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Resumen

Introduccion: Seguin datos de la Ultima Encuesta Nacional de Nutri-
cion y Salud (ENNyS 2005) en la Republica Argentina, la prevalencia
de sobrepeso y obesidad en nifios de 6 a 60 meses, es del 31,5% y
10,4% respectivamente. Esta realidad motivo, entre otras razones, la
implementacion del proyecto “Promocion de hébitos saludables en
ninos que concurren a sala de 5 afos en los Centros de Desarrollo
Infantil (CDI) del Municipio de Merlo’, que fue precedido por una en-
cuesta de habitos y antecedentes familiares.

Objetivos: Describir la frecuencia habitual de consumo de alimen-
tos y bebidas de nifios de 5 afos asistentes a los CDI de Merlo, Pro-
vincia de Buenos Aires. Indagar sobre la existencia de antecedentes
familiares de diabetes, hipercolesterolemia, hipertension arterial, so-
brepeso y obesidad en esta poblaciéon. Conocer y registrar el grado
de actividad fisica que realizan los nifos.

Materiales y método: Se realizé un estudio de tipo descriptivo y
transversal. El total de padres/tutores encuestados fue de 183 (70%
de la poblacién). Para la recoleccién de datos se utilizé un cuestiona-
rio de 10 preguntas cerradas y una tabla de frecuencia de consumo
con 44 alimentos divididos en 22 grupos. Los resultados obtenidos
se compararon con las recomendaciones emitidas por las Guias Ali-
mentarias para la Poblacién Argentina (2003).

Resultados: La alimentacion de los nifios resultd carente en lacteos,
pescados, legumbres, frutas y verduras y excesiva en golosinas, ga-
lletitas dulces, gaseosas y jugos, en comparacién con las recomen-
daciones de las Guias Alimentarias para la Poblacién Argentina. En
relacion al grado de actividad fisica, solo el 8% de los nifos realiza
actividad fisica programada y el 40% pasa mas de dos horas por dia
frente a pantallas (television, computadora, videos juegos, etc.).
Discusion y conclusiones: Ante el exceso de alimentos ricos en ca-
lorfas dispensables y el bajo aporte de alimentos ricos en vitaminas
y minerales, resulta necesario implementar acciones tendientes a la
mejora de la calidad y armonia de la alimentacion, asi como también
incrementar las propuestas de actividad fisica dirigidas a estos nifos.

Palabras clave: sobrepeso y obesidad infantil, habitos alimentarios,
consumo de alimentos, Centros de Desarrollo Infantil.

Abstract

Introduction: According to the latest National Health and Nutrition
Survey (ENNyS 2005) in Argentina, the prevalence of overweight and
obesity in children aged 6-60 months is 31.5% and 10.4%, respecti-
vely. This reality motivated, among other reasons, the implementa-
tion of the project "Promotion of healthy habits in children attending
five- year- old kindergarten in Child Development Centers (CDC) of
the Municipality of Merlo', which was preceded by a survey on habits
and family history.

Objectives: To describe the usual frequency of consumption of
foods and drinks in 5-year- old children attending CDC in Merlo, Bue-
nos Aires. To research the existence of a family history of diabetes,
hypercholesterolemia, hypertension, overweight and obesity within
this population. And, to know and record the level of physical activity
done by these children.

Materials and Method: A descriptive cross-sectional study was ca-
rried out. The total amount of parents/guardians surveyed was 183
(70% of the population). A questionnaire of 10 closed questions and
a frequency table of consumption including 44 foods, divided in 22
groups, was used for data collection. The results obtained were com-
pared to the recommendations given by the Dietary Guidelines for
Argentinian population (2003).

Results: Children’s feeding lacked dairy products, fish, legumes,
fruits and vegetables and was excessive in terms of candies, cookies,
soft drinks and juices, compared to the recommendations given by
the Dietary Guidelines for Argentinian population (2003). In relation
to the degree of physical activity, only 8% of the children had sche-
duled physical activity and 40% spent more than 2 hours per day in
front of screens (TV, computers, video games, etc).

Discussion and Conclusions: Given the excess of foods rich in dis-
pensable calories and the low intake of foods rich in vitamins and
minerals, it is necessary to implement actions aimed at improving
the quality and harmony of food, as well as increasing physical activi-
ty proposals aimed at these children.

Keywords: child's overweight and obesity, eating habits, food
consumption, Child Development Centers.
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Introduccion

El Municipio de Merlo, se encuentra ubicado
en el segundo cordén del Conurbano de la Provin-
cia de Buenos Aires, Republica Argentina. Situado
al noreste de la Provincia de Buenos Aires, cuenta
con una superficie de 173,13 km2, comprendien-
do el 0,056% de la superficie de dicha Provincia
(307.571 km?2),

Presenta una pirdmide poblacional progresiva
con mayor porcentaje de la poblacién en su base,
con alta natalidad, que se traduce en un rapido cre-
cimiento demografico. Segun datos del Censo Na-
cional 2010, cuenta con 528.494 habitantes y la den-
sidad poblacional es de 3052,58 habitantes por km2.

Respecto del porcentaje de la poblacion con
Necesidades Basicas Insatisfechas (definido segun
Serie Estudios INDEC. N° 1, Buenos Aires, 1984), en-
tre los afos 2001 y 2010 este indicador disminuyé
casi 9 puntos, llegando a situarse en un 14,9%.

En el ambito de Desarrollo Social, el Municipio
cuenta, entre otras instituciones, con 14 Centros de
Desarrollo Infantil (C.D.l.).

Los C.D.l. son un espacio para el desarrollo inte-
gral de los nifios de 2 a 5 afos de edad, donde se
contemplan las distintas dimensiones del proceso
de desarrollo: nutricion, desarrollo psicosocial y
control de la salud (1), incluyendo acciones de pre-
vencion y promocion de la misma.

En sus comienzos el objetivo primordial de los
C.D.l. era complementar la alimentacion recibi-
da en el hogar, que no cubria los requerimientos
nutricionales de los nifios. En la actualidad este
panorama se ha revertido. El incremento de las
conductas obesogénicas, a edades cada vez mas
tempranas; generaron un importante aumento a
nivel mundial de la prevalencia de la obesidad in-
fantil. Segun la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS), el numero de lactantes y nifos pequefios
(de 0 a5 anos) que padecen sobrepeso u obesidad
a nivel mundial, aumenté de 31 millones en 1990
a 42 millones en 2013. Si se mantienen las tenden-
cias actuales, el nimero de lactantes y nifos pe-
qguenos con sobrepeso aumentara a 70 millones
para 2025. (2)

En Argentina, segun datos de la ultima Encues-
ta Nacional de Nutricion y Salud (ENNyS 2005), en
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ninos de 6 a 60 meses, la prevalencia de sobrepeso

erade 31,5% y la de obesidad, de 10,4%. (3)

En el periodo 2009 - 2015, el equipo de nutri-
cionistas de la Municipalidad de Merlo, desarrollé
e implemento diferentes propuestas para procurar
revertir dicha situacién en la poblacion abordada,
entre ellas el proyecto denominado “Promocién de
habitos saludables en niflos que concurren a sala
de 5 anos en los C.D.I. del Municipio de Merlo”. La
poblacion que asiste a los mismos esta conformada
por las familias de menores recursos, y si bien pue-
den asistir todos los nifios, la prioridad de ingreso
se centra en nifos derivados por las unidades sani-
tarias del distrito, hijos de padres desocupados y/o
enfermos, hijos de madres jefas de hogar, solteras
o con dificultades econdémicas, hijos de familias
numerosas, hijos de padres que trabajan con jor-
nada extendida y nifios que vivan con terceros y
que presenten dificultades econémicas.

Antes de iniciar el mencionado proyecto, se
realizé una encuesta sobre habitos alimentarios y
antecedentes familiares a los padres o cuidadores.

Se plantearon los siguientes objetivos:

e Describir la frecuencia habitual de consumo de
alimentos y bebidas de los nifios de 5 afos asis-
tentes a los C.D.I. de Merlo, Provincia de Buenos
Aires.

® Indagar sobre los antecedentes familiares de
diabetes, hipercolesterolemia, hipertension ar-
terial, sobrepeso y obesidad en esta poblacion.

e Conocer y registrar el grado de actividad fisica
que realizan los nifos.

Materiales y Método

Se realizé un estudio de tipo descriptivo y
transversal durante los meses de Abril a Diciembre
de 2014 en los 14 C.D.l. del Municipio de Merlo.

El instrumento utilizado para recolectar los da-
tos fue un cuestionario auto-administrado, confor-
mado por 10 preguntas cerradas y una encuesta
de frecuencia de consumo alimentario de los ni-
nos. Previamente, se solicito la firma de un consen-
timiento informado para el uso y publicacion de la
informacion.

En la encuesta se indagé sobre antecedentes
familiares de diabetes (DBT), hipercolesterolemia,



hipertension arterial (HTA), y sobrepeso/obesidad
(SP Y OB). La opcidn de respuesta se dicotomizo
(SI/NO), sin proporcionar a los padres/cuidadores
informacién adicional sobre las mismas. Ademas
se indago sobre el grado de parentesco del por-
tador. Se incluyé también, la opcion de especificar
otra patologia que consideraran de importancia en
formato abierto.

Para relevar el consumo de alimentos, los en-
cuestados marcaron con una cruz, una tabla de
frecuencia de consumo con 44 alimentos divididos
en 22 grupos. La seleccion de alimentos incluidos
en cada grupo, se basé en el conocimiento de las
conductas alimentarias de la poblacion beneficia-
ria por parte de los profesionales Licenciados en
Nutricién que se desempenan en los CDI.

Las opciones de respuesta posible para cada
grupo fueron: Todos los dias, 3 veces por semana,
1 vez por semana, cada 15 dias, algunas veces, o
nunca. Ademas se incluy6é una pregunta referida
al tipo de comidas que realizaba el nifio en el dia
(desayuno, almuerzo, merienda, cena, colaciones).

Para poder analizar el consumo de verduras, se
seleccionaron aquellas mas conocidas por la po-
blacién en estudio, y luego se realizé un promedio
de las distintas frecuencias de consumo diario.

También se indagé sobre la cantidad de horas
gue los nifos permanecian frente a una pantalla
(television, computadoras, videojuegos, tabletas,
teléfonos celulares, etc.) mediante una pregunta
con formato abierto. Estos resultados se compara-
ron con las recomendaciones emitidas por la So-
ciedad Argentina de Pediatria (4).

Se consideré actividad fisica a cualquier mo-
vimiento corporal, provocado por una contrac-
cién muscular, cuyo resultado implique un gasto
de energia. La actividad fisica se puede clasificar
como “no estructurada” incluyendo las actividades
cotidianas como caminar, jugar o realizar las tareas
del hogar; mientras que se denomina actividad
fisica “estructurada” o ejercicio a todo programa
planificado y disefiado para mejorar la condicién
fisica, incluida la relacionada con la salud (5). Por su
parte, el comportamiento sedentario es definido
como el tiempo sentado o recostado en estado de
vigilia, y posee un bajo gasto energético de entre
1y 1,5 equivalente metabdlico (MET). Representa-
do principalmente por estar sentado frente a cual-
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quier tipo de pantalla o en la escuela. (6)

Los participantes de la encuesta debian sefalar
en qué categoria se enmarcaba la actividad fisica
de su nifo, pudiendo optar por las siguientes cate-
gorias; realiza actividad fisica estructurada o ejer-
cicio fuera del ambito escolar (actividad intensa),
realiza actividad fisica no estructurada (actividades
moderadas) o presenta mayormente un comporta-
miento sedentario (actividad leve).

Resultados

Inicialmente fueron convocados al CDI todos
los padres/tutores de los nifios de sala de 5 afios.
La asistencia total fue de 183 padres/tutores, es de-
cir un 70% del total de la poblacién bajo estudio.
Se obtuvo una tasa de respuesta del 100%. A conti-
nuacion se presentan los resultados obtenidos:

1. Antecedentes familiares

Mas de la mitad (53%) de los nifios presenta ante-
cedentes familiares de hipertension arterial, seguida
de un 36% de diabetes, 31% de sobrepeso/obesidad
y un 22% de hipercolesterolemia. (Figura 1)

1. Consumo de alimentos

1.1. Lechey yogur

El 65% de los nifos consumen a diario leche o
yogur, mientras que un 19% consume leche o yo-
gur 3 veces por semana.

Figura 1: Porcentaje de nifios asistentes a (DI con antecedentes famili-
ares de diabetes, hipercolesterolemia, hipertension arterial, sobrepeso y
obesidad - Merlo 2014.
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1.2. Carnes

Se observa que no es un habito frecuente el
consumo de pescado en la dieta familiar a diferen-
cia de la carne de vaca y pollo. El 70% de los nifios
consume carne de vaca y/o pollo con una frecuen-
cia de 3 veces o mas por semana. De manera con-
traria, el mismo porcentaje refiere consumir pesca-
do de manera esporadica (a veces) o no incluirlo en
su alimentacion.

1.3. Vegetales y frutas

Los mayores porcentajes de consumo de vege-
tales se concentran en frecuencias esporadicas (a
veces, 0 hunca).

Se puede observar que existe un habito de con-
sumo diario de frutas que alcanza valores cercanos
al 60% de los nifos, a diferencia del consumo pro-
medio diario de vegetales que ronda el 20%. (Fi-

1.4. Vegetales feculentos, cereales y legumbres

Tanto los vegetales feculentos (papa, batata, cho-
cloy mandioca) como los cereales (refinados), son de
consumo cotidiano (mas del 80% entre ambos). Esto
no sucede con las legumbres (menos del 4%).

1.5. Pan, galletitas, facturas, tortas

Un porcentaje cercano al 90% de los nifios con-
sume periédicamente pan y/o galletitas saladas.

Algunos (aproximadamente un 30%) ademads,
incluyen diariamente galletitas dulces, facturas o
tortas.

1.6. Gaseosasy jugos

El consumo diario de gaseosas y jugos resulta
muy elevado, mas del 70% de los nifios los bebe
con esa frecuencia. Estas bebidas son vehiculo de
grandes cantidades de azucares simples, reconoci-

guras 2-3) dos como “calorias vacias” (Tabla 1)
Figura 2: Frecuencia de consumo de vegetales en nifios asistentes a (DI - Merlo 2014.
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Figura 3: Frecuencia de consumo de vegetales y frutas en nifios asistentes a (DI - Merlo 2014.
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Tabla 1: Frecuencia de consumo de gaseosas y jugos, golosinas y agua en nifios asistentes a (DI - Merlo 2014.

Alimento Gaseosas y jugos Golosinas Agua

Frecuencia N° % N° % N° %
Diariamente 125 72,67 61 35,67 146 84,39
3 veces/sem 16 9,30 36 21,05 4 2,31
1 vez/sem 10 5,81 16 9,36 0,58
c/15 dias 0 0,00 3 1,75 0 0,00
Aveces 18 10,47 52 30,41 14 8,09
Nunca 3 1,74 3 1,75 8 4,62
Total 172 100,00 171 100,00 173 100,00

1.7. Golosinas

M4s de la mitad de los nifios consume golosi-
nas en exceso, es decir con una frecuencia de 3 ve-
ces por semana o mayor. (Tabla 1)

1.8. Agua

Se observa que el agua es una bebida de con-
sumo habitual en esta poblacién, ya que el 84% de
los niflos bebe agua todos los dias. (Tabla 1)

1.9. Comidas preferidas

La comida que segun los padres y/o tutores
prefieren los nifios presentaron una amplia varie-
dad, siendo la mas elegida milanesas de carne de
vaca y de pollo.

2. Horas frente a la pantalla

Mas de la mitad de los niflos cumplié con la re-
comendacién de la Sociedad Argentina de Pedia-
tria de permanecer menos de dos horas frente a
pantallas. (Figura 4)

3. Actividad fisica
Sélo el 8% de los niflos practica algin deporte
o actividad fisica “estructurada’, el 58% solo realiza

Figura 4: Porcentaje de nifios seguin horas frente a la pantalla.
(DI Merlo 2014.
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actividad fisica “no estructurada”y el 34% pasa la
mayor parte de su tiempo inactivo o sedentario.

4. Numero de comidas al dia

La mayoria de los nifios realiza las cuatro comi-
das principales al dia (desayuno, almuerzo, merien-
day cena), s6lo un 10% saltea la merienda. Ademas
un 50% come entre comidas o realiza colaciones.

Discusion y conclusiones

Luego del andlisis de los resultados se puede
destacar que la mayoria de los niflos presenta an-
tecedentes familiares de enfermedades crénicas
no transmisibles (ECNT) o al menos un factor de
riesgo. La patologia mas prevalente fue la hiper-
tensién en lugar del sobrepeso u obesidad, tal
como se encuentra descripto en la bibliografia ci-
tada (2,3). Esto pudo deberse a la subestimacién
del tema por parte de la poblacién encuestada
dado que el dato fue recogido por interrogacion.
Por otra parte, y si bien no constituyd una variable
en estudio, se pudo observar que al momento de
responder sobre antecedentes familiares de sobre-
peso y obesidad, los padres/tutores no reconocie-
ron esta condicién como factor de riesgo para la
salud, en virtud de que no surgio de las respuestas
la existencia de dicha condicién. Por lo que seria
interesante realizar nuevos estudios acerca de la
percepcién de esta condiciéon incluyéndola como
variable de estudio en el futuro.

Si bien la aplicacién de la frecuencia de consu-
mo, como herramienta cualitativa de evaluacién
de la ingesta alimentaria, no determina si la ingesta
resulta suficiente para alcanzar los requerimientos
nutricionales diarios, brinda un panorama de la
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conducta alimentaria del individuo o grupo pobla-
cional y resulta de utilidad para realizar una apro-
ximacion con las recomendaciones establecidas en
instrumentos de educacién alimentaria nutricional
como guias alimentarias o graficas de alimentacion
saludable (7). En 1989 la National Academy of Scien-
ces de Estados Unidos, establecié las recomenda-
ciones diarias cuantitativas de los distintos nutrien-
tes, asi mismo establecié una guia de frecuencias
de consumo de los distintos grupos de alimentos
necesaria para cumplimentar con los requerimien-
tos previamente establecidos. A partir de esta guia,
los diferentes paises han elaborado guias propias
basandose en sus costumbres, habitos alimentarios
y disponibilidad de alimentos (8-9). En 2004, la Uni-
versidad Nacional del Noroeste (UNNE), publicé los
resultados de la implementacion de una frecuencia
de consumo de alimentos en ingresantes a la carre-
ra de medicina en comparacion con lo recomenda-
do en las guias alimentarias para adolescentes. El
documento sugiere un consumo diario de frutas,
verduras/hortalizas, lacteos, cereales y derivados;
mientras que propone una frecuencia de 3 a 4 ve-
ces a la semana para las legumbres, carnes y sus de-
rivados, pescados y frutos del mar. Los investigado-
res hallaron que ningun estudiante lograba cumplir
con estas pautas (7).

En nuestra investigacion, de acuerdo a la fre-
cuencia de consumo referida por los padres/
tutores, la dieta de los nifos resultd carente en
alimentos como leche, yogur, quesos, pescados,
legumbres, frutas y verduras; en relacion con las
recomendaciones emitidas por las Guias Alimen-
tarias para la Poblaciéon Argentina (10). El patrén
de consumo relevado coincide con los resultados
obtenidos en la Encuesta Nacional de Nutricién y
Salud 2005 (ENNyS).

De acuerdo con el ultimo documento basado
en los resultados de ENNyS sobre alimentos con-
sumidos en la Republica Argentina, a partir de la
incorporacién de alimentos solidos a la dieta del
lactante se observa un alto nivel de monotonia
alimentaria, conducta que se prolonga en nifios
preescolares (3). Si bien ambos instrumentos de
valoracion de la ingesta alimentaria no resultan
comparables, los resultados son coincidentes con
algunas de las observaciones realizadas, entre ellas
la escasez de frutas frescas en la dieta de los nifios
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(apenas un 60% de los niflos asistentes a los CDI
consumen frutas a diario).

Es necesario destacar por otra parte, que el ve-
getal mas frecuentemente utilizado es la cebolla,
aunque teniendo en cuenta las caracteristicas so-
cioecondmicas de la poblacion en estudio, se pue-
de inferir que se consume en cantidades minimas,
ya que forma parte de preparaciones de consumo
habitual como guisos, salsas, etc.

Los nutrientes presentes en estos alimentos re-
sultan de gran importancia en esta etapa biologi-
ca. Principalmente el calcio, hierro, vitaminas Ay C,
considerados nutrientes criticos por su impacto en
el crecimiento y desarrollo (11,12) por lo que resul-
ta fundamental incrementar las medidas y activi-
dades de promocién para aumentar su consumo
en la poblacién.

También, se hallaron resultados similares res-
pecto del incremento en el consumo de gaseosas
en la poblacion infantil. Se observé que un 70% de
los niflos consumian gaseosas a diario. No obstan-
te, corresponderia efectuar un andlisis mas exhaus-
tivo para poder cuantificar su ingesta real.

Ademas, se observa un alto consumo de galleti-
tas dulces, facturas, tortas, golosinas y jugos. Estos
productos son ricos en azulcares simples y/o grasas
que favorecen el desarrollo de sobrepeso, obesi-
dady caries dentales. (11)

Si bien se encontré que un 90% de la poblacion
estudiada realiza las cuatro comidas, resulta nece-
sario profundizar en aspectos de gran relevancia
como la calidad y distribucion de los alimentos que
la integran. Especialmente en relacion con el desa-
yuno, cuya omisién o baja calidad supone la pérdi-
da de una gran oportunidad para aportar nutrien-
tes deficitarios: hierro, zinc, vitaminas A, By, Bgy C
que impactan en el proceso de aprendizaje (12).
Por otro lado, se estima que una proporcion de los
ninos que desayunan en sus hogares, podrian estar
“repitiendo” esta comida en los CDI.

Se encuentra ampliamente descripto que la ac-
tividad fisica contribuye a mejorar la autoestima y la
capacidad de aprendizaje; reduce el riesgo de pade-
cer enfermedades como diabetes, hipertension, etc.
Ademas, es un factor determinante en el consumo de
energia, por lo que es fundamental para conseguir
el equilibrio energético, control del peso corporal y
desarrollar o mantener huesos, musculos y articu-



laciones saludables. (13,14). Segun la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) los nifios y jovenes, de 5 a
17 afhos, deberian realizar un minimo de 60 minutos
de actividad fisica al dia, tales como desplazamien-
tos, juegos, actividades recreativas, educacion fisica,
ejercicios programados y actividad deportiva, en el
contexto de la escuela y el club, en lo posible inte-
grando a otros miembros de la familia (15).

A su vez el tiempo frente a la pantalla aumenta
el riesgo de padecer sobrepeso u obesidad, a esto
se suma la proyeccién de publicidades de alimentos
ricos en grasas y azucares, dirigidas especialmente
a este grupo poblacional. Por ello se recomienda
limitar el tiempo frente a las pantallas (television,
computadora, videojuegos, tabletas, teléfonos ce-
lulares, etc.), a una o dos horas diarias. (4) Los nifios
que permanecen mas de 5 horas por dia frente a es-
tos dispositivos, presentan un riesgo de desarrollar
sobrepeso 8,3 veces mayor que aquellos que solo lo
hacen 2 horas por dia 0 menos. (16).

En la poblacién bajo estudio, solo el 8% de
los nifos realizaba actividad fisica estructurada o
algun deporte fuera de la escuela. Por otra parte
el 40% pasaba mas de dos horas por dia frente a
pantallas.

Referencias bibli()gréﬁcas

1. Ministerio de Salud y Accién social de la Nacién. Iguales pero diferentes. Manual 1.
Nifias y nifios en sus primeros afios de vida. Programa Materno Infantil y Nutricion.
UNICEF Argentina. 1996.

2. Organizacién Mundial de la Salud. Sobrepeso y obesidad infantil. [Acceso Diciembre de
2014]. Disponible en: http://www.who.int/end-childhood-obesity/facts/es/

3. Ministerio de Salud de la Nacién. Encuesta Nacional de Nutricion y Salud 2005.
Documento de resultados 2007 y Documento: Alimentos consumidos en Argentina,
2012. [Acceso Diciembre de 2014]. Disponible en www.msal.gov.ar

4. Sociedad Argentina de Pediatria. Algunas recomendaciones para ver television, 2001.
[Acceso Diciembre de 2014] Disponible en: http://sap.org.ar/docs/480.pdf

5. 0wen N, Healy GN, Matthews CE, Dunstan DW. Too much sitting: the population health
science of sedentary behavior. Exerc. Sports Sci. Rev. 2010; 38(3):105-13.

6. Pate RR, 0'Neill JR, Lobello F. The evolving definition of “sedentary”. Exerc. Sports Sci.
Rev. 2008; 36(4):173-8.

7. Gerometta P, Carrara C, Galarza LJA y col. Frecuencia de consumo de alimentos en
ingresantes a la carrera de medicina. Revista de Posgrado de la VI Cétedra de
Medicina UNNE 136:9-13. Julio 2004.

8. Aranceta J. Objetivos nutricionales y guias dietéticas. Propuesta de la SENC para la
poblacién espafiola. En: Serra Majem L., Aranceta J, Mataix J. Documento de
consenso. Guias alimentarias para la poblacién espaiiola. Barcelona: SG editores;
1995. p.127-52.

9. National Research Council. Recommended Dietary Allowances (RDA). 10th.
Washington: National Academy of Sciences, 1989; 24-38.

ARTICULO ORIGINA L pa—

Resultados similares fueron encontrados en
un grupo de 174 nifios/as y adolescentes de clase
media-baja entre Agosto y Diciembre de 2013 en
la Ciudad Auténoma de Buenos Aires, donde pocos
estudiantes (9,4%) alcanzaron los 60 minutos de ac-
tividad fisica semanal recomendada, en su mayoria
(76,9%) ligados a alguna actividad deportiva (17).

Todos estos factores, entre otros, contribuyen
al desarrollo de sobrepeso y obesidad en la pobla-
cién infantil.

Estos hallazgos resultaron de suma importancia
para tener un diagnostico situacional y sustentar el
proyecto denominado “Promocion de habitos sa-
ludables en nifos que concurren a sala de 5 afnos
en CDI de Merlo", ademas de brindar informacién
de gran utilidad para realizar una evaluacién ex
-post y verificar si se produjeron las modificaciones
esperadas.

Resulta necesario profundizar en la investiga-
cién de los habitos alimentarios y el nivel de activi-
dad fisica de los nifios y sus familias para potenciar
las estrategias de promocion de una alimentacion
adecuada y la practica de habitos saludables (18),
contribuyendo asi con el logro de las metas pro-
puestas a corto y largo plazo.

10. Guias Alimentarias para la Poblacién Argentina. Asociacion Argentina de Dietistas y
Nutricionistas Dietistas — Ministerio de Salud de la Nacion Argentina, 2003.

11. Britos S, Saravi A, Chichizola N. Serie de estudios de Nutricion Escolar Saludable
(Resumen estudio NES). CEPEA. Junio, 2014. [Acceso Diciembre de 2014] Disponible
en www.cepea.com.ar.

12. Britos S. Importancia del desayuno en la nutricion y educabilidad de los escolares.
CEPEA. [Acceso Diciembre de 2014] Disponible en www.cepea.com.ar. .

13. Centros para el control y la prevencién de enfermedades. Consejos para padres de
familia. [Internet] [Acceso Diciembre de 2014] Disponible en: http://www.cdc.gov/
spanish/hojas/actividad_fisica.html

14. Williams, M. Nutricion para la salud, la condicion fisica y el deporte. Editorial
Paidotribo, 2002.

15. Organizacién Mundial de la Salud. Recomendaciones mundiales sobre actividad fisica
para la salud. Ginebra: Organizacién Mundial de la Salud; 2010. 58p.

16. Ministerio de Salud de la Nacién. Sobrepeso y obesidad en nifios y adolescentes.
Orientaciones para su prevencion, diagnstico y tratamiento en Atencion Primaria
de la Salud. 1° ed. Buenos Aires: Ministerio de Salud de la Nacion, 2013.

17. Bazén N, Santa Maria CJ, Laifio FA. Actividad fisica, comportamiento sedentario y
estado nutricional en estudiantes de la Ciudad de Buenos Aires. Actualizacion en
Nutricién Vol. 15 No 3 Septiembre de 2014: 52-58.

18. Conclusiones de la Reunidn Nacional de Alimentacién Escolar 2013. Federacion
Argentina de Graduados en Nutricion (FAGRAN). [Acceso Enero de 2015] Disponible
en: http://www.fagran.org.ar/descarga/1Documento%20RAE.pdf

DIAETA (B.Aires) 2016; 34(155):41-47 | 47



