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Resumen

En la actualidad la prevalencia e incidencia de enfermeda-
des asociadas a la dieta en escolares se ha incrementado
de manera alarmante y la evidencia muestra la relacién con
el ejercicio de estilos de vida no saludables. El objetivo del
estudio fue analizar el estado nutricional y estilo de vida en
escolares de 8 a 10 afios de unidades educativas publicas y
privadas del cantdn Azogues, Ecuador. Se conté con la parti-
cipacion de 238 escolares de cuatro establecimientos educa-
tivos. Estudio cuantitativo, correlacional de corte transversal.
El estilo de vida se evalu6 con la prueba validada “CHVSAAF
y paralelamente se realizé la evaluacion del estado nutricio-
nal a través de indicadores antropométricos segun criterios
de la Organizacién Mundial de la Salud. De los resultados se
destaca una prevalencia de malnutricién de 6,7% peso bajo,
16,4% baja talla, 17,2% sobrepeso y 4,6% obesidad, en re-
laciéon con el estilo de vida el 70,6% muestra categorias de
poco y no saludable. Sin embargo, no se encontr6 asociacion
significativa entre las variables de estudio. Se espera apor-
tar informacion a las autoridades educativas para emprender
acciones que modifiquen los habitos inadecuados para evitar
el desarrollo de enfermedades croénicas en la edad adulta.

Palabras clave: Estilo de vida, estado nutricional, escolares,
publica, privada.

Abstract

Currently, the prevalence and incidence of diet-related dis-
eases in schoolchildren have increased alarmingly and the
evidence shows the relationship with unhealthy lifestyles.
The objective of this study was to analyze the nutritional sta-
tus and lifestyle of school children between 8 and 10 years of
age in public and private schools in the canton of Azogues,
Ecuador. A total of 238 schoolchildren from four educational
establishments participated in the study. Quantitative, corre-
lational, cross-sectional study. Lifestyle was evaluated with
the validated test “CHVSAAF” and, at the same time, nutri-
tional status was evaluated through anthropometric indicators
according to the criteria of the World Health Organization. The
results show a prevalence of malnutrition of 6.7% underweight,
16.4% under height, 17.2% overweight, and 4.6% obese, in
relation to lifestyle 70.6% show categories of unhealthy and
unhealthy. However, no significant association was found be-
tween the study variables. It is expected to provide information
to the educational authorities to undertake solution strategies
to improve the quality of life of schoolchildren.

Keywords: Lifestyle, Nutritional status, School children, Pub-
lic, Private.

Introduction

La prevalencia e incidencia de enfermedades asociadas a la
dieta en escolares se ha incrementado de manera alarmante,
de hecho, la obesidad de nifios y adolescentes muestra un
crecimiento exponencial. La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) afirma que ha crecido por diez en las cuatro ultimas
décadas, destacando que desde el afio 2017 la nueva realidad
de la poblacion de 5 y 19 afios respecto de la obesidad. De
seguirse manteniendo las cifras en el 2022 se puede inferir la
aparicion de enfermedades cronicas no transmisibles?.

La exagerada oferta de productos industrializados y de facil
acceso a los escolares, han generado problemas de malnu-
tricion, y si se observa la limitada practica deportiva se anali-
za un grave problema dentro de las instituciones educativas.

En el Ecuador existen pocos estudios que reflejen la actual
situacién nutricional y estilo de vida en escolares; es enton-
ces un tema de interés y a partir de los resultados de este
estudio se espera desarrollar una guia sobre la cual las auto-
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ridades de salud y de los programas sociales, puedan llegar
a acuerdos para crear programas preventivos en post de me-
jorar la calidad de vida de este sector vulnerable.

En este contexto la pregunta que guia el estudio corresponde
a ¢ El estado nutricional y el estilo de vida en escolares cam-
bia en las unidades publicas y privadas?

El estado nutricional es el resultado de la ingesta y las nece-
sidades energéticas en el organismo, expresando un grado
de bienestar de las personas, un desequilibrio provocaria en-
fermedades metabdlicas?.

La malnutricion es un factor de riesgo que incrementa la
prevalencia de mortalidad y morbilidad en las poblaciones,
disminuyendo la capacidad productiva y en general el estilo
de vida representando elevados costos sociales”, de acuerdo
con los autores, Bueno, Sarria y Moreno?.

El estilo de vida (EV) hace referencia al bienestar general de
los individuos y las sociedades como son: necesidades fisio-
I6gicas, emocionales, aceptacion social realizacion y sentido
en la vida3.

En Per(, un estudio realizado por Lépez y Rivero* manifiesta:
“Existe actualmente una gran prevalencia de problemas nutri-
cionales que se incrementa sobre todo en etapas tempranas
(infancia y adolescencia) por lo cual se requiere de una pronta
identificacion de los habitos de vida que estan contribuyendo a
dichos problemas, mediante indicadores idéneos”.

En el Ecuador segin la Encuesta Nacional de Salud y Nu-
tricion (ENSANUT 2018), existe un 15% de escolares con
talla baja/ edad, un 29,9% sobrepeso y obesidad, cifras que
alarman, considerando que los nifios preescolares con so-
brepeso y obesidad representan 8,5%, es decir que los datos
se triplica en la etapa escolar, la poblacion indigena sigue
manteniendo retardo en la talla con un 36,5%, mientras que
en comparacién con la raza mestiza o blanca presentan so-
brepeso y obesidad de un 30,7%/.

En el informe Nacional de Objetivos de Desarrollo del Milenio
(ODM 2007-2017) del Ecuador, publicada por la Secretaria
Nacional de Planificacion y Desarrollo (SENPLADES) indica
que “el primer objetivo es erradicar los problemas alimenta-
rios con mayor énfasis en la poblacion infantil por ser la méas
vulnerable y con posibilidades de redefinir la tendencia’.

En el ambito nacional la malnutriciéon e inadecuados estilos
de vida no es la excepcion, un estudio realizado por Matute
y col.’ indica que “El consumo de alimentos considerados
como saludables, esta por debajo de lo recomendado, mien-
tras, que el consumo de alimentos considerados como no
saludables se encuentran por encima de lo establecido. Con-
forme cambian los hébitos alimentarios de regular a malo el
porcentaje de nifios con sobrepeso y obesidad aumenta”.

En la provincia de Imbabura se realizd un estudio con es-
colares de 6 a 12 afos, de 22 escuelas, el porcentaje de
ninos con sobrepeso fue de 10% y obesidad 3,6%, siendo el
problema mayor en escuelas particulares donde la baja talla
alcanzé6 22,7%>°.

De igual forma en el &mbito local, estudios realizados en la
ciudad de Azogues, en escolares de la zona urbana, al re-
lacionar el estado nutricional y los habitos alimentarios y de
vida, se demostr6 que los nifios con sobrepeso presentan
una alimentacion de calidad media (65,6%) y calidad baja
(34.4%) en nifos obesos, el 57,1% tiene una alimentacion
media y 42,9 % alimentacién baja, mientras que, los que
tenian delgadez presentaron una alimentacién baja calidad
(100%)°.

En consecuencia, el objetivo del estudio es analizar el estado
nutricional y estilo de vida de los escolares de 8 a 10 afnos
de las unidades educativas (UE) publicas y privadas de Azo-
gues, que sera ademas un aporte a la educacién para ela-
borar nuevos proyectos investigativos orientados a prevenir
enfermedades asociada a la dieta en edad escolar.

Metodologia

Tipo de investigacion
No experimental, cuantitativa, correlacional, de corte trans-
versal.

Poblacién

El cantén Azogues, pertenece a la provincia del Canar, que
esta localizada en el sur del Ecuador, en la zona geografica
conocida como regién interandina o sierra, principalmente
sobre la hoya de Cafar. Se realiz6 en colaboracion y bajo el
auspicio del Distrito 1 Azogues del Ministerio de Educacion,
con 4 unidades educativas, dos publica y dos privadas, se
trabajé con el universo de 238 escolares de 8 a 10 afios.

Criterios de inclusién y exclusion

Todos los nifios que expresaron su deseo a través del asen-
timiento, se excluyeron a todos los que no firmaron el asen-
timiento y no tenian la edad para el estudio. Adicionalmente,
se incluyd a un representante por cada nifio que estuvo de
acuerdo a través de la firma de consentimiento informado.

Instrumentos

Para realizar la recoleccién de la informacién se utilizd el
cuestionario habitos de vida de alimentacion y actividad fi-
sica para escolares de 8 a 12 afos validado por Guerrero y
col.8. La escala de calificacion de menos de 27, 28 y 50 y mas
de 50, adecuado, a mejorar e inadecuado, respectivamente.
Paralelamente se realizd una ficha de registro de medidas
antropométricas de peso vy talla.

Procedimiento

Previa autorizacion del Distrito 1 de Educacién, se realizé la
socializacion a padres de familia y la aceptacion de estos, se
solicit6 el asentimiento a cada nifio/a y se procedi6 de acuer-
do con el cronograma con la aplicacién de las encuestas.

Las mediciones antropométricas se realizaron en los nifios
con el minimo de ropa siguiendo el protocolo del Ministerio
de Salud Publica del Ecuador y se realizé la evaluacién del
estado nutricional en el software Antrho OMS®.
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Consideraciones éticas

A los padres de familia interesados en participar de la inves-
tigacion se detall6 los objetivos y caracteristicas del estudio,
quienes aceptaron firmando el consentimiento informado en el
formato emitido por el Comité Institucional de Bioética en Inves-
tigacion de Seres Vivos de la Universidad Catélica de Cuenca.

Se aplico los aspectos éticos sefialados por los principios re-
cogidos de las declaraciones de Helsinki.

Analisis estadistico

Para el procesamiento de la informacion se utilizaron los pro-
gramas Excel y SPSS version 23. En el andlisis de los datos
se realizo el calculo de medidas de tendencia central media,
mediana y moda y para determinar la asociacion se utilizé el
coeficiente de correlacion de Spearman.

Resultados

Los resultados destacan la coexistencia de problemas nutri-
cionales en la poblacién de escolares que se asocia a practi-
cas que pueden modificarse respecto del estilo de vida.

Al categorizar a la poblacion de estudio se observo que exis-
te similar nUmero de participantes en los establecimientos
publicos como privados, en referencia al género es mayor
el masculino que el femenino, la edad mas representativa
correspondié a escolares de 8 afios, como se describe en la
Tabla 1.

Tabla 1. Analisis descriptivo de variables.

Eucativas f *
Qir;zro de estudiantes San Diego de 47 416
Privadas xggéirgsde estudiantes Universitariade 66 584
Numero de estudiantes Los Cafnaris 74 59,2
Pablicas Numero de estudiantes Republica del
Ecuador 51 408
Género Femenino 117 49,2
Masculino 121 50,8
Grado Cuarto 87 36,6
Quinto 71 29,8
Sexto 80 33,6
Edad 8 afios 85 357
9 afios 71 29,8
10 arios 82 34,5
Total 238 100

La estadistica descriptiva para la variable de estilo de vida
mostrdé que ningln participante alcanzé la puntuacion maxi-
ma de la prueba que corresponde a 135 puntos y el valor
minimo de 27 puntos fue superado por todos, sin embargo,
las calificaciones alcanzadas en la media, muestra que los

escolares se encuentran en el rango de poco saludable con
un puntaje de 96 a 109 puntos. En el promedio de peso se
puede observar que los nifios de las escuelas privadas pre-
sentan peso mas alto que los de las escuelas publicas, en
referencia a la moda se observa un valor completamente di-
ferente entre los tipos de instituciones, siendo més alto en las
publicas. Con relacién a la talla, los nifios de las UE privadas
son mas altos que de las publicas y al analizar la descripcién
del IMC los dos tipos de establecimiento tienen valores simi-
lares, como se refiere en la Tabla 2.

Tabla 2. Estadistica descriptiva de estilo de vida y antropometria

por cada tipo de establecimiento educativo.

Tipo de Establecimiento  Estilo de vida Peso Talla IMC
Privadas Media 100,5 32,7 130,3 19,1
Mediana 100 31 130,5 18,4
Moda 98 24,5 125 15,2
Minimo 72 19 115 12,6
Maximo 132 57,7 146 29,6
Publicas Media 102,1 31,2 128,2 18,8
Mediana 103 30 128 18,1
Moda 102 40 125 16,2
Minimo 75 19,7 14 14
Méaximo 130 55 147 29,4

Al analizar la prevalencia de malnutricion se identifican casos
en todas las UE, en relacion con la desnutricion global (peso
bajo/edad) se observa que es mayor en los establecimientos
publicos, la desnutricion cronica (talla baja/edad) muestra
igual comportamiento. Se debe destacar que los valores de
peso bajo/ edad y talla baja/ edad encontrados en una UE
publica tiene similitud con la linea base nacional publicada
por el Ministerio de Salud Publica (MSP), siendo preocupan-
te por las repercusiones que la misma tiene en el desarrollo
de los individuos. Situacién que se contrasta con los resulta-
dos de IMC/ edad que indica mayor prevalencia de sobrepe-
so y obesidad en las UE privadas que en las publicas (Tabla
3). La presencia de obesidad es un factor de riesgos por la
relacioén con la posible presencia de enfermedades metabo-
licas a futuro.



Tabla 3. Prevalencia de malnutricion en poblacion de estudio

Tipo de establecimiento Antropometria f %
Privadas Peso/ edad Peso bajo/ edad 2 4.3
San Diego de Alcala Peso bajo severo/ edad 0 0,0
Talla/ edad Talla alta/ edad 0 0,0
Talla baja/ edad 4 8,5
Talla baja severa/ edad 0 0,0
IMC/ edad Sobrepeso/ edad 9 19,1
Obesidad/ edad 1 2,1
Delgadez/ edad 0 0,0
Delgadez severa/ edad 0 0,0
Universitaria de Azogues Peso/ edad Peso bajo/ edad 2 3,0
Peso bajo severo/ edad 2 3,0
Talla/ edad Talla alta/ edad 0 0,0
Talla baja/ edad 5 7.6
Talla baja severa/ edad 0 0,0 S
IMC/ edad Sobrepeso/ edad 14 212 §
Obesidad/ edad 6 91 s
Delgadez/ edad 3 45 E §
Delgadez severa/ edad 115 > &
Publicas Peso/ edad Peso bajo edad 4 54 2
Peso bajo severo/ edad 0 0,0 % g
Los Cafaris Talla/ edad Talla alta/ edad o 00 g P
Talla baja/ edad 16 216 § >
Talla baja severa/ edad o 00 ey
IMC/ edad Sobrepeso/ edad 13 17,6 'g o
Obesidad/ edad 2 27 °3
Delgadez/ edad o 00 s g
Delgadez severa/ edad o 00 § =
Republica del Ecuador Peso/ edad Peso bajo/ edad 8 15,7 Q 3’
Peso bajo severo/ edad 0 0,0 3 ¢
Talla/ edad Talla alta/ edad 0 0,0 E g
Talla baja/ edad 14 275 £3
Talla baja severa/ edad 1 2,0 - -
IMC/ edad Sobrepeso/ edad 5 98 L.
Obesidad/ edad 2 39 E
Delgadez/ edad 0 0,0
Delgadez severa/ edad 0 0,0

En el estilo de vida se puede observar que los escolares

Tabla 4. Estilo de vida de escolares por establecimiento educativo

Tipo de . encuestados no mantienen ,dlferen0|a significativa sobre las [N
_Establecimientos f o respuestas para las categorias de no saludable y poco salu- -
Privadas San Diego No saludable 17 36,2 dable de toda la poblacion (Tabla 4). —

de Alcala Pocosaludable 18 383 A considerar las preguntas mas relevantes del cuestionario

Saludable 12255  evaluado entre las unidades educativas pUblicas y privadas

Universitaria  No saludable 21 31,8 se demuestra que, el consumo de refrescos o jugos en bo-

de Azogues  Pocosaludable 28 424 tella con frecuencia diaria es mayor para los casos de obesi-

Saludable 17 258 dad |gent|f|ca<;os en las UE publlcast,)len relacion con las lIJE

rivadas se observa para esta variable que es mayor en los

Publicas Los Canaris  No saludable 22 29,7 P P q y

escolares con sobrepeso. Al indagar el consumo de frutas y
verduras en las UE publicas se destaca un consumo por de-
Saludable 22 297 bajo de la recomendacion de una a dos veces por semana en
Republica No saludable 17 333 los nifios con obesidad y en las UE privadas el consumo es
del Ecuador  Pocosaludable 15  29.4 mayor una a tres veces por mes en escolares con obesidad.
Saludable 19 373 En referencia al desayuno en las UE publicas se alimentan
una a dos veces por semana en nifios con obesidad y las UE

Total 238 1000 ,ivadas desayunan de 1 a 3 veces por mes (Tabla 5).

Poco saludable 30 40,5
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Tabla 5. Caracterizacion de habitos y estado nutricional

Tomo refrescos o jugos en botella

Tipo de
_Establecimiento IMC/ EDAD

%

Nunca o menos de una vez por mes 24 23,3
Una a tres veces por mes 18 17,5
Normal/ edad Una a dos veces por semana 27 26,2
Tres a seis veces por semana 10 9,7
Diariamente 24 23,3
L Nunca o menos de una vez por mes 3 16,7
Publicas
Una a tres veces por mes 8 44,4
Sobrepeso/ edad
Una a dos veces por semana 1 5,6
Diariamente 6 33,3
Nunca o menos de una vez por mes 1 25,0
Obesidad/ edad Una a tres veces por mes 1 25,0
Diariamente 2 50,0
Total 125 100,0
Nunca o menos de una vez por mes 18 22,8
Una a tres veces por mes 16 20,3
Normal/ edad Una a dos veces por semana 16 20,3
Tres a seis veces por semana 13 16,5
Diariamente 16 20,3
Nunca o menos de una vez por mes 3 13,0
Una a tres veces por mes 4 17,4
Sobrepeso/ edad Una a dos veces por semana 7 30,4
) Tres a seis veces por semana 1 4,3
Privadas Diariamente 8 34,8
Nunca o menos de una vez por mes 2 28,6
Obesidad/ edad Una a tres veces por mes 1 14,3
Una a dos veces por semana 3 429
Diariamente 1 14,3
Nunca o menos de una vez por mes 1 33,3
Delgadez/ edad Una a dos veces por semana 1 33,3
Diariamente 1 33,3
Delgadez severa/ edad Una a tres veces por mes 1 100,0
Total 113 100,0
Como frutas y verduras
Nunca o menos de una vez por mes 3 2,9
Una a tres veces por mes 4 3,9
Normal/ edad Una dos veces por semana 4 3,9
Tres a seis veces por semana 1 10,7
Diariamente 81 78,6
L Una a tres veces por mes 1 5,6
Publicas
Una dos veces por semana 3 16,7
Sobrepeso/ edad i
Tres a seis veces por semana 4 22,2
Diariamente 10 55,6
Una a dos veces por semana 2 50,0
Obesidad/ edad Tres a seis veces por semana 1 25,0
Diariamente 1 25,0
Total 125 100,0
Nunca o menos de una vez por mes 3 3,8
Una a tres veces por mes 5 6,3
Normal/ edad Una a dos veces por semana 3 3,8
Tres a seis veces por semana 8 10,1
Diariamente 60 75,9
Una a tres veces por mes 1 4,3
Privadas Sobrepeso/ edad Unaa do§ veces por semana 2 8.7
Tres a seis veces por semana 5 21,7
Diariamente 15 65,2
Una a tres veces por mes 1 14,3
Obesidad/ edad Tres a seis veces por semana 1 14,3
Diariamente 5 71,4
Delgadez/ edad Diariamente 3 100,0
Delgadez severa/ edad Diariamente 1 100,0
Total 113 100,0

Desayuno antes de salir de casa




Nunca o menos de una vez por mes 6 5,8
Una a tres veces por mes 2 1,9
Normal/ edad Una dos veces por semana 3 2,9
Tres a seis veces por semana 5 4,9
Piblicas Diariamente 87 84,5
Una a tres veces por mes 2 1M1
Sobrepeso/ edad Tres a seis veces por semana 3 16,7
Diariamente 13 72,2
X Una dos veces por semana 2 50,0
Obesidad/ edad L
Diariamente 2 50,0
Total 125 100,0
Nunca o menos de una vez por mes 3 3,8
Una dos veces por semana 5 6,3
Normal/ edad .
Tres a seis veces por semana 5 6,3
Diariamente 66 83,5
Nunca o menos de una vez por mes 1 4.3
Privadas Sobrepeso/ edad Una a tres veces por mes 1 4.3
Una a dos veces por semana 1 4.3
Diariamente 20 87,0
Obesidad/ edad U.na.a dos veces por semana 1 14,3
Diariamente 6 85,7
Delgadez/ edad Diariamente 3 100,0
Delgadez severa/ edad Diariamente 1 100,0
Total 113 100,0
Estoy mas tiempo en la computadora o videojuegos que jugando futbol u otro deporte o actividad fisica
Nunca o menos de una vez por mes 15 14,6
Una a tres veces por mes 7 6,8
Normal/ edad Una dos veces por semana 15 14,6
Tres a seis veces por semana 5 4,9
Diariamente 61 59,2
Nunca o menos de una vez por mes 3 16,7
Publicas Una a tres veces por mes 1 5,6
Sobrepeso/ edad
Una a dos veces por semana 1 5,6
Diariamente 13 72,2
Nunca o menos de una vez por mes 1 25,0
. Una a dos veces por semana 1 25,0
Obesidad/ edad
Tres a seis veces por semana 1 25,0
Diariamente 1 25,0
Total 125 100,0
Nunca o menos de una vez por mes 8 10,1
Una a tres veces por mes 15 19,0
Normal/ edad Una a dos veces por semana 6 7,6
Tres a seis veces por semana 6 7,6
Diariamente 44 55,7
Nunca o menos de una vez por mes 3 13,0
Una a tres veces por mes 7 30,4
Sobrepeso/ edad Una a dos veces por semana 5 21,7
Tres a seis veces por semana 1 4,3
Privadas Diariamente 7 30,4
Nunca o menos de una vez por mes 1 14,3
Una a tres veces por mes 1 14,3
Obesidad/ edad Una a dos veces por semana 2 28,6
Tres a seis veces por semana 2 28,6
Diariamente 1 14,3
Nunca o menos de una vez por mes 1 33,3
Delgadez/ edad Una a tres veces por mes 1 33,3
Diariamente 1 33,3
Delgadez severa/ edad Una a tres veces por mes 1 100,0
Total 113 100,0
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Ademas, los escolares con sobrepeso que respondieron si
estan mas tiempo en la computadora o videojuegos que ju-
gando futbol u otro deporte o actividad fisica se evidenci6 se-
dentarismo en las UE publicas demostrando cifras altas en la
respuesta diariamente a diferencia de las privadas (Tabla 5).

Se realizé un analisis para comprobar la relacion entre el es-
tado nutricional y el estilo de vida, los resultados muestran

que no hay relacion estadisticamente significativa entre las
variables de estudio.

Por ultimo, al relacionar el estado nutricional y el estilo de vida
por cada institucion educativa se demuestra que, en la UE puU-
blica Republica del Ecuador si existe relacion estadisticamen-
te significativa (Tabla 6). Por lo tanto, seran otras las causas
que estan ocasionando los problemas de malnutricion.

Tabla 6. Relacion del estado nutricional y estilo de vida en escolares de UE Publicas y Privadas

Tipo de Establecimiento  INSTITUCION ESTILO DE VIDA IMC
STILO Coeficiente de correlacion 1,000 0,160
ESTIL! DE -
VIDA Sig. (bilateral) 0,172
_ N 74 74
LOS CANARIS Rho de . _
Spearman Coeficiente de correlacion 0,160 1,000
IMC Sig. (bilateral) 0,172
- N 74 74
Publica - ”
STILO Coeficiente de correlacion 1,000 -0,155
ESTIL! DE . -
VIDA Sig. (bilateral) 0,278
. N 51 51
REPUBLICA DEL ECUADOR Rho de — —
Spearman Coeficiente de correlacién -0,155 1,000
IMC Sig. (bilateral) 0,278
N 51 51
o Coeficiente de correlacion 1,000 -0,133
ESTIL DE . -
VIDA Sig. (bilateral) 0,374
N N 47 47
SAN DIEGO DE ALCALA Rho de — —
Spearman Coeficiente de correlacién -0,133 1,000
IMC Sig. (bilateral) 0,374
N 47 47
Privada _ -
STILO Coeficiente de correlacion 1,000 0,117
ESTIL! DE . -
VIDA Sig. (bilateral) 0,351
UNIVERSITARIA DE Rho de N 66 66
AZOGUES Spearman Coeficiente de correlacion 0,117 1,000
IMC Sig. (bilateral) 0,351
N 66 66

Discusion

Una alimentacion y estilo de vida saludable en la etapa esco-
lar son primordial, para brindar proteccion frente a una mal-
nutricion previniendo posibles enfermedades metabdlicas en
futuras etapas como es la adolescencia.

El presente estudio con la participacion de 238 escolares de
edades comprendidas entre 8 y 10 anos, que asisten a uni-
dades publicas y privadas del cantén Azogues, se observa
que el género que predomina es el masculino, el grado de
escolaridad con mayor presencia es cuarto de basica, siendo
estos hallazgos similares en las caracteristicas de la pobla-
cion de estudio Monroy y col., en México se®.

Respecto de la evaluacion del estado nutricional, la pobla-
cién de estudio muestra escolares con un 76,5% de IMC
normal/ edad, 21,8% de sobrepeso y obesidad, similar a los
hallazgos descritos por e Delcid y col.'?, quienes, en una po-
blacién de 110 nifos, indican que el 10% present6 delgadez,
18% sobrepeso y obesidad, 53% presentaron un adecuado
estado nutricional.

Los casos de malnutricion identificados en el presente estu-
dio representan para el Estado preocupacion, la falta de se-
guimiento a estos escolares podria generan costos elevados
para el sistema de Salud. Segun la encuesta Nacional de
Salud y Nutricién en la poblacién escolar en edades com-
prendidas entre 5 a 11 afnos existe un 15% retardo en talla,
acompafada del sobrepeso y obesidad con (29,9%), situa-
cién que se confirma con los resultados de este trabajo®.

Sobre los habitos de vida, la mayor parte de los participan-
tes (70%) esta en las categorias de poco saludable y no
saludable. Estos resultados reflejan que los estudiantes se
encuentran en riesgo de desarrollar problemas asociados
a su salud. Esta realidad tiene relacion con la investigacion
realizada por Lopez y Rivero* en la que los nifios escolares
estudiados mostraron un 41,8% de habitos de vida no salu-
dables, poco saludable con 49%.

En referencia al consumo de refrescos o jugos en botella con
frecuencia diaria el estudio identificd que es mayor en los ca-
sos de obesidad encontrados en las UE publicas y privadas,
similar a lo reportado por Campo y col.'® quienes indicaron



que un 16,9 % de escolares con obesidad consumen bebidas
azucaradas tipo gaseosas.

El consumo de frutas y verduras en escolares con obesidad
revel6 que en las UE publicas esta por debajo de lo indicado
con una frecuencia de una a dos veces por semana y en las
UE privadas el consumo es de una a tres veces por mes.
Esto resulta distinto al estudio de MacMillan y col.” quienes
demostraron que un 24% de escolares obesos y 20 % con
sobrepeso consumen frutas diariamente, mostrando diferen-
cias con los hallazgos encontrados.

En referencia al desayuno, existen escolares con obesidad
de los dos tipos de establecimientos que afirman hacerlo una
a dos veces por semana. De acuerdo con Berta y col.®, al
estudiar la dependencia entre la frecuencia de desayuno con
el estado nutricional, se observd mayor riesgo de sobrepeso/
obesidad en aquellos que no desayunaban diariamente fren-
te a los que si lo hacian.

Sobre el sedentarismo se identificé que la situacion es com-
pleja, los escolares con sobrepeso y obesidad de las ins-
tituciones publicas afirman que miran televisién en vez de
realizar practicas deportivas diariamente. Al respecto, Mac-
Millan y col.” indican que existe un porcentaje importante de
escolares que permanecen mas de dos horas diarias viendo
television o usando dispositivos portatiles, demostrando una
situacion que se relaciona al estudio.

Y finalmente, los resultados evidenciaron que no existe re-
lacion entre el estilo de vida y su estado nutricional, similar
con los resultados de Vega y col.™ en un estudio realizado en
México en escolares de 6 a 12 afos.

Es evidente que la identificaciébn oportuna de factores de
riesgo generara la informacion necesaria para el disefio de
estrategias que puedan minimizarlos, las alianzas entre la
academia y las autoridades locales permitiran alcanzar obje-
tivos comunes, respecto de la salud de la poblaciéon. Todas
las acciones que puedan evitar la complicacion de patologias
o0 incluso su desarrollo son necesarias se planifiquen como
una muestra clara del aporte hacia la transformacion de las
realidades en las comunidades.

Conclusiones

En conclusién, es importante evaluar el estado nutricional y
el estilo de vida del nifio en etapa escolar, se pueden iden-
tificar los factores de riesgo para la salud y bienestar y en
consecuencia se puede plantear acciones para prevenir en-
fermedades metabdlicas futuras, que incluya la motivaciéon
de una vida sana.

De todos los datos se puede deducir que, aunque existe un
significativo porcentaje de escolares con estado nutricional
normal, la malnutricion que un ndmero importante de parti-
cipantes presenta debe ser considerado, al igual los resul-
tados de estilos de vida no saludables que en el mediano
plazo pueden llegar a convertirse en problemas de salud pu-

blica. Los esfuerzos deberan orientarse hacia las acciones
que motiven la transformacion de conductas no saludables a
otras de cuidad de la salud y en esa ruta la variable sustan-
cial seré el ambiente familiar en el que conviva el nifio/nifa.

No se encontré relacién entre el estado nutricional y el estilo
de vida, por lo que se sugiere ampliar la casuistica de esco-
lares con malnutricién y efectuar la medicion.

Con los hallazgos se espera se puedan modificar las practi-
cas de los escolares para prevenir el desarrollo de enferme-
dades cronica en la edad adulta.
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