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Resumen.

El presente trabajo monografico es un estudio de tipo cuantitativo, descriptivo,
de corte transversal, que tiene como objetivo describir las conductas sedentarias
y los habitos alimenticios de los nifios obesos de 1 a 5 afios del Centro de Salud

Noel Ortega Castillo.

Se realizé la encuesta a madres o tutores de los nifios en estudio, obteniendo la
informacion de forma escrita a través de preguntas cerradas, con una poblacién
de 125 niflos. Se empled la estadistica descriptiva, utilizando tablas de
frecuencias simples por medio de porcentajes, se aplicaron medidas de

tendencia central.

En relacion a los datos sociodemograficos de los nifios del Centro de Salud Noel
Ortega Castillo, del municipio de la Paz Centro se caracterizan por ser del sexo
femenino y de procedencia urbana con una moda de 4 afios y una media de 3
afos de edad, los nifios obesos tienen un peso promedio 14 kg y una moda de
16 Kg; de acuerdo a la talla una moda de 85 cm y una media de 79 cm; en el

IMC una moda de 21 y una media de 22.

La mayoria no realiza algun juego deportivo; asi mismo pasan sentados de una
a dos horas; aunque cierto grupo pasa sentado hasta cuatro horas. Todos los
nifios utilizan el teléfono, la television, computadora, tablet, y video juegos siendo
este su pasatiempo frecuentemente. La mayoria de los nifios/as duerme de 10 a

12 horas siendo lo adecuado para su edad.

En relacion a los habitos alimenticios de los nifios se observo que la mayoria de
los nifios consumen grasa de manera inadecuada para su salud; sin embargo,
consumen una cantidad adecuada de azucar. Gran porcentaje de los nifios/as

consume carbohidratos y comida chatarra.

Palabras claves: Conductas sedentarias, habitos alimenticios, obesidad.
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. Introduccion.

A nivel mundial la obesidad infantil se ha convertido en uno de los problemas de
salud mas graves del siglo XXl a nivel, esta afeccion esta avanzando
progresivamente en muchos paises de bajos y medianos ingresos,
especialmente en el medio urbano debido al desconocimiento de los padres en
relacion con la alimentacion saludable que se traspasa de generacion en
generacion, por lo tanto, los nifios de hoy estan heredando muy malos habitos

alimentarios en su mayoria de forma inconsciente.!

Los nifios en los paises en desarrollo de Africa, Asia y América Latina estan
particularmente en riesgo como resultado de los estilos de vida cambiantes, la
creciente popularidad de la comida basura y el aumento de los indices de

consumo de almidén, azlcar, aceite y grasa. 2

La eleccion de alimentos saludables para los lactantes y los nifios pequefios es
crucial por cuanto las preferencias de alimentacion se establecen
tempranamente en la vida. La alimentaciébn del lactante con alimentos
hipercaléricos con altos contenidos de grasa, azUcar y sal es uno de los

principales factores que propician la obesidad infantil.

La falta de informacion acerca de enfoques sélidos respecto de la nutricion,
asi como la limitada disponibilidad y asequibilidad de los alimentos sanos
contribuyen a agravar el problema. La promocion intensiva de alimentos y
bebidas hipercaldricos para los nifios y las familias lo exacerban mas aun. En
algunas sociedades, ciertas pautas culturales muy arraigadas (tales como la
creencia generalizada de que un bebé gordo es un bebé sano), pueden

alentar a la familia a sobrealimentar a sus nifios.

El mundo, cada vez mas urbanizado y digitalizado, ofrece menos
posibilidades para la actividad fisica a través de juegos saludables. Ademas,
la obesidad reduce las oportunidades de los nifios para participar en
actividades fisicas grupales. Consiguientemente, se vuelven menos activos

fisicamente, lo que los predispone a tener cada vez mas obesidad.?


https://preview-es.corp.statista.com/grafico/17617/tasa-anual-de-fallecimientos-por-bebidas-azucaradas/

En la region de las Américas gran parte de los habitantes vive con obesidad (360
millones de personas), siendo Chile, México y Bahamas los que presentan las
tasas mas elevadas. Cabe destacar que el aumento de la obesidad en América
Latina y el Caribe impacta de manera desproporcionada a las mujeres: en mas
de 20 paises, la tasa de obesidad femenina es 10 puntos porcentuales mayores

gue la de los hombres.*

La obesidad infantil en Nicaragua representa el 6.2% de la poblacion infantil, lo
que se traduce en problemas de salud y aprendizaje, debido al consumo de

grasa y calorias que no son saludables.®

La obesidad en Nicaragua esta catalogada como enfermedad cronica y no
necesariamente como causa de enfermedades; la falta de actividad fisica, una
alimentacion no balanceada y saludable, la ingesta de bebidas azucaradas,
alimentos y bebidas envasadas son el resultado de esta.®

En Leodn, Nicaragua la mayoria de los nifios consumen alimentos répidos,
procesados, alimentos fritos, y su dieta carece de frutas. El tiempo empleado en
actividades de pantalla y preferencia de la misma, estan asociada con la

obesidad, representando un factor de riesgo y significancia estadistica:’

Esta investigacion contribuira al tercer objetivo de desarrollo sostenible “salud y
bienestar. Es fundamental garantizar una vida saludable y promover el bienestar
para cualquier edad; los resultados de esta investigacion aportaran datos y
recomendaciones para ayudar a cumplir la meta 3.4 (reducir en un tercio la
mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles) la obesidad es
la enfermedad no transmisible mas frecuente, resultante de un ambiente que
promueve estilos de vida y hébitos alimentarios inadecuados, asi como la poca

actividad fisica o sedentarismo.

En 2015, una revista cubana de pediatria estudio los estilos de vida y la obesidad
en nifios, donde el 23,2% obesidad. Predomind el consumo de alimentos dulces
diariamente (72,8%) y fritos (43,5%), asi como poco consumo de vegetales y

frutas. El 34,4 % ingeria bebidas alcohdlicas con edad de comienzo temprana.®



En 2017, Ramirez Alejandro comparo los factores asociados a la obesidad en
nifios de la colonia Kennedy, Tegucigalpa, Honduras, encontrando que los
principales alimentos consumidos en las 24 horas previas al estudio, los mas
frecuentes fueron los siguientes: mantequilla 63,3%; carne de pollo 62,2%;
pan blanco 61,9%; aceite 60,8%; churros (golosinas) 58,8%; jugos envasados
58,3%. Un 7,3% descansa mas de 12 horas; 88,5% permanecen viendo

television.®

En 2017, Alvarez Ori estudi6 los habitos alimentarios y su relacion con el estado
nutricional en nifios de la ciudad de Azogues, encontrando que la prevalencia del
estado nutricional fue: obesidad de 17.8%; malnutricion por déficit 1.3%. El
66.3% presentaron habitos alimenticios con calidad media, el 25.4 % con calidad
baja y s6lo un 8.3% con alta calidad de habitos. (Alto = 9, medio 6 a 8, y bajo <

5 puntos).1°

En 2018, Machado Karina realizé un estudio sobre los habitos alimenticios y
conductas sedentarias en nifios de Rivera y Montevideo, donde el 14,5% tenia
obesidad. Los nifios ven en promedio 3,0 + 1,7 horas de TV/dia y sélo practican
actividad fisica extra programatica 0,7 = 1,4 horas/semana. La alimentacion es

poco saludable.!!

En 2018, Borjas Santillan Maritza estudié los habitos alimenticios y la actividad
sedentaria en La Habana, donde encontré que la prevalencia de la obesidad fue
de un 17,1 %. Los nifios obesos tienen peores habitos alimenticios que la media

y su consumo de dulces, bolleria y embutidos esta por encima de lo deseable.!?

La obesidad es considerada como un desafio sanitario (por el aumento de las
comorbilidades asociadas) en los paises desarrollados y en los que estan en
vias de desarrollo, en los cuales han empezado su industrializacién y ademas

estan adoptando los habitos tipicos de los paises de los mundos desarrollados.

Es una enfermedad crénica de origen multifactorial prevenible que se caracteriza
por acumulacion excesiva de grasa o hipertrofia general del tejido adiposo en el
cuerpo, la obesidad es el quinto factor principal de riesgo de defuncién humana

en el mundo.



En Nicaragua, de acuerdo con las estadisticas del Censo Nutricional del
Ministerio de Salud (MINSA) en nifios menores de 6 afos, realizado a nivel
nacional entre marzo y mayo del 2020, la obesidad ha pasado de 4.2% en 20167
a 2.6% en 2020, siendo los mas afectados por estos problemas Carazo,

Chontales, Masaya, Matagalpa y Le6n.3

La presente investigacion tuvo como proposito determinar las conductas

sedentarias y los habitos alimenticios asociados a la obesidad en nifios.

Este trabajo sera de utilidad a la direccién del Centro de Salud Noel Ortega
Castillo, y ademas al personal de salud que brinda atencién a los nifios, para
fomentar estrategias que permitan evitar complicaciones a corto y largo plazo en
los nifios; disminuyendo el riesgo de desarrollar otras enfermedades, y a futuros
investigadores tomando como referencia esta investigacion para otros estudios

sobre el tema.



II.  Planteamiento del problema.

En el pais, 61.6 % de los nicaraglienses tienen obesidad y est4 cada dia va en
aumento. La prevalencia de la obesidad infantil ha crecido de manera sostenida
en los dltimos 35 afios, y este crecimiento es mas significativo en los paises de

ingresos bajos.??

La obesidad es uno de los problemas sanitarios mas graves de principios del
siglo XXI, considerdndose como pandemia, debido al rapido aumento de su
prevalencia y las graves consecuencias que conlleva para la salud.
Anteriormente se considerd un signo de belleza y salud, pero en la actualidad

conlleva grandes problemas asociados.'*

El incremento de actividades sedentarias representa en la actualidad el estilo de
vida de gran parte de la poblacion, convirtiéendose esta inactividad en una de las
grandes causas del aumento del peso corporal; ejemplo de esto son pasar
mucho tiempo sentado o acostado, las personas que no duermen suficiente
pueden consumir mas calorias y comer mas bocadillos, el uso indiscriminado de
pantallas (celulares, portatiles, ordenadores, juegos de video) que repercute

directamente en la menor cantidad de horas de actividad fisica en los nifios.1®

Durante los ultimos afios se han impuesto factores que inciden en el estado
nutricional y el estilo de vida de los nifios. Los malos habitos alimentarios son
conductas que se estan adoptando en gran parte de la poblaciéon infantil
occidental, como el excesivo consumo de alimentos de alta densidad energética,
ricos en grasas saturadas, azucar, bebidas carbonatadas, la ingesta de comida
chatarra y golosinas han sido reconocido como la principal causa de la elevada
y creciente prevalencia de obesidad.'® por lo antes expuesto se plantea la

siguiente pregunta:

¢,Cuales son las conductas sedentarias y los habitos alimenticios en nifios
obesos de 1 a 5 afios asistentes al programa Vigilancia, Promocion, Crecimiento
y Desarrollo del Centro de Salud Noel Ortega Castillo, municipio La Paz Centro

| semestre 20217



lll.  Objetivos.

Objetivo general:

> Determinar las conductas sedentarias y los habitos alimenticios en nifios
obesos de 1 afio a 5 afios del Centro de Salud Noel Ortega Castillo,

municipio de la Paz Centro en el | semestre 2021.

Objetivos especificos:

» Caracterizar los datos sociodemograficos de la poblacion en estudio.

> Describir las conductas sedentarias en niflos obesos de 1 a 5 afos

» ldentificar los habitos alimenticios de los niflos obesos de 1 a 5 afos.



IV. Marco tedrico.

% Conceptos claves:

Conductas sedentarias: Es la carencia de ejercicio fisico en la vida cotidiana
de la persona, lo que por lo general pone al organismo en una situacion
vulnerable antes enfermedades, especialmente cardiacas debido al aumento de

peso.t’

Habitos alimenticios: Son un conjunto de comportamientos o actitudes que
desarrollan las personas acerca de su alimentacion, y actividad fisica. El conjunto

de acciones que lleva a cabo para su vida diaria.®

Obesidad: Es un trastorno complejo que consiste en tener una cantidad
excesiva de tejido adiposo. Esta se diagnostica cuando el indice de masa
corporal, es de 30 o mas, la formula para calcularlo es dividiendo el peso en
kilogramo (kg) entre la estatura en metro (m) al cuadrado. La obesidad puede
ser un factor a desarrollar multiples en enfermedades en el organismo como
diabetes y HTA.1®

< Generalidades de la Obesidad.
v' Definicion.

La obesidad es una enfermedad crénica de alta prevalencia en la mayoria de los
paises del mundo. Se caracteriza por un mayor contenido de grasa corporal, lo
cual dependiendo de su magnitud y de su ubicacion topografica va a determinar
riesgos de salud que limitan las expectativas y calidad de vida.

La causa fundamental de la obesidad es un desequilibrio energético entre
calorias consumidas y calorias gastadas. Se ha visto una tendencia universal a
tener una mayor ingesta de alimentos ricos en grasa, sal y azlcares, pero pobres

en vitaminas, minerales y otros micronutrientes.

El otro aspecto de relevancia es la disminucion de la actividad fisica producto del
estilo de vida sedentario debido a la mayor automatizacion de las actividades

laborales, los métodos modernos de transporte y de la mayor vida urbana.



En su etiopatogenia se considera que es una enfermedad multifactorial,
reconociéndose  factores  genéticos, ambientales, metabolicos vy

endocrinoldgicos.

Solo 2 a 3% de los obesos tendria como causa alguna patologia endocrinoldgica,
entre las que destacan el hipotiroidismo, sindrome de Cushing, hipogonadismo
y lesiones hipotalamicas asociadas a hiperfagia. Sin embargo, se ha descrito que
la acumulacién excesiva de grasa, puede producir secundariamente alteraciones

de la regulacion, metabolizacién y secreciéon de diferentes hormonas.
v Etiologia de la obesidad.

e Obesidad nutricional (simple o exdgena): Se produce por una ingesta de
energia excesiva o0 un gasto caldrico disminuido.

e Obesidad organica (intrinsecas o enddgenas): Comprende a los
sindromes dismorficos, endocrinopatias, lesiones del sistema nervioso

central y causas iatrogénicas producidas por medicamentos.
v Clasificaciéon de la obesidad.

La antropometria desempefia un papel fundamental a la hora de identificar a los
nifos que sufren obesidad. La correcta interpretacion de las medidas
antropometricas para evaluar el riesgo y la trayectoria de crecimiento de los nifios
y clasificarlos de acuerdo con las variables de obesidad depende en gran parte
del uso de curvas de crecimiento apropiadas para comparar e interpretar los
valores antropométricos; siendo la técnica mas aceptada para identificar los

problemas de crecimiento y evaluar el estado nutricional.

Los indices antropométricos son combinaciones de medidas. Distintas
expresiones de una misma dimension, aplicables en el nifio y adulto. Pueden
relacionarse con estandares de normalidad segun edad y sexo. Asi, a partir del
uso de gréficos o tablas de referencia, se obtienen los indices basicos en nifios
gue son: peso para la edad, talla para la edad, peso para la talla, IMC para la
edad.



Peso/edad: Refleja la masa corporal alcanzada en relacion con la edad
cronoldgica. Es un indice compuesto, influenciado por la estatura y por el peso

relativo.

Talla/edad: Refleja el crecimiento lineal alcanzado en relacién con la edad
cronoldgica y sus déficits se relacionan con alteraciones acumulativas de largo

plazo en el estado de salud y nutricion.

indice de masa corporal (IMC): Es un indicador simple de la relacion entre el
peso y la talla que se utiliza frecuentemente para la obesidad.! Ampliamente
utilizado para determinar el nivel de adiposidad de una persona y es conocido

también como el indice de Quetelet.

Se calcula

Peso K
IMC ==2275
Talla2

La interpretacion del IMC depende de la edad del nifio. Ademas, la grasa del
cuerpo de las nifias y los nifios es diferente. Seguln gréafica de indice de Masa
Corporal por edad y sexo de 2 meses a 5 afos , la obesidad se interpreta de la

siguiente manera:

Segun la OMS refleja indicadores de crecimiento en menores de 5 afos
IMC/edad/talla.

Obesidad: Por encima de 3 Mayor o igual a +3.1%°

Sobre peso: porencimade2de+2.1a+3

Posible riesgo de sobre peso: Por encimade 1 de + 1.1 a+ 2.
Rango normal: 0 (X, mediana) De +1 a -1.0

Rango normal: Por debajo de -1 de -1.1 a -3

Emaciado (Desnutricion aguda moderada): Por debajo de -2 de -2.1 a -3

YV V V V V V V

Emaciado severa (Desnutricion aguda severa) Por debajo de -3 mayor o

igual a -3.1



++ Conductas sedentarias asociadas a la obesidad.

Los nifios son un grupo de riesgo a desarrollar obesidad, debido a que han
aumentado la inactividad fisica, como el resultado del uso indiscriminado de

nuevas tecnologias particularmente la television, internet, entre otras.

El sedentarismo se asocia con una gran cantidad de defunciones al afo en el
mundo, es un factor que predispone a enfermedades como la obesidad, la
diabetes y los problemas cardiovasculares, entre otros. Es un habito de vida que
se ha convertido en motivo de preocupacion desde hace décadas en todo el
mundo. Mientras que en adultos se ha identificado como un factor de riesgo de
enfermedades cronicas, los resultados en nifios y adolescentes pueden suscitar

controversia.

El tiempo libre es mas amplio que el ocio, implica el ocio como posibilidad; el
tiempo libre de los escolares va aumentando al mismo ritmo que el resto de la
sociedad. En este tiempo es donde la sociedad debe intervenir para facilitar la
ocupacioén del nifio, en actividades que favorezcan su desarrollo integral; pues
los comportamientos sedentarios, ya sea usar un transporte motorizado en lugar
de andar o ir en bicicleta, estar sentado en el pupitre en la escuela, jugar con
pantallas son cada vez mas predominantes y estan asociados con la mala

salud.?t
v' Falta de actividades fisicas.

Se define como cualquier movimiento del cuerpo producido por la accion
muscular voluntaria y que supone un gasto de energia por encima del nivel de
reposo. Incluye el ejercicio fisico, pero no so6lo; también incluye otras actividades
gue exigen movimiento corporal pero que se realizan como parte de los
momentos de juego, de formas de transporte activo, de las tareas domésticas y

de actividades recreativas.

La literatura ha puesto de manifiesto que la actividad fisica es uno de los
elementos claves para el control del peso infantil debido al gasto energético que
produce. Una persona sedentaria, consume mas calorias de las que quema

cuando hace ejercicio o realiza actividades cotidianas normales.??

10



Hay que tener en cuenta la actividad del nifio para administrar la energia que
necesita, ya que la tendencia actual a la vida sedentaria, favorecida por los
horarios prolongados de colegio y el abuso de la tv, hace que las necesidades

energéticas sean menores en los nifos mas sedentarios.

Gran parte de este fendbmeno de inactividad fisica generalizada se debe a que
se ha cambiado nuestro estilo de vida hacia un modelo mas sedentario.
Cualquier tipo de actividad cotidiana es mejor opcién que permanecer
sedentario. En este sentido, y a modo de ejemplo, en los desplazamientos
cotidianos es recomendable caminar, utilizar la bicicleta y subir por las escaleras

en lugar de utilizar medios de transporte, ascensores y escaleras mecanicas.??
v' Tiempo sentado.

El actual estilo de vida occidental supone para muchos permanecer largas horas
sentados delante de una plataforma virtual, lo que favorece que, por ejemplo, un

tercio de los nifios del planeta sean inactivos.

La mayoria de las personas ni siquiera caminan media hora al dia. Pasan mucho
tiempo sentado, ya sea durante el tiempo libre, especialmente viendo la
television, en el trabajo, la escuela o el coche, esto se asocia a un aumento en

el riesgo de obesidad.
v' Tiempo en las plataformas virtuales.

Estimaciones de diferentes estudios sugieren que una gran proporcién de nifios
no realizan ninguna actividad fisica, debido a que pasan mas de 4 horas metidos
en redes sociales, video juegos, app para videos. Estar sentado viendo la
television durante 3 horas o mas por dia se asocido con un aumento de la
obesidad. Mirar las pantallas de computadoras, tabletas y teléfonos es una
actividad sedentaria. La cantidad de horas que pasas frente a una pantalla esta

altamente asociada con el aumento de peso.

El mecanismo por el cual ver television se asocia a obesidad no esta claramente
establecido. Se propone que podria deberse a la falta de actividad fisica, por la

comida poco saludable (gaseosas o comidas procesadas) consumida al ver

11



television, o por el efecto que comerciales televisivos podrian tener sobre los
patrones de comportamiento de las personas, lo cual podria promover un mayor

consumo de energia y la respectiva ganancia de peso.

Ademas, estos efectos podrian variar dependiendo del tiempo de exposicion y
del contenido de los programas que se ven. Por otra parte, resultados de
estudios longitudinales reportan que ver television durante la infancia y
adolescencia por largos periodos podria tener un impacto en el IMC durante la
adultez. Mientras, por otra parte, un reciente estudio reporté que los cambios en
la duracion de ver television en la poblacion adulta también estan

independientemente asociados con el incremento de peso a largo plazo.?

Vivimos en una sociedad marcada por las nuevas tecnologias. Hoy en dia, los
nifios utilizan continuamente los ordenadores, pasan tardes enteras jugando con
videoconsolas o viendo television. Todas estas acciones repercuten de manera
directa sobre la salud, ya que el tiempo empleado en la utilizacién de estos
medios tecnoldgicos resta dedicacién a la actividad fisica, derivando en el exceso

de peso, principalmente en los nifios, dando lugar a la obesidad.?®
v' Dormir en exceso.

Dormir mas de diez horas por noche podria aumentar el riesgo de obesidad,
diabetes y enfermedades cardiovasculares, sugieren diversos estudios. Una
explicacion podria ser que la duracién del suefio afecta las hormonas que

regulan el hambre (grelina y leptina) y estimula el apetito.2®

Una de las teorias dice que dormir demasiado se traduce en poca actividad
fisica. Aquellos que duermen demasiado, tienen menos periodo de tiempo

disponible en el que pueden estar activos.?’

No existe un numero exacto de horas que se debe dormir porque las
necesidades de cada persona son distintas. No obstante, en promedio, los
adultos necesitan dormir entre 7 y 8 horas diarias para tener un buen descanso.
En otras franjas de edad el nimero de horas de suefio necesarias es distinta:
unas 16 horas para los bebés, 10 para los nifios y 9 para los adolescentes.?®

12



« Habitos alimenticios asociados a la obesidad.

La nifiez es una etapa crucial en el desarrollo de la persona e implica maltiples
cambios fisiologicos y psicolégicos que influyen en el comportamiento,
necesidades nutricionales y habitos alimentarios, se caracteriza por un intenso
crecimiento y desarrollo, hasta el punto que se llega alcanzar, en un periodo

relativamente corto de tiempo el 50% de peso corporal definitivo.

Son comportamientos conscientes, colectivos y repetitivos, que conducen a las
personas a seleccionar, consumir y utilizar determinados alimentos o dietas, en
respuesta a unas influencias sociales y culturales. Los habitos alimentarios, que
se forman a muy temprana edad y consolidan durante la adolescencia, dependen
de factores diversos, entre los que cabe destacar el entorno familiar, el medio

escolar y la influencia de los medios de comunicacion.

Las familias de menor nivel socioecondmico tienen mas dificultades para
implementar un estilo de vida saludable y tienen menos acceso a una
alimentacion variada por multiples motivos. Ademas, los padres desempefian un
papel fundamental en las elecciones respecto a la disponibilidad de alimentos en
el hogar y la preparacion de los mismos, muy permisivos o controladores; estilos
de alimentacidon no saludables alimentos con alto contenido de grasas, bajo
consumo de frutas y verduras, y un alto consumo de bebidas azucaradas). 2°

Entre los habitos mas comunes se encuentran:
v Alimentaciéon no saludable.

La mayoria de los nifios llevan una alimentacion poco saludable, reduciendo el
aporte de nutrientes que necesita el cuerpo para el funcionamiento y
mantenimiento de los oOrganos vitales del cuerpo. EI consumo excesivo de
comida chatarra aumenta el peso corporal de manera rapida, ya que estas
contienen un alto contenido de calorias, ricas en colesterol, azucares y grasas

saturadas; la grasa tiene casi el doble de calorias que los hidratos de carbono.

El consumo de grasas es un factor determinante en el desarrollo de obesidad.
La grasa es un macronutriente importante en la dieta occidental, y en la

denominada “dieta americana”, es responsable del 35 % de la ingesta caldrica
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total. Una dieta rica en grasas puede conducir facilmente a un consumo excesivo
de alimento, lo que eventualmente puede llevar al desarrollo de la obesidad

debido a la afectacion del sistema homeostatico.3°

Tanto adultos como nifios deberian reducir la ingesta de azlcares libres a menos
del 10 % del total de la ingesta de energia, puesto que demasiada azucar
consumida durante la nifiez podria alterar el circuito de recompensa del cerebro
incluyendo las que a veces conducen a trastornos alimentarios o incluso a la

drogadiccion.

La combinacién del consumo frecuente de bebidas azucaradas y el descenso en
la actividad fisica, se traduce en una disminucion de la demanda metabdlica de
grasa como fuente de energia, incrementando considerablemente el riesgo de

ganancia de peso. 3!

El exceso de carbohidratos en la dieta con respecto a los requerimientos
caléricos de cada individuo, no mediante la conversion de los carbohidratos
excedentes en grasa, sino mediante la lipogénesis de novo, puede llegar a
producir una acumulacion de la grasa corporal. Existe una mayor prioridad en la
oxidacion de los carbohidratos frente a la grasa, pero a la larga, puede resultar
en una supresion de la oxidacion de la grasa con el subsecuente mantenimiento

del depdsito corporal.

Ese tipo de grasa (carbohidratos) es la que se infiltra en el higado,
desencadenando toda esta problematica del higado graso, asi que la guerra no
es contra el consumo de las grasas sino contra el consumo exagerado de

carbohidratos.

El cuerpo almacena la glucosa extra en el higado y en los musculos en forma de
glucogeno; sin embargo, una dieta alta en carbohidratos produce un exceso de
glucosa en la sangre, misma que se convierte en grasa gracias a la insulina,

dando por resultado un peso adicional. 32
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La comida chatarra no aporta valor nutricional, pero si aporta calorias ademas
de conservantes y edulcorantes afiadidos, este tipo de comida se debe consumir
con precaucion porque ademas de producir un aumento excesivo de peso,
pueden elevar la presion sanguinea. La comida rapida tiene alto contenido de
grasas saturadas y grasas trans, que a su vez aumentan los niveles de

triglicéridos y colesterol malo (LDL).

La comida rapida y los alimentos para llevar tienden a contener mas grasa que
las comidas caseras; y en los restaurantes, los platos que contienen fritos son
los que tienen mayor contenido en grasas. Y la grasa también se "oculta" en las
salsas, los alifios y los aderezos que sean cremosos, que contengan queso 0

mantequilla y estos son mas consumidos por los nifios y adolescentes.

El excesivo consumo de comida rapida o "chatarra" y golosinas se convierte en
un habito para lograr que el nifio se "alimente". Por comodidad, a modo de
premio, o por falta de tiempo para cocinar, los nifios ingieren comida rapida que
aporta muchas calorias y grasas y contribuye al aumento de enfermedades

cronicas no transmisibles. 33
v Consumo excesivo de alimentos.

El consumo excesivo de energia (o hiperfagia) se considera una caracteristica
altamente prevalente en los sujetos obesos. Sin embargo, la vinculacién de la
hiperfagia al aumento de peso real ha resultado ser excepcionalmente dificil de
documentar, muy probablemente debido a que la medicion del consumo
energético en los individuos ya supone de por si un auténtico reto, especialmente

en obesos que tienden a infravalorar su ingesta.

El aumento en el consumo de kilocalorias diarias produce un desajuste en el
balance energético de la persona que lo padece provocando aumento de peso y
generando obesidad en distintos grados. Ademas, el incremento de peso implica
principalmente el acrecentamiento de grasa corporal, siendo esta més elevada
de lo considerado como normal segln la edad y caracteristicas propias.3*
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Otros aspectos de la ingesta de alimentos y su relacion con la obesidad, tales
como la composicion de la dieta, la densidad energética de los alimentos, la tasa
de consumo de comida, las preferencias de sabor, el estilo de vida y posibles
sub-fenotipos, también han sido explorados con resultados un tanto

contradictorios.

Las bebidas carbonatadas, tienen repercusiones importantisimas a nivel
organico, tales como estimular la formacién de grasa corporal, aumento de grasa
circulante en sangre (colesterol, triglicéridos) y de la presion arterial, ademas de

disminuir los niveles del colesterol/ HDL (protector del corazdn) incluso en nifios.

Las bebidas azucaradas contienen carbohidratos refinados, son pobres en
nutrientes y con frecuencia se asocian al consumo de alimentos salados y
caldricos, lo que las convierte en un alimento de alto riesgo para la salud. Los
refrescos y jugos azucarados tienen alto contenido calérico y baja saciedad, por

lo que su consumo produce un incremento en la ingesta total de energia.

Cantidad de calorias ingeridas: No todos los nifios comen lo mismo, cada nifio
tiene sus propias necesidades alimenticias. -Nifios menores de 6 afios: 1.000 a
1.400 calorias diarias, mas 200-400 Kcal en funcion de la actividad fisica que
realicen. La mayoria de los nifios y nifias a esta edad realizan 3 comidas
principales al dia y 2 o 3 meriendas adicionales. El reparto debe ser: Desayuno
25% de las calorias totales, almuerzo 30-35% de las calorias totales, merienda
15% y cena 25-30% 3°
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V. Disefio metodoldgico.

» Tipo de estudio: Es un estudio descriptivo, cuantitativo y de corte

transversal.

Descriptiva: describié con hechos de coOmo esta la situacion en los nifios de 1 a

5 afnos del Centro de Salud Noel Ortega Castillo en el | semestre de 2021.

Cuantitativo: se emplearon métodos estadisticos para medir las conductas

sedentarias y los habitos alimenticios asociados a la obesidad en nifios.

De corte transversal: se estudiaron las variables simultdneamente, haciendo un

corte en el tiempo.
> Areade estudio:

Se realiz6 en el Centro de Salud Noel Ortega Castillo del municipio de la paz
centro, Ledn, Republica de Nicaragua, ubicado a 56 kilometros de la ciudad de

Managua, en la Carretera Nueva a Leon.
Limita:

v' Al norte: Carretera a Managua

v Al sur: Finca los Ramirez

v' Al este: Barrio Agapito Osorio

v Al oeste: Via San Nicolas

El Centro de Salud Noel Ortega Castillo consta con un personal de 92
trabajadores, conformado por 2 sectores (Sector 1 y 10) oferta los servicios de
pediatria, medicina interna, ginecologia, odontologia, medicina general, urologia,
fisioterapia, cuenta con una clinica de medicina natural y examenes de

laboratorio, atiende una poblacion de 8,457 habitantes aproximadamente.

Por su ubicacién, el municipio de La Paz Centro es uno de los nucleos urbanos
de mayor relevancia que se encuentra en la Carretera Nueva a Leon. Se elabora

y comercializa el Quesillo, tradicional bocadillo nicaraglense, ha sido una zona
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de agricultura extensiva y con poca poblacion donde se cultivd el afil y

el algodon, hoy en dia se practica una ganaderia extensiva.
» Unidad de anélisis:

Nifios de 1 a 5 afos, diagnosticados con obesidad, asistentes al programa
Vigilancia, Promocién, Crecimiento y Desarrollo, del centro de salud Noel Ortega

Castillo.

» Unidad de informacion:

Las madres o tutores de los nifios de 1 a 5 afos, diagnosticados con obesidad,
asistentes al programa Vigilancia, Promocion, Crecimiento y Desarrollo, del

centro de salud Noel Ortega Castillo.

> Poblacién de estudio:

Lo conformaron 125 nifios de 1 a 5 afos, diagnosticados con obesidad por algin
facultativo (médico u enfermero), asistentes al programa Vigilancia, Promocion,

Crecimiento y Desarrollo, del centro de salud Noel Ortega Castillo.
» Fuentes de informacion

Primaria: las madres o tutores de los nifios en estudio, obteniendo la informacion

de forma escrita con preguntas cerradas

Secundaria: Se utilizaron los expedientes clinicos, hoja de consulta ambulatoria
y base de datos del censo nutricional en nifios menores de 72 meses del afio
2021 del Centro de salud Noel Ortega Castillo.

» Criterios de inclusion.

e Niflos de 1 a 5 afos.

e Ambos sexos.

¢ Nifio/a diagnosticados con algun grado de obesidad.

e Nifios asistentes al programa Vigilancia, Promocion, Crecimiento y
Desarrollo.

e Madre o tutor del nifio que acepto participar en el estudio.
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» Criterios de exclusion.

e Nifios de menor a 1 afio y mayor a 5 afios de edad.

¢ Nifio/a con estado nutricional normal, sobrepeso o con desnutricion.

e Nifios inasistentes al programa Vigilancia, Promocién, Crecimiento y
Desarrollo.

e Madre o tutor del nifio que no aceptoé participar en el estudio.

> Variables en estudio

Dependiente: Obesidad.
Independientes:
e Conducta sedentaria.
e Habitos alimenticios.

» Método de recoleccién de la informacion.

Se realiz6 la encuesta para recolectar la informacion, a través de preguntas
cerradas que se le efectuaron a cada una de las madres o tutores de los nifios
en estudio, se peso6 y tallé a los nifios, luego se clasific6 de acuerdo a la
puntuacion Z de la OMS; para ello se solicitd carta de permiso a las autoridades
de la Escuela de Enfermeria, UNAN-LeoN; la cual se entrego a las autoridades
del Centro de Salud Noel Ortega Castillo de La Paz Centro, obteniendo acceso

a la informacién de los nifios en estudio.

Mediante consentimiento informado se solicité autorizacidon a las madres o
tutores de los nifios que participaron en el estudio, por medio de visita domiciliar

casa a casa.

» Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos.

Los datos se recolectaron a través de un cuestionario que consté de un
instrumento con preguntas cerradas con respuestas dicotbmicas y de escala

Likert previamente elaborada y validadas por los autores del estudio; tal
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cuestionario se entregd a cada madre o tutor del nifio/a en estudio donde
seleccioné la respuesta de manera escrita de acuerdo a la vivencia del nifio/a
segun los indicadores de las siguientes variables: datos sociodemograficos,

conductas sedentarias y habitos alimentarios.
» Prueba piloto:

Se realiz6 la prueba piloto a 13 niflos equivalente al 10% de la poblacion de
estudio, procedentes del Centro de salud de Nagarote, el cual, cumplieron las
mismas caracteristicas, pero que no pertenecen a la poblacion, dandole validez
al instrumento y mejoramiento a las preguntas. Se realizé en un lugar diferente
a la del estudio para no contaminar la muestra y para que los participantes no le

anticipen a la poblacion a estudiar.
» Procesamiento y andlisis de la informacién:

La informacién recolectada se proceso en el programa estadistico SPSS version
21. El andlisis se llevé a cabo a través de la estadistica descriptiva, usando tablas
de frecuencia simples por medio de porcentajes, se aplicaron medidas de
tendencia central como moda y media. Las respuestas en escala likert se
transformaron en respuestas dicotomicas (Pregunta n° 5-9-10). La informacion

se presento a través de tablas de frecuencia para una mayor comprension de los

resultados.
Operacionalizacion de variable.
Variables Definicién Indicador Valor
Edad del nifio/a afios
Son las Sexo a) Masculino___
- b) Femenino
caracteristicas ) Urb
: o Procedencia a) vrbana__
Datos gue identifican b) Rural
sociodemograficos | socialmente a Peso Kg
los nifios en
_ Talla
estudio. —Cm
IMC
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Practica algun

juego deportivo su

a) Si
hijo. (Correr, jugar | b) No
pelota, caminar)
a) Una hora
_ b) Dos horas
Es la carencia Tiempo sentado C) Tres horas
de ejercicio fisico d) Cuatro horas
en la vida e) Mas de cinco horas
. Uso de teléfono,
cotidiana de la
TV, Computadora, :
persona, lo que P a) Si____
Tablet, video b) No
por lo general
juegos
Conductas pone al
. . Frecuencia del
sedentarias organismo en ] a) Muy frecuente
: L, uso de teléefono, —
una situacion b) Frecuentemente
TV, Computadora, i
vulnerable antes p c) Ocasionalmente
Tablet, video d) Poco frecuente
enfermedades, | e) Nada frecuente
. juegos
especialmente
cardiacas debido a) Uso de teléfono, computadora
al aumento de Pasa tiempo en b) Ver TV
peso. descanso c) Dormir
d) Jugar con sus juguetes
e) Otra actividad
_ | a) De6as8horas
Tiempo de dormir b) De 8a 10 horas
durante la noche c) De 10 a 12 horas
d) Mas de 12 horas
Consumo de a) Si
Son un conjunto | grasa b) No
de a) 1o 2 cucharadas
Habitos comportamientos | Consumo de b) 3cucharadas
. . . . c) 4 cucharadas
alimenticios. o0 actitudes que | azucar. —
d) 5 cucharadas
desarrollan las e) Mas de 6 cucharadas
personas acerca | Consumo de a) Si
carbohidratos b) No
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de su

alimentacion.

(Pan, galletas,
cereal, leche)

Consumo de
comida chatarra.
(hamburguesas,

a) Si
hot dog, pizzas, | b) No
marucham).
Consumo de a) Si
golosinas b) No

a) Menor o igual a tres tiempos
Tiempos de b) Cuatro tiempos
comidas c) Cinco tiempos

d) Seis tiempos

e) Mas de siete tiempos
Consumo de
bebidas
carbonatadas. a) Si___

b) No

(Gaseosa, jugos,
café).

» Aspectos éticos segun Helsinki:

v' Consentimiento informado: Se solicitdé autorizacion por medio de

consentimiento informado, explicaAndole los objetivos de la investigacion y

la utilidad de la misma, la madre o el tutor firmd si aceptaba o no, participar

en el estudio.

v' Autonomia: Cada madre o tutor del nifio/a que particip6 en el estudio tuvo

la libertad de retirarse de este, cuando él o ella lo consideraron
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conveniente, tuvo derecho a decidir si la informacién brindada durante el

tiempo que participdé puede ser usada en el estudio.

Anonimato: Se explicd que no se tomaron datos que puedan poner en

riesgo la identidad e integridad de ella y del nifio/a.
Confidencialidad: Se les garantizé que la informacién obtenida, es

manejada Unicamente por el equipo investigador y utilizada para fines de

estudio.
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VI.

Resultados.

Tablan® 1: Datos sociodemograficos de los nifios del Centro de Salud Noel

Ortega Castillo, la Paz Centro.

En relacion a los datos sociodemograficos de los nifios del Centro de Salud Noel

Ortega Castillo, del municipio de la Paz Centro se encontré una moda de 4 afios

de edad y una media de 3 afios, en cuanto al sexo el 62% es femenino y el 38%

es masculino; referente a la procedencia el 95% es urbana; al medir los datos

antropomeétricos se observé una moda de 16 Kg, una media de 14 Kg de peso;

de acuerdo a la talla una moda de 85 cm y una media de 79 cm; en el IMC una

moda de 21 y una media de 22. (Ver tabla n° 1)

Variable Valor Frecuencia | Porcentaje
Moda 2 afos
Edad Media 3 afos
Sexo Masculino 47 38
Femenino 78 62
Total 125 100
Procedencia Urbana 119 95
Rural 6 5
Total 125 100
Moda 16 kg
Peso Media 14 kg
Talla Moda 85cm
Media 79 cm
Moda 21
IMC Media 22
Tabla N° 1 Fuente: Cuestionario aplicado en mayo de 2021
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Tabla n° 2: Practica algun juego deportivo su hijo (Correr, jugar pelota,

caminar

En cuanto a la practica de algun juego deportivo el 90% de las madres refirid que

su hijo no lo hace y solo el 10% lo practica. (Ver tabla n°® 2)

Si 13 10

No 112 90

Total 125 100

Tabla No2 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de 2021

Tabla n® 3: Tiempo que pasa sentado el nifio/a durante el dia.

Respecto al tiempo que pasa sentado el nifio/a durante el dia se daté que el 30%

se sienta una hora; un 42% dos horas; el 6% tres horas y el 22% cuatro horas

en el dia. (Ver tabla n° 3)

Una hora 38 30
Dos horas 52 42
Tres horas 7 6
Cuatro horas 28 22
Total 125 100

Tabla No3

Fuente: Cuestionario aplicado en junio de 2021




Tabla n° 4: Su hijo usa teléfono, TV, Computadora, Tablet, video juegos.

En relacion al uso de teléfono, television, computadora, Tablet, y video juegos
se encontrd que el 100% los utiliza. (Ver tabla n°® 4)

Si 125 100
Total 125 100
Tabla No4 Fuente: Cuestionario aplicado junio de 2021

Tabla n®5: Frecuencia que usa el teléfono, TV, Computadora, Tablet y los
video juegos su nifo/a.

En cuanto a la frecuencia del uso de teléfono, TV, Computadora, Tablet y los
video juegos el 86% de los nifios los utiliza frecuentemente y solo el 14% de ellos

los usa poco frecuente. (Ver tabla n° 5)

Frecuentemente 107 86

Poco frecuente 18 14

Total 125 100
Tabla No5 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de 2021



Tabla n®6: Actividad que realiza el nifio/a en su pasatiempo.

En relacion a la actividad que realiza el nifio/a en su pasatiempo se dato6 que el
66% usa el teléfono y la computadora; un 19% ve la television; el2% duerme y
el 3% juega con sus juguetes. (Ver tabla n° 6)

Actividad Frecuencia Porcentaje
Uso de teléfono, 83 66
computadora
Ver TV 24 19
Dormir 2 2
Caminar 3 3
Jugar con sus juguetes 13 10
Total 125 100
Tabla No 6 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de

2021

Tablan®7: Tiempo que duerme su hijo/a durante la noche.

En cuanto al tiempo que duerme su hijo se dat6 que el 82% duerme de 10 a 12

d u:rerznrzpsouqhuijeo /a Frecuencia Porcentaje
De 10 a 12 horas 103 82
De 8 a 10 horas 22 18
Total 125 100
Tabla No 7 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de
2021

horas y el 18% duerme de 8 a 10 horas (Ver tabla n® 7)

Tabla n° 8: Su nifio/a consume grasa.

En relacién al consumo de grasa se encontré que el 73% de los nifios/as lo

Consumo de grasa Frecuencia Porcentaje
Si 91 73

No 34 27
Total 125 100
Tabla No 8 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de
2021

consume y el 27% no ingieren grasa. (Ver tabla n° 8)
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Tabla n®9: Cantidad de grasa que consume el nifio/a de acuerdo alos

alimentos que ingiere.

Al medir la cantidad de grasa que consume el nifio/a de acuerdo a los
alimentos que ingiere el nifio el 15% consume una cantidad adecuada y el 58%

de manera inadecuada. (Ver tabla n® 9)

Cantidad de grasa Frecuencia Porcentaje
Adecuada 19 15
Inadecuada 72 58
No aplica 34 27
Total 125 100
Tabla No 9 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de
2021

Tabla n°® 10: Cantidad de azucar que consume el nifio/a.

En cuanto a la cantidad de azucar que consume el nifio/a el 70% ingiere una
cantidad adecuada y el 30% de manera inadecuada. (Ver tabla n° 10)

Cantidad de azucar Frecuencia Porcentaje
Adecuada 87 70
Inadecuada 38 30
Total 125 100
Tabla No 10 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de
2021
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Tablan®11: El nifio/a consume carbohidratos (Pan, galletas, cereal, leche).

En relacion al consumo de carbohidratos como el pan, galletas, cereal o leche
se observo que el 87% de los nifios los ingiere y solo el 13% no consume. (Ver
tabla n° 11)

SISO L2 Frecuencia Porcentaje
carbohidratos
Si 109 87
No 16 13
Total 125 100
Tabla No11 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de
2021

Tabla n® 12: Su hijo/a consume comida chatarra (hamburguesas, hot dog,
pizzas, marucham).

En cuanto al consumo de comida chatarra se observé que el 95% de los nifios
ingiere este tipo de alimentos y solo el 5% no los consume. (Ver tabla n® 12)

Consumo de

: Frecuencia Porcentaje
comida chatarra
Si 119 95
No 6 S
Total 125 100
Tabla No 12 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de
2021
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Tabla n® 13: Su hijo consume golosinas. (Dulces, ranchitas, cajetas,

galletas, helados).

En relacidén al consumo de golosinas se encontré que el 97% de los nifios/as las

ingiere y el 3% no. (Ver tabla n° 13)

Consumo de golosinas Frecuencia Porcentaje
Si 121 97

No 4 3

Total 125 100

Tabla No13 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de 2021

Tabla n® 14: Tiempos de comidas que consume su hijo/a.

En cuanto a los tiempos de comida que consume su hijo/a se observd que el
14% de ellos ingiere tres tiempos 0 menos; mientras que el 86% consume de

cuatro a mas tiempos. (Ver tabla n® 14)

Tlemp_os de Frecuencia Porcentaje
comidas
Menor o igual a tres 18 14
tiempos
Cuatro 0 més 107 86
Total 125 100
Tabla No14 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de 2021
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Tabla n® 15: Toma bebidas carbonatadas su hijo/a (Gaseosa, jugos, café).
En relacion a que si el nifio toma bebidas carbonatadas se observé que el 98%

de ellos las consume y solo el 2% no. (Ver tabla n° 15)

Si 123 98

No 2 2
Total 125 100
Tabla No15 Fuente: Cuestionario aplicado en junio de
2021
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VIl. Discusion.

En relacién a los datos sociodemograficos de los nifios del Centro de Salud Noel
Ortega Castillo, del municipio de la Paz Centro se observé una moda de 4 afios
y una media de 3 afios de edad; predominé el sexo femenino; la mayoria son de
procedencia urbana; al medir los datos antropométricos de los nifios obesos se
encontré una moda de 16 Kg, una media de 14 Kg de peso; de acuerdo a la talla
una moda de 85 cm y una media de 79 cm; en el IMC una moda de 21 y una
media de 22. Serrano Miguel afirma que la tasa de obesidad femenina es 10

puntos porcentuales mayores que la de los hombres.

En cuanto a las conductas sedentarias relacionadas a la obesidad en nifios se
encontré que gran porcentaje de los nifios no practica algin juego deportivo
como correr, jugar pelota o caminar; la organizacion mundial de la salud refiere
gue los nifios son un grupo de riesgo a desarrollar obesidad, debido a que han
aumentado la inactividad fisica, como el resultado del uso indiscriminado de
nuevas tecnologias, por lo tanto se considera que no practicar algun juego

deportivo se relacionada con la obesidad en nifios..

Respecto al tiempo que pasa sentado el nifio/a durante el dia se daté que la
mayoria se sienta de una a dos horas; aunque cierto grupo pasa sentado hasta
cuatro horas; este hallazgo se relaciona con lo propuesto por Poterico Julio quien
afirma que el actual estilo de vida occidental supone para muchos permanecer
largas horas sentados delante de una plataforma virtual, lo que favorece a que

un tercio de los niflos del planeta sean inactivos y obesos.

En relacion al uso de plataformas virtuales se encontr6 que todos los nifios
utilizan el teléfono, la televisiébn, computadora, tablet, y video juegos, Campillo
Francisco refiere que vivimos en una sociedad marcada por las nuevas
tecnologias, asi mismo hoy en dia los nifios utilizan continuamente los
ordenadores, pasan tardes enteras jugando con videoconsolas o viendo
television, debido a esto se considera que esta situacion contribuye al aumento
del peso, ya que, el tiempo empleado en la utilizacibn de estos medios

tecnoldgicos resta dedicacion a la actividad fisica.

En cuanto a la frecuencia del uso de plataformas virtuales la mayoria las utiliza

frecuentemente, este hallazgo se relaciona con lo propuesto por Poterico Julio
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qguien afirma que la cantidad de horas que se pasa frente a una pantalla esta
altamente asociada con el aumento de peso; asi mismo asegura que una gran
proporcion de nifios no realizan ninguna actividad fisica, debido a que pasan mas
de 4 horas metidos en redes sociales, video juegos, app para videos, siendo esta

situacioén la de los nifios en estudio.

En relacion a la actividad que realiza el nifio/a en su pasatiempo se datd que
gran numero de ellos usa el teléfono y ve la television, la minoria juega con sus
juguetes; segun Poterico Julio vivimos en una sociedad marcada por las nuevas
tecnologias, afirma que mirar las pantallas de computadoras, tabletas y teléfonos
es una actividad sedentaria, siendo altamente asociada con el aumento de peso,
por lo cual se considera una de las causas de la obesidad en la poblacién de

estudio.

Al evaluar el tiempo que duerme su hijo durante la noche se daté que un grupo
mayor de los nifios/as duerme de 10 a 12 horas siendo lo adecuado segun un
articulo titulado dormir mal engorda, en el articulo se data que los nifios deben

dormir al menos 10 horas.

En relacion al consumo de grasa se observé que la mayoria de los nifios
consume grasa, por lo tanto, se relaciona con los propuesto por Hennink quien
refiere que el consumo de grasa es un factor determinante en el desarrollo de

obesidad, tal es el caso de la poblacion estudiada.

Al medir la cantidad de grasa que consume el nifio/a de acuerdo a los alimentos
gue ingiere el nifio la mayoria las ingiere de manera inadecuada; segun Hennink
una dieta rica en grasas puede conducir facilmente a un consumo excesivo de
alimento, lo que eventualmente puede llevar al desarrollo de la obesidad debido
a la afectacion del sistema homeostatico; por lo tanto, se considera que los nifios

obesos estudiados llevan una dieta inadecuada.

En cuanto a la cantidad de azucar que consume el nifio un grupo mayor las
ingiere de manera adecuada. Catalan Arturo refiere que los nifios deben ingerir
azucares libres menos del 10 % del total de la ingesta de energia, puesto que
demasiada azlcar consumida durante la nifiez podria alterar el circuito de
recompensa del cerebro; este hallazgo se relaciona con lo propuesto por el autor,

debido a que los niflos no ingieren mucho azucar.
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En relacion al consumo de carbohidratos como el pan, galletas, cereal o leche
se observo que la mayoria de los nifios los ingiere; segun Montalvo David una
dieta alta en carbohidratos produce un exceso de glucosa en la sangre, misma
que se convierte en grasa gracias a la insulina, dando por resultado un peso

adicional, tal es el caso de la poblacion estudiada.

Referente al consumo de comida chatarra como las hamburguesas, hot dog,
pizzas o la marucham la mayoria de los nifios se alimenta con este tipo de dieta;
segun Ramos Nora la comida chatarra tiene alto contenido de grasas saturadas
y grasas trans, que a su vez aumentan los niveles de triglicéridos y colesterol
malo (LDL), por lo tanto, este hallazgo se relaciona con el aumento de peso en

los nifios estudiados.

En relacién al consumo de golosinas como los dulces, ranchitas, cajetas, galletas
o helados se encontro que la mayoria las ingiere; segun Ramos Nora el excesivo
consumo de golosinas se convierte en un habito para lograr que el nifio se
"alimente". Por comodidad, a modo de premio, o por falta de tiempo para cocinar,
los nifios ingieren este tipo de alimento que aporta muchas calorias y grasas y
contribuye al aumento de enfermedades cronicas no transmisibles, por lo cual

se relaciona este hallazgo con el aumento de peso de los nifios estudiados.

En cuanto a los tiempos de comida que consume su hijo/a se observo que gran
porcentaje consume de cuatro a mas tiempos de comida; segun Caravali Nuris
la mayoria de los nifios y nifias realizan 3 comidas principales al diay 2 0 3
meriendas adicionales, siendo lo adecuado para su edad; debido a este dato se

considera gue los nifios consumen los tiempos de comida de manera adecuada.

En relacién al consumo de bebidas carbonatadas como la gaseosa, el café, los
jugos procesados casi todos los nifios las consume; Meza refiere que las bebidas
carbonatadas, tienen repercusiones importantisimas a nivel organico, tales como
estimular la formacion de grasa corporal, aumento de grasa circulante en sangre
(colesterol, triglicéridos) y de la presion arterial, ademas de disminuir los niveles
del colesterol/ HDL (protector del corazoén) incluso en nifios, tal es el caso de la
poblacién estudiada.

VIll. Conclusiones.
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% Datos sociodemogréficos de los nifios del Centro de Salud Noel Ortega
Castillo
v' En relacién a los datos sociodemograficos de los nifios del Centro de
Salud Noel Ortega Castillo, del municipio de la Paz Centro se caracterizan
por ser del sexo femenino y de procedencia urbana con una moda de 4
afios y una media de 3 afios de edad, los nifios obesos tienen un peso
promedio 14 kg y una moda de 16 Kg; de acuerdo a la talla una moda de
85 cm y una media de 79 cm; en el IMC una moda de 18 y una media de
19.

% Conductas sedentarias relacionadas a la obesidad en nifios.

v' En cuanto a las conductas sedentarias relacionado a la obesidad en los
nifios se encontré que la mayoria no realiza algun juego deportivo; asi
mismo pasan sentados de una a dos horas; aunque cierto grupo pasa
sentado hasta cuatro horas.

v' Referente al uso de plataformas virtuales se encontré que todos los nifios
utilizan el teléfono, la television, computadora, tablet, y video juegos
siendo este su pasatiempo frecuentemente. La mayoria de los nifios/as

duerme de 10 a 12 horas siendo lo adecuado para su edad.

% Habitos alimenticios relacionados a la obesidad en nifios.

v' En relacién con los habitos alimenticios de los nifios se observd que la
mayoria de los nifios consumen grasa de manera inadecuada para su
salud; sin embargo, consumen una cantidad adecuada de azucar.

v' Gran porcentaje de los nifios/as consume carbohidratos y comida chatarra
como las hamburguesas, hot dog, pizzas o marucham; asi mismo
consumen golosinas como dulces, cajetas, ranchitas.

v' La mayoria consume de cuatro a mas tiempos de comida, ingieren

bebidas carbonatadas como la gaseosa, el café y los jugos procesados.
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IX. Recomendaciones.
A la direccion del Centro de Salud Noel Ortega Castillo:

» Establecer nexos con organizaciones e instituciones para realizar
jornadas de salud nutricional, enfocandose en los habitos alimentarios

adecuados.

» Seguir concientizando a la poblacion sobre el habito de realizar
actividades fisicas en familia, con el fin de disminuir el uso de las

plataformas virtuales.

Al personal de salud que brinda atencién alos nifios en estudio, del Centro

de Salud Noel Ortega Castillo:

» Segquir orientando a los padres de familia sobre los habitos alimenticios

adecuados en cada control del VPCD.

» Orientar a los padres de familia sobre las diversas actividades fisicas que
puede hacer el nifio/a en conjunto con su familia con el fin de mejorar el

estado de salud nutricional de cada uno de ellos.

> Dar consejeria a los padres de familia sobre la edad correcta que un nifio

debe usar plataformas virtuales, asi mismo del tiempo que puede usarlas.

A futuros investigadores.
» Desarrollar mas investigaciones a profundidad sobre la obesidad en

ninos.
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Xl. Anexos



Esquema de investigacion.

¢ Falta de actividad fisica.
e Tiempo sentado.

Conductas < e Tiempo en las plataformas

sedentarias

visuales.
e Dormir en exceso.
g
Obesidad e

e Alimentacion no saludable

e Consumo de grasa.
e Ingesta de azucares.

e Exceso de
Habitos

_ e < carbohidratos.
alimenticios.

e Comida rapida.

e Consumo excesivo de

alimentos.
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Consentimiento informado.

Somos estudiantes de la carrera Ciencias de Enfermeria y estamos realizando
una investigacion descriptiva sobre las “Conductas sedentarias y hébitos
alimenticios asociados a la obesidad en nifios de 1 afio a 5 afios del Centro de

Salud Noel Ortega Castillo”

El propésito de este estudio es determinar las conductas sedentarias y los

habitos alimenticios relacionados al desarrollo de obesidad nifios.

Los resultados de esta investigacién seran de utilidad a la direccién del Centro
de Salud Noel Ortega Castillo, en conjunto con médicos y enfermeros, para que
busquen estrategias que permitan evitar complicaciones a corto y largo plazo en
los nifios; asi mismo disminuir el riesgo de desarrollar otras enfermedades.
También los resultados serviran de material de apoyo para otros estudios sobre

el tema.

Se le pide autorizacion para participar en el estudio. Ya que, necesitamos su
colaboracién, y asi, continuar con dicho estudio, recalcando que la informacion

que nos brinde es andnima, se protegera y no sera divulgada.

De antemano se le agradece por su participacion.

He leido y escuchado satisfactoriamente las explicaciones sobre este estudio y

el uso de la informacion para el proposito de la investigacion.

Autorizo No autorizo

Firma de la madre o tutor.
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Encuesta.
Margue con una X la respuesta segun su criterio.

Datos sociodemograficos

1. Edad del nifio/a _____ afos.

2. Sexo del nifio/a: Masculino__ femenino___
3. Procedencia: Urbana Rural

4. Peso:  kg.Tallaz_ cm.IMC .

Il. Conductas sedentarias.

1. ¢Su hijo/a practica algun juego deportivo (Correr, jugar pelota,
caminar)?
a)sSi__
b)No

2. ¢Cuéanto tiempo pasa sentado su hijo/a durante el dia?
a)Unahora
b) Dos horas
c) Treshoras
d) Cuatro horas

e) Mas de cinco horas

3. ¢Su hijo/a usa teléfono, TV, Computadora, Tablet, video juegos? Si
su respuesta es “NO” pasar a la pregunta N° 5.
a)sSi__
b)No

4. ¢Con qué frecuencia usa el teléfono, TV, Computadora, Tablet y los
video juegos su nifio/a?
a) Muy frecuente

b) Frecuentemente



c) Ocasionalmente
d) Poco frecuente

e) Nada frecuente

5. ¢El nifio/a en su pasatiempo que actividad realiza?
a) Uso de teléfono, computadora
b)VerTV___

c) Dormir

d) Caminar

e) Jugar con sus juguetes
f) Otra actividad_____

6. ¢Cuéanto tiempo duerme su hijo/a durante el dia?
a)De6a8horas
b) De8al0horas
c)Del0al2horas
d) Mas de 12 horas__

I1l. H4bitos alimenticios.

1. ¢Consume grasa su nifio/a? Si su respuesta es “NO” pasar a la
pregunta N° 3.
asSi__
b)No

2. ¢Qué cantidad de grasa consume su nifio/a de acuerdo a los
alimentos que ingiere?
a) 900 Kcal (alimentos saludables en poca cantidad)
b) 1000 Kcal (consumo de dulces)
c) 1400 Kcal (golosinas)
d) 1800 Kcal (comida chatarra)
e) 2000 Kcal (Fritanga)

3. ¢Cuédl es la cantidad de azucar que consume su nifio/a?

a) 1 o 2 cucharadas



b) 3 cucharadas
c) 4 cucharadas
d) 5 cucharadas

e) Méas de 6 cucharadas

4. ¢Consume carbohidratos su hijo/a (Pan, galletas, cereal, leche)?
a) Si
b) No

5. ¢Consume comida chatarra (hamburguesas, hot dog, pizzas,
marucham)?

a) Si
b) No

6. ¢Consume golosinas (Dulces, ranchitas, cajetas, galletas, helados)?
a) Si
b) No

7. ¢Cuéantos tiempos de comida consume su hijo/a?

a) Menor o igual a tres tiempos
b) Cuatro tiempos

c) Cinco tiempos

d) Seis tiempos

e) Mas de siete tiempos
8. ¢Toma bebidas carbonatadas su hijo/a (Gaseosa, jugos, café)?

asSi__
b)No

Gracias



Tabla de percentiles segun los indicadores de
crecimiento de menores de 5 anos

ﬁ_ cemsees e Masual de Procedasntos pars b
| iy i u Imtograds a las Eafermedades Prevalentes de b fnfancts (ALLPH) Aseciin P

ANEXO 2

Puntuaciones Z

Peso para la edad IMC para edad / Pero / Longitud o Talla

ok de Picblosia de Coocine
Saspec (Ve Nom 2) Sobrepreso
(Confirme Chsificaadn con Peso / Tall) |

Longitud / talla para la
edad

Por encima de 3
Mayor o igual a +3.1

Por encima de 2
De+21a+3

Por encima de 1
De+ll1a+2

0 (X, mediana)
De +1a-10)

Por debajo de -1
De-l1a-3

Por debajo de -2
De-21a-3

Ponible Ricsyo de Sobaepeso (Ver Nota 3)

Por debajo de -3
Mayor o igual a -3.1




