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Resumen

La dieta de los nifios en nuestro pais suele ser deficitaria en
frutas y verduras y rica en alimentos hipercaléricos. El objetivo
del presente estudio es valorar la frecuencia de la ingesta de
los grupos de alimentos en escolares de nuestro medio y la
influencia sobre ella del sexo y la etnicidad. Se valoraron en
una poblacién de 383 nifios de 2.%, 3.°y 4.° de Educacién Prima-
ria las caracteristicas socioeconémicas y demograficas, los
estilos de vida y la frecuencia de ingesta de grupos de alimen-
tos. Los nifios ingirieron mas raciones diarias de alimentos ri-
cos en hidratos de carbono (4,38 + 1,6 frente a 3,97 £ 1,4; p=
0,03)y més lacteos (3,23 + 1,1 frente a 2,83+ 1,0; p=0,002) que
las nifias; por otro lado, la nifias consumieron mas golosinas
que los nifios (2,81 + 3,9 frente a 2,01 + 2,3 raciones por sema-
na; p= 0,03). Un alto porcentaje de nifios no cumplia con las
recomendaciones habituales de ingesta por defecto de frutas y
verduras (78,1%), lacteos (43,4%) e hidratos de carbono
(42,8%), y por exceso de proteicos (8,1%), bolleria (21,2%),
golosinas (18,9%) y refrescos-snacks (8,7%). Los nifios perte-
necientes al grupo con etnicidad ingirieron significativamente
menos lacteos, alimentos proteicos y fruta-verdura vy, sin em-
bargo, méas hollerfa, golosinas y refrescos-snacks que los nifios
sin etnicidad. En el andlisis de la relacion entre los distintos
grupos de alimentos se han encontrado dos asociaciones sig-
nificativas (p <0,01): 1) la ingesta de frutas y verduras se asocid
a un mayor consumo de hidratos de carbono y de pescado, y a
un menor consumo de refrescos-snacksy tiempo frente al tele-
visor; 2) la ingesta de bollerfa se asocié a un mayor consumo
de refrescos/snacks y de golosinas.

El estudio concluye que el sexo y la etnicidad son factores
que influyen en la dieta de los nifios en edad escolar y deben
considerarse como factores de riesgo de malnutricion.
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Abstract

Title: Influence of ethnicity and gender in school children food
intake as malnutrition risk factors

Children’s diet in our country seems to be deficient in fruits
and vegetables and rich in hyper caloric food. The purpose of this
study is to access intake frequency of food groups in school chil-
dren of our environment and the influence gender and ethnicity
pose over it as well. We have evaluated the socioeconomic and
demographic characteristics, lifestyles and the intake frequency
of food groups in a population of 383 2nd, 3rd and 4th grade
children from elementary school. Boys consume more daily serv-
ings of food rich in carbohydrates (4.38 + 1.6 vs. 3.97 + 1.4; p=
0.03) and more dairy products (3.23 £ 1.1 vs. 2.83 + 1.0; p=0.002)
than girls, and, on the other hand, girls eat more candy than boys
(2.81 £ 3.9 vs. 2.01 = 2.3 servings per week; p= 0.03). A high
percentage of children did not meet regular recommended food
percentages, both by deficiency: fruits and vegetables (78.1%),
dairy products (43.4%) and carbohydrates (42.8%); and by ex-
cess: protein food (8.1%), pastries (21.2%), candy (18.9%), and
sodas/snacks (8.7%). Children belonging to a certain ethnic
group consume significantly less dairy products, protein products
and fruits/vegetables; and, at the same time, more pastries,
candy and sodas/snacks than children that do not belong to a
specific ethnic group. Two significant associations (p <0.01) have
been found in the analysis of the relationship between different
food groups: 1) fruits and vegetables intake was associated with
a higher consumption of carbohydrates and fish, and with a
lower consumption of sodas/snacks and time watching TV; and
2) pastry intake was associated with a higher consumption of
sodas/snacks and sweets.

The estudy concludes that gender and ethnicity are factors
that influence the school children’s diet and they shall be
considered as risk factors for malnutrition.
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Introduccion

La infancia y la adolescencia son etapas de la vida extrema-
damente importantes desde el punto de vista nutricional.
Entre otras cosas, en estos periodos se afianzan los habitos
que modularan el crecimiento, el desarrollo y la composicion
corporal a largo plazo. Como ya se ha descrito en estudios
nacionales, los hahitos alimentarios de los nifios y los adoles-
centes contemporaneos espafioles se han modificado, aban-
donandose las caracterfisticas tipicas de una dieta mediterra-
nea'’. La dieta actual de nuestros nifios es deficitaria en
frutas y verduras v, por otro lado, excesiva en embutidos, car-
nes y bebidas, sobre todo en los estratos sociales y culturales
menos favorecidos. Segun la localizacién geografica, los ha-
bitos de alimentacion también pueden cambiar en las distin-
tas areas y regiones de Espafa, sin que estos datos tengan
una significacion estadistica muy sélida. El desayuno con-
tinda siendo una asignatura pendiente en los adolescentes,
ya que muchos de ellos no desayunan o lo hacen de forma
insuficiente*.

Las recomendaciones habituales incluyen una dieta varia-
da y equilibrada, con la participacién de alimentos de todos
los grupos, intentando conseguir un aporte energético satis-
factorio pero no excesivo. La alimentacion se ird adaptando
al nifio a medida que crece y segun varien sus necesidades.
En los nifios mayores y los adolescentes hay que hacer hinca-
pié en la importancia de realizar un desayuno satisfactorio y
lo més completo posible. Se recomienda también el consumo
de frutas y verduras (5 o méas raciones al dia) y limitar los dul-
ces y la bollerfa. Hoy en dia la mayoria de nuestros nifios
hacen uso del comedor escolar, factor que hay que tener en
cuenta en la planificacion de las dietas. También hay que
destacar el papel fundamental de la familia en el control y la
planificacion de la dieta de los hijos; los padres deben invo-
lucrarse en la educacién alimentaria y en la adquisicion de
patrones saludables por parte de todos los miembros de la fa-
milia. En la etapa de escolarizacion, la implicacién de los
centros de ensefianza y de los responsables del comedor es-
colar es imprescindible para prevenir la aparicién de habitos
no saludables.

Un fenémeno social que puede influir en los hébitos de ali-
mentacion de nuestro entorno es el rapido aumento de la po-
blacién extranjera experimentado en los Gltimos afos. Desde
1994 hasta 2005 esta cifra ha aumentado 8 veces®. Como con-
secuencia de ello, el ndmero de nifios hijos de inmigrantes
también estd aumentando, tanto los nacidos en Espafia como
los que llegaron de su pais de origen con sus padres. En los
paises donde existe disponibilidad de alimentos, pertenecer a
una minoria étnica puede ser un factor de riesgo de obesidad,
determinado por factores socioeconémicos y culturales. Tam-
bién las propias costumbres alimentarias y los rasgos cultura-
les diferenciales de cada grupo étnico pueden influir sobre
aspectos concretos de la nutricién del nifio inmigrante. Es im-
portante conocer los habitos dietéticos de las diferentes pobla-
ciones de inmigrantes para poder detectar errores nutriciona-

les en el proceso de adaptacion al nuevo medio®. Asi pues, el
objetivo del presente estudio es valorar la frecuencia de la in-
gesta de grupos de alimentos en nifios en edad escolar de
nuestro entorno y la influencia que pueden tener sobre éstos el
sexo y la etnicidad.

Material y métodos

Muestra

Se seleccion6 a una poblacién de nifios de 2.%, 3.° y 4.° cursos
de Educacion Primaria (entre 6 y 10 afios de edad) de tres co-
legios de la ciudad de Huesca en el afio 2006. Los resultados
de este artfculo son los pertenecientes al estudio transversal
inicial de los nifios incluidos en el proyecto PIANO (Proyecto
de Intervencidn sobre Alimentacidn y actividad fisica en Nifios
Oscenses) que, como su nombre indica, pretende instaurar un
programa de intervencién educacional para mejorar el estado
nutricional en 412 nifios escolares oscenses durante 3 afios®.
Los datos que aparecen en el presente trabajo son un punto
de referencia epidemioldgico para futuros analisis dentro del
propio estudio PIANO. Este proyecto fue aprobado por el Co-
mité de Investigacion Clinica de Aragén y por la Comisién de
Investigacion del instituto Aragonés de Ciencias de la Salud,
y cuenta con la financiacion del Instituto de Salud Carlos Il
(expediente Pl 071234). Para participar en el proyecto, se so-
licité por escrito la autorizacion de los padres de los nifios,
tras informarles debidamente sobre los objetivos y los deta-
lles del estudio.

Metodologia

A los nifios estudiados se les proporciond un cuestionario para
ser cumplimentado por ellos y por sus padres, en el que se
valoraron las caracteristicas socioeconémicas y demogréaficas,
los estilos de vida y la frecuencia de consumo por grupos de
alimentos. Los diferentes alimentos se agruparon en hidratos
de carbono (pan, pasta, arroz, patata cocida, etc.), lacteos (le-
che, yogur, queso y derivados lacteos), proteicos (huevos, car-
ne, embutidos y pescado), legumbres, vegetales (fruta, verdura
y ensalada), frutos secos, dulces grasos (galletas, chocolate,
bolleria y helados), golosinas, snacks salados y refrescos. Para
evaluar el consumo inadecuado de los grupos de alimentos se
utilizaron las recomendaciones publicadas en las gufas alimen-
tarias’. Se considerd un consumo inadecuado para los distintos
grupos de alimentos las siguientes pautas ya utilizadas a nivel
nacional en la metodologia del estudio enKid”®: hidratos de
carbono menos de 4 raciones al dia, frutas y verduras menos
de 3 raciones al dia en conjunto, lacteos menos de 3 raciones
al dia, legumbres menos de 1 racién a la semana, proteicos
mas de 3 raciones al dia, dulces grasos mas de 1 racién al dfa,
golosinas mas de 4 raciones a la semana, snacks salados mas
de 2 raciones al dia, y refrescos mas de 1 racién al dia. La
metodologfa utilizada fue la aceptada y estandarizada para la
evaluacion nutricional y |a realiz6 siempre la misma persona®.
Se incluyeron en el subgrupo de nifios con etnicidad a los hijos
de inmigrantes y gitanos.
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Frecuencia de ingesta de raciones de los diferentes grupos de alimentos segiin el sexo

Total (n= 383) Nifios (n=222) Nifas (n=161) p

Media + DE Media + DE Media + DE
Hidratos de carbono (veces/dfa) 4,20+ 1,57 4,38 +1,62 397147 0,033
L4cteos (veces/dfa) 306+1,12 323+1,12 2,83+1,08 0,002
Proteicos (veces/dfa) 1,99+0,75 2,03+0,73 1,94 £0,77 0,570
Fruta-verdura (veces/dfa) 2,02 £1,22 2,05+1,22 197 +1.23 0,572
Legumbres (veces/semana) 1,58 £ 1,11 165+1,15 1,48 + 1,05 0,190
Frutos secos (veces/semana) 1,41£1,73 1,24 + 1,43 1,63 2,06 0,061
Dulces grasos (veces/semana) 4,36 + 4,61 4,23+3,78 4,54 + 5,58 0,571
Golosinas (veces/semana) 2,34 +£3,12 2,01+233 2,81+393 0,030
Refrescos-snacks (veces/semana) 3,71+4,32 3,57 +3,58 3.90+5,17 0,534

DE: desviacion estandar.

O\l Frecuencia de ingesta de raciones de los diferentes grupos de alimentos segiin la etnicidad

5 Total (n=383) No etnicidad (n= 286) Etnicidad (n=97) p

m Media + DE Media + DE Media + DE

E Hidratos de carbono (veces/dfa) 4,20+ 1,57 4,26+ 1,57 3,93+1,.80 0,192
Lacteos (veces/dia) 3,06+1,12 3,14+ 1,08 2,70+1,24 0,012
Proteicos (veces/dia) 1,99+0,75 2,06 +0,70 1,64 0,85 0,000
Fruta-verdura (veces/dia) 2,02 £1,22 2,09+1,19 1,64+1,32 0,021
Legumbres (veces/semana) 1,58+ 1,11 1,56 + 0,84 1,70 £1,94 0,429
Frutos secos (veces/semana) 1,41£1,73 1,42+1,70 1,32+1,89 0,720
Dulces grasos (veces/semana) 4,36 + 4,61 4,00 +4,24 6,03 +5,80 0,004
Golosinas (veces/semana) 234+312 2,06+2,76 372+4.28 0,000
Refrescos-snacks (veces/semana) 3,71+4,32 3,10+ 2,91 7,91 +5,04 0,000

Estadistica men mas golosinas que los nifios. Los nifios pertenecientes al

Para el estudio descriptivo, se presentan las variables cualita-
tivas mediante distribucién de frecuencias de porcentajes y las
variables cuantitativas, tras comprobar si siguen o no una dis-
tribucién normal mediante la prueba de Kolmogorov-Smirnoy,
con indicadores de tendencia central (media) y de dispersion
(desviacion estandar). La comparacion de los valores medios se
realizd mediante la prueba de la t de Student. Asimismo, se
realizd un estudio de correlaciones entre las distintas variables
cuantitativas.

Resultados

La frecuencia diaria de ingesta de los diferentes grupos de ali-
mentos se detalla en la tabla 1 segun el sexo, y en la tabla 2
segun la etnicidad. Las diferencias entre ambos sexos son es-
tadisticamente significativas para el grupo de lacteos, hidratos
de carbono y golosinas. Los nifios ingieren mas hidratos de
carbono y lacteos que las nifias; por otro lado, las nifias consu-

grupo con etnicidad ingieren menos lacteos, alimentos protei-
cos y fruta-verdura y, sin embargo, méas bollerfa, golosinas y
refrescos-snacks.

Segun lo recomendado en las guias, el porcentaje de nifios
que no cumplen la ingesta aconsejada de los distintos grupos
de alimentos son: a) por defecto, frutas y verduras (78,1%),
lacteos (43,4%) e hidratos de carbono (42,8%), y b) por exceso,
proteicos (8,1%), bolleria (21,2%), golosinas (18,9%) y refres-
cos-snacks (8,7%). Estas cifras de incumplimiento varian en el
subgrupo de nifios con etnicidad, especialmente en los siguien-
tes grupos de alimentos: a) por defecto, lacteos (60,9%) vy le-
gumbres (35%), y b) por exceso, proteicos (2,6%), bolleria
(30,9%), golosinas (34,2%) y refrescos-snacks (35,1%).

Entre las multiples correlaciones realizadas entre la frecuen-
cia de ingesta de los grupos de alimentos y habitos de activi-
dad, existen dos asociaciones significativas (p <0,01): a) la in-
gesta de frutas y verduras se asocia positivamente a un mayor
consumo de hidratos de carbono (r=0,27) y de pescado (= 0,27),
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asi como a un menor consumo de refrescos-snacks (r= —0,25) y
a un menor nimero de horas que los nifios ven la television al
dia (r=—0,20), y b) la ingesta de bolleria se asocia positivamen-
te a una mayor ingesta de refrescos/snacks (r=0,25) y de golo-
sinas (r=0,20).

Discusion

La muestra de nifios de 6-10 afios de edad seleccionada para
el presente estudio se considera socioeconémicamente repre-
sentativa de la ciudad de Huesca y puede ser extrapolable al
norte de Aragdn y al noroeste de la peninsula Ibérica’. Como
ya se ha descrito en la metodologfa, los datos que se muestran
pertenecen al total de los nifios incluidos en el proyecto PIA-
NO, cuya prevalencia conjunta inicial de obesidad y de sobre-
peso es del 32,6% (un 23,5% con sobrepeso y un 9,1% con
obesidad)®. Estas cifras coinciden con las anteriormente publi-
cadas en nifios espafoles y especialmente para el noreste es-
pafiol (Aragon y Catalufia)'-'%. Nuestros resultados permiten
conocer cémo se alimentan los nifios oscenses y sirven para
identificar habitos de riesgo para el desarrollo de obesidad.

Respecto a la etnicidad, se puede apreciar que cada vez son
mas los nifios inmigrantes o hijos de inmigrantes presentes en
nuestra sociedad. Segun nuestros datos, un 21,7% del total de
los participantes en el estudio PIANO pertenecia a minorfas étni-
cas (incluidos los hijos de inmigrantes y gitanos)®. En Espafia,
segun datos recientes, la asistencia de hijos de inmigrantes a los
colegios estad aumentando exponencialmente, y el porcentaje de
recién nacidos hijos de inmigrantes ya supone actualmente el
15-20% del total>'"'2. Esos recién nacidos son los que posterior-
mente accederan a los diferentes centros educativos.

Los hébitos alimentarios y culturales de los distintos grupos
étnicos minoritarios pueden alejarse a veces de los de la ma-
yorfa. La inmigracién y la etnicidad, por sf mismas, son factores
de riesgo nutricional, sobre todo por exceso, y se aprecia un
aumento de la obesidad asociada a la etnicidad en los paises
industrializados®. Existen dudas sobre los factores genéticos,
culturales y ambientales que mas influyen en las alteraciones
nutricionales relacionadas con la etnicidad. Algunos autores
creen que el estado nutricional de las minorias étnicas es simi-
lar al de otros nifios con el mismo nivel socioecondmico, y que
varia sélo en funcién de su capacidad adquisitiva y de su cultu-
ra’14. Sin embargo, otros consideran que el estado de salud
de los inmigrantes es peor que el de las poblaciones nativas de
igual estatus socioeconémico porque se afiaden aspectos cul-
turales diferenciales™. Un nivel sociocultural bajo puede con-
dicionar un aumento de la vulnerabilidad por falta de mecanis-
mos de defensa frente al mundo consumista y al ambiente
obesogénico tipico de los paises industrializados. Ademas, los
medios de comunicacién pueden publicitar engaiosamente
propiedades nutritivas de ciertos alimentos con dudosos bene-
ficios nutricionales e incitar al consumo de productos manufac-
turados con alta densidad energética y escasez de micronu-
trientes'®19,

La etnia gitana posee unas caracteristicas socioculturales
especificas que pueden condicionar actualmente una serie de
factores de riesgo para la instauracién de una dieta menos sa-
ludable, tal como muestran nuestros datos, o para el aumento
de la prevalencia de sobrepeso®. A este respecto, apenas exis-
ten datos en la bibliograffa sobre el estado nutricional de los
nifios de etnia gitana. Se han descrito en nuestro medio los
factores de riesgo sociosanitarios de nifios gitanos ingresados
en centros de proteccién de menores por malos tratos, en los
que se apreciaban trastornos nutricionales en el 28,4%, la ma-
yoria por defecto?’. La muestra anterior no es representativa de
la poblacién global de nifios de etnia gitana porque los sujetos
considerados provienen de un ambiente familiar y social muy
desfavorecido. Recientemente, en un grupo multiétnico de ni-
fios menores de 2 afios (un 17,7% de etnia gitana), pertene-
ciente al &rea de salud del Hospital del Mar (Barcelona), se
muestra que la etnicidad predispone al incumplimiento de las
recomendaciones alimentarias dadas por los pediatras, posi-
blemente por la baja condicién socioeconémica y unos conoci-
mientos sanitarios deficitarios, por lo que se sugiere que el
grupo de etnia gitana necesita una intervencion de educacion
sanitaria nutricional adicional debido a sus habitos inadecua-
dos?". Una de las limitaciones de nuestro estudio es que no se
han podido realizar analisis subdividiendo la muestra en dife-
rentes grupos étnicos debido al reducido nimero de nifios y a
la poca representatividad de algunas etnias. Cabe esperar que
haya diferencias notables en la ingesta de alimentos entre los
distintos grupos étnicos (gitanos, subsaharianos, magrebies,
latinoamericanos, etc.), tal como se ha descrito en nuestro me-
dio en 493 nifios y adolescentes, de 6 meses a 16 afios de
edad, procedentes de 195 familias de diferentes nacionalida-
des?.

Respecto a las diferencias por sexos a la hora de elegir los
alimentos, algunos estudios recientes confirman que los nifios
suelen comer alimentos méas energéticos e ingieren menos fru-
ta y verdura?®?. En nuestro estudio hemos observado que las
nifias abusan de productos de bollerfa, aperitivos salados vy
refrescos, mientras que en otros estudios de dmbito nacional
se observaba que era el colectivo masculino el que abusaba de
estos productos’. También suele ser comin que tanto los nifios
como las nifias tiendan al consumo inadecuado por defecto de
frutas, verduras, productos lacteos e hidratos de carbono®. Asi
pues, las diferencias entre ambos sexos pueden variar en fun-
cion del area geogréafica, los aspectos culturales y el nivel so-
cioeconémico de la muestra elegida.

En los nifios en edad escolar, los habitos dietéticos merecen
una especial atencion por su impacto a corto y largo plazo so-
bre su estado nutricional. La infancia y la adolescencia son
etapas donde los habitos nutricionales se instauran y se con-
solidan para el resto de la vida. Los escolares oscenses del
presente estudio consumen mas hidratos de carbono y lacteos
que las nifias, y éstas mas golosinas. En un porcentaje impor-
tante de todos ellos, sobre todo en las minorias étnicas, la in-
gesta es deficitaria en frutas, verduras, lacteos e hidratos de
carbono, y a su vez excesiva en bholleria y golosinas. Asf pues,
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el sexo y la etnicidad son dos factores que influyen en la dieta
de los nifios en edad escolar y deben considerarse como facto-
res de riesgo de malnutricién. A la luz de los resultados descri-
tos en el presente estudio, las futuras lineas de investigacion
y los programas de intervencion comunitaria sobre alimenta-
cién infantil se ven obligados a considerar dichos aspectos.
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