FACTORES PERSONALES BIOLOGICOS
DE NINOS DE 10 A 12 ANOS CON
RIESGO DE PRESENTAR OBESIDAD Y

SOBREPESO

PERSONAL BIOLOGICAL FACTORS
OF CHILDREN AGED 10 TO 12 WITH
RISK OF OBESITY AND
OVERWEIGHT

Recibido enero 2016
Aceptado febrero 2016
Publicado noviembre 2016

Autores:

MCE. Gudelia Ndjera Gutiérrez

Profesor Investigador de Tiempo Completo de la Facultad
de Enfermeria de la BUAP

MCE. Maria Claudia Morales Rodriguez
Profesor Investigador de Tiempo Completo de la Facultad
de Enfermeria de la BUAP

MCE. Rosa Maria Tlalpan Herndndez
Profesor Investigador de Tiempo Completo de la Facultad

de Enfermeria de la BUAP

Erick Landeros Olvera
Doctorado en Ciencias de Enfermeria de la FE-BUAP

Rosa Maria Galicia Aguilar
Maestra en Enfermeria de la FE-BUAP

Palabras clave: Obesidad, estilo de vida, factores de
riesgo, nino

Key words: obesity, life style, risk factors, children

42
ﬂMm Enf Neurol Vol.15. No. 1 enero - abril 2016



Rev. Enf. Neurol. (Mex)

RESUMEN

Infroduccionla obesidod es un problema de
salud publica mundial que se ha incrementado
de manera importante. En México segdn la encuesta
nacional de nufricion 2006, la prevalencia nocional
de obesidad infantil fue de hasfa de 26 %. El exceso
de peso en ninos es un problema epidemioldgico
gue conlleva graves repercusiones en la salud y la
calidad de vida y es un factor de riesgo para las
enfermedades cronicas. Esta asociada a factores
genéticos, socioculturales y al esflo de vida sedentario.
Ante tal argumento es importante conocer 1o
prevalencia de obesidad infantil para proponer
intervenciones efectivas gque disminuyan el problema,

Propébsito: Determinar lo prevalencia de riesgo
de obesidad, obesidad vy sobrepeso en ninos de
10 a 12 anos.

Metodologia: £l estudio fue de tipo descriptivo,
fransversal, la poblacion estuvo conformada por
estudiantes de ambos sexos de guinfo ano de
orimaria, el muesftreo fue no probabilistico por
conveniencia, la muestra fue de 31 estudiantes,
previo consentimiento informado de 1os padres
se aplicd un cuestionario para la recoleccion de
los datos, regisfrando dafos personales, peso, falla,
IMC y perimetro albdominall.

Resultados: £l 18% de la muestra tenio 10 anos
de edad, el sexo gue predomind fue el masculino
con 19%. Segun el peso se observd que el 42% es
de complexion gruesa, el 55% presenta una falla
normal con respecio a su edad, en la circunferencia
abdominal se encontrd que el 32% tiene alto nivel
para padecer obesidad y el 26% presenta olbesidad,

Conclusion: Los estudios de prevalencia no solo
ofrecen informacion diagndstica sino fambién
rindan 1o oportunidad de proponer infervenciones
de prevencion efectivas como la actividad fisica
regular y una alimentacion saludable, asi como
incluir a la familia y comprometer a las escuelas.
Por ello la informacion obtenida de este esfudio
serd la base para implementar un proyecto de
actividad fisica.

Palabras clave: Opesidad, estilo de vida, foctores
de riesgo, NiNo.

ABSTRACT

Infroduction: Obesity is a worldwide public
health problem that has considerably increased,
In México, according fo the 2006 Nafional Nutrifion
Survey, prevalence for obesity in children was
reQistered in UpP o 26%. The weight excess on children
IS an epidemiologic problem that implies serious
conseguences in health and in life quality, and it's
a risk factor for chronic diseases. It is associated
with genetic and sociocultural factors, and with
inactive lifestyles. Affronting this argument, knowing
the prevalence of obesity among children if's
important in order to suggest effective inferventions
capable of diminish the problem.

Purpose: fo determine prevalence for risk of obesity,
obesity and overweight among 10-12 years old
children.

Methodology: If was a descrictive, fransversal fype
study. Population was formed by both sex students
atfending the fiffth grade of primary school. We
used a non-probabilistic by convenience sampling.
sample had 32 students. With previous consent
from the parents, we applied a survey for datfa
collecting, registering personal information, weight,
height, BMI and albdominal perimeter.

Results: 18% ofthe samplewass 10vears old rmascuine sex
was predominant with 19%. According with weight,
we observed that 42% has corouent body constiution.
55% has a normal height in relation to his age.
Albdominal circumference was measured above
the normal limits in 32% of the sample. 26% of the
sample had obesity.

Conclusion: Prevclence sfudies not only offer informnation
for diagnaosis, they also give the opportunity for suggesfing
effective prophyloctic inferventions, like regular physical
activity and a healthy diet, as well as the inclusion
of family and school in the programs. That's why
information obtained by the present study will form
the basis for the implementation of a physical activity
project.

Key words: coesity, life style, risk factors, children.
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INTRODUCCION

| sobrepeso v la obesidad se definen como
uNna acumulacion anormal o excesiva de
grasa gue puede ser perjudicial para o
salud, segun la Organizacion Mundial de
lo Salud (OMS)!, la obesidad infantil ha
sido definida considerando la relacion entre el
peso fotal v la talla estimada mediante el indice
de masa corporal (IMC = peso en kg /talla en m?),

La obesidad infanfil es uno de los problemas de
salud publica mas graves del siglo XXI. Bl problema
es mundial y esta afectando progresivamente a
MuChos paises de bajos y medianos INgresos, sobre
fodo en el medio urbano. La prevalencia ha
aumentado a un rifmo alarmante. En el 2010 habia
42 millones de ninos con sobrepeso en fodo el
mMuNdo, de los que cerca de 35 millones vivion en
oaises en desarrollo?,

La Encuesta Nacional de Salud y Nutfricion, (ENSANUT),
indica que en México, un 31.55% de los ninos de
5 a 11 anos tenian sobrepeso Mas obesidad, de
éstos, 21.1% tenia exceso de peso y 105% obesidad,
Por sexo, los indicadores tuvieron comportamientos
similares, 21.7% de los ninos fenion sobrepeso, en
tanfo que la cifra para las mujeres fue de 204%;
respecto a la obesidad, 2.1% de los ninos
presentaron este problema y 11.9% de las ninas
eran afectadas por esta sifuacion?®

En 2013, mas de 42 millones de ninos menores de
cinco anos de edad fenian sobrepeso’. Si bien
el sobrepeso y la obesidad tiempo atfrds eran
considerados un problema propio de los paises
de ingresos alfos, actualmente ambos frastornos
estan aumentando en los paises de INgresos ajos
y medianos, en particular en los enfornos urbanos.
En los paises en desarrollo estan viviendo cerca
de 35 millones de ninos con sobrepeso, mientras
gue en los paises desarrollados esa cifra es de 8
millones®

La ninez poblana enfrenta también el problema
de obesidad. El Instituto Nacional de Esfadistica

44

Enf Neurol Vol.15. No. 1 enero - abril 2016

y Geografia (INEGD?, informd que hasta ese ano
en Puebla vivian 1, /99,744 ninos y ninas de O a 14
anos, gue representaban el 31% de la poblacion
de esta enfidad, de ellos el 29% sufrian obesidad
O sobrepeso /.

Para Azcona, Romero, Bastero y Santfamaria (2000),
la obesidad fiene una gran repercusion sobre el
desarollo psicologico v la adaptacion social del
NINO, las personas afectadas de obesidad No estan
ien consideradas en la sociedad y de hecho, en los
medios de comunicacion, los Ninos y adultos cloesos
son Utiizados para desermpenar un personaie cOmico,
fropezon y gloton. Hacia los 7 anos de edad el
NiNO aprende las normas de afraccion cultural y
segun éstas escoge a sus amigos principalmente
guiados por sus caracterisficas fisicas. La obesidad les
hace ser rechazados, desaroliar baja autoestima y
dificultades para lograr amisfades. Esto les conduce
a aislarse socialmente y a padecer depresion con
mas frecuencia gue otros NINoS. Se convierten en
NINOS Menos activos y fienden a refugiarse en o
comida, agravando y perpefuando su obesidad?,

La conducta alimentaria serd deferminante en el
proceso de aumento de peso, el Nino por lo general
comerd de forma acelerada, lo que aumenta 1o
probabilidad de incrementar el peso. Inclusive son
NINOS que comen aun cuando han alcanzado |a
saciedad”.

El riesgo de la mayoria de las enfermedades No
fransmisibles resulfantes de la obesidad depende
en parte dela duracion de éstay la edad de inicio. En
esfe sentido el Modelo de Prormocion de la Salud de
Nola Pender (2002) se considera apropiado para
el presente estudio dado gue tedricamente se asume
gue algunos factores biologicos como la edad,
el sexo, indice de masa corporal, la educacion y
lao ocupacion se asocia con el estilo de vida, de
Igual forma se observa gue algunas orientaciones
culturales predicen el estilo de vida promotor de
salud™.
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En México, diversas investigaciones reportan que
los antecedentes familiares y estilos de vida pueden
INfluir en el desarollo y mantenimiento del solrepeso
y obesidad infantil",

De esta forma, el aumento en la frecuencia del
sobrepeso vy la obesidad en 1os NiNos involucran
estilos de vida no saludables, los cuales implican
factores socioculturales los cuales estan directamente
relacionados a la alimentacion y a la disminucion
de la actividad fisica'

De acuerdo a ofros resulfados, se observa que G
mayor edad disminuye 1a prevalencia de sobrepeso
y obesidad; el porcentaje de varones con esfe
problema de salud es significativamente mayor
gue el de las mujeres y gue el incremento en o
circunferencia de cintura esta relacionado con el
aumento del indice de masa corporal®,

Como experiencia personal, se ha observado en
la practica clinica gue si los ninos a femprana
edady con el apoyo de los padres torman medidas
respecto a su salud, se estoblecen esfilos de vida
saludables; la necesidad de probbar empiricamente
esta relocion es fundamental para la disciplina de
enfermeria, ya gue los hallozgos que se obfengan
del presente estudio podran servir de base para
disenar intervenciones de enfermeria que fengan
impacto en el estilo de vida saludable de los NiNos
de 10 A 12 anos de edad de una escuela primaria
federal gue presentan resgo Oe padecer O ya padecen
sobrepeso U obesidad para asl plantear en un
corfo plazo infervenciones de ejercicio y mejorar
sus estilos de vida para prevenir enfermedades
cardiovasculares en la efapa adulta,

La confribucion del presente estudio a la ciencia
de enfermeria serd en virftud de que los hallazgos
aporten evidencia emglrica a las relaciones fedricas
del Modelo de Promocion de la Salud de Pender,
de esta forma se amplia el conocimiento disciplinar.

METODOLOGIA

| estudio fue de tipo descriptivo, fransversal,
la poblacion de estudio estuvo conformada
por 31 NiNos de amibos sexos, que cursaloan
el quinfo ano de primaria de una escuelo
federal de la ciudad de Puebla, el muestreo
fue no probabilistico por conveniencia, los
indicadores empiricos de las variables se midieron
con una cédula de factores personales bioldgicos
que caracterizd a la muestra ademas de 1as
medidas anfropométricas peso, talla, indice de
masa corporal y perimetro albdominal. El tralbajo de
iNvestigacion se realizb en apego al cumplimiento
de lo que establece la Ley General de Salud en
materia de investigacion. Los ninos que participaron
en el estfudio fueron iNcluidos de manera libre y
voluntaria previo consentimiento informodo de
los padres.

RESULTADOS

oMo primera efapa del proyecto se

formaron los dafos descripfivos para

caracterizar a la muestra de esfudio y

posteriormente identificar cudnfos NINos

esfaban en riesgo o presenfaban
sobrepeso y/u olbesidad,; datos que sirven de base
para iniciar un plan de intervenciones de ejercicio
duranfe un fiempo v evaluar si es posible gue 1os
NiNos en esta efapa de crecimiento adecuen su
estilo de vida, comiendo sanamente vy realizando
gjercicio por lo gue resta de su vida.

El grupo estuvo conformado por una muestra de
31 alumnos que correspondian al 5to ano grupo
‘E, se fomaron las medidas anfropométricas
correspondientes, en esfe grupo se pudo observar
gue lo edad que se repetia mayor frecuencio
fue de 10 anos con un total de 18 ninos (58%), el
rango de edad oscild en un minimo de 10 anos
y un maximo de 12 anos, en cuanfo al sexo que
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mas predomind fue el masculino con un 64% (20
NINOS) y el sexo femenino tuvo un 36% (11 NiNas).
Segun el peso relacionado con la edad se pudo
observar que el 42% (13 ninos) de la poblacion
presenta complexion gruesa, el 39% (12 ninos)
complexion normal y el 19% (6 ninos) complexion
delgada. Del total de la poblacion infantil el 56%
(17 ninos) presentd una falla normal con respecto
a su edad, el 29% (9 ninos) presentod talla baja y
el 16% (5 ninos) talla alta, con respecto a la
circunferencia abdominal se encontrod que el 32%
(10 ninos) mostraron un alto Nivel para padecer
obesidad. Se halld que dentro del Indice de Masa
Corporal (IMC) el 39% se localizaba en los rangos
normales establecidos (12 NiNos), un 19% (6 NINoS)
fenia sobrepeso, mienfras que el 26% (8 ninos)
presentd obesidad, asimismo el 16% (5 NiNos) fuvo
un IMC bajo.

DISCUSION

| estudio pemitio closenvor relaciones explicativos
y predictivas en algunas de las

variables componentes de los conceptos
seleccionados del Modelo de Promocion
a la Salud de Pender (1996), se enconfro
gue de los alumnos del 5to ano grupo £ el 19%
presenta sobrepeso y el 26% obesidad coincidiendo
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con Villanueva, Herndndez, Salinas, Mathiew,
Sanchez (2011), en donde sus participante fuvieron
obesidad en un 19%, vy el 23% con sobrepeso, por
lo que se sustentaron algunos de los factores
personales bioldgicos como edad, peso e indice
de masa corporal, 1os cuales son predictores de
una conducta segun Pender, por lo cual es
indispensable trabajar con esfa poblacion para
poder mejorar algunos de estos factiores personcales
piolbgicos v 1os estilos de vida gue llevan 1os NiNos
de esta edad™.

CONCLUSIONES

0s estudios de prevalencia no sdlo ofrecen

informacion diogndstica sino famiién rindan

la oporfunidad de proponer infervenciones

de prevencion efectivas como la actividad

fisica regular y una alimentacion saludable,
e incluir ala fomilia y comprometer a las escuelas.
Por ello la informacion obtfenida de este esfudio
serd la base para implementar un proyecto de
actividad fisica, la cual se encuentra dentfro de los
conceptos que maneja la teoria de Pender y asi
ayudar a mejorar los esfilos de vida de los ninos
y su conducta saludable, ya que de acuerdo o
lo encontrado, un 45% de ninos (14) presentan
sobrepeso u obesidad.
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