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TEXTO DE LA COMUNICACION
Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la adolescencia como “el periodo
de crecimiento y desarrollo humano que se produce después de la nifiez y antes de la
edad adulta, entre los 10 y los 19 afios” y la obesidad como la “acumulacion anormal y
excesiva de grasa que puede ser perjudicial para la salud y que se manifiesta por un
exceso de peso y volumen corporales” [1].

Su impacto en la mortalidad prematura, en la discapacidad y en el deterioro de la
calidad de vida, junto con el gasto sanitario directo e indirecto ha hecho que el
sobrepeso y la obesidad sean un importante problema de salud publica [2].

En 2014, mas de 1900 millones de adultos tenian sobrepeso, de los cuales, mas de 600
millones eran obesos [1]. La Encuesta Nacional de Salud del 2012 para el conjunto de
Espafia observé que de cada 10 nifios y adolescentes de 2 a 17 afios, dos tienen
sobrepeso y uno obesidad [3].

La obesidad aumenta el riesgo de padecer diabetes tipo 2, enfermedades
cardiovasculares, varias formas de cancer, osteoartritis, hipertrofia benigna de prostata,
infertilidad, asma, apnea de suefio y un mayor riesgo de anomalias congeénitas, en el
caso de la obesidad materna Todo ello contribuyendo a un mayor gasto sanitario. En
nuestro pais se calcula que los costes directos e indirectos asociados a la obesidad
suponen un 7% del gasto sanitario total, lo que representa unos 2.500 millones de euros
anuales [4,5,6].
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El estudio EnKid (Prevalencia de obesidad infantil y juvenil) defini6 como aspectos
asociados a una mayor prevalencia de obesidad: peso al nacer mayor de 3500 gramos,
ausencia de lactancia materna, ingesta de grasa >38%, alto consumo de bolleria,
refrescos y embutido, bajo consumo de frutas y verduras, actividades sedentarias como
mas de 3 horas de television diaria o no realizar practicas deportivas y el ambiente [7,8]
Se han hallado evidencias cientificas relacionadas con la obesidad en la poblacion
infantil y adolescente y con intervenciones educativas destinadas a su prevencion o
mejora, a través de un aumento de los conocimientos y de un cambio en las actitudes de
dicha poblacion entre las que cabe destacar:

La revision sistematica “Intervenciones para tratar la Obesidad Infantil” concluyo que la
combinacion de los componentes dietético, conductual y de actividad fisica parece ser
efectivo [9]. Y la revision sistematica enfermera “Efectividad de las intervenciones de
base poblacional dirigidas a la prevencion del sobrepeso en la poblacion infantil y
adolescente” concluyo que las intervenciones que resultaron efectivas se realizaron en el
ambito escolar y que la mayor participacion en las actividades fisicas parece ser una
intervencion interesante para aplicar en los programas de prevencion y reduccion de la
obesidad [10].

Finalmente, constatar que la figura de la Enfermera Escolar estd dando pasos para
convertirse en una realidad en la Region de Murcia, siguiendo la estela de otras
Comunidades Auténomas donde ya es una realidad. El pasado dia 27 de septiembre de
2016 se debatid en el pleno de la Asamblea Regional de Murcia la mocion 758 sobre la
integracion progresiva de profesionales de Enfermeria en los centros educativos de la
region a partir del curso académico 2016/2017 con la finalidad de dar respuesta a los
problemas de salud que acontecen dentro de la comunidad escolar [11], encontrandose
entre ellos el problema del sobrepeso y la obesidad en la poblacion infantil y
adolescente de nuestra region.

Con el presente proyecto se pretende constatar que en adolescentes (12-17 afos), tras
realizar intervenciones de educacion para la salud, en comparacion con los adolescentes
qgue no la reciben, aumenta sus conocimientos acerca del sobrepeso y la obesidad y
adquieren habitos de alimentacion y ejercicio fisico saludables.

Metodologia

Ensayo clinico aleatorizado. La poblacién a estudio es el alumnado matriculado en el
I.LE.S. Jiménez de la Espada en el curso académico 2017-18. Actualmente, hay 999
alumnos escolarizados. Para obtener una muestra representativa, con un nivel de
confianza del 95% y un error maximo admitido del 5%, la poblacion susceptible
resultante es de 278 sujetos. Este nimero se aumentara en un 10% en prevision de las
posibles pérdidas/errores de registro durante el estudio, resultando un tamafio muestral
de 306 sujetos, divididos en grupo control y grupo intervencion, 153 en cada grupo, en
grupos de 20 lo que resultaria en 7 clases de 20 y 1 de 13.

Se realizara una seleccion aleatoria de la muestra de forma estratificada y proporcional
por curso escolar (1°, 2°, 3°y 4°de la ESO y 1° y 2° de Bachiller) y sexo

Las herramientas que se utilizarian para valorar los objetivos especificos seran el
cuestionario de conocimientos ORK-10 (Obesity Risk Knowledge-10) [12], el
cuestionario de actividad fisica PAQ-A (Physical Activity Questionnaire for
Adolescent) [13] y el Cuestionario de Frecuencia de Consumo Alimentario-CFCA [14].
Al grupo intervencion se les citard un dia y una hora concreta en un aula del Centro
Escolar para iniciar la intervencion educativa. Sobre el grupo control no se realizara
intervencion alguna.



Tras la intervencién educativa se procederd a cumplimentar los cuestionarios de
evaluacion de conocimientos, de actividad fisica y de habitos alimentarios en ambos
grupos. Un afio después de realizar la intervencion educativa se volveran a
cumplimentar los cuestionarios.

La intervencion educativa consta de 5 sesiones tedrico-practicas de, aproximadamente,
unos 40 minutos de duracion, esta previsto realizar dos sesiones por mes, que versaran
sobre el concepto e influencia de la obesidad, la alimentacion saludable, los factores de
riesgo y de proteccion y las modificaciones en los estilos de vida.

El proyecto de investigacion tiene una duracion total estimada de 8 meses con una
posterior reevaluacion al afio de iniciar la intervencion.

Aplicabilidad

A nuestro entender, y tras el estudio de la bibliografia hallada, consideramos que la
puesta en marcha de un programa de prevencién de la obesidad en adolescentes seria
positivo al aumentar sus conocimientos acerca del sobrepeso y la obesidad, de tal
manera que adquiririan habitos de alimentacion saludables e incluirian el ejercicio fisico
dentro de su actividad fisica, lo que repercutiria en su calidad de vida. A largo plazo
disminuiria el nimero de poblacion con obesidad y sobrepeso por lo que habria un
menor gasto sanitario.
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