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Resumen.

El objetivo de esta investigacion es conocer la prevalencia de sobrepeso y obesidad en
una institucion educativa del Municipio de Galapa, Atlantico. La metodologia
contempla un estudio de tipo descriptivo, de corte transversal y de enfoque mixto; se
midieron 133 nifias y 172 nifios para un total de 305 escolares, de 11 a 15 afios, a
quienes se les midio el peso corporal, la talla y se calculé en IMC. Como resultados de
la investigacion se hall6 que 23 mujeres y 9 hombres tienen sobrepeso y 6 mujeres y 4
hombres tienen obesidad, para un total de 42 sujetos, es decir el 10.49% de la muestra
tiene sobrepeso y 3.28% de la muestra tiene obesidad. Esto puede calificarse como una
prevalencia baja de sobrepeso y obesidad, comparada con los indicadores nacionales e
internacionales que muestran una mayor magnitud del problema.

Palabras clave: sobrepeso, obesidad, nifios, adolescentes, IMC.
Abstract

The objective of this research is to know the prevalence of overweight and obesity in
an educational institution in the Municipality of Galapa, Atlantico. The methodology
includes a descriptive, cross-sectional and mixed-focus study; 133 girls and 172 boys
were measured for a total of 305 schoolchildren, from 11 to 15 years old, who were
measured for body weight, height, and calculated in BMI. As a result of the
investigation it was found that 23 women and 9 men are overweight and 6 women and
4 men are obese, for a total of 42 subjects, that is, 10.49% of the sample is overweight
and 3.28% of the sample is obese. This can be classified as a low prevalence of
overweight and obesity, compared to national and international indicators that show a
greater magnitude of the problem.

Keywords: overweight, obesity, children, adolescents, BMI.
Resumo.

O objetivo desta pesquisa é conhecer a prevaléncia de sobrepeso e obesidade em uma
instituicdo de ensino do municipio de Galapa, Atlantico. A metodologia inclui um
estudo descritivo, transversal e de foco misto; 133 meninas e 172 meninos foram
medidos para um total de 305 escolares, de 11 a 15 anos, que foram medidos para peso
corporal, estatura e calculados no IMC. Como resultado da investigacédo, verificou-se
que 23 mulheres e 9 homens estdo acima do peso e 6 mulheres e 4 homens sdo obesos,
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num total de 42 individuos, ou seja, 10,49% da amostra esta acima do peso e 3,28% da
amostra € obesa. 1sso pode ser classificado como baixa prevaléncia de sobrepeso e
obesidade, em comparacdo com indicadores nacionais e internacionais que exposi¢ao
maior magnitude do problema.

Palavras-chave: sobrepeso, obesidade, criancas, adolescentes, IMC
1. Introduccion

El sobrepeso y la obesidad ha sido calificado por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y otras entidades como una verdadera pandemia que afecta a millones de
personas alrededor del mundo, causando graves problemas de salud e incrementando
los indicadores de morbilidad y mortalidad de los diferentes segmentos de la poblacion
desde los adultos mayores hasta los nifios y adolescentes. El objetivo de este trabajo es
conocer la prevalencia de sobrepeso y obesidad en una institucion educativa del
Municipio de Galapa, Atlantico, con el fin de estudiar la magnitud del problema y la

realidad de las comunidades educativas.

En términos generales, se sabe que el sobrepeso y la obesidad son causados por el
incremento en el consumo de energia a través de los alimentos, por el bajo gasto
calorico inducido por el sedentarismo ante la falta de ejercicio fisico en la vida
cotidiana contemporanea y por la combinacion de ambos factores. Conocer si existe el
problema en una comunidad (enfoque cualitativo) y en que magnitud se presenta
(enfoque cuantitativo) es tarea de los investigadores, por lo cual este trabajo se propone
responder a la pregunta: ¢Cual es la prevalencia de sobrepeso y obesidad en la

comunidad educativa de la Institucién Educativa Francisco de Paula Santander?

Segun Onis y Lobstein (2010), durante las dos pasadas décadas la prevalencia de
sobrepeso y obesidad en nifios se incrementd en todo el mundo. El exceso de grasa en
la infancia es un factor de riesgo para las enfermedades en el adulto y se asocia con
perjuicios en la salud de los nifios, incluido el riesgo de hipertension, resistencia a la
insulina, enfermedad del higado graso, disfunciones ortopédicas y angustia psico-
social, las cuales pueden no ser tratadas en muchos afios. Una vez establecida la
obesidad en nifios o adultos es dificil reversarla. Es esencial monitorear la prevalencia

de obesidad para planear los cuidados y para evaluar el impacto de las politicas.
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La OMS (2020), reporta en su pagina que desde 1975 la obesidad casi se ha triplicado
en el mundo. Para 2016, mas de 1900 millones de adultos mayores de 18 afios (la cuarta
parte de la poblacion mundial) tenian sobrepeso, de los cuales méas de 650 millones
eran obesos. También habian méas de 340 millones de nifios y adolescentes de 5 a 19
aflos con sobrepeso y obesidad. Aungue el sobrepeso y la obesidad se consideraba
como un problema propio de los paises de ingresos altos, actualmente estos trastornos
aumentan en los paises de bajos y medianos ingresos, en particular en entornos urbanos.
La prevalencia de sobrepeso y obesidad en el grupo de 5 a 19 afios ha aumentado de
forma preocupante, del 4% en 1975 a mas del 18% en 2016; aumento que ha sido
similar en ambos sexos: 18% en nifias y 19% en nifios con sobrepeso. Mientras que en
1975 habia menos del 1% de nifios y adolescentes con obesidad, en 2016 era el 6% de
nifias y el 8% de nifios, llegando a 124 millones. En todas las regiones del mundo el
sobrepeso y la obesidad estan relacionados con un mayor nimero de muertes que la

insuficiencia ponderal y hay mas personas que con peso inferior al normal.

Para la OMS (2020), las causas del sobrepeso y la obesidad se debe principalmente a
un desequilibrio entre ingesta y gasto calérico. Se ha producido un aumento en la
ingesta de alimentos de alto contenido caldrico, ricos en grasa y un descenso en la
actividad fisica debido al incremento del sedentarismo en muchas formas de trabajo,
los sistemas de transporte y la creciente urbanizacion. Como consecuencia, se advierte
qgue un IMC elevado es un factor de riesgo para las Enfermedades Crdnicas No
Trasmisibles (ECNT), como enfermedades cardio y cerebro vascular, trastornos del
aparato locomotor, diabetes y algunos tipos de cancer. Se asocia la obesidad infantil
con una mayor probabilidad de obesidad, muerte prematura y discapacidad en la edad
adulta; ademas de las dificultades respiratorias, riesgo de fracturas, hipertension y
marcadores tempranos de enfermedad cardiaca, resistencia a la insulina y efectos

psicologicos en los nifios.

Segun Bar-Or (2003), en las ultimas décadas se ha observado una verdadera epidemia
de obesidad en todo el mundo, que afecta tanto a paises desarrollados, como en vias de
desarrollo. Los términos sobrepeso y obesidad no significan lo mismo, aunque ambos
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denotan exceso de grasa corporal, la obesidad indica un estado méas avanzado y que
compromete la salud del individuo. Existen tres causas posibles de la obesidad:
mutaciones genéticas, aumento del consumo de energia, y disminucion del gasto de
energia. De ellas, se puede afirmar que la genética influenciada con el medio ambiente
puede provocar este tipo de fendmenos; el consumo de energia esta relacionada con los
habitos alimenticios hipercaloricos; y la disminucién del gasto de energia se relaciona

con el sedentarismo y el escaso esfuerzo fisico cotidiano.

Segun Restrepo (2000), el IMC o indice de Quetelet, se asocia con la masa corporal
magra y con la grasa, es dificil la interpretacion transversal en los nifios debido a que
el sistema musculo esquelético y la grasa estdn en completa evolucién; en hombres
cambia de 15.4 kg/m? a los 6 afios hasta 21.2 kg/m? a los 17 afios. Aunque la obesidad
ha sido definida como la alta acumulacion de tejido graso y el IMC presenta alta
correlacion con la grasa, no aclara si el exceso de peso se debe a acumulacion de tejido

graso o a mayor desarrollo de masa muscular.

Para Onis y Lobstein (2020), la clasificacion de del sobrepeso y la obesidad se basa en
tres elementos: un indicador antropomeétrico, una poblacion de referencia con la cual
comparar el indice infantil y las poblaciones en riesgo de sobrepeso u obesidad,
morbilidad y mortalidad. EI IMC es una medida de la masa corporal relativo a la talla,
que ha emergido como el indicador antropométrico, para clasificar el sobrepeso y la

obesidad, mas practico, aplicable universalmente, barato y no invasivo.

Segln Butte, Garza y Onis (2007), los parametros de crecimiento como la talla y el
peso son altamente heredables, ademas determinantes del crecimiento como el
momento y el ritmo en la pubertad, la maduracion esquelética y sexual estan en gran
medida bajo control genético. Aunque los factores genéticos también influyen, el peso,
la masa grasa y la distribucion de la grasa son influenciados mayormente por factores
ambientales, incluso factores como la enfermedad y la alimentacion en las poblaciones.
Se dispone de datos limitados sobre las variantes genéticas del crecimiento en la

infancia y la adolescencia, por lo que se requieren mas estudios epidemioldgicos
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genéticos en diferentes partes del mundo para conocer las diferencias e interacciones

genético — ambientales.

Segun Calzada, Altamirano y Ruiz (2004), indican que, aunque existen muchos
métodos para determinar la grasa corporal en los nifios, muchos de ellos tienen
problemas de costos y precision; por ello, proponen en IMC como el mejor indicador
de sobrepeso, por la facilidad y precision para medir el peso y la talla en la préactica
diaria. No obstante, como el peso y la talla presentan velocidades de crecimiento
diferentes, el IMC mostrara diferencias considerables; por ejemplo, el valor a los 6-7
afos es de 16, pero a los 16-17 afios aumenta hasta 22. Esta dependencia de la edad
indica que, como la medicion no es independiente de la talla, un valor determinado del
IMC tendra por tanto diferentes implicaciones para correlacionarse con la composicion
corporal a diferentes edades y en cada etapa del desarrollo puberal. Recomiendan los

siguientes valores de IMC para la poblacion mexicana:

Tabla 1. indice de masa corporal por edad y sexo en escolares mexicanos

Edad en afios Varones Mujeres
11 18.65 + 0.25 19.46 £ 0.42
12 19.42 +0.24 20.38 +0.18
13 20.11+0.17 20.97 £ 0.17
14 20.75+0.23 21.70 £+ 0.24
15 21.39+0.16 22.11 £0.05

*Adaptado de Calzada, Altamirano y Ruiz, 2004.

Para Davalos y Padron (2004), la pubertad es una etapa critica para el desarrollo de la
obesidad, pues se produce un aumento del tamafio y nimero total de adipocitos en
ambos sexos, aunque hay diferencias en la distribucion, con preponderancia de tejido
graso en la parte superior del cuerpo en varones y en la parte inferior en mujeres, efecto
que se atribuye a las hormonas sexuales. En las mujeres alcanza entre el 20-35% del
peso corporal y en hombres de 15-18%. El IMC mayor a 30 kg/m? (>PC95) se
considera que hay riesgo de obesidad y mayor a 25 kg/m? hay sobrepeso y requieren

evaluacion y seguimiento médico.
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La ley 1355 de 2009, en el Articulo 1, declara la obesidad como una enfermedad
crénica de Salud Publica, causa directa de enfermedades cardiacas, circulatorias,
colesterol alto, estrés, depresion, hipertension, cancer, diabetes, artritis, colon, entre
otras, todos ellos aumentando considerablemente la tasa de mortalidad de los
colombianos. Los nifios y jovenes no son ajenos a este problema y hoy se constituye
en un problema de salud publica. La Ley propone en el articulo 4, estrategias para
promover una alimentacién sana y balanceada incrementando el consumo de frutas y
verduras. Ademas, propone en el articulo 5, estrategias para promover la actividad
fisica a través del incremento y calidad de las clases de educacién fisica con personal

idoneo y adecuadamente formado.

Segun Restrepo (2000), la obesidad infantil tiene varias implicaciones para el
desarrollo psicolégico, para la salud y crecimiento y para la vida adulta. A nivel
psicologico la obesidad interfiere con el desarrollo de una imagen satisfactoria de si
mismo. En la salud los obesos desarrollan mayor masa grasa y altos valores de
colesterol, triglicéridos y lipoproteinas de baja densidad lo cual lleva a la

arterioesclerosis y a la hipertension.

La Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional de Colombia ENSIN 2015
(Minsalud, 2017) reportd que en los escolares de 5 — 12 afios el promedio nacional de
exceso de peso paso del 18.8% en 2010 al 24.4% en 2015; sin embargo, en la region
atlantica se mantiene con el menor promedio en exceso de peso con 18.7%, al parecer
por cumplir de mejor manera con las recomendaciones de actividad fisica con un 42.2%
y por un menor tiempo frente a las pantallas con un 53.5%. En los adolescentes de 13
a 17 afos el promedio nacional se sitla en 17.9%, pero en la regién atlantica se
mantiene con el menor promedio en 15.0%, debido a un buen cumplimiento con la
actividad fisica en 14.6% y un menor tiempo ante las pantallas con un 71.0%. Esto
indica que el problema de sobrepeso y obesidad se sigue incrementando en el pais y se

constituye en motivo de preocupacion para las autoridades de salud.

Segun la OMS (2020), para los nifios y adolescentes, del grupo de 5 a 19 afios, el

sobrepeso y la obesidad se definen asi: el sobrepeso es el IMC para la edad, méas una
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desviacion tipica por encima de la mediana establecida en los patrones de crecimiento

infantil de la OMS. Y la obesidad es mayor que dos desviaciones tipicas por encima de

la mediana establecida en los patrones de crecimiento infantil de la OMS.

Tabla 2. Puntos de corte para sobrepeso y obesidad en nifios y adolescentes

Edad afios Z-scores (IMC en kg/m?) Z-scores (IMC en kg/m?)
Hombres > 1SD | Mujeres > ISD | Hombres > 2SD | Mujeres > 2SD
11 19.2 19.9 22.5 23.7
12 19.9 20.8 23.6 25.0
13 20.8 21.8 24.8 26.2
14 21.8 22.7 25.9 27.3
15 22.7 23.5 27.0 28.23

* Elaborada con base en informacion de OMS, 2000.

La basqueda de un estandar internacional de crecimiento para nifios en edad escolar,
Ilevé a Butte, Garza 'y Onis (2007) a revisar la viabilidad de desarrollar un solo estandar
internacional de crecimiento a partir de las medidas de talla, peso e IMC. Como
resultado el grupo de trabajo concluy6 que las referencias del National Center for
Health Statistics NCHS, la referencia de crecimiento de la OMS para nifios y
adolescentes en edad escolar, las tablas de crecimiento del Control Disease Center CDC
2000 y los puntos de corte del International Obesity Task Force IOTF, todos estos
métodos tienen deficiencias y son més apropiadas para aplicaciones clinicas y de salud
publica. Un estandar internacional para nifios en edad escolar y adolescentes puede
construirse considerando los criterios de seleccion de la poblacién y el individuo, el
disefio del estudio, el tamafio de la muestra, las mediciones y el modelado estadistico

del crecimiento.
2. Materiales y métodos

Se trata de un estudio descriptivo y transversal, de enfoque mixto (Polit y Hungler,
2000). Se estudiaron 133 nifias y 172 nifios para un total de 305 escolares de la
Institucion Educativa Francisco de Paula Santander del Municipio de Galapa,
Atlantico. Se midié el peso corporal en kilogramos (bascula con precision de 100

gramos) con los nifios descalzos y en ropa ligera de educacidn fisica y en posicion
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erguida; la talla en metros (tallimetro con precision de 1 mm) se midié con los nifios
descalzos, en posicion erguida y con la cabeza en el plano de Frankfort; y se calcul6 el
IMC con base en los datos de peso y talla, utilizando la formula IMC=peso/talla®. La
muestra aleatoria de escolares estaba matriculada en los grados 6° a 9°, presentaban
buena salud, cumplian con los criterios de edad, sexo y consentimiento informado. Las
mediciones se realizaron en el horario de clase de educacion fisica, con la colaboracion

de los docentes del area, antes de iniciar la clase practica.

Para determinar la prevalencia del sobrepeso y la obesidad en los nifios y jovenes se
utilizé el indice de Masa Corporal [ IMC = peso (kg) / talla al cuadrado (m?)]. La escala
para los adultos: IMC de 25 — 29,9 kg/m?indica sobrepeso y un IMC de 30 kg/m? o
mas indica obesidad. Sin embargo, Cole et al. (2000) propuso que los puntos de corte
del IMC para nifios y adolescentes son menores; el punto de corte para sobrepeso en
nifias a los 11 afios es de 20.74 y a los 15 afios de 23.94 kg/m?2. El nivel de corte de
obesidad para un nifio de 11 afios de edad es de 25.10 y para un muchacho de 15 afios
es de 28.30 kg/m?

Tabla 3. Puntos de corte para sobrepeso y obesidad en nifios y adolescentes

Edad afios Sobrepeso IMC 25 kg/m? Obesidad IMC 30 kg/m?
Hombres Mujeres Hombres Mujeres

11 20.55 20.74 25.10 25.42

12 21.22 21.68 26.02 26.67

13 21.91 22.58 26.84 27.76

14 22.62 23.34 27.63 28.57

15 23.29 23.94 28.30 29.11

*Elaborada con base en informacion de Cole et al. 2000.

Seguln Lobstein, Baur y Uauy (2004), las tablas desarrolladas por Cole et al, son tiles
para la investigacion epidemiolégica y para el monitoreo y evaluacion, en la cual los
nifios y adolescentes pueden clasificarse como sin sobrepeso, sobrepeso y obesidad
utilizando una dnica herramienta estandar. Los puntos de corte se desarrollaron
utilizando varios conjuntos de datos, por lo cual representan una referencia

internacional que permite comparar poblaciones de todo el mundo, aunque los autores



Revista Educacion Fisica, Deporte y Salud ISSN: 2619-5526
Vol 3Num5 Enero - Junio 2020

reconocen que el conjunto de datos de referencia puede no ser adecuado para

poblaciones no occidentales.

3. Resultados y discusion

En las nifias evaluadas puede observarse como el peso corporal aumenta con la edad
de manera continua de 36,33 a 51,63 kg de 11 a 15 afios, lo cual es parte de los
resultados esperados a esta edad en la pubertad. EI mayor cambio se percibe de los 13
a los 14 afios, seguramente influenciado por los procesos de maduracion sexual en el

sexo femenino (ver tabla 4 y grafico 1).

Tabla 4. Estadisticos descriptivos de las escolares mujeres de 11 a 15 afios

Edad Variables n Minimo Maximo Media Desv.
decimal estandar
11 Peso 12 27,00 50,00 36,33 7,18
Talla 12 1,36 1,55 1,46 ,07
IMC 12 14,39 21,36 16,95 2,02
12 Peso 28 31,00 56,00 41,43 6,90
Talla 28 1,39 1,62 1,50 ,06
IMC 28 14,54 23,01 18,37 2,29
13 Peso 52 29,00 59,00 42,62 7,31
Talla 52 1,42 1,65 1,52 ,07
IMC 52 14,38 24,77 18,28 2,42
14 Peso 33 32,00 69,00 47,58 7,64
Talla 33 1,44 1,69 1,56 ,06
IMC 33 15,11 24,62 19,43 2,55
15 Peso 8 44,00 66,00 51,63 8,40
Talla 8 1,55 1,66 1,59 ,03
IMC 8 17,63 25,24 20,41 2,88

*Elaboracion propia
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Peso escolares mujeres (kg)

60 51,63

47,58
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40 36,33
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Grafico 1. Promedio de peso corporal y edad decimal escolares mujeres (elaboracion
propia)

Respecto de la talla en las escolares mujeres, también se observa un crecimiento del
indicador de manera continua de los 11 a los 15 afios, hallandose la mayor diferencia
entre los 13 y 14 afios, lo cual es acorde con los estandares de crecimiento y desarrollo

a estas edades (ver tabla 4 y grafico 2).

Talla escolares mujeres (m)

16 1,59

1,56

1,55 152

15

1,5
1,46

1,45

1,4

1,35
11 12 13 14 15

Grafico 2. Promedio de talla y edad decimal escolares mujeres (elaboracion propia)

En el Indice de Masa Corporal de las nifias escolares también se observa un crecimiento
continuo y permanente con la edad, de los 11 a los 15 afios. No se encuentran grandes
cambios y los valores oscilan entre 16,95 y 20,41 kg/m?, como podria esperarse para

una poblacion sana (ver tabla 4 y grafico 3).
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IMC escolares mujeres

25
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Grafico 3. Promedio IMC y edad decimal escolares mujeres (elaboracion propia)

En los escolares hombres evaluados, el peso corporal oscila entre los 32,8 y 47,5 kg de
los 11 a los 15 afios. Los valores crecen de manera continua y sostenida, observandose
el mayor cambio de los 13 a los 14 afios, como producto de los procesos de crecimiento

y desarrollo esperados a estas edades (ver tabla 5 y grafico 4).

Tabla 5. Estadisticos descriptivos de los escolares hombres de 11 a 15 afios

Edad Variables n Minimo Maximo Media Desv.
decimal estandar
11 Peso 10 30,00 41,00 32,80 4,13
Talla 10 1,33 1,51 1,41 ,05
IMC 10 14,67 19,91 16,43 1,60
12 Peso 39 27,00 58,00 36,82 7,23
Talla 39 1,36 1,68 1,46 ,08
IMC 39 14,18 21,11 17,07 2,05
13 Peso 55 22,00 70,00 41,29 9,66
Talla 55 1,17 1,72 1,53 ,09
IMC 55 13,55 25,40 17,53 2,53
14 Peso 48 33,00 73,00 46,88 8,09
Talla 48 1,48 1,72 1,59 ,07
IMC 48 14,02 24,97 18,37 2,40
15 Peso 20 32,00 66,00 47,50 8,87
Talla 20 1,47 1,81 1,63 ,09
IMC 20 14,65 21,55 17,81 1,93

*Elaboracion propia
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Peso escolares hombres (kg)

50 46,88 47,5
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Grafico 4. Promedio peso corporal y edad decimal escolares hombres (elaboracion
propia)

Respecto de la talla de los escolares hombres, se observa un crecimiento continuo de
los 11 a los 15 afios, pasando de los 1,41 a 1,63 m respectivamente, acorde con los
parametros esperados a estas edades. Se encontrd que los mayores cambios se producen

de los 12 a los 13 afios y de los 13 a 14 afios (ver tabla 5 y grafico 5).

Talla escolares hombres (m)

165 1,63
1,59
16
1'55 1,53
L5 1,46
1,45 1,41
1,4
1,35
1,3
11 12 13 14 15

Grafico 5. Promedio talla y edad decimal escolares hombres (elaboracion propia)

En cuanto al Indice de Masa Corporal, en los escolares hombres se observo un
crecimiento del indicador de manera continua entre los 11 y los 14 afios pasando de
16,43 a 18,37 kg/m?, pero con una disminucion a los 15 afios lo cual podria explicarse
por la mayor actividad fisica que realizan los jovenes a esta edad (ver tabla 5 y gréafico
6).
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IMC escolares hombres
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Grafico 6. Promedio IMC y edad decimal escolares hombres (elaboracion propia).

Finalmente, se realiz6 un conteo del nimero de casos que presentaron sobrepeso y
obesidad, hallandose que 23 mujeres y 9 hombres tienen sobrepeso y 6 mujeres y 4
hombres tienen obesidad, para un total de 42 sujetos, es decir el 10.49% de la muestra
tiene sobrepeso y 3.28% de la muestra tiene obesidad. Esto puede calificarse como una
prevalencia baja de sobrepeso y obesidad, comparada con los indicadores nacionales e
internacionales reportados y que muestran una mayor magnitud del problema (ver tabla
6).

Tabla 6. Numero de casos con sobrepeso Yy obesidad en los escolares

Edad afios Sobrepeso Obesidad Total
Hombres Mujeres Hombres Mujeres
11 1 1
12 2 4 6
13 3 11 2 1 17
14 3 6 2 3 14
15 1 1 2 4
Total 9 23 4 6 42

*Elaboracion propia.

En un estudio con nifios, adolescentes y adultos jovenes de la Comunidad Autbnoma
de Madrid (Espafia), Lopez de Lara et al (2010), evaluaron peso, talla e IMC de los
escolares cuyos resultados promedio de las edades de 11 a 15 afios se comparan con
las de los escolares colombianos evaluados en el Municipio de Galapa. Se observa que

el peso corporal tanto en mujeres como en hombres es superior en los esparioles con
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respecto a los colombianos, en todos los casos. En la talla sucede lo mismo, en todas
las edades y sexo, los valores de los espafioles son muy superiores al de los
colombianos. Y en el IMC, la tendencia es igual, en ambos sexos y en todas las edades
los escolares esparioles superan en promedio a los colombianos. Esta superioridad
seguramente se debe a factores como mejores condiciones de vida en la sociedad
espafiola, en indicadores como alimentacién, salud, ejercicio fisico y también puede

deberse a la tendencia secular de crecimiento de la poblacion (ver tabla 7).

Tabla 7. Valores de peso, talla e IMC de escolares colombianos y espafioles (media =
DS)

Edad Variables Colombianos Esparioles
decimal Mujeres Hombres Mujeres Hombres
11 Peso 36,33+7,18 | 32,80+4,13 40,6 + 8,2 41,8+8,4
Talla 1,46 = 0,07 1,41 £ 0,05 148,2 £ 6,5 148,4 +5,8
IMC 16,95+2,02 | 16,43+1,60 18,327 18,932
12 Peso 41,43+6,90 | 36,82+7,23 48,3+9,0 475+8,8
Talla 1,50 + 0,06 1,46 + 0,08 152,4 +6,1 154,8+5,9
IMC 18,37 2,29 | 17,07 2,05 18,7+3,2 19,7+29
13 Peso 42,62 +731 | 41,29 +9,66 47,8+8,9 49,7+8,3
Talla 1,52 £0,07 1,53+0,09 157,8+6,0 | 159,972
IMC 18,28+2,42 | 17,53+2,53 19,1+3,1 19,424
14 Peso 47,58 + 7,64 | 46,88 + 8,09 53,4+8,1 55,6 +8,5
Talla 1,56 + 0,06 1,59 £ 0,07 161,4 7,0 167,0 £ 6,5
IMC 19,43+2,55 | 18,37+2,40 205+29 19,9+26
15 Peso 51,63+8,40 | 47,50+=8,87 54,4 +8,3 62,7+9,8
Talla 1,59 +0,03 1,63 £0,09 163,7 6,2 172,7+5,6
IMC 20,41+288 | 17,81+1,93 20,3+3,0 21,0+27

*Valores de escolares colombianos del estudio Galapa y valores de escolares
espafioles del estudio de Lopez de Lara et al. (2010).

Segun Calzada, Altamirano y Ruiz (2004), en ciudad de México se observo una
incidencia de 34.5% de obesidad (peso mayor al 10% del esperado con respecto al peso
ideal). En 8% se encontro sobrepeso mayor al 25%. Algunos paises como Estados
Unidos y México presentan alta prevalencia de sobrepeso y obesidad, sin embargo,
Colombia presenta dos extremos, por un lado, los problemas de desnutricion y
mortalidad infantil y por otro los indices de sobrepeso y obesidad que vienen

incrementandose continuamente.
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No debe olvidarse que los problemas de sobrepeso y obesidad a temprana edad estan
relacionados con el nivel de actividad fisica que realicen los nifios y los jovenes. En un
estudio realizado en Monteria, Colombia, por Lema, Mantilla y Arango (2016), con
escolares de 6 a 12 afios, en el cual buscaron la asociacion entre la condicion fisica 'y
la adiposidad, concluyeron que, los resultados indican que el sobrepeso esta asociado
a baja capacidad cardiorrespiratoria, la adiposidad central elevada fue asociada a baja
fuerza resistencia abdominal y a baja capacidad cardiorrespiratoria y el porcentaje de

masa adiposa elevada esté asociado a baja capacidad cardiorrespiratoria.

Todo esto indica que para prevenir el sobrepeso y la obesidad en nifios y adolescentes,
ademas de los cuidados con la alimentacion, es necesario romper con el sedentarismo,
como lo recomienda la OMS (2010), para nifios y jovenes de 5 a 17 afios la actividad
fisica consiste en juegos, deportes, desplazamientos, actividades recreativas, educacion
fisica o ejercicios programados, en el contexto de la familia, la escuela o las actividades
comunitarias y deberian acumular un minimo de 60 minutos diarios de actividad fisica

moderada 0 vigorosa, en su mayor parte, aerébica.
4. Conclusiones

Se concluye que los escolares de 11 a 15 afios estudiados presentan una baja
prevalencia de sobrepeso y obesidad, el 10.49% de la muestra tiene sobrepeso y 3.28%

de la muestra tiene obesidad.

Discriminados por sexo, el sobrepeso se presenta en el 2,95% hombres y en el 7,54%
de las mujeres; mientras que la obesidad se presenta en el 1,31% de los hombres y en

el 1,97% de las mujeres.

Aunque la prevalencia de sobrepeso y obesidad no es tan alta en esta institucion
educativa, como las que se reportan en otros estudios y paises, es necesario enfatizar
en la necesidad de practicar habitos saludables de vida como una alimentacion que
incluya frutas y verduras y la practica de ejercicio fisico por lo menos una hora diaria

en la poblacion de escolares.
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