de piso marca Cecca, con precision de 100 gramos; el
antropémetro de Martin, que incluy6 las ramas rectas, con precisién de I mm;un
compds de paniculos adiposos marca Harpenden con capacidad de medida de 0
a 48 mm, con precisiéon de 0.2 mm y presion constante en las ramas (10 g/mm?).
De igual forma, se tomaron los siguientes datos antropométricos: estatura (cm),
peso (kg), paniculo adiposo subescapular (mm) y tricipital (mm).

Indicadores de estado nutricional

Se tomaron los siguientes indicadores de estado nutricional: peso para la edad e
indice de masa corporal (kg/m?) comolo recomendé el grupo de expertos de laOMS
(1995). La informaci6n obtenida se traté como lo sugirié la misma organizacién
(op. cit.),por tantoseestandarizoéutilizandolosdatosdelaNCHS 2000 (National Center
for Health Statistics) y el programa Epi — Info versién 3.4.3. Para analizar la
informacién de peso para la edad se utiliz6 la medida de puntuacién z categori-
zada como lo recomienda OMS (citado en Restrepo 2000):

Exceso = 2DE
Adecuado =-2<2
Riesgo leve =>-3=<-2
Riesgo moderado  =-4=<-3
Riesgo severo <-4

Seguidamente se aplicé una prueba # student para determinar si existian diferen-
cias significativas en las medias de peso entre nifios y nifias. E1 IMC se categoriz6
como lollevé a cabo la Encuesta Nacional de Nutriciéon 1999 (Rivera y Sepalveda
2003) mexicana para poder luego comparar estos datos con los de la investigacion:
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Ubicacién centilar SP Clasificacién

= P95 Sobrepeso

< P95 = P85 Riesgo de sobrepeso

< P85 -=PI5 Peso adecuado para la estatura
<PI5-=P5 Riesgo de delgadez

<P5 Delgadez

Indicadores de adiposidad

Comoindicador deadiposidad se utilizaronlos valores de referenciaen percentiles
para la sumatoria de espesores de paniculos adiposos subescapular y tricipital,
por grupo de edad y sexo de uno a diecisiete afios, de Johnson ez al. (1977). Para
su clasificacion se utilizaron las siguientes categorias:

Ubicacion centilar SP Clasificacién
= P95 Obesidad

< P95 - =P85 Exceso de grasa
< P85 -=PI5 Grasa adecuada
<PI5-=P5 Grasa baja
=P5 Grasa muy baja

Se eligi6 el programa estadistico SPSS 19 para procesar los datos y la posterior
presentacion de éstos. La interpretacidn se realiz6 igualmente de acuerdo con los
pardmetros convencionales de los expertos de la OMS.

Técnica etnogrdfica

Seutilizé el registroetnogrificocomo procedimiento de investigacién,apoyadoen
la observacién participante en las escuelas y sus entornos de recreaciéon. Ademds
del diario de campo, se llevaron a cabo entrevistas abiertas y en profundidad con
varias profesoras, algunos nifios y nifias a los que se les determiné sobrepeso y
obesidad, con sus respectivas familias. Se contextualiz6 y se enmarcé histérica-
mente la alimentacion cotidiana del escolar. Con la etnografia fue posible obtener
lainformacién directamente de la prictica alimentariay contrastar lo que se decia
y lo que se hacia en el hecho alimentario, pero fundamentalmente se reconstruyé
la 16gica de dos fases del sistema alimentario: la preparacién y el consumo.

Se aplicé la encuesta alimentaria de recordatorio de 24 horas a 132 nifios
y nifias que estuvieran en la capacidad de responder a las preguntas que se les
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hicieron sobre el consumo de alimentos el dia antes de la toma de medidas. Asi-
mismo se aplicé la encuesta de recordatorio de actividades a 126 nifios y nifias que
pudiesen responder las actividades realizadas el dia anterior. Estas actividades
se clasificaron como activas y pasivas. Las activas comprendfan cualquier tipo
de juego o deporte que implicara movimiento corporal total, como practicar
futbol, basquetbol, montar bicicleta, hacer oficios caseros, jugar a la pelota, entre
otros. Las pasivas contemplaban ver television, practicar videojuegos, leer, etc.
Si reportaba una sola actividad se establecié como pasiva o activa, si reportaba
dos 0 més actividades del tipo pasivo se clasificaba como dos 0 més pasivas; de la
misma manera se clasificé la actividad con movimiento corporal. Esta encuesta
se realizé tanto para el consumo de alimentos como para las actividades realizadas
el dfa precedente. Con la primera, se buscé conocer todo lo que fue consumido,
tanto las comidas como los platos fuertes y los snacks; ademas, el horario en el
que se realizé el consumo de cada alimento. Con la segunda, la de actividades,
se pretendi6 obtener informacién de las actividades efectuadas por el escolar y el
tiempo dedicado a cada una de ellas.

RESULTADOS

Las estadisticas basicas de las variables por edad y sexo se presentan en el cuadro 1.

Cuadro 1. Dimensiones antropométricas de nifios y nifias
de la ciudad de Orizaba, Veracruz'

Nina Nifno
Fdad  » Peso Estatura Suma " Peso Estatura Suma
! kg cm PA kg cm PA

7 39 258+63 1204 +65 247+ 9.0 35 257=x76 1219:59 208 +11.8
8 24 313=x81 1284=:57 30.7+133 28 303 +84 127.6£5.8  25.0 + 13.8
9 18  357+9.1 133.6=6.8 322:126 25 350=11 133+7.1 302 £15.6
10 29 381x79 1394=64 33.1+124 19 441+99 140.4+5.7 385+ 15.7
11 26 445=11 1453 =+3 358+13.8 31 445:12 145.1+7.6  32.6 + 12.9

'"Todos los valores de las medias y desviaciones estdndar de peso, estatura y suma de
paniculos adiposos (subescapular y tricipital).
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Indicadores del estado nutricional

Como se puede apreciar en el cuadro 2, 7.7 % de la muestra total de Orizaba
presentd exceso de peso para la edad, y 91.2 % se encuentra en la categoria de
peso adecuado para la edad. La media estandarizada del peso para la edad y
representada en valores de puntuacién z de la muestra total se sitta alrededor
de .43 (figura 1); esto es, en la distribucién de la curva se presenta un sesgo a la de-
recha, lo cual indica un movimiento de la muestra total hacia una tendencia al
sobrepeso.

Cuadro 2. Categorizacién de & de peso para la edad. Muestra total

Categoria Porcentaje

Riesgo leve 1.1

Adecuado 91.2
Exceso 7.7

Segtin el anélisis de la informacion del peso para la edad por sexo, presentada
en el cuadro 3, se encontr6 que solo a los 10 afios de edad existen diferencias sig-
nificativas en las medias entre nifios y nifias. En cuanto al exceso en esta variable

40
Media= .43

Desviacion tipica= 1.16
N= 274

Frecuencia

-2.0 .0 2.0 4.0
Z peso

Figura 1. Curva de distribucion peso para la edad en puntuaciones z de la muestra total.
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se hall6 que aunque el fenémeno se expresa de manera muy similar tanto en nifios
como en nifias, ellos presentan 5 % de exceso de peso mas que las nifias (figura 2).

En el cuadro 4 se muestra el estado nutricio evaluado a través del IMC de la
muestra total. En la relacién del peso y la estatura a través del IMC de la muestra
total se hallé que 41.6 % de los nifios y nifias arriba del percentil 85 presentan
sobrepeso o estdn en riesgo de padecerlo, mientras que un poco méas de la mitad
de la muestra se encuentra en un estado de nutricién adecuada. Muy al contrario
sucede con la delgadez o el riesgo de padecerla, ya que un porcentaje muy bajo

TIMISAY MONSALVE, JULIANA ISAZA Y CARLOS SERRANO

de la muestra se encuentra en estas dos clasificaciones: 5.8 %.

Cuadro 3. Medias y desviaciones estindar del IMC de nifios y nifias y prueba
¢ para medias de peso por sexo y edad

Nifas Nifios Prueba ¢
Edad n IMC n IMC
7 39 17.6 £ 2.9 28 17.1 £ 3.4 0.0613
8 24 18.8 = 3.8 25 184 £ 35 0.4385
9 18 19.7 + 3.2 19 19.3 £ 3.9 0.2287
10 29 195 +3.2 31 222 4.0 2.2222*
11 26 20.9 = 4.0 35 20.6 + 4.3 0

100%

80%

60%

40%

20%

0%

* Diferencia sexual significativa en las medias de peso parala pruebarz (p < .05).

1.40% O

94.10%

88.50%

.70%

Il Hombres

I Muijeres

5.20%

Riesgo leve

Adecuado

Exceso

Figura 2. Porcentaje de categorizacion de puntuaciones de z de peso de acuerdo con el sexo.
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Cuadro 4. Clasificacién del IMC en percentiles
de la muestra total de Orizaba

Clasificacién IMC Porcentaje
Delgadez 22
Riesgo de delgadez 3.6
Adecuado 52.6
Riesgo de sobrepeso 20.8
Sobrepeso 20.8

En el cuadro 5 se muestran los porcentajes de las clasificaciones del IMC por
edad y sexo. Se observa en él que arriba del percentil 85 se encontré un 21.6 %
de nifios y un 20 % de nifias en la categoria de sobrepeso. Ademas, al analizar los
datos se nota porcentajes muy altos de sobrepeso y obesidad. Cabe sefialar que
los mayores porcentajes totales de sobrepeso y obesidad los presentan las nifias
entre 8y 9afios de edad. Enlos nifios, el mayor porcentaje de sobrepeso se presenta
alos 10 afios de edad con 45 %. Sélo a los 10 afios en nifias y a los 8 afios en nifios
se presenta un leve descenso en el porcentaje de sobrepeso posiblemente debido
a la entrada en la pubertad y al gasto energético que ésta demanda.

Tal como lo afirman Helsing (1995) y Bourges (2001), existe una relacién
entre industrializacién, alimentacién y obesidad. Primero porque hay una gran
oferta y disponibilidad de alimentos y segundo porque el tipo de alimentos que
se ofertan son por lo general alimentos muy caldricos y productos derivados de
azucares refinados en todo tipo de presentaciones. En el trabajo etnogréfico quedé
clara esta relacién; los nifios y nifias de la muestra consumen una gran cantidad
de alimentos industrializados, pero no sélo eso, sino ademds alimentos con un
gran contenido energético, alimentos que son potencializadores del sobrepeso y
la obesidad, como los refrescos, los dulces de caramelo, las paletas frutales y de
sabores (chocolate, vainilla, manfi, crema), galletas —solas y rellenas de grasa con sa-
borizantes—, jugos artificiales, pambazos, productos empaquetados de papas y
otros fritos: bombones, chicharrines, cacahuates; es tal la oferta de alimentos para
los nifios que incluso en las aulas y en tiempo de clase se les vendfan dulces. Para
la cultura alimentaria de los orizabefios es de gran valor el sabor de las garnachas
y gorditas; elaboradas de masa de maiz frito en aceite muy usado, acompafiadas de
frijoles, crema de leche, cebolla, salsa macha o chile, normalmente las acompafan
con refresco de cola u otros sabores.

Esta informacién también sefiala lo que otros investigadores (Ortiz et al.
2005; FAO 2003; Barquera ez al. 2004) han llamado la transicién alimentaria, esto
es, la transformacion alimentaria que pasé de la dieta tradicional mexicana a una
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Cuadro 5. Tabla de clasificacién del IMC, percentiles por sexo y edad

Porcentaje
Fidad . Categoria Sexo ) Total
de estudio Hombre Mujer
Delgadez 5.7 2.6 4.1
Riesgo delgadez 5.7 0 2.7
7 Pesoadecuadoalaedad 60 61.5 60.8
Riesgo sobrepeso 8.6 12.8 10.8
Sobrepeso 20 23.1 21.6
Riesgo delgadez 10.7 0 5.8
g Pesoadecuadoalaedad 46.4 58.3 51.9
Riesgo sobrepeso 32.1 20.8 26.9
Sobrepeso 10.7 20.8 15.4
Riesgo delgadez 4 0 23
9 Pesoadecuadoalaedad 52 50 51.2
Riesgo sobrepeso 28 27.8 279
Sobrepeso 16 222 18.6
Riesgo delgadez 0 7.1 4.2
10 Pesoadecuadoalaedad 25 67.9 50
Riesgo sobrepeso 30 14.3 20.8
Sobrepeso 45 10.7 25
Delgadez 6.5 3.8 5.3
Riesgo delgadez 32 3.8 35
11 Pesoadecuadoalaedad 45.2 46.2 45.6
Riesgo sobrepeso 22.6 23.1 22.8
Sobrepeso 22.6 23.1 22.8
Delgadez 29 1.5 22
Riesgo delgadez 5 22 3.6
Pesoadecuadoalaedad 475 57.8 52.6
Toral Riesgo sobrepeso 23 18.5 20.8
Sobrepeso 21.6 20 20.8
100 100 100
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dieta de tipo industrializado, asumida esta tltima en todo el pais pero en mayor
medida en los centros urbanos y entre grupos de estratos de clase media, como
en la muestra de Orizaba. Dicha transicién estd acompanada de un desequili-
brio en el consumo de nutrientes y alimentos como rasgo fundamental del
nuevo patrén alimentario; como prueba de ello, se registrd en esta investigacién
una gran cantidad de alimentos ricos en carbohidratos, aztcares refinados y
grasas; cabe resaltar que casi desaparece de la dieta de los orizabefios el con-
sumo de frutas, hortalizas y alimentos ricos en fibra. De igual manera, nuestros
datos concuerdan con el estudio de Gonzélez (2003) en el cual afirma que
la dieta de los nifios es de elevada ingesta en cuanto a los aztcares refinados
y refrescos y baja en el consumo de fibra. El consumo de aztcares refinados y
grasas en la dieta del escolar de la muestra de Orizaba es un problema anunciado
desde hace 20 afios por Madrigal (1989) y ratificado por Bertran y colaboradores
en el afio 2006. Aun antes la ENAL de 1979 en la region del Golfo, donde se en-
cuentra ubicada la ciudad de Orizaba, se evidenci6 este problema. Asi que podria
enunciarse, parodiando el titulo de la célebre obra de Garcia Marquez, como
una “crénica de una malnutricién anunciada”. Sin embargo, esta ENAL present6
el problema social de manera més contundente al sefialar una relacién directa
entre el aumento progresivo en el consumo de refresco a la par del aumento de
los ingresos; esto es, a mayor capacidad econémica, mayor consumo de refresco,
como se menciond anteriormente.

Indicadores de adiposidad

Como se expreso en los datos del indice de peso para la edad y en el IMC, la cla-
sificacion de la suma de paniculos adiposos en la muestra presenta también un
porcentaje alto de adiposidad en nifios y nifias. Asimismo, como se observa en
el cuadro 6, casi 30 % de la muestra total presenta obesidad y 16 %, exceso. Al
hacer un corte arriba del percentil 85 se encontré que 45.6 % presenta exceso de
adiposidad y obesidad. Asi que la muestra no solamente expresa claramente un
sobrepeso, sino ademds obesidad. Sélo un poco mis de la mitad de la muestra
posee una adiposidad adecuada para la edad y tinicamente una persona presenta

baja adiposidad.
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Cuadro 6. Clasificacién de la suma paniculos Johnson

Categoria Frecuencia Porcentaje
Baja 1 0.4
Adecuada 148 54.0
Exceso 44 16.0
Obesidad 81 29.6
Total 274 100

Enla figura 3 se muestra que aproximadamente 30 % de la muestra de nifios
y de nifias presenta exceso de adiposidad y obesidad. Mientras que un mayor
porcentaje de nifias muestra exceso, la obesidad es mds frecuente en los nifios.
En el cuadro 7 de clasificacion de la suma de paniculos por edad, notamos cémo
afio con afio disminuye el porcentaje de nifios y nifias que se encuentran en un
estado nutricio adecuado, mientras que la clasificacién de exceso y obesidad a
unas edades permanece constante y en otras aumenta, pero en ninguna disminuye

por debajo de 7 %.

27.7
30

26.3

17.9

10.2 : B Nino
10 5.8 B Niha

Porcentaje de adiposidad
»
N

Adecuada Exceso Obesidad

Figura 3. Clasificacion del porcentaje de adiposidad por sexo
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Cuadro 7. Clasificacién de la suma de paniculos por edad

Categoria Edad de estudio
7 8 9 10 11
Baja 0.4 0 0 0 0
Adecuada 17.9 8.4 8.8 6.9 12.0
Exceso y obesidad 8.7 10.6 7.0 10.5 8.7

La vida cotidiana

De manera regular, 49.3 % de los nifios de la muestra desayunan entre las seis
y media y nueve y media de la mafana. El porcentaje restante lo hace entre las
10 y 12 del dia. Seguidamente, 56.2 % comen antes o alrededor de la una de la
tarde, segtn la encuesta de recordatorio de 24 horas. El horario de la comida
es irregular e incluso 32.6 % no la hacen (cuadro 8). La comida se realiza a estas
horas puesto que los nifios y nifias que hicieron parte de la investigacién asisten a
laescuelaen el turno vespertino que va de las 13:00 alas 18:00 horas. Luego 73.4 %
cena entre las 19:00 y 21:00, cuando regresan a casa de la escuela. Por dltimo
consumen algo nocturno después de las nueve de la noche. A través de la etno-
grafia se encontré que algunos nifios comfan al llegar a sus casas en la noche y
posteriormente cenaban. Asi, en la tarde la alimentacién era escasa y en la noche
habia una sobrecarga de alimentos.

Cuadro 8. Horario y porcentaje de alimentacion de la muestra de Orizaba

Desayuno Comida Cena
Hora Porcentaje Hora Porcentaje Hora Porcentaje
6:30 0.8 10:00 0.8 19:00 12.9
7.00 1.5 10:30 0.8 19:30 13.6
8:00 7.6 11:00 3.0 20:00 174
8:30 3.8 12:00 28.0 20:30 5.3
9:00 25.8 12:30 3.8 21:00 24.2
9:30 9.8 13:00 19.8 21:30 6.8
10:00 25.0 13:30 6.1 22:00 3.8
10:30 45 14:00 3.0 22:30 3.1
11:00 6.1 16:00 1.5 23:00 1.5
11:30 23 16:30 0.8 24:00 2.3
12:00 6.9 Total 67.4 Total 90.9
Total 93.9 No comen 32.6 No cenan 9.1
No desayunan 6.1 Total 100 Total 100
Total 100
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En los horarios que estdn destinados para el desayuno se consume el Nesquik
o Choco milk, bebida de chocolate, pero mas frecuentemente toman café; estas
bebidas se acompafan de tres a cuatro porciones de bolillo o pan dulce. En oca-
siones adicionan al desayuno alguna fruta en porciones o en jugo con adiciones
de miel, crema o chile, entre otros, aunque la encuesta de recordatorio de con-
sumo de alimentos de 24 horas mostré que 58 % consumia una o ninguna fruta
(figura4). A estos alimentos de la mafiana se les agrega huevos revueltos o incluso
chilaquiles. En Orizaba el Corn flakes se ha incorporado en los dltimos afios a
la alimentacién matutina. La comida es el momento de consumo de alimentos
mds importante en el dfa. Cuando los nifios comen en casa, los alimentos pueden
ser més variados y diversos nutricionalmente, asi: “Una comida puede ser carne
frita, salsa, y pan dulce como la ‘concha’ o tortillas. La comida fue a las 5 de la
tarde: espaguetis rojos, carne ‘frita’ arroz rojo (llevaba un jalapefio) y ensalada
de lechuga, brécoli, maiz y tomate” (IRC, madre de familia).

Alaescuela los nifios llevan habitualmente un tarro con agua dulce ya sea de
jamaica, horchata o tamarindo, pero es mds comun el refresco. De igual manera es
comun el consumo de la paleta dulce, galletas o todo tipo de productos Marinela.
Los productos de tiposnacks se venden en el aula y en los alrededores de la escuela.
Asi, hay una gran oferta de refresco, paletas —Rockaletas—, galletas, ademds de
papas fritas, Cheeros, Doritos, bambazos, dulces, frijoles, queso de hebra, chorizo,
cuernitos, chocolates, tacos de todo tipo, palomitas, nachos con salsa botanera,
chile molido, crema, limén, mostaza y salsa de tomate, junto a kot dogs, churros
y chicharrones, chicles, cacahuates y pizza, entre otros (informacién etnogréfica).
Los nifios entrevistados dijeron llevar entre cinco y quince pesos. Incluso algunos
nifios mostraron tener hasta veinte pesos para comprar alimentos en la escuela.
Otros llevaban bebidas de su casa. Ya en la noche los nifios que cenan a altas horas
de la noche estdn mas expuestos a una mayor acumulacién de grasas ya que no
tienen actividad nocturna para facilitar la digestién y quema de calorfas. Cuando
la cena es ligera se consumen memelas, garnachas y otros alimentos fritos.

En la figura 4 vemos que los nifios y nifias de la muestra consumen algtn
tipo de aztcar de seis a ocho veces por dia. La carne, el huevo o las leguminosas
se consumen entre dos y cuatro veces por dia. En cuanto a la fruta, 58 % consume
poca o ninguna. Pero destaca que en la alimentacién un gran porcentaje, 74 %
de los encuestados, consumié una o ninguna verdura u hortaliza. Los cereales,
aunque los consumen todos los encuestados, 40 % asegura consumir siete a quince
veces este tipo de alimentos. Para la compra de alimentos en la escuela los nifios
en su mayorfa disponen de 10 a 20 pesos diarios con los cuales compran refrescos,
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dulces y golosinas que se venden en la misma escuela o en las tiendas situadas
al frente, y los consumen a la hora de los descansos o antes de iniciar las clases.

Por otrolado, enla vida cotidiana la actividad fisica representada por el juego

y el movimiento es muy baja. Aproximadamente 18 % juega al futbol, monta

la bicicleta o salta, lo que contrasta con la gran cantidad de horas que el nifio ve

television: 51.8 % ve la television de dos a cuatro horas pero 10 % lo hace mas

de cuatro horas. Ambas variables nos muestran una gran sedentarizacién de los
nifios (figura 5).

Alanalizarla clasificacién del IMC por tipodeactividades y frecuencia por sexo

se encontrd que en general son los individuos con sobrepeso y riesgo de sobrepeso

Consumo veces por dia

Actividad diaria

—67

Azlcares 6 a 8

7_
Carne, huevos o leguminosas 2 a 4 33

. 7_
Fruta | o ninguna >8

————————
Verdura y/o hortaliza | o ninguna “

Cerealde7a |5 40

0O 10 20 30 40 50 60 70 80

Porcentaje

Figura 4. Porcentaje de consumo de alimentos por dia.

Bicicleta, leer, saltar
Videojuegos
Juegos generales
Jugar futbol

Tv mas de 4 horas

Tvde2a 4 horas

porcentaje

Figura 5. Actividad fisica en porcentajes.
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los que realizan més actividades pasivas —una o mas— en su rutina diaria. Los
datos son discriminados de la siguiente manera: el porcentaje total de los nifios
con riesgo de sobrepeso que realizan una o més actividades pasivas corresponden
al 28.6 % (14.3 que realizan una actividad pasiva y 14.3 que realizan dos o mds
actividades pasivas) delamuestra, mientras que las nifias suman un total de 17.2 %
de la muestra (8.6 que realizan una actividad pasiva y 8.6 que realizan dos o més
actividades pasivas). Por su parte, el total de nifios con sobrepeso suman 39.4 %
de la muestra (entre 30.3 que realizan una actividad pasiva y 9.1 que realizan dos
0 mds), mientras que las nifias con sobrepeso suman un total de 24.2 % (entre 3
que realizan una actividad pasiva y 21.2 que realizan dos o mds).

Cuadro 9. Clasificacién del IMC por actividad y sexo.

Actividad
Clasificacién IMC ) Doso Mas pasivo Sin Total
Pasiva . . Tgual
mdspasivas__menosactivo dato
Frecuencia 3 5 1 0 19 28
hombre
% 4.6 7.7 1.5 0 29.2 43.1
sexo
' Frecuencia 7 13 1 1 15 37
. mujer
Adecuado % 108 20 15 15 231 569
Total Frecuencia 10 18 2 1 34 65
% 15.4 27.7 3.1 1.5 52.3 100
Frecuencia 5 5 2 3 5 20
hombre
% 14.3 14.3 5.7 8.6 14.3 57.1
SEXO0
Riesgo Frecuencia 3 3 0 0 9 15
. § mujer
sobrepeso ] % 8.6 8.6 0 0 257 429
Total Frecuencia 8 8 2 3 14 35
% 229 229 5.7 8.6 40 100
Frecuencia 10 3 1 6 20
hombre
% 30.3 9.1 3 18.2 60.6
sexo
Frecuencia 1 7 1 4 13
Sobrepeso mujer
% 3 21.2 3 12.1 39.4
Total Frecuencia 11 10 2 10 33
% 33.3 30.3 6.1 30.3 100

An. Antrop., 48-1(2014), 273-299, ISSN: 0185-1225



SOBREPESO, OBESIDAD Y CONDICIONES SOCIOCULTURALES... 293

En cuanto a la percepcidn de la estética corporal, las madres cuidan que sus
hijos estén bien alimentados pero que ademds tengan “un poco” de sobrepeso
porque en suimaginario, los nifios sanos deben ser rollizos, esto es, con un poco de
sobrepeso, ya que solamente asf aseguran un buen crecimiento y desarrollo segtin
los orizabefios. Sin embargo, esto es solamente hasta los 15 afios, después deben
bajar de peso, en especial las nifias, para su ritual de paso hacia una condicién de
mujer a partir de esa edad. Unos meses antes son sometidas a dietas para bajar
de pesoyalcanzar el ideal de belleza, objetivo que en muy pocas ocasiones se logra
si la nifia tiene sobrepeso u obesidad (informacién etnografica).

DISCUSION

En primer lugar, se comparé los datos de esta investigacién con la Encuesta Na-
cional de Nutricién (ENN) de 1999 (Rivera y Septlveda 2003) llevada a cabo en
toda la Republica Mexicana. En cuanto alos indicadores de nutricién, la obesidad
y el sobrepeso presentan elevadas proporciones en ambas muestras totales, pero
cabe anotar varios elementos. Primero, en esa encuesta nacional no se hizo un
analisis del peso alto para la edad y sf se reportd la prevalencia de bajo peso. Por
esta raz6n, aunque encontramos un alto porcentaje de exceso de peso en nues-
tra muestra, no se pueden confrontar estos datos con los totales de la ENN. Mas
alla de contar con un alto porcentaje, los datos pueden interpretarse a la luz del
analisis de la OMS (1986); asi, la media de puntuaciones z de peso para la edad en
la muestra de estudio de Orizaba estd alrededor de .43, por tanto, presenta en la
distribucién de la curva asimetria con sesgo a la derecha, pero segtin la OMS este
tipo de comportamiento asimétrico es propio de poblaciones de referencia por-
que en ellas hay nifios con sobrepeso. Asi que la muestra de Orizaba es incluso
de mayor peso que la poblacién de referencia en el peso para la edad.

Continuando con la confrontaciéon de los datos de la ENN y los de la muestra
de Orizaba, en lo que se refiere al IMC encontramos un incremento notable en
esta tltima. Asi, en la ENN de 1999 se obtuvieron datos de sobrepeso y obesidad
en un corte mayor o igual al percentil 85, de 27.2 %; en la muestra de Orizaba
aplicando este mismo corte, se encontré un 41.6 % de la muestra. Lo cual signifi-
ca, ademds, que los nifios y nifias en condicién nutricional de normalidad o de
pesoadecuado paralaestatura disminuyeron y aumenté el sobrepeso y la obesidad
(Rivera y Septlveda 2003).

A partir del cdlculo del IMC y su relacién con la prictica de actividades pasivas
o sedentarias y el sobrepeso (Crespo ez al. 2001), las observaciones realizadas en
Orizaba corroboran que los nifios y nifias con sobrepeso y riesgo de sobrepeso
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incluyen en sus hébitos cotidianos una o més actividades pasivas, representando
la tercera parte de la muestra de individuos analizados.

Alanalizar estos datos con otras investigaciones realizadas en ciudades mexi-
canasintermedias,como Xalapa (Brewis 2003), se encontraron también porcentajes
altos de sobrepeso y obesidad. En cambio, Maltrata, un pequefio poblado cercano
a Orizaba, guarda menos caracteristicas de poblacién urbana y los resultados de
sobrepeso en escolares muestran porcentajes mucho menores (Monsalve 2002).
Por tanto, de alguna manera, el cruce de la informacién generada en estas dos
ciudades y la comunidad de Maltrata puede estar corroborando la informacién
de la ENN, en la cual se afirma que existen grandes porcentajes de sobrepeso en
las dreas urbanas en contraste con las rurales y que la obesidad y el sobrepeso
pueden estar relacionadas con la urbanizacién (Helsing 1995; Bourges 2001).

Estas grandes proporciones de sobrepeso y obesidad son consistentes con la
informaci6n generada parala regién norte del pais, mas noconlaregiénsur (Rivera
y Septilveda 2003),aunque es en esta tltima donde se localizala ciudad de Orizaba.
Por otro lado, al observar el movimiento de este indice con respecto a las edades
de estudio, existe también un fenémeno contrario entre la ENN y la muestra de
Orizaba, puesto que para la primera disminuye afio a afio la prevalencia de so-
brepeso y obesidad, mientras que en la segunda aumenta, esto es, en los primeros
afios delamuestrahay un menor porcentaje de obesidad y mayor de pesoadecuado
en relacién con la estatura y un mayor nimero de sobrepeso y obesidad en los
altimos afos de la muestra. Por otra parte, es claro que en la ENN hay un mayor
porcentaje de nifias con sobrepeso y obesidad, mientras que en la muestra de
Orizaba, al igual que en otras investigaciones de ciudades cercanas, como Xalapa
(Brewis 2003), son los nifios a casi todas las edades los que presentan mayores
porcentajes en esta categorizacion.

CONCLUSIONES

En términos generalesla malnutricién por sobrepesoy la obesidad es un problema
de la muestra total, tal como lo indica la distribucién de la curva de peso con un
sesgo de la media hacia valores més altos. En cada una de las variables analizadas
se encontré este problema nutricional. Al relacionar el pesoy la estatura en el IMC,
un porcentaje muy alto de la muestra total presentd sobrepeso o esté en riesgo de
padecerlo. En cuantoalaidentificacién y la categorizacién mds precisas del estado
nutricional se aplicé la suma de paniculos para analizar adiposidad y obesidad,
encontrando datos consistentes para hablar del problema de malnutricién que
caracteriza la muestra estudiada. De igual manera que se observé en el IMC, casi
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la mitad de la muestra present6 exceso de adiposidad y obesidad. Por tanto no
solamente se aprecié sobrepeso sinoademds obesidad. El porcentaje de individuos
en estado nutricional adecuado para la edad en términos de peso e indice de masa
corporal descendié desde la elaboracién de la ENN llevada a cabo en 1999. Y més
especificamente, s6lo un poco més de la mitad de la muestra posee una adiposidad
adecuada parala edad. Por Gltimo, tnicamente 0.4 % de la muestra present6 baja
adiposidad, esto es, un solo individuo.

La evaluacién antropométrica permitié identificar a los escolares como un
grupo en riesgo de padecer obesidad o sobrepeso, debido al contexto escolar y
social que facilita el consumo de alimentos ricos en calorfas. Asi puede entenderse
que en la medida en que se asciende en la escolaridad se incrementa el sobrepeso
dentro de un ambiente escolar, y fuera de él, que oferta una gran cantidad de
alimentos ricos en calorfas.

En relacién con el horario del escolar, la vida cotidiana de este grupo de nifios
presenta un consumo constante de alimentos repartidos en seis momentos del dia.
Asimismo, el juego y la actividad deportiva se presentan en muy pocas o escasas
proporciones. La vida cotidiana se resume en consumir alimentos muy caléricos
y de manera frecuente, tener muy poco juego y actividad deportiva y estar frente
al aparato de televisién una gran cantidad de tiempo. Ambos aspectos —gran
consumo de calorfas y sedentarizacién— facilitan el sobrepeso y la obesidad. Por
tanto, desde diferentes dimensiones de su vida cotidiana, los escolares resultan
vulnerables para el desarrollo de estas condiciones.

Los problemas sefialados muestran la imperiosa necesidad de organizar pro-
gramasde intervencién paralograr una dieta adecuada e incrementar laactividad
fisica; aunque la OMS lo recomendé hace varios lustros, esta recomendacién es
hoy més vigente que nunca en los nifios de nuestro estudio. Si existe un problema
de sobrepeso tan claro, no sélo a nivel nacional sino a nivel de la muestra total,
las recomendaciones, los planes de alimentacién y las politicas gubernamentales
nacionales, de provincia, locales y escolares se vuelven un imperativo por los
problemas a futuro y la sobrecarga patolédgica y epidemiolégica en los nifios, no
s6lo a estas edades sino en etapas como la adultez y la senectud.
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