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RESUMEN

Introduccion: La prevalencia de sobrepeso y obesidad a temprana edad esta creciendo en proporciones
epidémicas y se ha convertido en una preocupacion de la salud publica, tanto en los paises desarrollados
como en paises en desarrollo.

Objetivos: Analizar y describir la prevalencia de sobrepeso y obesidad en nifios de una ciudad del
interior de una region del Sureste de Brasil.

Métodos: Se trata de un estudio transversal, de caracter descriptivo e inferencial, en el cual se observaron
263 nifios de diez a quince afos de edad, 147 del sexo masculino y 116 del sexo femenino. Participaron
en el estudio los estudiantes matriculados en dos escuelas publicas municipales de ensefianza
fundamental. Las mediciones antropométricas se realizaron siguiendo las recomendaciones
internacionales de la International Standards for Kinanthropometric Assessment y el indice de masa
corporal se determino usando la formula sugerida por la Organizacion Mundial de la Salud.
Resultados: En cuanto a la prevalencia de sobrepeso y obesidad entre nifios y nifias, se encontrd que

23,2 % de los estudiantes tenian sobrepeso y que el 12,2 %, estaban con obesidad. Sin embargo, cuando
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se estratifico por sexo, el sobrepeso y la obesidad eran mas frecuentes en las nifias (27,6 % - 9,5 %) que
en los nifios (19,7 % - 15,5 %), respectivamente.

Conclusiones: La prevalencia de sobrepeso y obesidad entre los estudiantes de la presente investigacion
se mostro alta, lo cual demuestra la necesidad de programas de prevencion e intervencion.
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ABSTRACT

Introduction: The prevalence of overweight and obesity at an early age is growing in epidemic
proportions and becoming a public health concern-in both developed and developing countries.
Objectives: To analyze and describe the prevalence of overweight and obesity in children from a city in
the interior of a region of southeastern Brazil.

Methods: This is a cross-sectional, descriptive and inferential study, in which 263 children from ten to
fifteen years of age were observed, 147 being male and 116 female. Students enrolled in two municipal
public elementary schools participated in the study. The anthropometric measurements were made
following the international recommendations of the International Standards for Kinanthropometric
Assessment and the body mass index (BMI) was determined using the formula suggested by the World
Health Organization.

Results: In terms of the prevalence of overweight and obesity among boys and girls, it was found that
23,2% of the students were overweight and that 12.2% were overweight. However, when stratified by
sex, overweight and obesity were more frequent in girls (27,6% - 9,5%), than in boys (19,7% - 15,5%),
respectively.

Conclusion: The prevalence of overweight and obesity among the students of this research was high,
demonstrating the need for prevention and intervention programs.

Keywords: overweight; obesity; childhood; adolescence; students.
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INTRODUCCION

La prevalencia de sobrepeso y obesidad ha crecido en las Gltimas décadas en proporciones epidémicas
en los nifios, adolescentes y adultos, tanto en paises desarrollados como en paises en desarrollo.® Con
respecto a la prevalencia de la obesidad a temprana edad, se ha convertido en una preocupacion para la
salud publica, puesto que se considera un factor de riesgo para varias enfermedades o muerte
prematura.®

La literatura asume que los habitos de vida saludable, se forman en la infancia,® por tanto la obesidad
infantil, puede aumentar significativamente la posibilidad en un futuro préximo, del individuo tener
diabetes mellitus tipo 2, enfermedades cardiovasculares, hipertension arterial, artrosis y céancer,*
ademas de afectar negativamente la autoestima, el desarrollo escolar y las relaciones interpersonales.®

En Brasil, con el pasar de los afios, la populacion de nifios y jovenes pasan por cambios nutricionales,
determinados por la reduccion de la desnutricion y el aumento del sobrepeso y la obesidad."® Desde la
década del 70, se not6 un abrupto aumento en la prevalencia de sobrepeso y obesidad.®'? A pesar de
haber un consenso del alto nimero de nifios y adolescentes con sobrepeso y obesidad, se conoce que
estos nimeros varian segiin cada region del pais.®V

Para determinar la clasificacion de los niveles de desnutricion, sobrepeso y obesidad en nifios y
adolescentes, en estudios de poblaciones, el indice de masa corporal (IMC), ha sido un método
importante para evaluar el perfil nutricional,*? debido a su validez, fiabilidad, facilidad de aplicacion y
su reconocimiento en las instituciones de salud mundial.®

Ademas, la evaluacion a través de datos antropométricos (obtenidos a través de una combinacion de dos
0 mas variables béasicas tales como peso, sexo, edad, altura, entre otros) ha sido un método
universalmente aplicado, para realizar el seguimiento de la obesidad, debido a no ser invasivo, es de bajo
costo y tiene una excelente aceptacion por parte de la poblacion. &3

Debido a no existir estudios epidemioldgicos de la poblacién infantil en esta region del sureste del pais,
lo cual demuestra que los niveles de sobrepeso y obesidad en esta poblacién especifica no son conocidos;
la presente investigacion se propuso analizar y describir la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los
estudiantes de una ciudad del interior de S&o Paulo, de la region sureste de Brasil.
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METODOS

Se trata de una investigacion con carécter descriptivo e inferencial con enfoques cualitativo y
cuantitativo,*¥ que siguio, la Resolucion 466 del 12 de diciembre de 2012 del Consejo Nacional de
Salud (CNS) sobre las directrices para investigaciones con seres humanos.*®

El estudio fue aprobado por el Comité de ética de investigacion, por el dictamen consubstanciado de
protocolo n° 2.695.124 de 2.018. Todos los responsables de los evaluados, fueron previamente
informados sobre los objetivos y procedimientos realizados en el estudio y firmaron el término de
consentimiento libre e informado.

Fueron invitados a participar en la investigacion los estudiantes matriculados en escuelas de ensefianza
fundamental, del ciclo Il (6° a 9° grado), de dos escuelas publicas municipales, ubicadas en lugares
periféricos de la ciudad de Paraguagu Paulista - SP, region sureste del Brasil. Participaron 263
estudiantes, nifios y nifias, de 11 a 15 afios de edad, que voluntariamente acordaron medirse.

La masa corporal y altura de los voluntarios fueron medidas segun las recomendaciones de la
International Standards for Anthropometric Assessment.®) Para ello, se utilizaron un tallimetro portatil
(EST 22, Cachoeira do Sul, RS, Brasil) con una capacidad méaxima de 2 m y un minimo de 0,3 m,
precision de 0,001 m y una balanza mecanica (Filizola, mod. 31, Osasco, SP, Brasil) con precision de
100 g y una capacidad maxima de 150 kg.

Para determinar el IMC fue utilizada la formula (IMC = kg/m?) sugerida por la Organizacion Mundial
de la Salud.'”) Para establecer el punto de corte para la definicion de sobrepeso y obesidad y la
clasificacion de los estudiantes, se utilizaron los criterios de evaluacion para el indice de masa corporal
de nifios y adolescentes con edad escolar.(81%20)

Para el analisis estadistico de normalidad de la muestra, fue utilizado la prueba de Kolmogorov-Smirnov
y para la homogeneidad de varianzas fue utilizado la prueba de Levene. Fue adoptado el modelo de
estadistica descriptiva, utilizando la media y la desviacion estandar. Para las comparaciones entre 1os
grupos, divididos por franjas etarias, se aplicd la prueba t y para la comparacion entre las medias, el
anova de una via. Para todos los calculos estadisticos fue utilizado software SPSS™ 21 (Chicago, IL,

USA), adoptado el nivel de significancia p < 0,05 para todos los analisis.
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RESULTADOS

La muestra de la presente investigacion estuvo compuesta por 263 estudiantes de diez a quince afios de
edad, 147 del sexo masculino y 116 del sexo femenino. La distribucion de los estudiantes segun sexo y

edad se presenta en la tabla 1.

Tabla 1 - Valores porcentuales de los escolares analizados en el estudio

Edad (aios) Mazculino Femenino Total
LI n % n o

10 g X1 7 31 17 ]
11 20 11 20 11 1] 171
] E§| j ] 23 g3 60 25,1
13 k)| 118 20 11 al 128
14 31 118 22 Ed 33 3
13 [ 23 3 1,1 9 34
Total 147 55,9 114 441 263 100

Las caracteristicas antropométricas de los grupos de nifios y nifias y todos, con valores de las medias,

minimo y maximo y la comparacion entre las medias, se presentan en la tabla 2.

Tabla 2 - Valores de las medias de las caracteristicas de la muestra

Mazculino Femenino Total
Variables

Media £ DF Media =DF | Media=DF | (min. — max.)
n 147 114 263 -
Edad (afios) IZ4£130 23129 1Z23=119 (10-13)
Altura (m) 13562010 | 156=078 | 1562003 | (133-182)
hMaza corporal (kg) aT+x161 SRS ER] SINESEN] 2>=-1I15)
IMC (kg/'m”) 198 x461 21,0445 203463 (12.8-43.1)

Mo hubo diferancias sipmificativas (p < 0,05) entre las medias de los mtios v nifias en cualgmeara
de las vartables probadas con la prusha de t.

En la tabla 3, se encuentran la tendencia de los valores medios de IMC para cada categoria de edad

estudiada, estratificados por sexos. La media del indice de masa corporal de los nifios y nifias, en
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comparacion con los pares de la misma edad, no presentd diferencias significativas (p < 0,005). Sin
embargo, en comparacion con los pares de diferentes edades y sexo igual o diferentes, se observé una
diferencia significativa (p = 0,0012) entre la media de los nifios de 10 afios con los de 15 afios y entre

los nifios de 10 con las nifias de 14 y 15 afios (p = 0,0012).

Tabla 3 - Valores medios de las variables v comparaciones entre los grupos

Edad (aiios) IMC — Masculino IMC — Femenino Prueba t
X DP X DP P
10 17,5 =21* 19.8 =40 02638
11 18,8 =34 20,2 =40 0,279
12 19,5 =47 20,3 =43 0,985
13 19.9 =45 214 =37 0,794
14 21,0 =53 23,1% =37 0.936
15 23,8 =49* 23,0% =219 0,193
Taotal 19,8 =46 21,0 =473 0,390

*Diferencia significativa entre los grupos (p = 0,035 para el anova de una via y el post roc
de Bonferroni; (¥): diferencia sipnificativa entre grupos de la misma edad y sexo diferente.
para la prueba t-independiente (p < 0,03).

En la figura 1, se observa la prevalencia de sobrepeso y obesidad en ambas categorias estudiadas,
estratificados por edad. En cuanto al sobrepeso, se verificd que mientras los estudiantes crecen, hay una
ligera reduccidn en la prevalencia, pues vario entre 41,2 % y 16,7 %, respectivamente. Por otro lado,
cuando se trata de la obesidad, se ha detectado el inverso, porque a medida que aumenta la edad, también
aumenta su prevalencia, con una variacion entre 5,9 % y 16,7 %, respectivamente.

La prevalencia de peso normal, sobrepeso y obesidad, estratificados por sexo, se presentan en la figura
2. Se observo que la prevalencia de sobrepeso y obesidad fue mayor entre las nifias que entre los nifios.
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Prevalencia (%)
0,682 0.667 0,667

0,167 0.167

10 afios 11 afos 12 afios 13 afios 14 afios 15 afios
@ Normal
=] Sobrepeso
== Obesidad

0,701

Peso normal Sobrepeso Obesidad
B Masculmo B Femenmo

Fig. 2 - Prevalencia de sobrepeso y obesidad, estratificados por sexos.
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DISCUSION

La prevalencia de sobrepeso y obesidad en los estudiantes de este estudio, son iguales o superiores a las
encontradas en otros datos de poblaciones o estudios epidemiologicos. Segun datos de la Asociacion
Brasilefia para el Estudio de la Obesidad y el Sindrome Metabolico (ABESO), la region del sureste de
Brasil tiene una tasa de sobrepeso de 22,8 % para individuos con edades entre 10 a 19 afios, poco por
debajo de la que se encontro en este estudio, de 23,2%.

Ademas, en comparacion con otras regiones del pais, la prevalencia encontrada en este, fue por encima
de las encontradas en otras tres regiones: region Norte (17,4 %), region Centro Oeste (22,1 %) y region
Noreste (16,6 %), se encuentra Ginicamente por debajo de la tasa de la region Sur (24,6 %).?V

En cuanto a la prevalencia de la obesidad detectada en esta investigacion (12,2 %), esta muestra de
estudiantes presentd mayor prevalencia que las descritas en otros estudios brasilefios.?? Con respecto a
estudios que también fueron realizados en las regiones del sureste del pais, se pudo observar menor
prevalencia de obesidad; como en el caso de los realizados en las ciudades de Belo Horizonte, Minas
Gerais en el afio 2001 (2,1%),# Jundiai, S&o Paulo en el afio 2008 (8 %)?* y Carapicuiba, S&o Paulo en
el afio 2018 (8,9 %).®

Se cree gque la mayor prevalencia de sobrepeso y obesidad encontrada en el presente estudio, puede haber
sido debido a varios factores que influenciaron directamente en estos resultados, tales como los habitos
de vida, factores genéticos, ambientales, demograficos®® y la préctica de actividades fisicas.?"%®)
Ademas, entre los factores mencionados anteriormente, la fecha de terminacion de los estudios puede
también haber interferido en la disparidad entre las prevalencias encontradas, porque algunos de los
citados, fueron realizados a mas de una o casi dos décadas antes de la realizacion de este.

Tanto el sobrepeso cuanto la obesidad fueron mas prevalentes entre las nifias que entre los nifios. Lo
contrario se ha observado,®® pero es comdn entre los estudios de este grupo de edad, mayor prevalencia
de sobrepeso y obesidad en el sexo femenino.®? Se torna nitida la diferenciacion de la composicion
corporal en la pubertad de los nifios y nifias de entre 10 a 15 afios de edad. En las nifias, mayor

acumulacion de grasa en las regiones de las mamas y las caderas, dandoles el aspecto caracteristico del
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cuerpo femenino y en los nifios, ocurre el crecimiento del diametro de los hombros (biacromial), asociado
con el desarrollo de los musculos de la cintura escapular, dandoles la forma masculina.®?

Ademas del sexo, la edad también parece haber interferido en el aumento de la prevalencia de obesidad
entre los evaluados. Una vez que se observo un aumento lineal de la prevalencia de la obesidad en la
adolescencia, después del "estirdn" que sucede alrededor de la edad de 10 afios entre las nifias y 12 afios
entre los nifios.®? Se cree que este cambio en la composicion corporal, se explica debido al uso de indices
antropométricos - masa corporal y altura - para medir la obesidad. Especificamente en esta etapa, los
individuos experimentan cambios corporales significativos entre nifios y nifias, lo cual provoca el
"dimorfismo sexual" resultante de un diferente desarrollo esquelético, muscular y del tejido adiposo.©?
En virtud de los datos mencionados, se cree que los estudiantes evaluados en este estudio, presentaron
altos niveles de sobrepeso y obesidad. La prevalencia encontrada, estuvo por encima de los encontrados
en otros estudios epidemioldgicos realizados en la misma o en otras regiones del pais.

Para esta muestra de estudiantes de una ciudad del interior de Séo Paulo, localizada en una region del
Sureste de Brasil, la prevalencia de sobrepeso y obesidad se mostr6 alta. Esta prevalencia fue todavia
mayor entre las estudiantes del sexo femenino. Se sugiere que tal condicién sirva para demostrar la
necesidad de programas de prevencion e intervencion de obesidad, por medio de politicas o de estrategias

publicas de salud.
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