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Resumen

Introduccién: Se destaca la creciente preocupacion por la obesidad infantil y juvenil en la regién y la
necesidad de comprender los factores que contribuyen a este problema. El objetivo es examinar la
evidencia cientifica sobre los determinantes sociales asociados con la obesidad en nifios y jévenes en
América Latina durante el periodo comprendido entre 2020 y 2022.

Método: Se realizé una revisién de alcance, publicada entre los afios 2020 a 2022 en paises de América
Latina. Se consultaron bases de datos como Web of Science, Scielo, Biblioteca Virtual en salud y Pubmed.
Fueron incluidos 13 estudios relacionados con el objetivo de la revisién.

Resultados: Los estudios muestran diferentes determinantes, especialmente intermedios, y algunos
estructurales, que influyen en la obesidad en nifios y jévenes de la regién. Por ejemplo, la exposicién a las
pantallas o las horas de suefio fueron resaltados en varios de ellos, asi como la posicién socioecondmica o
el territorio. Las investigaciones se centran en un grupo pequefio de paises como México y Brasil, Chile
y Colombia.

Discusion: Se resalta la importancia de abordar la obesidad en nifios y jévenes desde una perspectiva
integral, considerando determinantes sociales que fomentan la obesidad en la poblacién infantil y

adolescente de América Latina.

Palabras clave: América Latina, determinantes sociales de la salud, factores de riesgo, nifio, adolescente,

obesidad.
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Social determinants of obesity in children and adolescents
in Latin America: A scoping review 2020-2022

Abstract

Introduction: There is growing concern about obesity in children and adolescents in the region and the
need to understand the underlying factors to this problem is highlighted. The aim of this study was to
review scientific evidence on the social determinants associated with obesity in children and adolescents
in Latin America from 2020 to 2022.

Method: A scoping review was conducted, including studies published between 2020 and 2022 in Latin
American countries. Databases such as Web of Science, Scielo, Virtual Health Library, and Pubmed
were consulted. Thirteen studies related to the review’s objectives were included.

Results: The studies identified various determinants, especially intermediate and some structural factors,
with an impact on obesity in the region’s children and adolescents. For example, exposure to screens or
sleep hours were highlighted in many of them, as well as socio-economic status and geographic location.
The studies focused on a small number of countries, such as Mexico, Brazil, Chile, and Colombia.
Discussion: The importance of addressing obesity in children and adolescents from an integrated
perspective is emphasized, considering social determinants that contribute to obesity in Latin American

children and adolescents.

Keywords: Latin America, social determinants of health, risk factors, child, adolescent, obesity
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Introduccion

egtin la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la obesidad es una enfermedad crénica carac-

terizada por exceso de grasa corporal (1). Esta condicién multisistémica, asociada con alto riesgo

de mortalidad prematura y la aparicién temprana de trastornos crénicos (2). Es un problema de
salud publica que se ve influenciada por una variedad de determinantes sociales (3). La obesidad en los
nifios y jévenes estd relacionada con la falta de acceso a alimentos saludables debido a su mayor costo y
contribuyendo al consumo de aquellos con poco valor nutricional (4); también influye la imposibili-
dad de contar con lugares apropiados para hacer ejercicio (5). Ademds, se asocia con un mayor riesgo de
muerte prematura y la apariciéon temprana de enfermedades crénicas como hipertension, cardiopatias y
diabetes tipo 2 (2).

La obesidad persiste como un desafio constante que afecta significativamente a la sociedad (6),
impactando al 5% de los nifios a nivel mundial, con un aumento del 20% entre 1980 y 2015, siendo mds
prevalente en entornos econémicamente desfavorecidos (7). Se estima que 215 millones tenfan sobrepeso

en 2016; de hecho, ya habia mds nifios con sobrepeso u obesidad que aquellos con déficit nutricional (8).

La obesidad infantil también es preocupante en América Latina debido a cambios en los patrones
alimentarios, sedentarismo, factores socioeconémicos y una mayor exposicién a medios de comunicacién
que promueven el consumo de alimentos perjudiciales para la salud (9). En la regién, el sobrepeso y la
obesidad afecta a 49 millones de nifios y jovenes entre 5 y 19 afios, con una prevalencia de 30%, encima
de la prevalencia mundial, ubicada en 18%. A nivel subregional, Suramérica ocupa el primer lugar con
30 millones, seguido de Centroamérica, 16 millones, y el Caribe con 3 millones. Argentina, México,
Chile y Bahamas son los paises que concentran las prevalencias mds elevadas en la region, superior al 35%.

En Colombia, la prevalencia se encuentra en 24% (7).

Los determinantes sociales de la salud (DSS) son las circunstancias en las cuales las personas nacen,
crecen, viven y trabajan. Dentro de estas circunstancias también se incluyen los sistemas de salud.
Los determinantes estructurales (DE) son los que definen la posicién socioeconémica de las personas
y las caracteristicas de la estratificacién social. Entre estos determinantes se encuentran el empleo, la
clase o posicién social, el género, la etnia y la educacién, por ejemplo. En cambio, los determinantes
intermediarios (DI), se distribuyen conforme al sistema de estratificacién social de una sociedad e
influyen en las diferencias en la exposicién o vulnerabilidad a aquellas condiciones que perjudican la
salud de las personas. Los DI son las circunstancias materiales (vivienda, alimentacion, vestuario, entorno
laboral, por ejemplo), circunstancias psicosociales (estrés, redes sociales y de apoyo) y factores bioldgicos y
conductuales, dentro de los que se encuentran los llamados factores de riesgo (actividad fisica, nutricién,

consumo de alcohol, tabaco, drogas, genética) (10).
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Teniendo en cuenta estas circunstancias para los nifios y jovenes latinoamericanos, se planteé una revisién
de la literatura cuyo objetivo fue sintetizar la evidencia cientifica en América Latina durante los afios
2020 -2022 sobre determinantes sociales de la obesidad en nifios y jévenes entre 5y 17 afios. La pregunta
de la revisién fue: ¢Qué evidencia cientifica existe en América Latina sobre determinantes sociales de la

obesidad en nifios y jévenes entre los afios 2020 y 20222

Materiales y métodos

Por medio de una revisién de alcance, se llevé a cabo un proceso de identificacién, extraccién, filtro e
inclusién de articulos de investigacién que estudiaran la obesidad y sus determinantes sociales en nifios
y jévenes entre 5y 17 afios en pafses de América Latina. Las bases de datos examinadas fueron PubMed,
Web of Science (WoS), Scielo y Biblioteca Virtual en Salud (BVS). Se establecieron los siguientes criterios
de inclusion: a) articulos cientificos realizados entre los afios 2020 y 2022; b) realizados en paises de
América Latina y el Caribe; c) abordaran a la poblacién de nifios y jévenes de 5 a 17 afios; y d) estudios
que presentaran resultados de investigacién. Todos los articulos que no cumplian con estos criterios
fueron excluidos del andlisis como otros tipos de articulos, paises diferentes a esta regién y grupos sociales

distintos a la establecida para esta revisién.

Para la biusqueda de estudios en las bases de datos mencionadas, se utilizaron palabras clave en espafiol e
inglés, tomados de los Descriptores de Ciencias de la Salud (DeCS) y Medical Subject Headings (MeSH),
como Sobrepeso, Obesidad, Obesidad Infantil, Determinantes Sociales de la Salud, Factores de riesgo,
Nifio, Adolescente, América Latina, y el nombre de cada pais de la regién, con sus equivalentes en
inglés. Se emplearon los conectores booleanos AND y OR. Posteriormente, se importaron los registros
encontrados (798 articulos) en las bases de datos desde la plataforma Rayyan ®; desde alli se hizo el
proceso de eliminacién de duplicados y lectura por titulo y resumen para aplicar los criterios de inclusién.

Finalmente, fueron incluidos 13 articulos de investigacién (Figura 1).
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Figura 1. Diagrama de flujo Prisma

Resultados

En el periodo 2020-2022, los paises que cuentan con mds publicaciones relacionadas con la obesidad en
ninos y adolescentes y sus determinantes sociales son Brasil, México y Colombia. Como se mencioné
previamente, el pais centroamericano es uno de los paises con mayores prevalencias de obesidad en la
regién. Chile cuenta con dos estudios publicados sobre esta temdtica, siendo otra de las naciones con alta
prevalencia de obesidad en este grupo poblacional. Por otra parte, todos los estudios tienen un disefio
cuantitativo lo que sugiere un interés significativo este tema a partir de metodologias estadisticas, sean

descriptivas o analiticas (Tabla 1).
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Tabla 1. Titulo, ario, pais, diseiio metodoldgico y objetivo de los estudios

. Disefio ..
Autores Titulo . Objetivo
metodolégico
Identificar la
) coexistencia de
The coexistence of .
. . comportamientos
obesogenicbehaviors .
among Brazilian Cuantitativo olesogsnians
Da Silva T, et al. (3) & 2022  Brasil entre adolescentes
adolescents and transversal o
. . brasilefios y evaluar
their associated )
los factores asociados
factors :
ala presencia de esos
comportamientos.
Verificar la asociacién
del estado nutricional,
maduracién biolégica,
apoyo social y
Correlates of autoeficacia con el
physical activity nivel de actividad
) in adolescents of ) Cuantitativo fisica de 2.347
Bacil E, et al. (11) . . 2020  Brasil
public schools in transversal escolares de ambos
Curitiba, Parani, sexos, con edades
Brazil. entre 11y 15 afios,
matriculados en
escuelas publicas de
la ciudad de Curitiba,
Parand, Brasil.
Estimar la prevalencia
de exceso de
C . eso e identificar
Excess weight in p .
asociaciones
adolescents and Cuantitati o factor.
. . ) uantitativo con factores
Lima N, etal. (12)  associated factors: 2021  Brasil . ..
transversal socioecondmicos,
data from the demoarifi
emogrificos
ERICA study coiograeos,
biolégicos y de
estilo de vida en
adolescentes.
. Determinar la
e dlevado de asociacién entre
marcadoresrelacionados .
el tipo de escuela
con el sobrepeso/ .
obesidad y baja Cuantitativo o b s eicieron
Sudrez M, etal. (13) . b9 2022  Chile con marcadores
aptitud muscular transversal

en nifios que
asisten a escuelas
publicas en Chile

relacionados con el
sobrepeso/obesidad y
la aptitud muscular de
los nifios en Chile.
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Disefo

Autores Titulo . Objetivo
metodolégico
Physical Fitness,
Screen Time Asociar la condicién
and Sleep Habits fisica, el tiempo de
According to pantalla y los hdbitos
Carrasco F, et al. Obesity Levels in . Cuantitativo de suefio con las
. 2022 Chile . q
(14) Schoolchildren: transversal diferentes categorfas
Findings from the de obesidad en
Health Survey of escolares del extremo
the Extreme South sur de Chile
of Chile
Prediabetes no
diagnosticada Describir la
en adolescentes prediabetes no
mexicanos en diagnosticada
situacién de en adolescentes
pobreza en mexicanos en
Herndndez D, et contextos afectados L. Cuantitativo situacién de pobreza
. . 2022  México .
al. (15) por la violencia transversal en contextos violentos
colectiva: una y comparar las
comparacién caracteristicas clinicas
clinica entre entre usuarios de
usuarios de servicios de salud y
servicios de salud y poblacién oculta.
poblacién oculta
Association
between short .
Determinar la
hours of sleep . .
. prevalenciadeobesidad
and evervelght/ Cuantitativo en adolescentes
Fresan A, etal. (16) obesity in Mexican 2021 ~ México . .
transversal mexicanos y examinar
adolescent . . .
. su posible asociacién
population: A B
con las horas de suefio
school-based cross-
sectional study
. Escribir los patrones
Evidence of e .. p .
. dietéticosidentificados
Unhealthy Dietary
. en el almuerzo escolar
Peiszarms fin he Cuantitativo su asociacién con
Flores B, etal. (17)  School Lunch 2022  México y ..
transversal el estado nutricional
Sent from Home cAmetr
) . arametros
for Children in yP L
. . metabdlicos de los
Mexico City
escolares.
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Titulo

metodolégico

Disefo

Objetivo

Predictors healthy
physical condition
from Social

Estimar el mejor
modelo predictivo de
los Determinantes

Vidarte ], etal. (18) Determinants 2021  Colombia SR Sociales de la Salud
i . transversal .
in Colombian y de la condicién
schoolchildren: fisica saludable de los
Multicenter study escolares colombianos.
Describir la
prevalencia del
Sobrepeso y sobrepeso y la
obesidad: factores obesidad, asi como los
familiares, factores familiares,
dietéticos y de dietéticos y de
Herrera A, actividad fisica . Cuantitativo actividad fisica en un
; 2022  Colombia
Sarmiento C. (19)  en escolares de transversal grupo de escolares
una institucién entre los 6 y los 9 afios
educativa de estrato de edad pertenecientes
medio-alto en Cali, al estrato
Colombia socioeconémico 4
en Santiago de Cali,
Colombia
Describir la
Prevalence and prevalencia del
Associated Factors exceso de PRS en
of Excessive preescolares, nifios
Gonzilez S, et al. Recreati(?nal 2022 Colombia Cuantitativo y adoles.centes
(20) Screen Time transversal colombianos y
Among Colombian explorar los factores
Children and asociados. El tiempo
Adolescents de pantalla recreativo
excesivo (RST)
Estado nutricional Analizar el estado
y condiciones nutricional, las
de vida de condiciones sociales,
Salazar R, escolares I'L/ll‘alCS . Cuantitativo econ.c')micas y
Oyhenart E. (21) de Tuc1.1man, 2021  Argentina cransversal am'blentale‘s y los
yhena Argentina: estilos de vida de
ge
un estudio escolares que residen
observacional en zonas rurales de
transversal Familia.
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Autores Titulo

Disefo
metodolégico

Objetivo

Sobrepeso,
obesidad y niveles

de presion arterial

en nifios de nivel
S de jardines de
infantes pablicos
de Montevideo:
prevalencia y
factores asociados

Bove M, etal. (22)

2020  Uruguay

Determinar la
prevalencia de

sobrepeso, obesidad y
los niveles de presién
L. arterial (PA) braquial
Cuantitativo . _( ) loeg
e identificar factores
transversal

de riesgo asociados
en nifios de nivel

S que concurren a
jardines publicos de
Montevideo

Con relacién de los tipos de determinantes, estructurales (DE) e intermedios (DI), el examen de los

estudios se identifica aquellos que fueron considerados dentro de los mismos. Hay un énfasis mayor en

DI como actividad fisica, servicios de salud, alimentacién, exposicién a pantallas, sedentarismo, sexo,

horas de suefo, ingresos familiares, consumo de alcohol y estructura familiar, exposicién a publicidad,

entre otros. En cuanto a DE se reconocieron algunos como la edad, el género, la regién o territorio, el

nivel educativo de los padres, su posicién socioeconémica o clase social (Tabla 2).

Tabla 2. Poblacion, DI y DE, medidas de prevalencia o asociacion de los estudios

Autor Poblacién

Determinantes

Medidas de prevalencia

0 asociacion (*)

DI: Dieta y hébitos S?r g IR 1Ll
Da Silva T, et alimentarios, exposicién a Bil mem O 1L
’ Adolescentes 12 - 17 » P _ Edad 14-15 afios OR 1,17
al. (3) ~ pantallas, horas de suefio . .
afios . (Pertenecientes al tercer tertil del modelo de
DE: Género, edad, clase . ;.
) . comportamiento obesogénico, con mayores
social, etnia. .
riesgos)
11 - 15 afios con sobrepeso 26%
DI: Actividad fisica, sexo, ~ Escolares con sobrepeso son mds activos OR
Bacil E, et al. factores conductuales, 1,25
(11) Escolares 11 - 15 afios  hormonales y genéticos, Nifias con sobrepeso son mds activas si

Apoyo social
DE: Edad

tienen apoyo de sus padres OR 2,9
Nifios con sobrepeso son mds activos si
tienen apoyo de sus amigos OR 2,47
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Medidas de prevalencia

Autor Poblacién Determinantes . er
0 asociacion (*)

Prevalencia exceso de peso 26,3%

DI: Sedentarismo, Exceso de peso en adolescentes 12 a 14 afios
exposicién a pantallas, 31,8%
. horas de suefio, Factores Etapa de maduracién sexual postpuberal
Lima N, et al .. e
Adolescentes 12-17  genéticos/bioldgicos, 29,4%
(12) - T 0 e ,
afios hibitos alimentarios, tipo  Asistian a escuelas privadas 34,5%
de colegio Con 4 o mis televisores en casa 33,2%
DE: Posicién socio Quienes desayunan a veces 30,4%
econémica Quienes compran a veces pasabocas en la
tienda escolar 22,9%

Nifias de escuelas publicas con sobrepeso/

obesidad 57,7%
, DI tipo de escuela, Circunferencia de cintura elevada 43%
Sudrez M, et L L. . . 1. .
Nifios y adolescentes 6 Factores genéticos/ Nifias de escuelas subsidiadas/privadas
al. (13) _ . . .
- 13 afios bioldgicos tienen menos probabilidades de tener
DE: Género obesidad OR 0,63/0,45, menor grasa

corporal OR 0,74/0,53, comparado con
nifas de escuelas puiblicas

DI: Peso, horas de suefio . )
i ¢ ’ Nifios y nifias 51,4% con sobrepeso/
tiempo frente a pantallas,

Nifios y adolescentes 9 nsiedad relacién al obesidad y exceso de adiposidad
- 15 afios ansiedac con refacion a el tiempo de pantalla fue >2 h/dfa en el

suefo : :
DE: Edad 94,4% de escolares, promedio de 9 h/dfa.

Carrasco F, et
al. (14)

DI: Servicios de salud,

barreras geogréficas, falta
Herndndez Adolescentes 13 - 17 segurl'dtst,d ahn.lentar'la,
D, etal. (15) exposicién a violencia,

80,8% vivian en zonas urbanas;
Carencia de servicios de salud entre 10 y 20%

afios ) . Entre 35-50% y 51-70% poblacién bajo la
ingresos familiares i
L L linea de pobreza
DE: Regién y territorio,
condicién de pobreza.
Adolescentes con sobrepeso/obesidad 47,6%
DI: Horas de suefio, sexo, zcz)bér;peso/ Obesidad superior en hombres
.« .7 b 0
Fresan A, et ;)I(prosmcion i p;nitzltlisr’l . Horas de suefio en adolescentes con
al. (16) Escolares 11 - 16 afios oras de uso de Interhict, sobrepeso/obesidad 8,4 h (contra 8,9 h en

frecuencia de actividad
aquellos con peso normal)

Hora de uso internet en mujeres con
sobrepeso/obesidad 3,7 h (contra 2,4 h
mujeres con peso normal)

fisica

DE: Edad

24,9% escolares con sobrepeso
21,7% escolares con obesidad

31,8% escolares consumen alimentos
altamente caldricos

DI: Sexo, Pautas dietarias,
Nifios y jovenes 6 - 11 Clasificacién IMC
afios DE: Edad, Nivel
socioecondémico

Flores B, et
al. (17)
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Autor Poblacién

Determinantes

Medidas de prevalencia

0 asociacion (*)

6,7% adolescentes 10 - 11 afios con

Vidarte J, et Nifios v adolescentes DI: Sexo, Actividad fisica,  sobrepeso
al. (18) 10-1 2};1,103 Clasificacién por IMC 1,7% adolescentes 10 — 11 afios con obesidad
DE: Edad 1,3% adolescentes 10 — 11 afios con obesidad
mdrbida
28 % escolares con sobrepeso
1:
gimcezli)i)ssuzo (oiseicién . 13 % escolares con obesidad.
Herrera A, antallas ’actir:Ji dad fisica 95% escolares casi nunca hacen actividad
Sarmiento C. , p ) . ? fisica 1 hora tres veces/semana
Escolares 6 - 9 afios composicién familiar .
0
(19) 7% escolares consumen diariamente

DE: Género, nivel
educativo padres, nivel
socioecondmico

verduras
16% escolares consumen diariamente frutas
45% escolares consumen comida chatarra

Gonzdlez S, Nifios y adolescentes 3

DI: Etnia, sexo, actividad
fisica, exposicién frente
a pantallas, consumo de

50% prescolares (3-5 afios), 61% escolares
(6-12 afios), 73% (13-17 afios) adolescentes,
tienen tiempo excesivo en pantallas

etal. (20) 17 afios alimentos, disponibilidad ~ 11% prescolares, 25,8% escolares y 18,1%
de dispositivos adolescentes, tienen sobrepeso.
DE: Género, irea, regién 60% prescolares y escolares, y 70% escolares
geogrifica comen frente a la pantalla
gsli:cfct)i?r;lgz)o die;;;::iﬁz(ril 40,1% con exceso de peso (21,3% con
’ las. Talla. Estado sobrepeso; 18,8% con obesidad)
Salazar R, a par}tfl asi I?\/[C’ 50,3% consume alimentos con bafio de
Oyhenart E.  Nifios y jévenes 10 ggtr;iio;iéa d biénes de fritura
(21) - 15 afios corfsumo 72,5% hace ejercicio fisico semanal fuera del
S, . horario escolar
DE: Eqad, Genero,.r/nvel 67,7% mira TV o Computador <3 horas por
educativo y ocupacién de dia
padres ’
DI: Peso, composicién
Bove M, etal. famili'ar.,,actividad 1i';l'sica, ;r;e;f;le;lcia Cslobrep'eso/obesidad 40,6%
(22) Nifios 5 - 6 afios exposicién a pantallas, ,3% de sedentarismo

horas de suefio nocturno
DE: Edad del nifio y madre,
Ingresos

40,9% no cumple con recomendacién de
horas de suefio

(*) Solo datos estadisticamente significativos

Entre los articulos analizados, se destacan investigaciones como la de Da Silva et al. (3) quienes identifican la

coexistencia de comportamientos obesogénicos entre adolescentes brasilenos; Bacil et al. (11) estudiaron las

correlaciones de la actividad fisica en adolescentes de escuelas publicas en Brasil. Lima et al. (12) se centraron

en estimar la prevalencia de exceso de peso en adolescentes y sus asociaciones con factores socioeconémicos

y de estilo de vida, Suarez et al. (13) explora la asociacién entre el tipo de escuela y marcadores relacionados
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con el sobrepeso/obesidad en nifios chilenos y Carrasco et al. (23) analizan la relacién entre la condicién

fisica, el tiempo de pantalla y los hdbitos de suefio con la obesidad en escolares de Chile.

Es importante observar que las recomendaciones de los autores se sugieren a nivel investigativo y politico.

En el primero, plantean continuar y profundizar estudiando los diferentes determinantes y sus posibles

asociaciones con la obesidad. En el segundo, apunta a estrategias que permita modificar las circunstancias

materiales y psicosociales de los nifios y jévenes latinoamericanos, pero también expresan la necesidad de

formular politicas de promocién de la salud que modifiquen aspectos estructurales (Tabla 3).

Tabla 3. Recomendaciones de politica e investigacion sugeridos por los autores

Autores Recomendaciones

Da Silva T, et al. (3)

No reporta

Bacil E, et al. (11)

Los programas de promocién de la actividad fisica deben considerar el estado
nutricional, la maduracién biolégica y el apoyo social.

Se necesitan mds investigaciones con disefios longitudinales prospectivos, métodos
objetivos para evaluar la actividad fisica y andlisis de variables mediadoras que
expliquen mejor estas relaciones.

Lima N, et al. (12)

Politicas para combatir el sobrepeso/obesidad en adolescentes y sus determinantes

Sudrez M, etal. (13)

Estudios futuros que identifiquen mediadores de la asociacién entre el tipo de
escuela a la que asisten y los marcadores relacionados con el sobrepeso/obesidad y la
aptitud muscular.

Carrasco F, et al. (14)

Futuras lineas de investigacion sobre la clasificacién de los estudiantes segin su

adiposidad.

Herndndez D, et al. (15)

Estrategias de promocién de la salud que mitiguen el impacto de la pobreza y
violencia para mejorar el diagndstico, manejo y control de la prediabetes.

Fresan A, et al. (16)

Estrategias para prevenir el sobrepeso/obesidad deben incluir una perspectiva de
género, aumentar la actividad fisica y el tiempo de suefio en adolescentes.

Flores B, et al. (17)

Estudios que evaltien la dieta de uno o mds dias de los escolares para conocer la
distribucién energética de cada hora de comida.

Vidarte ], et al. (18)

Fomentar la actividad fisica siguiendo las recomendaciones de la OMS; las entidades
gubernamentales deben prestar atencién a los problemas no solo sociales sino
también de comportamiento.

Herrera A, Sarmiento C.

(19)

Estudios deben enfatizarse en la descripcién de los estilos parentales y de cuidadores,
y hacer précticas de control para establecer conductas saludables; ademds, trabajar en
la elaboracién de a cargo de profesionales en el manejo integral del nifio.

Gonzidlez S, et al. (20)

Campaiias de salud publica que reduzcan la disponibilidad de televisores y
dispositivos electrénicos en las habitaciones de los nifios y eviten comer en frente de
éstos.
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Autores Recomendaciones

Salazar R, Oyhenart E. (21 . . . ..
Y 1) Elaborar estrategias sanitarias que mejoren el estado nutricional de los escolares.

Bove M, et al. (22) Promover estrategias intersectoriales que contribuyan a reorientar las politicas para
prevenir la obesidad desde etapas tempranas.

Discusion

El objetivo de esta revisién fue sintetizar la evidencia cientifica entre los afios 2020 y 2022, sobre
determinantes sociales de la obesidad en nifios y jévenes en América Latina. Algunas ideas permiten
recoger los aspectos mds relevantes de esta evidencia: a. Brasil y México tienen la mayor produccién
cientifica durante el periodo de anilisis; b. Todos los estudios tienen disefos cuantitativos; c. Hay un

énfasis mayor en DI que en los estructurales; y d. Las recomendaciones de politica sugieren intervenir
tanto DI como DE.

La produccién reciente en América Latina ha sido generada en paises que tienen mayores capacidades
investigativas como Brasil y México. Este tltimo, con prevalencias de obesidad superiores al 30% en ninos
y jovenes. Por lo tanto, existe interés cientifico en abordar los determinantes de este problema de salud
publica. Chile, del cual también se encontraron dos estudios, también es un pais con una prevalencia

elevada en este grupo poblacional.

Con respecto al cardcter cuantitativo de las investigaciones, los esfuerzos se han dirigido a entender
estadisticamente no solo las condiciones de obesidad en nifios y jévenes sino sobre sus determinantes.
Una revision integrativa llevada a cabo por Holguin y otros, muestra dos elementos relevantes. Uno, el
sistema de salud, educacién, ingresos y vivienda, son los determinantes que han sido predominantes en
la medicién de los DSS y; dos, no existe atin instrumento homogéneo para medir los DE y los DI (24).
Ninguno de los estudios atin logra avanzar en un instrumento especificos para esta medicién, sino que
aborda determinantes especificos. Al respecto, llama la atencién la ausencia de estudios cualitativos, a

pesar de que no se aplicaron criterios previos para incluir o excluir este tipo de disefios metodoldgicos.

Con respecto a algunos de los determinantes que fueron considerados en los estudios, es importante
resaltar el cardcter complejo de las causas o determinantes de la obesidad ya que pueden comprender
aspectos genéticos, psicoldgicos y sociales. Esta tltima dimensién comprende condiciones de vida,
educacidn, ingresos, estilos de vida, género y aspectos culturales o étnicos (25). Un estudio realizado en
Bosnia y Herzegovina, la creencia de los padres de que los ninos deben tener una ingesta caldrica més alta
que las nifias, podria explicar la mayor prevalencia de obesidad en ciertas regiones geogréficas (26). Ayala
etal. (27) afirma que los nifios espafioles con padres que tienen bajo nivel educativo, bajos ingresos o baja

ocupacién tienden a reportar menos actividad fisica, pero, sobre todo, mds tiempo frente a una pantalla,

| 145 |



https://revistas.unc.edu.ar/index.php/RSD/index

Revista de Salud Pudblica, VOL.(XXX), Ne¢ 2, Diciembre 2024

concordando con los resultados expuestos en la presente revision; el estudio ALADINO 2019 observa
que el 26,3 % de los escolares dedican dos horas o mds a ver la TV o a usar dispositivos electrénicos entre

semana y un 75,4 % los fines de semana (28).

Las horas de suefio como DI parece considerarse clave en la obesidad en nifios jévenes, conforme a varios
estudios. Coincide con una investigacién donde encontré que los nifios de 9 y 10 afos con mds ansiedad
y baja autoestima tienen mds posibilidades de tener sobrepeso. Asi, impacta este estado emocional en la
alteracién de los periodos de suefio, lo que conduce al aumento de la ingesta calérica y la reduccién de
gasto energético (29). Lo anterior también se relaciona con el elevado uso del teléfono mévil asociado
a una peor calidad, aumentando la obesidad y el sobrepeso; Ochoa y otros (30), encontraron que la
proporcién de sujetos con una dedicacién semanal mayor de 21 horas se asociaron con un aumento del
Indice de Masa Corporal, en el grupo de obesidad, insistiendo que las horas de sueno impactan de forma
significativa en la prevalencia de la obesidad. Esto lo confirma un estudio realizado en Kwait, donde, ver
televisién diariamente 2 a 3 horas aumenta el riesgo de tener sobrepeso en 2 veces y el riesgo de ser obeso
en 5,6 veces, respectivamente. El uso diario del ordenador durante la semana y durante el fin de semana

durante 2 a 3 horas se encontré que era un factor de riesgo de obesidad (31).

De los estudios analizados, la condicién socioeconémica, un DE, no fue tan destacado. Sin embargo, en
estudios como un realizado en Estados Unidos refleja que la prevalencia mds alta en los barrios de nivel
socioeconémico mds bajo (5); al igual que la idea de que las desventajas socioeconémicas no ocurren de
forma aislada en un barrio de nivel socio econémico bajo que se caracteriza por ser inseguro y por carecer
de un entorno construido o mercados con productos integrales, frutas o verduras frescas (27). En Reino
Unido una investigacién revela que entre las familias de los participantes que realizan cinco o mds dias de

actividad fisica, el 86% posee una casa, en comparacién con el 62% entre los que nunca hacen ejercicio (32).

Por otro lado, un estudio espafnol mostré que la prevalencia de la obesidad y el sobrepeso disminuyé a
medida que aumentaron los ingresos del hogar (33), con esto se refuerza la idea que existe una correlacién
significativa entre la obesidad y el nivel socioeconémico y esto se puede relacionar con la limitada
accesibilidad que tiene la poblacién de acceder a una alimentacién saludable. Un estudio en Espana
encontrd que el nivel de ingresos también estaba relacionado con el tipo de escuela a la que asistia el nifo,
asf como con las instalaciones y la disponibilidad y el acceso a instalaciones deportivas en la escuela, esto
estd directamente asociado con el nivel de actividad fisica e inversamente asociado con el sedentarismo (33),

lo expuesto presenta claramente la brecha existente entre la educacién publica vs privada.

Conclusiones

Es importante continuar con los estudios que permitan identificar y asociar diferentes determinantes
con la problemdtica de la obesidad que progresivamente se ha incrementado en la América Latina y que

afecta a los nifios y jévenes. Se resalta la necesidad de implementar estrategias integrales que aborden
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los aspectos individuales de la salud y los determinantes sociales y ambientales que contribuyen a este
problema, integrando a diversos sectores se la sociedad, generando politicas efectivas para la promocién
de entornos saludables y prevencién de la obesidad con el fin de mitigar las consecuencias negativas en los

sistemas de salud.

Se identificaron algunas limitaciones en esta revisién. Por ejemplo, la temporalidad elegida al momento
de su realizacién pretendié abordar la literatura mds reciente. Una segunda limitacién se encuentra en
la inclusién de articulos de acceso libre. Sin embargo, un nimero importante de estas publicaciones se
encuentran en revistas de este tipo. Por tltimo, hay algunos determinantes que escasamente aparecen
dentro de los estudios incluidos como la etnia, y esto seguramente es un elemento a tener en cuenta en

futuros estudios para que se incorpore esta variable como un determinante social.
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