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RESUMEN

La obesidad infantil en los escolares se constituye en un problema de salud publica
de marcada importancia por sus consecuencias. El objetivo: identificar a los escolares
con obesidad y riesgo de sobrepeso, asi como los factores asociados a su aparicién,
para el desarrollo de una estrategia de intervencion. Metodologia: Se trata de una
investigacion cuantitativa, no experimental, transversal y descriptivo. Para este
estudio, se selecciond una muestra no probabilistica e intencionada de 48
representantes y sus escolares, quienes cumplen con criterios los criterios de
inclusion. El instrumento fue un cuestionario de 16 preguntas validada por juicio de
expertos y la confiabilidad mediante Kuder Richardsonz, de 0.84. Resultados: Se
encontrd que la prevalencia de obesidad y sobrepeso, especialmente en los grados
superiores, fue de 67% de obesidad tipo | en quinto grado y un 33% en séptimo grado.
Se identificaron como factores principales el alto consumo de alimentos
ultraprocesados y la falta de actividad fisica, ademas de la baja implicacién de los
padres en la promocion de habitos saludables. Conclusiones: El estudio concluye que
se debe realizar programas de educacién nutricional y de actividad fisica tanto en la
escuela como en el hogar, segun los indices de obesidad y sobrepeso encontrados a

fin de prevenir y reducir los altos indices de obesidad entre los escolares.

Palabras clave: obesidad infantil, escolares, intervencion educativa.
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ABSTRACT

Childhood obesity in schoolchildren is a public health problem of marked importance
due to its consequences. The objective: to identify schoolchildren with obesity and risk
of overweight, as well as the factors associated with its appearance, in order to
develop an intervention strategy. Methodology: This is a quantitative, non-
experimental, cross-sectional and descriptive research. For this study, a non-
probabilistic and intentional sample of 48 representatives and their schoolchildren was
selected, who meet the inclusion criteria. The instrument was a 16-question
questionnaire validated by expert judgment and reliability using Kuder Richardson20,
of 0.84. Results: It was found that the prevalence of obesity and overweight, especially
in the upper grades, was 67% of type | obesity in fifth grade and 33% in seventh grade.
The main factors identified were the high consumption of ultra-processed foods and
the lack of physical activity, in addition to the low involvement of parents in the
promotion of healthy habits. Conclusions: The study concludes that nutritional
education and physical activity programs should be implemented both at school and
at home, based on the obesity and overweight rates found in order to prevent and

reduce the high rates of obesity among schoolchildren.

Key words: childhood obesity, schoolchildren, educational intervention.



INTRODUCCION

La obesidad es considerada a nivel mundial como una de las complicaciones
metabdlicas que desencadena multiples trastornos de inestabilidad en los pacientes
es por ello por lo que su control y prevencidn ha sido unos de las competencias
requeridas para contrarrestar esta gran incidencia de obesidad. Este trastorno de
obesidad suele iniciarse desde etapas prematuras como son en la infancia y alcanzar
una adolescencia con un mayor grado de peso corporal, es por ello por lo que esta
prevalencia que no es controlada en edades tempranas puede transformarse en una
gran problematica salud publica ya que viene anexado con trastorno de diabetes,
hipertensiéon y mal funcionamiento de érganos del cuerpo. (Angulo Moreno, y otros,
2023)

En la etapa escolar generalmente en el individuo debe mantener un gran
combustible energético para que pueda desarrollar y cumplir sus actividades diarias,
siendo asi que durante este periodo la alimentacion que reciben le contribuye un gran
aporte de micronutrientes y macronutrientes qué ayudan a mantener una estabilidad

nutricional para su requerimiento energético.

En etapa de la pubertad el aumento de la estructura esquelética esta alrededor
del 50% y con ello se adhiere una duplicacién en la masa muscular el cual es producto
por la etapa de crecimiento. Al ver sido afectado la etapa de crecimiento por una mala
nutricion general grandes consecuencias en el desarrollo del infante, es asi como su
prevencion de manera inmediata permite contrarrestar estas complicaciones

metabdlicas para evitar un desenlace catastréfico.

Los habitos alimenticios saludables en diferentes naciones se ven afectada por
multiples factores como son en las zonas rurales con mayor indice, debido al indicador
economico, educativo y situacion geografica que se encuentran. Es necesario resaltar
la gran conducta preventiva que ejerce los gobiernos en salud con el fin de frenar este

problema metabdlico en los escolares. (Espinoza Cueva & Garcia Vera, 2024)

Dentro de la escala de herencia masa corporal se puede clasificar segun el tipo
de categoria del cual se encuentra el paciente es por ello que se puede mencionar
que a los obesos de clase uno: son aquellos que mantienen un IMC de 30 a 34,99;
obeso de clase 2 son aquellos que mantiene un IMC de 35 a 39,99 y los obesos que
son de clase 3 mantienen un IMC mayor a 40. La relacion que existe entre los malos



habitos saludables en alimentacion y falta de actividad fisica en el infante son aquellos
gue conllevan a desarrollar obesidad en los escolares, es por ello que se debe tomar
en consideracion que el peso que mantiene la persona tiene que estar relacionado a
la altura y asi evitar un peso corporal mayor a lo que su cuerpo puede

normalmente mantener. (Pérez Vergara & Moscoso Garcia, 2021)

De manera estadistica la Organizacién Mundial de la Salud estima que hasta
el ano 2022 existe de manera global 37 millones de nifios menores de 5 afos que
mantenian un peso fuera de lo normal en su estadia de sobrepeso a obesidad, siendo
asi que con el pasar de los afios se ha venido estimando que esta problematica ha
ido en aumento mas aun en paises con un ingreso economico alto debido al gran

manejo de comidas rapidas. (Organizacion Mundial de la Salud, 2024)

Entre la edad de 5 a 19 afios se concluye estadisticamente que existe mas de
390 millones de nifios que presentan sobrepeso, en donde su principal problematica
se ve afectado en la alimentacidon que reciben tanto en periodos de recesos escolares
en donde la alimentacién que brindan no es la adecuada y genera esta problematica

metabdlica.

En la actualidad se estima que del valor obtenido en el 2022 respecto al
sobrepeso y obesidad de los escolares ya existe un aumento del 19% en el sexo
femenino y un 21% en el sexo masculino, donde la (Organizacion Mundial de la Salud,

2024) hace hincapié en la prevencion y proteccion en salud de los mas pequefios.

Segun Machado (2023), en la Encuesta Nacional de Nutricion Infantil
elaborada por el INEC explica de manera estadistica, que cientos de nifios ingieren
alimentos ultraprocesados y con gran nivel de azucar, siendo asi que hasta en la
actualidad existe un aumento provocado de la obesidad en menores de 5 afos con
un total del 5,5%.

Anivel local se establece que las ciudades que presentan mayor incidencia en
obesidad en los escolares son las siguientes: Cuenca con 5,8%, en Quito 4,7% y en
Guayaquil con alrededor de 7% de escolares con obesidad. Esta prevalencia de
sobrepeso y obesidad se establece que las poblaciones como mayor ingreso
economico son aquellas que presentan esta problematica en los mas pequefios
debido al exceso de azucares qué consumen y no son controladas por los jefes del
hogar. (El Telégrafo, 2023)



Dentro de los indicadores que suman al desarrollo de la obesidad en los
escolares esta la pérdida de actividad fisica, en los tiempos actuales postpandemia
gran parte de la poblacidon se ha implementado sus niveles académicos de forma
virtual en el cual esto ha llegado que ciertas actividades recreativas que la realizan a
nivel escolar se han minimizadas y por ellos no tengan un buen desgaste energético

a través del ejercicio. (Brito Mancheno, 2023)

Cabe resaltar que la practica regular de ejercicio fisico mejora las condiciones
del sistema cardiovascular, optimiza la ventilacion pulmonar, fortalece el sistema
osteomuscular y facilita la eliminacion de toxinas a través del sudor. La falta de
actividad fisica y una alimentacion desequilibrada en los escolares fomentan el
sedentarismo y, con ello, la aparicion de problemas metabdlicos como la diabetes, la
hipertension y los trastornos endocrinos, entre otros. (Pardos Mainer, Gou Forcada,

Sagarra Romero, Calero Morales, & Fernandez Concepcién, 2021)

La obesidad en etapa escolar tiene varias consecuencias, entre ellas se
encuentra la dificultad respiratoria debido al exceso de peso, que hace que los
pulmones deban superar la resistencia de la grasa corporal y la estructura ésea para
expandirse y retraerse adecuadamente. Ademas, puede desencadenar
enfermedades cardiovasculares debido a la acumulacion de grasa en los vasos
sanguineos, lo que puede llevar a fallos en la irrigacion sanguinea. Otro factor
asociado es la resistencia a la insulina, causada por los altos niveles de azucar en el
cuerpo derivados de una dieta inadecuada. Por ultimo, las alteraciones psicoldgicas
también son comunes, ya que el nifio puede sentirse limitado en sus actividades
diarias debido a su exceso de peso y las dificultades para moverse. (Cantillo Vizcaino,

Rada Eljaike, Rodriguez Porto, Montenegro Garcia, & Ruiz Soto, 2020)

La presencia de una nutricion inadecuada durante todo el periodo prenatal,
lactancia y la infancia conlleva trastornos de alimentacion por no consumir los
nutrientes esenciales y necesarios para mantener una mejor condicién de vida;
adicional a ello se le suma el consumo de azucares, grasas, sales y alimentacion que
son muy pobres en nutrientes desencadena un gran desbalance energético en el

infante y y por ende la presencia de una obesidad infantil. (Narvaez Tarupi, 2020)

La poblacion de Buijo ubicada en el canton de Samboronddn es considerada

como una comunidad rural en desarrollo, es por ello que cada uno de estos moradores



su principal fuente de trabajo es a través de la ganaderia y la agricultura; de esta
manera, se considera su intervencidon para el desarrollo de esta investigacion para
determinar la incidencia de obesidad que pueden presentar estos escolares y en ellos
poder establecer una medida de prevencién y control para evitar que multiples

enfermedades puedan desarrollarse asociadas a una mala nutricion. (Primicias, 2022)

Ante esta investigacion se realiza la siguiente interrogante: ; Cémo afecta la
obesidad a los escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio? Comunidad Buijo
Histérico, donde el objetivo general se basa en Implementar una estrategia de
intervencion para la prevencion de la obesidad en escolares de la comunidad Buijo
Histérico, y sus objetivos especificos son identificar los escolares obesos, y definir

factores de riesgo asociado a la obesidad.

Segun la informacidén anterior, se establecié una determinada hipotesis donde
se menciona que la obesidad constituye un problema de salud en los escolares de la
Escuela Basica Fiscal 26 junio de la comunidad de Buijo, ademas, del desarrollo del

padecimiento de otras enfermedades metabdlicas.

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (2019) recomienda que exista
un mayor control de los lugares donde brindan alimentacién a los nifios y asi que
simplemente la actividad fisica como una de las estrategias para contrarrestar la
obesidad, cabe mencionar que dentro de las instituciones educativas es considerada
como un foco que debe ser regularizado por entidades de salud para disminuir la
incidencia de obesidad; esto se debe a que algunos de los alimentos en muchas

ocasiones no son totalmente nutritivos y causa alteraciones en la alimentacion.

Los organismos de salud publica se encargan de minimizar el impacto de
diversas enfermedades mediante la prevencién, el control y el manejo adecuado. Por
esta razon, su enfoque nutricional durante la etapa escolar se centra en las unidades
educativas, brindando un servicio de salud mas efectivo para los nifios. Ademas, estos
organismos proponen implementar charlas de control y prevencion en las escuelas,
dirigidas a abordar las complicaciones que presentan los escolares debido a la
obesidad. Estas charlas tienen como objetivo promover habitos saludables que

ayuden a minimizar esta problematica.

El disefio aplicado en esta investigacion es de tipo cuantitativo, no

experimental, transversal, y descriptivo.



Esta investigacion se divide en los siguientes capitulos:

Capitulo | — ElI marco tedrico detalla los antecedentes con respecto a la
obesidad y las bases tedricas del tema. Entre los conceptos o terminologia se
menciona a las variables de estudio, a la hipdtesis, las variables y la

operacionalizacion de estas.

Capitulo Il — En la metodologia se menciona el tipo, las caracteristicas, el
disefio, materiales y métodos de la investigacién que se han utilizado, asi mismo, se
menciona a la poblacién y muestra seleccionada dentro del grupo de escolares de la
Escuela Basica Fiscal 26 de junio. En este capitulo también se sefala las técnicas
para recopilar la informacion, la validez del instrumento, la confiabilidad y los aspectos

éticos considerados para su desarrollo.

Capitulo Il — Los resultados y la presentacion de la propuesta indaga con
mayor profundidad a la discusién y el analisis de la investigacidn, el cual permitira

obtener conclusiones y recomendaciones.
Descripcion de la situacion problematica:

La obesidad es definida como una acumulacién anormal o a su vez como una
excesiva grasa que estd adherida en el tejido adiposo y donde conlleva a
desencadenar multiples riesgos a la salud en el ser humano, ante la presencia de la
obesidad crénica la presencia de enfermedades es mucho mas intensificada, esto se
debe por alteraciones metabodlicas que desencadena el excesivo peso o0 grasa

acumulada en el cuerpo. (Organizacién Mundial de la Salud, 2024)

El cuerpo humano necesita gastar multiples calorias durante su actividad
diaria, es por ello por lo que su alimentacién debe ser equilibrada con el fin de no
ingerir calorias por encima de lo que el cuerpo requiere para mantener un gasto

energético eficiente. (Luna Mendieta, 2020)

En los infantes esta obesidad o excesiva grasa corporal conlleva a
desencadenar trastornos de funcionamiento en los mas pequenos, esto se debe que
a mayor peso corporal sus capacidades vitales van a ser reducidas y con ello

desencadenando lesiones fisicas comas psicoldgicas y metabdlicas.

A nivel mundial este problema de salud es muy necesario minimizar el gran

impacto econémico que desencadena a causa de enfermedades producidas por la



obesidad; por ende, la propuesta de cada nacion es mejorar la calidad de vida de las
personas y con ellos reducir el desarrollo de enfermedades cronicas no transmisibles.
(Garcia Mérida & Castell Mifiana, 2023)

Entre los factores de riesgos que se puede mencionar ante la presencia de una
obesidad crénica infantil esta el lugar geografico donde vive la persona, esto se debe
a que la falta de recursos nutritivos para implementar dentro la dieta del nifio es muy
escasa y poco nutritivas, por ello su déficit nutritivo con aumento caldrico conlleva al

aumento de peso o grasa corporal.

Otro de los factores que se pueden destacar es el desconocimiento educativo
por parte de las familias, punto sobre el cual se afinan estrategias para la promocion
de una adecuada alimentacion y al no conocer no aportan los nutrientes necesarios
para los mas pequefos y genera problemas de obesidad. (Ferrer Arrocha, Fernandez

Rodriguez, & Gonzalez Pedroso, 2020)

La dislipidemia diabetes Mellitus tipo 2, enfermedades cardiovasculares
sindromes metabdlicos, entre otros, forman parte de los riesgos no tan conocidos por
los padres y que estan asociados a la obesidad crénica de los nifios, es asi como de
entre los planes de nutricion que se deben implementar esta el desarrollo de actividad
fisica. (Pérez Hernandez, 2022) Mientras mayor sea la actividad que realice el nifio
durante su etapa de desarrollo permitira a mejorar el crecimiento osteomuscular y a
su vez quemar las kilocalorias que consume en el dia y asi mantener un peso acorde

a la edad que tiene.

El excesivo peso corporal puede ocasionar incremento de fracturas, este
indicador resulta a raiz de que su cuerpo no puede afectarse por diversas causas
como caidas, resbalones, torceduras en los pies que puede tener el nifo desde su
proceso de crecimiento porque de una manera u otra tiende a la pérdida de equilibrio
y con ello lesiones en el sistema osteomuscular. Por tal motivo predecir el indice de
obesidad croénica en los infantes de manera prematura va a beneficiar a que el nifio
tenga una mejor calidad de vida y que en su etapa adulta no desarrolle enfermedades

cronicas no transmisibles. (Gonzalez Melgar & Villegas Navarrete, 2023)

En el 2022 |a organizacién Mundial de la Salud hizo un enfatico llamado a todos
los paises a modificar ciertas estructuras de vida y alimentacion que lleva el escolar

durante su etapa de crecimiento, es por esta razén que busca disminuir esta



incidencia de enfermedades metabdlicas a causa de la obesidad y asi disminuir en
cada nacién presupuestos exagerados por enfermedades cronicas no transmisibles

debido a una inadecuada prevencion. (Chacin, y otros, 2019)

En Reino Unido, Calderon Guaraca y otros (2023), mencionan entre los
factores de riesgo que han contribuido al desarrollo de obesidad crénica en los
infantes estan: la falta de una buena nutricién proporcionada por los padres, la comida
rapida convertida en la primera opcién alimenticia inducida por el marketing y los
medios de comunicacion. Ademas, se destaca que la actividad fisica de los nifios
durante el dia es muy limitada o, en ocasiones, inexistente, ya que pasan mas tiempo
utilizando tecnologia, obteniendo como resultado la no quema de las calorias

necesarias, las cuales se acumulan en forma de tejido adiposo.

En Europa un 28% de los menores de 7-9 afnos presentan exceso de peso,
pero las cifras en Espafia alcanzan el 40,6% en esa franja de edad (Garcia Mérida &
Castell Mifana, 2023). En el Caribe se estima que el 6,8% del total de la poblacién
presentan un promedio de obesidad de 5.6% esto se debe a que la alimentacién que
reciben es muy pobre en micronutrientes esenciales para el desarrollo y crecimiento

del infantojuvenil. (Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia., 2023)

En América Latina se concluye que la obesidad crénica en la etapa
infantojuvenil ha presentado consecuencias; por esta razén entre los paises que
fueron diagnosticados por esta problematica fue en Ecuador, Paraguay y Barbados.
Esta incidencia se debe que su primer factor para la obesidad crénica fue el consumo
exagerado de alimentos con alto contenidos de calorias y grasas; es asi, que Godoy
Gabler y otros (2022), proponen que hasta el afio 2024 disminuyan los casos de
obesidad crénica en los escolares debido a la implementacion de estrategias
preventivas aplicadas desde el hogar, escuelas, colegios y alimentos no perecibles

que son vendidos en la poblacion.

Un estudio realizado por Rosado Coaguila (2019) en Peru senal6 que el 40%
de nifos que presentan obesidad durante la etapa escolar pueden llegar a padecerla
en su etapa adulta, el cual se torna preocupante para la sociedad por el tipo de
alimentacion poco adecuada, o por determinados agentes que desencadenan la

obesidad al llevar una vida poco deportiva.



En Ecuador De la Fuente y otros (2024) en su investigacion detectd que el
7,5% presentaron un aumento excesivo de peso; esta valoracion se tomo en cuenta
en la Costa con un 24,7% y Sierra con un 17,7%, de esta manera se demuestra que

en la Costa existio un mayor indice de obesidad.

Ante la comparacién del indice de obesidad en colegios privados y publicos,
se demostro que en el privado es mayor en un 25,3%, mientras el publico no supera
el 18,9%. Y ante la evaluacién de hombres y mujeres, no se encontré mucha variacion
por lo que las mujeres presentan un aumento del 21,5% y los hombres el 20,8% de
obesidad, esto se da por el mayor consumo de grasas saturadas que tienen los

estudiantes. (De la Fuente, Ferrada, Mufioz, Ruiz, & Lépez Espinoza, 2024)

Entre los principales factores que desencadenan la obesidad en escolares se
debe en primera instancia por alimentos altos en grasas, carbohidratos, sedentarismo,
el factor genético, el factor econémico y cultural, la ausencia de actividad fisica, las
pocas horas de suefio, asi mismo, se menciona a las excesivas horas que el

estudiante pasa frente a las pantallas digitales. (Malla Acevedo, 2023)

El personal de enfermeria muestra un rol muy importante en el cuidado,
prevencion, y seguimiento de enfermedades que agrava la sintomatologia de un
paciente; es por ello por lo que ante la presencia de escolares con problemas de
obesidad infantil se disefia métodos eficaces que debe tener el nifio para mantener
una adecuada nutricion. Cabe senalar que el control constante de talla y peso del nifio
va a evidenciar el perfil corporal que debe tener durante su etapa o ano que esté
cursando. Enfermeria es un sustento indispensable en la practica nutricional debido
que la relaciéon entre estas dos profesiones permite mejorar la calidad de vida de los
pacientes y en ellos evitar desarrollo de enfermedades metabdlicas en etapa infantil,

adulta o adulto mayor. (Pool Géngora, Balam Gémez, & Tuyub ltza, 2023)

En la investigacion desarrollada por Diaz Pulido & Monsalve Beltran, (2023),
estiman que en ultimos siglos XXI la obesidad en los escolares ha desencadenado
una gran problematica para el sistema de salud, es por ello que en la actualidad se
implementa medidas de prevencion para contrarrestar esta gran problematica que
afecta a la poblacién mundial sobre todo en esta etapa escolar que es el inicio de

crecimiento y formacion de sus érganos y sistema del cuerpo.



En presencia de esta gran problematica el personal de enfermeria tiene dentro
de su competencia profesional capacitar a las familias y comunidades respecto a las
consecuencias que genera la obesidad crénica en los mas pequefios y en ellos
implementar una estrategia de trabajo para minimizar este gran impacto y saludable
en los escolares. El ejercicio fisico es una terapia coadyuvante que se debe ratificar
dentro de las unidades de estudios en los escolares ya que permite mejorar multiples
funciones del cuerpo y en ello eliminar sustancias agresivas y toxicas que

afectan su desarrollo. (Sanchez Barron, y otros, 2021)

Segun Toala Lainez (2021), menciona en su investigacion que la grasa
acumulada en el cuerpo muestra una apariencia fisica anormal entre los nifios de las
propias edades, sumado a ello la ausencia de actividad fisica al nifio le genera lentitud
en sus actividades a realizar y sobre todo llega desencadenar problemas de ansiedad

por el ambito de comer de manera consecutiva.

Estas consecuencias no fisiolégicas generan malestar e incomodidad de los
escolares que puede llegar a desencadenar un trastorno psicologico grave en ellos.
Asi mismo, otros autores como Adaniya Tsukayama (2023), mencionan que la falta
de acceso a alimentos nutritivos y espacios seguros para la actividad fisica contribuye

significativamente al aumento de tasas de obesidad en dichas areas.

La obesidad infantil se considera una pandemia entre los escolares. Esta
situacion se debe a multiples desajustes en la alimentacion que han desencadenado
problemas de inestabilidad cronica por el exceso de peso corporal y la acumulacion
de grasa en los nifos. En respuesta, el estudio de Kyriakides, Gallina, & Calzén
(2023), ha resaltado la importancia de intervenciones especificas para frenar esta

tendencia y, con ello, mejorar las condiciones de vida de los escolares.

A pesar de la evidencia sobre la efectividad de las intervenciones escolares en
la promocion de habitos saludables, la implementacion de estas estrategias es
desigual, especialmente en escuelas con recursos limitados. La falta de personal
capacitado y la insuficiencia de fondos para programas de salud escolar son barreras
significativas que enfrentan estas instituciones. (Suha Yuksel, Nese Sahin,
Maksimovic, Drid, & Bianco, 2020)

En la actualidad se aprecia que desde las edades de 15 afios en adelante hay

desarrollo de litiasis vesicular a causa de calculos, alimentos grasos, y mala
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alimentacion; siendo asi una manera de preocupacion en salud publica a nivel
mundial debido a que si no es corregido este proceso de manera prematura va a
desencadenar complicaciones futuras con desenlaces graves. Siendo asi que Garcia
Del Real Caballero (2019) estima que la prevalencia de obesidad en escolares en la
actualidad es del 5% y que ha venido en aumento debido a los multiples desordenes

de alimentos que presenta la poblacion.

El rol del enfermero escolar es fundamental, no solo en la intervencién directa
con los estudiantes, sino también en la creacion de un ambiente escolar que
promueva la salud general. Sin embargo, la ratio de enfermeros por estudiante en
muchas escuelas no alcanza los estandares recomendados internacionalmente, lo
que puede comprometer la calidad y eficacia de los programas de salud escolar.
(Best, y otros, 2021)

Para el disefio de un plan de control alimenticio por parte del personal de
enfermeria debe abarcar el conocimiento amplio de micronutrientes y macronutrientes
esenciales que debe consumir el escolar para poder alcanzar un mejor crecimiento y
desarrollo del cuerpo; siendo asi que dentro de ellos se implementa el control de peso,
talla, la edad del paciente, manejo de estilos de vida, entre otros patrones de
identificacion que puede predecir la presencia de obesidad en el escolar. (Pool

Goéngora, Balam Gémez, & Tuyub Itza, 2023)

Por lo tanto, se resaltan desde las unidades educativas, centros de salud y
escuelas la respectiva alimentacion que debe tener un escolar con el fin de eliminar
esta gran problematica, es ciertas unidades académicas de diferentes paises
intensifican la implementacion de desayunos escolares saludables el cual viene
acompanada con nutrientes esenciales para fortalecer el desarrollo y crecimiento del

nifio y asi evitar problemas de obesidad infantil. (Otero Torre, 2022)

La Sociedad Espafiola de Pediatria considera que la actividad fisica en el
escolar debe iniciarse de manera preventiva con el fin de quemar las kilocalorias
necesarias y con ella evitar el aumento de grasa o peso corporal, es por ello que una
de las alternativas planteadas por este comité es el uso del ciclismo de manera
constante como una actividad ludica del escolar y con ello favorecer a la
pérdida de peso. Las intervenciones eficaces no solo deben centrarse en la dieta y el

ejercicio, sino también en el apoyo emocional y psicosocial a los estudiantes, un area
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que a menudo es pasada por alto en los programas escolares de salud. (Fornari,
Brusati, & Maffeis, 2021)

La capacitacion y el desarrollo profesional continuo de los enfermeros
escolares es importante para garantizar que estén equipados con las habilidades y
conocimientos necesarios para manejar efectivamente la obesidad infantil. La falta de
formacion especifica en nutricion y salud mental puede limitar su capacidad para
proporcionar la atencion adecuada y afectar la efectividad de las intervenciones.

(Longobucco, y otros, 2023)

Es asi como el planteamiento de este estudio investigativos es reconocer las
estrategias que aplica el personal de enfermeria para controlar coma prevenir, y
estabilizar la obesidad crénica que tienen la etapa infantojuvenil, es asi que su
identificacion precoz permite en su mayor porcentaje reducir la obesidad crénica en
el ecuador y con ello mejorar las condiciones de vida durante el crecimiento y

desarrollo de la etapa adulta de un nifo.
Formulacion del problema

¢, Como afecta la obesidad a los escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de

junio? Comunidad Buijo Histdrico
Objetivos de la investigacion
Objetivo General

Desarrollar una estrategia de intervencion para la prevencion de la obesidad

en escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la comunidad Buijo Historico
Objetivos Especificos

1. Identificar los escolares obesos de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio
de la comunidad de Buijo.

2. Definir factores de riesgo asociado a la obesidad de la Escuela Basica
Fiscal 26 de junio de la comunidad de Buijo.

3. Proponer una estrategia de intervencion para la prevencién de la
obesidad en escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la

comunidad Buijo Histérico
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Hipotesis
La obesidad constituye un problema de salud en los escolares de la Escuela

Basica Fiscal 26 junio de la comunidad de Buijo ademas del desarrollo del

padecimiento de otras enfermedades metabdlicas.
Justificacion

La obesidad es un problema de salud que se maneja en mayor escala en la
etapa infante juvenil; es por ello que el seguimiento precoz permite evitar el desarrollo

de multiples complicaciones en el crecimiento y desarrollo de los mas pequefos.

La provincia del Guayas es considerada con el 7% de infantes que presentan
obesidad, es ahi donde se preocupacion se basa en el control del peso corporal del

nifo para que no presente enfermedades de corto a largo plazo.

Con la investigaciéon exhaustiva realizado en los moradores de la comunidad
de Buijo, se busca establecer cual es la incidencia de obesidad cronica en etapa
escolar y con ello realizar estrategias de control y prevencion a través del equipo de

enfermeria.

Cabe sefalar que a mejor habitos saludables, alimentacion saludable e
implementacion de suplemento vitaminicos esenciales se logra alcanzar una mayor
estabilidad en la vida saludable de los nifilos para que tengan un mejor crecimiento

y un desarrollo. (Molines Lépez, 2019)

Su aporte a nivel practico se basa en la educacién sanitaria a la poblacion
escolar y a los padres en cuanto a los factores de riegos con enfermedades
relacionadas a la obesidad; a nivel académico el desarrollo de esta investigacion
permite que los estudiantes de enfermeria pueden establecer métodos de prevencion
en diferentes zonas rurales o urbanas del pais y en ellos poder dar seguimiento a la
los pacientes con obesidad cronica infantil; con el fin de evitar complicaciones como

pueden ser los trastornos cardiovasculares, diabetes, entre otras.
Viabilidad de la investigacion

Presenta los recursos financieros necesarios para proceder a realizar la
investigacion, asi mismo, cuenta con los materiales para la recopilacion de datos y

analisis de variables, y los recursos humanos en los cuales se ha demostrado el apoyo
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y autorizacion de la institucion fiscal 26 junio y de los padres de familia para estudiar

la obesidad de los escolares.
Limitaciones del estudio

Durante el proceso de investigacion se realizé la obtencion de datos sin
ninguna dificultad o limitacion para poder estudiar a los escolares con obesidad de la

Escuela Basica Fiscal 26 junio de la comunidad de Buijo.
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CAPITULO |

1. MARCO TEORICO

1.1. Antecedentes de la investigaciéon

Los antecedentes de las investigaciones son un conjunto estudios ya
existentes sobre el tema de la obesidad en escolares que ayuden a conocer mas

sobre el tema a investigar.
1.1.1. Antecedentes internacionales

En Peru, Marin Diaz (2024), en la Universidad Sefnor de Sipan investigo sobre
los “Factores asociados a la obesidad infantil en escolares de la Institucion Educativa
José César Solis Celis de Ferrefafe, 2022”. El objetivo del estudio fue determinar los
factores asociados a la obesidad infantil en los escolares de la Institucién Educativa
José César Solis Celis, Ferrefiafe, en 2022. El método utilizado fue de enfoque
cuantitativo, con un disefio de estudio no experimental de tipo transversal-
correlacional. Los resultados mostraron que los escolares de dicha institucion tienen
buenos factores sociales (63.5%), economicos (70.9%) y culturales (67%). Las
conclusiones indican que los factores sociales, econdmicos y culturales influyeron

tanto negativamente como positivamente en el estado nutricional de los escolares.

Este estudio proporciona una metodologia precisa sobre como recolectar datos
relacionados con los factores que predisponen a la obesidad en escolares. La
identificacion de factores sociales y econémicos es clave para mi trabajo, ya que estos
factores ayudan a estructurar la evaluacién de las condiciones de los escolares y

también influyen en la prevalencia de obesidad en la comunidad de Buijo.

En Espana, Molina Melgares (2023) en la Escuela Universitaria de Enfermeria
Gimbernat realizdé una investigacion acerca de la “Evaluacion de una intervencion
educativa de enfermeria: Disminuir el consumo de alimentos ultraprocesados y su
incidencia en la obesidad en niflos de 5 afos”, donde el objetivo es implantar una
buena educacién alimentaria a los nifios/as de 5 afios de la escuela Montserrat de
Sant Just Desvern. El estudio es de tipo observacional analitico longitudinal y de
metodologia cuantitativa, en el cual se encuestaron a 22 nifios de 5 anos. Los
alimentos ultraprocesados se han introducido en la sociedad actual, de manera que

su impacto en la alimentacion afecta a la poblacion infantil, provocando un indice de
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sobrepeso y obesidad cada vez mas elevado. Esto conlleva a padecer desde la
infancia patologias como la hipertension, la diabetes, asma, entre otras. que perjudica
el estado de salud fisico y emocional de los nifios/as que en la edad adulta se
traducirdn en enfermedades cronicas, de ahi la importancia de llevar una dieta

saludable desde los primeros afnos de vida.

La investigacion sobre la intervencion educativa para reducir el consumo de
alimentos ultraprocesados sirve como base para desarrollar la propuesta de
intervencion. Este estudio demuestra la importancia de estrategias educativas
enfocadas en la alimentacién saludable, las cuales también pueden ser aplicadas a
los escolares en la investigacion para fomentar buenos habitos alimenticios desde

temprana edad.

En Peru, Silva Diaz & Vega Villanueva, (2023) en la Universidad Sefior de
Sipan investigaron sobre los “Estilos de vida que predisponen a la obesidad en
escolares de la Instituciéon Educativa José Campos Peralta - Ferrefiafe, 2022”, donde
su objetivo fue determinar los estilos de vida que predisponen en los escolares en la
I.E, José Campos Peralta- Ferrefiafe 2022. Se realizd una investigacion cuantitativa
no experimental, con disefio descriptivo correlacional, se considera como sujeto de
estudio a la poblacion de 90 escolares, se utilizé como instrumento un cuestionario
disefiado llamado Fantastic, sobre los estilos de vida. Para analizar, se identifico por
dimensiones tanto bioldgicas, psicologicas, sociales y escolares, teniendo 52 items,
haciendo énfasis en la prueba de chi cuadrado de Pearson con un valor de 16,115
con significancia asintotica (bilateral ,013), con alfa de Cronbach (0,873), logro
identificar los objetivos especificos del informe. Se obtuvo como resultado la
aplicacion de la prueba estadistica chi cuadrado para analizar la relacion entre los
Estado de Vida y la obesidad en los escolares. La prueba arrojo un valor de
significancia (Sig.) menor a 0.05, lo cual indica que existe una relacion significativa
entre los Estilos de Vida y la obesidad en los escolares del colegio primario. Se
concluyo que los estilos de vida que mas predisponen a la obesidad en los escolares
de la Institucion Educativa son las dimensiones biologicas y psicoldgicas, ambas
presentan los mayores porcentajes, con un 95% y un 92%, respectivamente, en
comparacioén con las dimensiones sociales y escolares, las cuales tienen un 85% y

un 60%, respectivamente.
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El enfoque en los estilos de vida que predisponen a la obesidad es relevante
para la investigacion, ya que identifico como mas importantes a los factores biolégicos
y psicologicos. Esto permite adaptar las intervenciones para abordar estos aspectos
en los escolares de la comunidad Buijo, centrandose en la promocién de habitos

saludables y el manejo emocional.

En Peru, Garay Urquizo & Marifios Quezada (2023) en la Universidad César
Vallejo investigaron a los “Factores de riesgo asociados a la obesidad en escolares
de la institucion educativa San Juan Bautista, Chimbote, 2022”, donde el objetivo es
determinar los factores asociados a la obesidad en los escolares de la Institucién
Educativa San Juan Bautista, Chimbote, 2022. El estudio fue de tipo basico
descriptivo con un disefio cuantitativo de nivel correlacional y de corte transversal,
con una muestra de 74 estudiantes del 1° al 6° grado de primaria, a quienes se les
aplicé un cuestionario y la tabla de valoracion del IMC; analizados posteriormente en
el programa SPSS V26. Teniendo como resultados del total de escolares
encuestados, el 48.7% factores asociados saludables y el 51.4% no saludables;
segun género femenino 36.5% y 63.5% masculino; 24.32% presenta sobrepeso y
12.16% obesidad. En las correlaciones para factores asociados y obesidad presenté
segun coeficiente Rho de Spearman correlacion de r=-.707, con un p=0.000 (p < .05),
con el cual se acepta la hipotesis alterna y se rechaza la hipétesis nula. La conclusion
de la investigacion fue que los factores frecuencia de consumo, socioculturales,
seguridad alimentaria y funcionalidad familiar se asocian a la obesidad en los

escolares de la Institucidon Educativa San Juan Bautista, Chimbote, 2022.

Este estudio proporciona datos valiosos sobre la relacion entre los factores
socioculturales, la frecuencia de consumo y la funcionalidad familiar con la obesidad
en escolares. En la investigacion, estos factores también juegan un rol importante en
la comunidad de Buijo, ya que la metodologia utilizada en este estudio ofrece una
guia para aplicar correlaciones estadisticas en el analisis de los factores de riesgo en
los escolares obesos de la comunidad, permitiendo entender mejor cémo las

dinamicas familiares y el entorno social influyen en la prevalencia de obesidad.

En Espana, Villalonga Prieto (2022) en la Universidad de les llles Balears
realizé una investigacion titulada “Estrategias para la prevencién de la obesidad
infantil llevadas a cabo por enfermeria de Atencion Primaria y Escolar”, donde su

objetivo es evaluar las estrategias de prevencion implementadas por enfermeria de
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atencion primaria y escolar para disminuir la obesidad infantil. Para ello, se realiz6
una busqueda bibliografica en las bases de datos electronicas de PubMed, BVS,
CINAHL y Cochrane. De los 307 estudios inicialmente identificados, 38 fueron
seleccionados para un analisis mas detallado, y finalmente, 23 articulos se incluyeron

en la discusion.

La evidencia muestra una variedad de estrategias implementadas
internacionalmente, especialmente en el ambito escolar, donde se promueve la salud
de manera efectiva. También se destaca la importancia de la participacién familiar en
la adopcidn de habitos y estilos de vida saludables. En conclusién, aunque muchas
intervenciones han mostrado buenos resultados, existen limitaciones metodolégicas
y barreras sociales y culturales que reducen la efectividad de los programas de
prevencion. Esto indica que aun queda un largo camino por recorrer y ofrece la
oportunidad de mejorar y fortalecer las estrategias para reducir la prevalencia de la

obesidad infantil.

Este estudio ofrece un enfoque detallado sobre las estrategias que se pueden
aplicar desde la enfermeria en la atencidn primaria y escolar para la prevencién de la
obesidad infantil. Al adaptar este enfoque a la comunidad de Buijo, puedo integrar a
los profesionales de enfermeria en la intervencién educativa y de prevencién,

optimizando la participacién escolar y familiar en las estrategias preventivas.

En Espafia, Alvarez Cantos, (2021) en la Universidad Pontificia Comillas
realizaron el estudio titulado “Proyecto educativo de prevencién de la obesidad infantil
en nifios de 8 y 9 afos en el Colegio Fray Hernando mediante el uso de las nuevas
tecnologias”, en el cual su objetivo es que los nifios de 3° de primaria del Colegio Fray
Hernando de Talavera de la Reina seran capaces de comprender la importancia de
mantener un estilo de vida saludable respecto a la alimentacion y la practica de
ejercicio fisico al finalizar las tres sesiones, ademas, conseguir que los ninos mejoren
sus habitos alimenticios y que tengan un mayor interés en la practica de ejercicio fisico
mediante los recursos que ofrece la plataforma mHealth y la informacion aportada en
el taller. El proyecto consta de tres fases en las cuales los nifios conoceran, gracias a
una serie de videojuegos y actividades online, una serie de habitos saludables que

podran aplicar en su vida diaria.
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Las actividades estan pensadas para llevarse a cabo principalmente en las
aulas de los colegios, pero también pueden realizarse en las casas para asi fomentar
un adecuado estilo de vida en el nucleo familiar. Asimismo, la plataforma mHealth
permite realizar un registro de los datos y las variables relacionadas con la salud de
usuarios, lo que facilita que los profesionales sanitarios de sus correspondientes

centros de atencidn primaria puedan seguir su estado de salud.

El uso de nuevas tecnologias como la plataforma mHealth en este estudio
permite explorar la incorporacion de tecnologias digitales en las intervenciones
educativas para prevenir la obesidad en escolares. Esto se puede aplicar en la
propuesta de intervencion, proporcionando a los escolares y a sus familias

herramientas tecnolégicas para mejorar sus habitos alimentarios y de actividad fisica.
1.2. Antecedentes nacionales

En Cuenca, Huiracocha Vintimilla (2024) realizaron una investigaciéon en la
Universidad Catdlica de Cuenca, titulada “Factores que intervienen en la obesidad en
los adolescentes de Ecuador”, el cual tuvo como objetivo analizar los factores que
intervienen en la obesidad en adolescentes de Ecuador y su relacion con la
prevalencia en esta poblacion, para generar conocimientos que contribuyan al disefio
de estrategias efectivas de prevencion y tratamiento. Mediante una revision
bibliografica sistematica de enfoque cualitativo-expositivo, se aplicd el protocolo
PRISMA para filtrar y analizar 15 estudios relevantes de un total inicial de 216,
enfocandose en investigaciones recientes y reconocidas. Los resultados revelaron
una interaccion compleja entre factores genéticos, comportamentales, psicosociales,
ambientales y socioeconémicos que influyen en la prevalencia de la obesidad en

adolescentes ecuatorianos.

Esto resalta la necesidad de enfoques integrales y multidisciplinarios en la
politica de salud publica y educacién. Las conclusiones enfatizan la importancia de
estrategias preventivas y terapéuticas adaptadas que consideren los multiples
factores que inciden en el desarrollo de la obesidad adolescente. Se recomienda
fomentar buenos habitos entre la poblacion adolescente para disminuir los riesgos de
obesidad y reducir las cargas futuras en el sistema de salud. En ultima instancia, se
concluyd que la obesidad en adolescentes debe ser abordada de manera holistica

para combatir eficazmente esta epidemia.
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Este estudio aporta una revisién sistematica que destaca los factores
psicosociales y econdmicos como determinantes de la obesidad en adolescentes
ecuatorianos. Estos hallazgos refuerzan la necesidad de abordar la obesidad desde
un enfoque multidisciplinario, lo que también es relevante para la investigacién, al

identificar y tratar factores similares en la comunidad de Buijo.

En La Troncal, Naula Arcos (2023) en la Universidad Catdlica de Cuenca
investigaron sobre las “Estrategias de prevencion de la obesidad infantil en nifios y
adolescentes menores de 19 afios”, donde su objetivo es elaborar una estrategia de
prevencion de la obesidad infantil en nifios y adolescentes menores de 19 afos,
determinar los factores que la causan e identificar la relacion entre los habitos
alimenticios y actividad fisica sobre la obesidad. Metodologia se ha realizado una
revision de la bibliografia existente en diferentes repositorios digitales como Scopus,
Elsevier, Scielo, Killkana, Dspace, Medigraphic tanto en espafiol como en el idioma
inglés. Como conclusiones es importante adaptar las estrategias de acuerdo con las
necesidades de cada individuo, abordando factores como el nivel de actividad fisica,

preferencias alimentarias y estado de salud.

Este estudio aporta un enfoque integral sobre la prevencion de la obesidad
infantil al destacar la importancia de adaptar las estrategias a las necesidades
individuales de los nifios y adolescentes. La relacion entre los habitos alimenticios y
la actividad fisica identificada en este estudio es directamente aplicable a la
investigacion en la comunidad de Buijo, donde también se requiere una
personalizacion de las estrategias preventivas, asi mismo, este trabajo refuerza la
necesidad de considerar factores como el estado de salud y las preferencias
alimentarias al disefiar intervenciones especificas para los escolares obesos de la

comunidad.

En Guayaquil, Moran Rizzo (2023) la Escuela Superior Politécnica de
Chimborazo realizo una investigacion con el tema “Prediccion temprana de riesgo
cardio metabdlico mediante el indice de cintura talla, en nifios y adolescentes con
sobrepeso y obesidad en el Hospital General del Norte de Guayaquil, Los Ceibos,
2020 2021”. El objetivo del estudio fue predecir de manera temprana el riesgo cardio
metabdlico mediante el indice cintura-talla (ICT) en nifios y adolescentes con
sobrepeso y obesidad. La muestra incluyé a todos los pacientes pediatricos con
diagndstico de sobrepeso y obesidad segun el IMC para la edad, que acudieron a la
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consulta externa del Hospital General Norte de Guayaquil Los Ceibos durante el

ultimo trimestre de 2021.

Se recogid informacién de pacientes mediante mediciones de peso, talla y
perimetro de cintura, ademas de examenes de laboratorio realizados segun los
estandares del hospital. Los datos fueron analizados con el paquete estadistico SPSS
26. Los resultados mostraron una sensibilidad del 43% y especificidad del 57% para
el IMC (p=0.626), y una sensibilidad del 43% y especificidad del 58% para el ICT. El
estudio concluyo que el ICT es util en la toma de decisiones para evaluar el sindrome
metabdlico y debe ser parte del cribado en nifios y adolescentes del Hospital General
del Norte de Guayaquil Los Ceibos, acompafiado de examenes de laboratorio que

respalden el diagndstico.

Este estudio aporta una herramienta valiosa para la prediccion temprana del
riesgo cardiometabdlico en nifos y adolescentes con sobrepeso y obesidad, mediante
el uso del indice cintura-talla (ICT). Este enfoque es aplicable a la investigacion, ya
que podria incorporarse como parte del analisis de riesgo en los escolares obesos de

la comunidad de Buijo.

En Esmeraldas, Sanhueza Bennett (2021) en la Potificia Universidad Catdlica
del Ecuador sede Esmeraldas investigaron sobre los “Factores de riesgo de
sobrepeso y obesidad en adolescentes de los colegios del cantén Eloy Alfaro
provincia de esmeraldas”, donde su objetivo es determinar los factores de riesgo de
sobrepeso y obesidad en adolescentes de los colegios del cantén Eloy Alfaro
provincia de Esmeraldas. Se realiz6 un estudio de campo, mixto (cuan- cual) de corte
transversal y alcance descriptivo, la poblacién estuvo conformada por 233
adolescentes que fueron los que participaron en el presente estudio, como técnica de
recoleccion de datos se utilizé una encuesta dirigida a los adolescentes del sector y

se aplico las siguientes medidas biomeédicas: control de peso y talla.

Los resultados obtenidos mostraron que el indice de masa corporal de la
poblacién de estudio donde la media fue de 26,1398 con una desviacion estandar de
1,982 con un maximo de 39,45 y un minimo de 21,45. Que las mujeres son mas
propensas a tener sobrepeso y obesidad que los hombres de los 233 adolescentes
encuestados el 46,78% presento sobrepeso y el 1,29% obesidad de las mujeres, en

cambio los hombres presentaron 21,46% de sobrepeso y 0,86% obesidad, los que
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comen en exceso el 23,61% expresaron que es por otra patologia, mientras que el

12,45% por ansiedad y el 4,72% por costumbre o habito.

Concluyendo, que gran parte de la poblacion presentan sobrepeso y obesidad,
y no manejan un estilo de vida saludable por ende es importante llevar adelante un
plan alimentario, realizar constantemente educacion alimentaria para poder

sostenerlo en el tiempo y no recaer en el aumento de peso corporal.

Este estudio subraya la importancia de la educacién alimentaria y el control de
habitos alimenticios como una estrategia clave para reducir el sobrepeso y la
obesidad en adolescentes. Los hallazgos sobre la prevalencia de obesidad entre
adolescentes de Esmeraldas y las diferencias de género proporcionan una base
sélida para comparar y contextualizar la investigacion en la comunidad de Buijo.
Ademas, la metodologia empleada en la recoleccion de datos y las medidas
biomédicas puede ser replicada en el estudio para evaluar con mayor precision el

estado nutricional y los factores de riesgo entre los escolares.

En Machala, Suriaga Vicente (2020) realizaron una investigacion en la
Universidad Técnica de Machala, titulada “Proceso de atencion de enfermeria en la
obesidad infantil”, el objetivo de la presente investigacion fue realizar planes de
cuidado para infantes con obesidad fundamentados en la Teoria de Marjori Gordon,
la metodologia empleada es de tipo descriptiva, se obtuvo informacion cientifica de

diversas bases de datos.

La aplicacién del proceso de atencion de enfermeria en base a la teoria de
Marjori Gordon permite valorar los patrones funcionales que se encuentran alterados
en los infantes con obesidad, las intervenciones propuestas estan dirigidas a los
padres de familia que son los cuidadores principales y a los nifios que desde temprana
edad pueden adquirir habitos saludables que favorezcan la conservacion de su estado

de salud.

Este estudio aporta un enfoque basado en la Teoria de Marjori Gordon, que
proporciona una estructura clara para aplicar un proceso de atencién de enfermeria
en los escolares obesos de la comunidad de Buijo. La valoracion de los patrones
funcionales alterados en los nifios con obesidad y la intervencion dirigida a los padres
como cuidadores principales es un componente fundamental que también es

relevante en la propuesta de intervencion. Esta metodologia permite disefar planes
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de cuidado personalizados y efectivos para prevenir la obesidad infantil y promover
habitos saludables desde una edad temprana, lo que coincide con los objetivos de la

investigacion.

1.3. Teorias de enfermeria relacionadas con atencion de enfermeria a

escolares obesos

En el campo de la higiene escolar surge Lina Rogers Struthers como la primera
enfermera especializada en esta area en 1902, en Nueva York, dio informacion eficaz
a las familias acerca de higiene y prevencion de enfermedades. Ya que la edad
escolar es considerada como el momento propicio para adquisicion de modelos
saludables de salud que se mantendran alo largo de los afnos. Los principales campos
de actuacién de la enfermera escolar en cuanto a la promocion de la salud podrian
resumirse en habitos higiénicos, alimentacion, actividad fisica, educacion afectivo-
sexual, prevencion del consumo de drogas y prevencién de accidentes. (Schumacher
, 2022)

El pensamiento de Lina Rogers Struthers se mantiene vigente hoy en dia es
asi que el Ministerio de Salud del Ecuador a través del Manual Atencion Integral en
Salud en Contextos Educativos (MAIS -EC) (2018), considerando Las instituciones
educativas no son sélo un lugar donde se satisface la necesidad de los estudiantes
de adquirir conocimientos, sino también un importante espacio de desarrollo que
puede prevenir y promover la aparicion de determinadas enfermedades, asi como la

deteccion oportuna y la accion oportuna.

Los estudiantes ecuatorianos pasan horas prolongados en las instituciones
donde no solo es necesario la transferencia de conocimientos sino también la
promocion de buenos habitos. Esta guia esta disefiada para mejorar y proteger la
salud de los estudiantes y las comunidades locales en su contexto a través de la
prevencion y promocion de la salud. instituciones educativas, familias y comunidades

locales. (Ecuador, Ministerio de Salud Publica & Ministerio de Educacion, 2018)

El logro de metas tiene un valor significativo en las personas tanto en nifos
como adultos es ahi donde forma parte de este estudio la teoria del Alcance de Metas
de Imogene King quien se centra en redactar las interacciones entre los individuos y

su entorno, y como estas interacciones afectan el logro de objetivos de salud. King
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propone que la enfermeria es un proceso dinamico de interaccion que ayuda a los

individuos a alcanzar sus metas de salud. (Raile Alligood, 2018)

Esta teoria es relevante para la atencidn de escolares obesos porque se enfoca
en establecer metas de salud claras y trabajar en conjunto con los padres maestros y
alumnos para alcanzarlas. Las enfermeras pueden ayudar a los escolares y sus
familias a identificar metas especificas relacionadas con la nutricién y la actividad
fisica, disenar planes para alcanzar estas metas y proporcionar el apoyo necesario
para mantener el progreso. Este enfoque colaborativo puede empoderar a los nifios

para que tomen un papel activo en su propia salud y bienestar (Raile Alligood, 2018)
1.3.1. La Malnutricién: Generalidades

Se entiende por malnutricion a las carencias, los excesos y los desequilibrios
de la ingesta caldrica o de nutrientes de una persona. Donde la malnutricién no solo
hace referencia a la obesidad sino también a la desnutricion que pueden llegar a
padecer los escolares. Pero en esta oportunidad el trabajo a desarrollar esta orientado
a la obesidad en escolares de una unidad educativa. (Organizacion Mundial de la
Salud, 2024)

Por tal razén se define a la obesidad como una enfermedad crénica y
progresiva que afecta los aspectos bioldgicos, psicoldgicos y sociales de la vida de
un individuo. La obesidad es causada por un desequilibrio en el intercambio
energético, cuando se consumen mas calorias de las que se queman. La obesidad
es asocia asi con un mayor riesgo de padecer enfermedad cardiovascular, mayor
mortalidad y reduccion de la calidad de vida, y la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) define la obesidad como una acumulacién anormal o excesiva de grasa

perjudicial para la salud. ( Andreu Marti, Flores Meneses, & Canizares Alejos, 2022)

En el siguiente acapite resaltaran los conceptos mas importantes y la
importancia del papel de enfermeria en el, sobre como la obesidad hoy en dia afecta

a los escolares.
1.3.2. Obesidad infantil

La obesidad infantil se define como una acumulacion excesiva de grasa que
puede afectar negativamente la salud de los nifios. Segun la Organizacién Mundial
de la Salud (2024), esta es un problema de salud publica global, con tasas que han

aumentado drasticamente en las ultimas décadas. Esta condicidon no solo afecta la
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salud fisica de los nifios, sino que también tiene implicaciones significativas para su

bienestar psicoldgico y social.

El entorno sociocultural también juega un papel importante en la obesidad
infantil. Los habitos alimentarios y las practicas culturales influyen en las decisiones
dietéticas de los nifios. Por ejemplo, en muchas culturas, los alimentos ricos en
calorias y bajos en nutrientes son mas accesibles y asequibles que las opciones
saludables, lo que contribuye al aumento de peso. Ademas, la publicidad de alimentos
no saludables dirigida a los nifios aumenta su consumo de estos productos (Mora
Maquilon & Rodriguez Arteaga, 2023).

La obesidad infantil esta asociada con diversas comorbilidades, incluyendo
enfermedades cardiovasculares y metabdlicas. Segun Guerrero Valenzuela (2023),
los nifios obesos tienen un mayor riesgo de desarrollar diabetes tipo 2, hipertension y
dislipidemia a edades mas tempranas que sus pares con peso normal. Estas
condiciones pueden llevar a complicaciones graves en la edad adulta, como

enfermedades cardiacas y accidentes cerebrovasculares.

Las consecuencias de la obesidad infantil no se limitan a la salud fisica,
psicolégicamente, los nifios obesos pueden experimentar baja autoestima, depresion
y estigmatizacion social Estos problemas de salud mental pueden perpetuar un ciclo
de mala salud, ya que los nifios con baja autoestima y depresidon son menos
propensos a participar en actividades fisicas y mas propensos a comer en exceso

como mecanismo de afrontamiento (Cruz Benavides, 2023)..

Un estudio realizado por Neira D Angelo, (2023) encontré que los nifios obesos
tienen un mayor riesgo de problemas de salud mental en comparacion con sus
compaferos de peso normal. Este estudio subraya la necesidad de intervenciones
integrales que aborden tanto la salud fisica como mental de los nifios obesos. Las
intervenciones que solo se centran en la pérdida de peso pueden no ser suficientes

para mejorar el bienestar general de estos nifios.

La obesidad infantil también tiene implicaciones econdémicas. Los costos
asociados con el tratamiento de las enfermedades relacionadas con la obesidad
pueden ser significativos tanto para las familias como para los sistemas de salud.
Segun Ormeno Julca (2022) menciona que los nifios obesos tienen mas
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probabilidades de necesitar atencion médica frecuente, lo que aumenta los gastos de

salud y la carga econémica en general.

Para abordar la obesidad infanti de manera efectiva, es importante
implementar estrategias de prevencion y tratamiento que sean sostenibles y
accesibles para todas las familias. La educacion sobre nutricion y la promocion de la
actividad fisica son componentes esenciales de estas estrategias. Ademas, las
politicas publicas deben apoyar la creacion de entornos que faciliten opciones de vida
saludables para todos los nifios, independientemente de su situaciéon

socioeconémica.
1.3.3. Fisiopatologia de la Obesidad

En cuanto a la fisiopatologia de esta enfermedad, Suarez Carmona y otros
(2017) detallan todo el proceso, descrito a continuacién: Los adipocitos son las células
principales del tejido adiposo, las cuales almacenan el exceso de energia y la liberan
cuando se necesita energia, participando activamente en el equilibrio energético y los

mecanismos fisioldgicos.

Las células grasas se desarrollan en dos procesos: hipertrofia e hiperplasia. El
desarrollo de los adipocitos es un proceso regulado por multiples factores, pero sélo
la exposicidén a una dieta rica en grasas induce la proliferacion de células precursoras
a nivel visceral sin senales de los adipocitos hipertréficos. Los adipocitos hipertréficos
exhiben una sensibilidad reducida a la insulina, hipoxia, aumento de los parametros
de estrés intracelular, aumento de la autofagia y la apoptosis e inflamacion de los
tejidos, a menudo debido a un aumento de la adipogénesis en diversas etapas.
Aunque esto no significa que los nifios, expuestos a un exceso cronico de energia, no
desarrollen hipertrofia de células grasas y problemas propios de los adultos (Suarez

Carmona, Sanchez Oliver, & Gonzalez Jurado, 2017).

En la edad adulta, el numero de células grasas se estabiliza respecto a la
cantidad total alcanzada durante la adolescencia, por lo que es tan importante la
prevencion en nifos y adolescentes, porque una pérdida de peso significativa reduce
el volumen, no la cantidad, de tejido adiposo pardo (BAT). El tejido adiposo pardo ha
recibido recientemente considerable atencion debido a su capacidad de utilizar acidos
grasos y glucosa para sus funciones y, por tanto, esta inversamente relacionado con

la obesidad y la diabetes (Bailo Aysa , y otros, 2022).
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El hambre (fisioldgico), el apetito (heddnico), la saciedad y el equilibrio
energético influyen en la obesidad y estan controlados por el sistema neuroendocrino
a nivel hipotalamico. Una red de circuitos neurohormonales constituye un sistema de
comunicacion cruzada de sefiales moleculares a corto y largo plazo que se integra
con sefales de los entornos mecanicos, cognitivos y sensoriales para alterar su

funcion en la obesidad. (Bailo Aysa , y otros, 2022)
1.3.4. Causas y consecuencias de la obesidad Infantil

Las causas de la obesidad infantil son multifactoriales e incluyen factores
genéticos, ambientales y socioculturales. Ormefio Julca, (2022) sefiala que la
predisposicién genética puede influir significativamente en el riesgo de obesidad,
aunque no es determinante por si sola. Los factores ambientales, como la
disponibilidad de alimentos hipercaldricos y la falta de actividad fisica, son los
principales impulsores de esta epidemia. Estos factores se ven exacerbados por el
aumento del sedentarismo y la disminucion de las actividades fisicas tanto en el hogar

como en la escuela.

Ademas de los factores genéticos, las practicas alimentarias familiares juegan
un papel importante en muchos hogares, el acceso a alimentos saludables es limitado
debido a restricciones econdmicas, lo que conduce a la eleccion de alimentos
procesados, ricos en grasas y azucares. La publicidad de productos ultraprocesados
dirigida a los nifios también contribuye significativamente a esta problematica, al

promover alimentos no saludables como parte habitual de la dieta infantil.

Los factores socioculturales también tienen un fuerte impacto en algunas
culturas, como el sobrepeso que puede ser percibido como un signo de buena salud
o prosperidad, lo que dificulta la implementacion de habitos saludables en ciertas
comunidades. La falta de educacién nutricional tanto en el hogar como en las
escuelas también es un factor importante, ya que muchas familias desconocen la
importancia de una dieta balanceada y la practica regular de ejercicio fisico. (Reyes
Salas, 2024)

La obesidad infantil puede tener graves consecuencias a corto y largo plazo,
tanto fisicas como psicoldgicas. A nivel fisico, los nifios obesos estan en mayor riesgo
de desarrollar diabetes tipo 2, hipertension y problemas ortopédicos.

Psicologicamente, estos nifios pueden experimentar baja autoestima, depresion y



27

estigmatizacion social (Cano Agudelo, Villegas Grajales, Gonzalez Pérez, & Montoya
Mejia, 2020).

Un estudio realizado por Arraiz de Fernandez, y otros (2024) encontraron que
los nifos obesos tienen un mayor riesgo de problemas de salud mental en
comparacioén con sus compafneros de peso normal, destacando la necesidad de

intervenciones integrales que aborden tanto la salud fisica como mental.

Las enfermedades metabdlicas como la diabetes tipo 2 estan aumentando
entre los nifios obesos. Esta enfermedad, que solia ser rara en los nifios, ahora es
cada vez mas comun debido al aumento de la obesidad infantil (Fondo de las
Naciones Unidas para la infancia, 2019). La diabetes tipo 2 en nifios puede llevar a
complicaciones graves, como dafo renal, problemas de visién y enfermedades

cardiovasculares, que pueden afectar significativamente la calidad de vida.

La hipertensidn es otra complicacion comun de la obesidad infantil. Los nifios
obesos tienen un mayor riesgo de desarrollar presion arterial alta, lo que puede llevar
a problemas cardiacos y accidentes cerebrovasculares en el futuro. La deteccion y el
manejo temprano de la hipertensibn son esenciales para prevenir estas

complicaciones (Fundacion Espafiola del Corazoén, 2020).

Los problemas ortopédicos también son frecuentes en los nifios obesos, el
exceso de peso genera una presion considerable sobre las articulaciones y los huesos
en crecimiento, lo que aumenta el riesgo de condiciones musculoesqueléticas. Una
de las complicaciones mas comunes es la enfermedad de Blount, una deformidad
progresiva de la tibia que provoca que las piernas se arqueen. Este trastorno suele
aparecer cuando los huesos en crecimiento no pueden soportar el peso adicional,

afectando la alineacion normal de las extremidades inferiores (Thurrott, 2024).

Otro problema ortopédico relacionado es el pie plano. En los nifios obesos, los
arcos de los pies pueden colapsar debido a la sobrecarga de peso, lo que genera una
distribucion desigual del peso corporal. El pie plano no solo causa dolor en los pies y
las piernas, sino que también puede provocar dolor en la espalda y las caderas,

afectando la postura y la marcha del nifio.

Ademas, los nifios con obesidad son mas propensos a sufrir escoliosis, una
curvatura anormal de la columna vertebral. Aunque la relacion exacta entre la

obesidad y la escoliosis no esta completamente clara, el exceso de peso parece influir
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en la progresion de esta condicion, ya que la columna vertebral se ve sometida a una

mayor tension para soportar la masa corporal. (Dominguez Martinez, 2023)

El desgaste articular prematuro es otra preocupacion significativa. El cartilago
de las articulaciones, que actua como amortiguador entre los huesos, se desgasta
mas rapidamente en los nifios obesos debido a la presidon constante que el sobrepeso
ejerce sobre las articulaciones. Esta degeneracion articular puede comenzar desde
edades tempranas, aumentando el riesgo de desarrollar osteoartritis en la vida adulta.
La osteoartritis es una enfermedad cronica que genera dolor, inflamacion y rigidez en

las articulaciones, lo que limita severamente la movilidad y calidad de vida.

Los problemas en las caderas también son comunes, y un ejemplo de esto es
la epifisiolisis femoral proximal, una condicién en la que la cabeza del fémur se
desplaza debido a la debilidad de las placas de crecimiento, o que provoca dolor y
dificultad para caminar. Esta condicién requiere tratamiento quirdrgico y es mas
frecuente en nifios obesos debido a la carga adicional que deben soportar las

articulaciones de la cadera.

La reduccion de la densidad 6sea también es una consecuencia indirecta de la
obesidad infantil. Aunque tradicionalmente se ha creido que el sobrepeso fortalece
los huesos debido a la carga adicional que soportan, investigaciones recientes
sugieren que la mala calidad de la dieta, tipica en nifios obesos, y la falta de actividad
fisica conducen a una menor densidad 6sea. Esto aumenta el riesgo de fracturas,
incluso con traumatismos leves, como caidas comunes durante el juego. (Garcia
Belloso & Garcia Preciado, 2021)

La movilidad reducida por los problemas ortopédicos no solo limita la
participacion en actividades fisicas recreativas, sino que también afecta la vida diaria
de los nifos, incrementando el sedentarismo. Este estilo de vida sedentario, junto con
los problemas articulares, perpetua el ciclo de ganancia de peso, lo que agrava aun
mas las condiciones ortopédicas. La falta de movimiento también contribuye al
debilitamiento muscular, lo que hace que los nifios obesos tengan mayor dificultad
para mantener una postura adecuada y desarrollar una coordinacion motora

saludable.

Ademas de las complicaciones fisicas, la obesidad infantil tiene importantes

repercusiones psicologicas, los nifios obesos a menudo enfrentan estigmatizacion y
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discriminacion, lo que puede llevar a una baja autoestima y problemas de salud
mental. La estigmatizacion puede ocurrir en diversos entornos, incluyendo la escuela,
el hogar y la comunidad, y puede tener efectos duraderos en el bienestar emocional

de los nifios (Cruz Benavides, 2023)

La baja autoestima es comun entre los nifios obesos, la percepcion negativa
de laimagen corporal y la presion social pueden afectar la confianza y la autoimagen
de los nifios Esta puede llevar a comportamientos poco saludables, como el consumo
emocional de alimentos y la evitacion de la actividad fisica, lo que perpetua el ciclo de
la obesidad (Wang & Peiper, 2022).

La depresion es otra consecuencia psicologica de la obesidad infantil, los nifios
obesos tienen un mayor riesgo de experimentar sintomas depresivos, como tristeza
persistente, pérdida de interés en actividades y cambios en los patrones de suefio y
alimentacion. La depresion puede afectar el rendimiento académico y las relaciones
sociales, agravando aun mas los desafios que enfrentan estos nifios. (Cruz
Benavides, 2023).

La estigmatizacion social también puede tener un impacto significativo en la
salud mental de los nifios obesos. La discriminacion y el acoso pueden llevar a
sentimientos de aislamiento y rechazo, aumentando el riesgo de ansiedad y otros
problemas de salud mental. Es fundamental que las intervenciones aborden estos

aspectos para mejorar el bienestar general de los nifios (Wang & Peiper, 2022).

Para abordar la depresion en nifios obesos, las enfermeras pueden colaborar
con psicologos y otros profesionales de la salud mental para proporcionar un enfoque
integral y multidisciplinario. Las intervenciones pueden incluir terapia cognitivo-
conductual, apoyo grupal y programas de habilidades sociales. Estas estrategias
pueden ayudar a los nifios a manejar sus sintomas y mejorar su bienestar emocional

(Pardo-Patifio, Cuervo, & Villanueva-Bonilla, 2023).

Ademas del apoyo individual, las enfermeras pueden trabajar con las escuelas
para crear un entorno escolar inclusivo y de apoyo. Esto puede incluir la
implementacion de politicas contra el acoso y la promocion de una cultura escolar que
valore la diversidad y la inclusién. Las enfermeras pueden liderar esfuerzos para
educar alos estudiantes y al personal sobre la importancia de la aceptacion y el apoyo
mutuo (Wang & Peiper, 2022).
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La participacion de los padres y cuidadores es importante en el manejo de los
factores psicosociales relacionados con la obesidad infantil. Las enfermeras pueden
proporcionar recursos y apoyo a las familias para ayudarles a crear un entorno
hogarefio positivo y de apoyo. Los talleres y sesiones informativas para padres
pueden ser una forma efectiva de involucrar a las familias y promover cambios de

comportamiento sostenibles. (Carpio Gémez, 2023)
1.3.5. Obesidad infantil y bullying

El numero de nifios con sobrepeso es cada vez mayor, y esta obesidad no solo
aumenta el riesgo de futuras enfermedades, sino que también conduce a la exclusion
grupal, baja autoestima y autoexclusién en las aulas. Los nifios con sobrepeso a
menudo enfrentan burlas y comentarios despectivos sobre su apariencia, lo que
puede generar un sentimiento de rechazo social y una percepcidon negativa de su
imagen corporal. Este estigma asociado al peso se manifiesta tanto en entornos
escolares como en otros contextos sociales, o que incrementa la probabilidad de que

los niflos obesos sean victimas de acoso y bullying. (Gutiérrez Laborda, y otros, 2024)

El bullying hacia los nifilos obesos puede incluir insultos, apodos peyorativos,
aislamiento social, exclusion de actividades grupales y, en algunos casos, agresiones
fisicas. Esta discriminacién se basa en estereotipos negativos, donde los nifios con
obesidad son percibidos como perezosos, débiles o poco atractivos, lo que fomenta

actitudes de rechazo y agresion.

Los nifios obesos en ocasiones se convierten en agresores, adoptando un
comportamiento hostil hacia otros comparieros, esto puede ser una forma de defensa
para protegerse de la violencia que perciben o para evitar ser acosados ellos mismos.
Al convertirse en agresores, pueden intentar imponer su dominio sobre otros nifios
como una estrategia de adaptacion ante el acoso, utilizando su tamafo o fuerza como
un medio para compensar la vulnerabilidad emocional que sienten. (Ruiz Lazaro, Imaz

Roncero, & Pérez Hornero, 2022)

El impacto en las victimas depende en gran medida de sus circunstancias
personales, habilidades de afrontamiento y resiliencia, pero en general, las
situaciones de acoso crénico pueden provocar consecuencias psicologicas graves,
como estrés severo, ansiedad, depresion, fobias, sentimientos de aislamiento, y falta

de seguridad. Estos problemas emocionales pueden influir negativamente en el
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rendimiento académico, ya que el niio acosado puede experimentar dificultades para
concentrarse, ausentismo escolar e incluso abandonar la escuela en casos extremos.
(Esau Garcia, 2022)

Los efectos del bullying no se limitan al corto plazo; a largo plazo, los nifios que
han sido acosados debido a su peso son mas propensos a sufrir problemas de salud
mental en la adultez, como depresion cronica y trastornos de ansiedad. Ademas,
pueden desarrollar trastornos alimentarios, como el trastorno por atracén, en el que
la persona consume grandes cantidades de comida en un corto periodo de tiempo
como respuesta emocional al estrés o la tristeza. La relacion entre el acoso escolar y
la obesidad crea un ciclo vicioso en el que el bullying exacerba la obesidad al fomentar
comportamientos no saludables, como el sedentarismo y la alimentacion emocional.

(Delgado Rosales & Reyes Gonzabay, 2024)
1.3.6. Evaluacién nutricional

La evaluacién del estado nutricional de los escolares obesos incluye la
medicién del indice de masa corporal (IMC) y el perimetro abdominal, que son
indicadores clave para identificar la obesidad (Hamada, Coronel, & Rodriguez, 2020).
Las enfermeras utilizan herramientas y técnicas especificas para realizar estas
evaluaciones y monitorear los cambios en el estado nutricional de los nifios a lo largo
del tiempo. La evaluacion precisa y constante permite a las enfermeras escolares
disefar intervenciones personalizadas para cada nifio, abordando sus necesidades
especificas y ajustando las estrategias de cuidado segun los resultados obtenidos.
(Arribas Cacha, 2020)

El IMC es una medida ampliamente utilizada para evaluar el sobrepeso y la
obesidad en nifios y adolescentes. Se calcula dividiendo el peso en kilogramos por la
altura en metros al cuadrado. Aunque el IMC es una herramienta util, no es perfecta.
No distingue entre masa muscular y grasa, lo que puede llevar a errores en la
clasificacion, sin embargo, sigue siendo una herramienta valiosa cuando se utiliza

junto con otras medidas (Silvera Cruces & Ledn Rocha, 2023).

El perimetro abdominal es otra medida importante que ayuda a evaluar la
distribucion de la grasa corporal. Un perimetro abdominal elevado esta asociado con

un mayor riesgo de enfermedades metabdlicas y cardiovasculares. Las enfermeras
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escolares pueden usar esta medida para complementar el IMC y obtener una imagen

mas completa del estado de salud de los estudiantes (Noboa Pullaguari, 2023).

Ademas de las medidas antropométricas, la evaluacion nutricional incluye la
revision de los habitos alimentarios y de actividad fisica de los estudiantes. Las
enfermeras pueden utilizar cuestionarios y entrevistas para recopilar informacion
sobre la dieta y los niveles de actividad fisica de los nifios, esta informacién es
importante para identificar patrones de comportamiento que contribuyen a la obesidad

y desarrollar estrategias de intervencion adecuadas. (Avilés Martinez, 2023).

Las evaluaciones regulares permiten a las enfermeras monitorear el progreso
de los estudiantes y ajustar las intervenciones segun sea necesario. Un estudio
demostré que el monitoreo continuo y el ajuste de las intervenciones basadas en los
resultados de las evaluaciones son esenciales para el éxito a largo plazo en la
reduccion de la obesidad infantil. Este enfoque permite a las enfermeras abordar las
necesidades cambiantes de los estudiantes y proporcionar un apoyo continuo. (Torres

Zapata, Zapata Garcia, Zarza Garcia, Moguel Ceballos, & Brito Cruz, 2024)
1.4. Prevencion y control de la obesidad infantil

Las estrategias de prevencion primaria y secundaria son fundamentales para
controlar la obesidad infantil. La prevencién primaria se centra en evitar la aparicion
de la obesidad mediante la promocién de estilos de vida saludables, mientras que la
prevencion secundaria busca identificar y tratar a los nifos que ya presentan
sobrepeso u obesidad (Cao Fernandez, 2019). Los programas gubernamentales y
comunitarios también juegan un papel importante en estas estrategias. Por ejemplo,
la iniciativa jLet’'s Move! en los Estados Unidos ha sido efectiva en aumentar la
conciencia sobre la importancia de la actividad fisica y la nutricion en la prevencion

de la obesidad infantil (Pérez Vergara & Moscoso Garcia, 2021)

La prevencién primaria incluye la promocion de una dieta equilibrada y la
actividad fisica regular desde una edad temprana. Las enfermeras pueden educar a
las familias sobre la importancia de ofrecer comidas balanceadas y fomentar la
participacion en actividades fisicas. Ademas, las politicas escolares que promueven
la disponibilidad de alimentos saludables y el acceso a actividades fisicas son
esenciales para apoyar estos esfuerzos (Zambrano Zambrano, 2024).
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La prevencidn secundaria se centra en la identificacion temprana y el
tratamiento de los nifios que ya tienen sobrepeso o son obesos. Las evaluaciones
regulares del IMC y otras medidas de salud pueden ayudar a identificar a los nifios en
riesgo. Una vez identificados, las enfermeras pueden desarrollar planes de
intervencion personalizados que incluyan cambios en la dieta, aumento de la actividad

fisica y apoyo emocional (Ocafa Siguencia, 2023).

Los programas gubernamentales y comunitarios pueden proporcionar recursos
y apoyo para las familias y las escuelas en la prevencién de la obesidad infantil. Estos
programas pueden incluir subsidios para alimentos saludables, iniciativas de actividad
fisica en la comunidad y campafas de educacion publica. La colaboracion entre el
gobierno, las escuelas y las comunidades es importante para el éxito de estos

programas (Cao Fernandez, 2019).

La participacion de las familias es fundamental en las estrategias de prevencion
y control de la obesidad infantil. Las enfermeras pueden involucrar a los padres en la
educacion y el apoyo a sus hijos, proporcionando recursos y estrategias para
fomentar habitos saludables en el hogar (Zambrano Zambrano, 2024). Los talleres y
sesiones informativas para padres pueden ser una forma efectiva de educar a las

familias y promover cambios de comportamiento sostenibles.

Ademas de las estrategias de prevencion primaria y secundaria, es importante
considerar la prevencion terciaria, que se centra en la gestion de las complicaciones
de la obesidad y la mejora de la calidad de vida de los nifios afectados. Las
enfermeras pueden colaborar con otros profesionales de la salud para proporcionar
un enfoque integral y multidisciplinario en el manejo de la obesidad infantil (Madrid
Choez, 2023)

Las intervenciones basadas en la escuela pueden ser particularmente efectivas
para prevenir y controlar la obesidad infantil. Las escuelas pueden proporcionar un
entorno estructurado donde los nifios tienen acceso a alimentos saludables vy
oportunidades para la actividad fisica (Acosta Chisaguano, 2021). Las enfermeras
escolares pueden liderar estos esfuerzos, coordinando programas de salud y

colaborando con los maestros y el personal administrativo.

Un estudio de Hodder, y otros, (2022) encontré6 que las intervenciones

escolares que incluian cambios en el entorno alimentario y programas de actividad
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fisica resultaron en una reduccion significativa del IMC en los estudiantes
participantes. Estos resultados destacan la importancia de abordar multiples factores

en el entorno escolar para prevenir y controlar la obesidad infantil.
1.4.1. Enfermeria escolar

El rol de la enfermeria escolar es fundamental en la promocion de la salud y la
prevencion de enfermedades en el entorno educativo. Las enfermeras escolares
tienen la responsabilidad de monitorear la salud de los estudiantes, administrar
vacunas, proporcionar primeros auxilios y desarrollar programas de salud escolar
(Méndez Mitre, 2024). En el contexto de la obesidad infantil, las enfermeras escolares
desempenan un papel esencial en la identificacion temprana de nifios en riesgo y en

la implementacidn de intervenciones adecuadas.

Segun Healthy Children (2022), las enfermeras escolares estan en una
posicidén unica para influir en los habitos de salud de los estudiantes debido a su
acceso diario y continuo a los nifios. Pueden realizar evaluaciones de salud regulares,
identificar problemas de peso temprano y ofrecer asesoramiento y apoyo tanto a los

estudiantes como a sus familias.

La identificacion temprana de la obesidad es fundamental para prevenir
complicaciones a largo plazo. Las enfermeras escolares pueden utilizar diversas
herramientas y métodos para evaluar el estado de salud de los estudiantes,
incluyendo mediciones de IMC y evaluaciones de habitos alimentarios y de actividad
fisica. Estas evaluaciones permiten a las enfermeras desarrollar planes de
intervencion personalizados que aborden las necesidades especificas de cada nino.
(Silvera Cruces & Ledn Rocha, 2023)

Las enfermeras escolares también juegan un papel importante en la educacion
sobre salud y nutricién, pueden organizar talleres y sesiones informativas para
estudiantes y padres, proporcionando informacion sobre la importancia de una dieta
equilibrada y la actividad fisica regular, pueden colaborar con otros profesionales de
la salud, como nutricionistas y psicologos, para ofrecer un enfoque integral en la
prevencion y el tratamiento de la obesidad infantil. (Jacome Toaquiza & Lema
Quinatoa, 2023)

Un aspecto clave de la atencién de enfermeria escolar es la creacion de un

entorno escolar saludable. Esto incluye la implementacion de politicas que promuevan
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la alimentacion saludable y la actividad fisica en la escuela. Las enfermeras escolares
pueden abogar por la inclusién de opciones de alimentos saludables en las cafeterias
escolares y la creacion de programas de actividad fisica adaptados a las necesidades

de los estudiantes (Jiménez Rodriguez, 2022).

La colaboracién con los padres es otro componente esencial de la intervencion
de enfermeria escolar. Las enfermeras pueden involucrar a los padres en la educacién
y el apoyo a sus hijos, proporcionando recursos y estrategias para fomentar habitos
saludables en el hogar. Un estudio de Ayala y otros (2021) demostré que las
intervenciones que involucraron tanto a la familia como a la escuela fueron mas
efectivas en reducir la obesidad infantil que aquellas que solo involucraron uno de

estos entornos.

Ademas de la educacion y la evaluacién, las enfermeras escolares pueden
proporcionar apoyo emocional y psicologico a los nifios obesos. La obesidad puede
afectar negativamente la autoestima y la salud mental de los nifos, y las enfermeras
pueden ofrecer un espacio seguro para que los estudiantes hablen sobre sus
preocupaciones y reciban apoyo as intervenciones psicosociales pueden incluir el
desarrollo de habilidades de afrontamiento y la promocion de una imagen corporal

positiva. (Cruz Benavides, 2023).
1.4.2. Intervenciones de enfermeria

Las intervenciones de enfermeria para tratar la obesidad infantil incluyen
estrategias de educacion nutricional y la promocién de la actividad fisica. La
implementacion de planes de cuidado individualizados es fundamental para abordar
las necesidades especificas de cada nifio, Por ejemplo, los programas de educacion
nutricional pueden incluir sesiones sobre la importancia de una dieta balanceada,
mientras que la promocién de la actividad fisica puede involucrar la organizacion de
actividades deportivas y recreativas en la escuela. La intervencién temprana es clave
para prevenir complicaciones a largo plazo y mejorar la calidad de vida de los nifios
afectados. (Gonzalez & Vega Diaz, 2024) (Silvera Cruces & Ledn Rocha, 2023).

La educacién nutricional es un componente fundamental de las intervenciones
de enfermeria. Las enfermeras pueden ensefiar a los nifios y a sus familias sobre la
importancia de una dieta equilibrada, rica en frutas, verduras, granos enteros y

proteinas magras. También pueden proporcionar informacion sobre como leer
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etiquetas de alimentos, planificar comidas saludables y evitar el consumo excesivo de

alimentos procesados y bebidas azucaradas. (Diario Dicen, 2024)

La promocion de la actividad fisica es igualmente importante. Las enfermeras
pueden organizar y supervisar programas de actividad fisica adaptados a las
necesidades y capacidades de los estudiantes. Estos programas pueden incluir
deportes, juegos activos, y ejercicios de resistencia y flexibilidad., las enfermeras
pueden colaborar con los maestros de educacion fisica para integrar la actividad fisica
en el curriculo escolar y asegurarse de que todos los estudiantes tengan

oportunidades para ser activos. (Saldafia lglesias, 2019)

Las intervenciones deben ser personalizadas para ser efectivas. Cada nifo
tiene necesidades y circunstancias unicas, y las enfermeras deben adaptar sus
estrategias en consecuencia. Esto puede incluir la colaboracién con otros
profesionales de la salud, como nutricionistas, psicélogos y pediatras, para desarrollar

un enfoque integral y multidisciplinario. (Silvera Cruces & Ledn Rocha, 2023)

La intervenciéon temprana es fundamental para prevenir las complicaciones a
largo plazo asociadas con la obesidad infantil. Segun Lépez Alarcon (2022), los nifos
que reciben intervenciones tempranas tienen una mayor probabilidad de mantener un
peso saludable y evitar enfermedades relacionadas con la obesidad en la edad adulta.
Las enfermeras escolares pueden desempenar un papel vital en la identificaciéon

temprana de nifios en riesgo y en la implementacion de estrategias preventivas.

Ademas de la educacion y la promocion de la actividad fisica, las
intervenciones pueden incluir el asesoramiento y el apoyo emocional. Los nifios
obesos a menudo enfrentan desafios emocionales y psicolégicos, como baja
autoestima y depresion. Las enfermeras pueden ofrecer un espacio seguro y de
apoyo para que los niios hablen sobre sus sentimientos y reciban orientacion sobre

como manejar estos desafios (Mendoza Nufiez & Rodriguez Chirinos, 2023).

Las intervenciones exitosas también deben involucrar a los padres y
cuidadores. La participacion de la familia es esencial para apoyar los cambios en el
estilo de vida y asegurar que los nifios reciban el apoyo necesario en el hogar. Las
enfermeras pueden proporcionar a los padres recursos y estrategias para fomentar
habitos saludables en casa, y pueden organizar talleres y sesiones informativas para

involucrar a las familias en el proceso. (Zambrano Zambrano, 2024)
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1.4.3. Educacion para la salud

Los programas educativos dirigidos a escolares y sus familias son una parte
integral de la atencién de enfermeria. Estos programas estan disefiados para
promover habitos alimentarios saludables y aumentar la actividad fisica. La
colaboracion interdisciplinaria entre enfermeras, nutricionistas, psicélogos y pediatras
es esencial para el éxito de estas iniciativas (Silvera Cruces & Ledn Rocha, 2023).
Por ejemplo, un estudio de Olivos Chuquino & Rojas Jaimes, (2020) demostrd que los
programas educativos que involucraban a los padres y a los maestros, ademas de los

nifos, tenian un mayor impacto en la reduccion de la obesidad infantil.

La educacién para la salud en el entorno escolar puede tomar muchas formas.
Las enfermeras pueden organizar sesiones de educacién en salud que aborden
temas como la nutricidn, la actividad fisica y la importancia de un suefio adecuado.
Estas sesiones pueden incluir actividades interactivas, demostraciones practicas y la

distribucién de materiales educativos (Zambrano Zambrano, 2024).

Ademas de las sesiones educativas, las enfermeras pueden desarrollar
programas y campanas de salud escolar que promuevan habitos saludables. Estos
programas pueden incluir iniciativas como Dias de Frutas y Verduras, donde se alienta
a los estudiantes a traer y consumir frutas y verduras en la escuela, o Desafios de
Pasos Diarios, donde se motiva a los estudiantes a aumentar su actividad fisica diaria

(Organizacion de las Naciones Unidad para la Alimentacién y la Agricultura, 2022).

La colaboracion interdisciplinaria se destaca para lograr el éxito de los
programas de educacién para la salud. Las enfermeras pueden trabajar en conjunto
con nutricionistas para desarrollar planes de alimentacion saludables y con psicélogos
para abordar las necesidades emocionales y psicologicas de los estudiantes. Esta
colaboracion asegura que los programas sean integrales y aborden todos los

aspectos de la salud de los nifios (Zambrano Zambrano, 2024).

La participacion de los padres y cuidadores es otro componente esencial de la
educacion para la salud. Las enfermeras pueden organizar talleres y sesiones
informativas para padres, proporcionando informacion y recursos sobre cémo apoyar
habitos saludables en el hogar. En un estudio de (Molinero Maldonado, 2023)

encontraron que las intervenciones que involucraban a los padres eran mas efectivas
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en la reduccion de la obesidad infantil que aquellas que solo se centraban en los
niRos.

Las escuelas también pueden desempefar un papel importante en la
promocién de la salud a través de la implementacién de politicas que fomenten
habitos saludables. Las enfermeras pueden abogar por la inclusion de opciones de
alimentos saludables en las cafeterias escolares y la creacidon de programas de
actividad fisica adaptados a las necesidades de los estudiantes. La colaboracién con
los administradores escolares y otros profesionales es esencial para implementar

estos cambios (Armoa Quintana, 2021).

La educacion para la salud no solo se trata de proporcionar informacién, sino
también de empoderar a los estudiantes y sus familias para que tomen decisiones
informadas sobre su salud. Las enfermeras pueden utilizar técnicas de motivacion y
apoyo para ayudar a los estudiantes a establecer y alcanzar metas de salud. Estas
técnicas pueden incluir el establecimiento de metas SMART (especificas, medibles,
alcanzables, relevantes y con tiempo definido) y el uso de refuerzos positivos para

fomentar el progreso (Zufiga Laime & Pari Roiro, 2023)

Ademas, las enfermeras pueden utilizar la tecnologia para apoyar la educacion
para la salud. Las aplicaciones de salud y los dispositivos de seguimiento pueden ser
herramientas utiles para monitorear el progreso y proporcionar retroalimentacion en
tiempo real. Este personal puede ensefiar a los estudiantes y a sus familias cémo
usar estas herramientas de manera efectiva para apoyar sus objetivos de salud

(Tumalli Naranjo, Tumalli Naranjo, Ovaco Sandoya, & Lizano Jacome, 2024).
1.4.4. Colaboracién Familia — Escuela — Salud

El apoyo de la familia y la escuela segun Tixilema Arias salud (2023) se destaca
en el manejo de la obesidad infantil. La colaboracién entre estos entornos puede
mejorar significativamente los resultados de las intervenciones de. Las enfermeras
escolares pueden actuar como mediadoras para facilitar esta colaboracién y asegurar
que las intervenciones sean efectivas. Segun Bardulla (2021) las intervenciones que
involucraron tanto a la familia como a la escuela fueron mas efectivas en reducir la

obesidad infantil que aquellas que solo involucraron uno de estos entornos.

La colaboracién entre la familia y la escuela es esencial para asegurar un

enfoque cohesivo y sostenido en la promocion de habitos saludables. Las enfermeras
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escolares pueden organizar reuniones y talleres conjuntos para padres y maestros,
proporcionando informacién y recursos sobre cdmo apoyar la salud de los nifios tanto
en casa como en la escuela, a modo de colaboracion puede ayudar a crear un entorno
de apoyo que fomente la adopcion de habitos saludables y la participacién en

actividades fisicas. (Urure Cuaquira, 2023).

La comunicacion abierta y regular entre la familia, la escuela y los profesionales
de la salud es importante para el éxito de las intervenciones. Las enfermeras pueden
facilitar esta comunicacion, asegurando que todos los involucrados estén informados
y alineados en sus esfuerzos para apoyar la salud de los nifios (Tulcan Landazuri,
2024). Esto incluye la coordinacion de planes de intervencion, la monitorizacion del

progreso Yy el ajuste de las estrategias segun sea necesario.

Ademas de la colaboracion con las familias, las enfermeras escolares pueden
trabajar con otros profesionales de la salud, como nutricionistas, psicoélogos y
pediatras, para proporcionar un enfoque integral y multidisciplinario en el manejo de
la obesidad infantil. Esta colaboracion asegura que se aborden todos los aspectos de
la salud de los nifios, incluyendo la nutricion, la actividad fisica y el bienestar

emocional (Rodriguez Torres, Marin Marin, Lépez Belmonte, & Pozo Sanchez, 2024).

Las intervenciones basadas en la comunidad también son importantes para
apoyar a las familias y las escuelas en sus esfuerzos por prevenir y controlar la
obesidad infantil. Las enfermeras pueden colaborar con organizaciones comunitarias
para proporcionar recursos y programas que promuevan la salud y el bienestar de los
ninos. Estos programas pueden incluir actividades recreativas, educacion nutricional

y apoyo emocional (Zambrano Zambrano, 2024).

Asi mismo Tixilema Arias (2023), resalta que las intervenciones que
involucraban a toda la comunidad, incluyendo la familia, la escuela y las
organizaciones locales, eran mas efectivas en la reduccion de la obesidad infantil que
aquellas que solo se centraban en un entorno especifico. Estos resultados destacan
la importancia de un enfoque colaborativo y de apoyo que incluya a todos los sectores

de la comunidad.

Las enfermeras escolares pueden desempefar un papel de liderazgo en la
creacion de estas colaboraciones y en la promocion de politicas y programas que

apoyen la salud de los nifios. Esto puede incluir abogar por la inclusion de opciones
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de alimentos saludables en las cafeterias escolares, la creacién de programas de
actividad fisica adaptados a las necesidades de los estudiantes y la implementacién
de politicas contra el acoso y la discriminacion (Rodriguez Torres, Marin Marin, Lépez
Belmonte, & Pozo Sanchez, 2024).

La participacion de los padres en las intervenciones es fundamental para su
éxito. Las enfermeras pueden involucrar a los padres en el proceso de toma de
decisiones y proporcionarles las herramientas y el apoyo necesario para fomentar

habitos saludables en el hogar.

Los estudios han demostrado que las intervenciones que incluyen a los padres
son mas efectivas en la reduccion de la obesidad infantil y en la promocion de un
estilo de vida saludable (Unsain Bardulla, 2021). Ademas de las intervenciones
dirigidas a los nifios, es importante abordar las actitudes y comportamientos de los
padres y cuidadores. Las enfermeras pueden ofrecer programas de educacion y
apoyo para los padres, ayudandoles a entender la importancia de su papel en la
promocién de la salud de sus hijos y proporcionandoles estrategias para fomentar
habitos saludables (Tixilema Arias, 2023).

Las intervenciones exitosas también deben incluir la evaluacion y el monitoreo
continuo del progreso. Las enfermeras pueden utilizar herramientas de evaluacion
para medir los cambios en el IMC, la actividad fisica y los habitos alimentarios de los
ninos, y ajustar las intervenciones segun sea necesario. La retroalimentacion regular
y el apoyo continuo son esenciales para asegurar que los cambios de comportamiento

sean sostenibles a largo plazo (Arribas Cacha, 2020).
1.5. Definicion de Términos

A continuacion, se detalla de manera clara y precisa palabras o conceptos

especificos dentro del contexto atencién de enfermeria a escolares obesos.
1.5.1. Autocuidado

El autocuidado se refiere a las actividades que los individuos realizan de
manera independiente para mantener su salud y bienestar. Estas actividades pueden
incluir la higiene personal, la alimentacion adecuada, el ejercicio fisico y la gestion del
estrés. En el contexto de la atencion de escolares obesos, el autocuidado implica
adoptar habitos alimenticios saludables y realizar actividad fisica regular para

controlar el peso y prevenir enfermedades asociadas con la obesidad (LaDieu, 2022).
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1.5.2. Obesidad infantil

La obesidad infantil se define como una condicion médica en la cual un nifio
tiene un exceso de grasa corporal que puede afectar negativamente su salud. Esta
condicion se determina generalmente mediante el indice de masa corporal (IMC) que
es igual o superior al percentil 95 para nifios de la misma edad y sexo. La obesidad
infantil estd asociada con un mayor riesgo de desarrollar problemas de salud como
diabetes tipo 2, hipertensién y enfermedades cardiovasculares (Organizacién Mundial
de la Salud, 2024)

1.5.3. Educacién Nutricional

La educacion nutricional es un proceso mediante el cual las personas aprenden
sobre los principios de una alimentacién saludable y como aplicarlos en su vida diaria.
Este tipo de educacion puede ser impartido por profesionales de la salud, incluyendo
enfermeras, y tiene como objetivo promover habitos alimenticios que contribuyan al
bienestar general y la prevencién de enfermedades. En escolares obesos, la
educacion nutricional es fundamental para ensefiarles a tomar decisiones

alimentarias saludables (Espejo, Tumani, Aguirre, Sanchez, & Parada, 2022).
1.5.4. Actividad Fisica

La actividad fisica se refiere a cualquier movimiento corporal producido por los
musculos esqueléticos que resulta en un gasto energético. Incluye una amplia gama
de actividades como caminar, correr, bailar, nadar y participar en deportes. La
actividad fisica regular es importante para mantener un peso saludable, mejorar la
salud cardiovascular y fortalecer los musculos y huesos. Para escolares obesos,
aumentar el nivel de actividad fisica es una estrategia clave para controlar el peso y

mejorar la salud general. (Organizacion Mundial de la Salud, 2022)
1.5.5. Apoyo Emocional

El apoyo emocional se refiere a la provision de empatia, amor, confianza y
cuidado que puede ayudar a una persona a manejar el estrés y los desafios
emocionales. En el contexto de la obesidad infantil, el apoyo emocional de
enfermeras, familiares y otros cuidadores es esencial para ayudar a los nifios a
desarrollar una imagen corporal positiva y una alta autoestima, lo que puede

motivarlos a adoptar y mantener habitos saludables (Sanchez & Davila, 2022).
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1.5.6. Enfermeria Escolar

La enfermeria escolar es una especialidad dentro de la enfermeria que se
dedica a la promocion de la salud y el bienestar de los estudiantes dentro del entorno
educativo. Los enfermeros escolares son responsables de proporcionar cuidados
directos, educacion en salud, prevencion de enfermedades y gestion de condiciones
cronicas como la obesidad. Su objetivo es asegurar que los estudiantes estén en su
mejor estado de salud posible para que puedan aprender y desarrollarse

adecuadamente. (Barba Cabanas, 2020)
1.5.7. Intervenciones de Enfermeria

Las intervenciones de enfermeria son acciones especificas que los
profesionales de enfermeria llevan a cabo para mejorar la salud y el bienestar de los
pacientes. Estas intervenciones pueden ser educativas, preventivas, curativas o de
apoyo. En el caso de escolares obesos, las intervenciones de enfermeria pueden
incluir la educacion nutricional, la promocidn de la actividad fisica, el apoyo emocional
y la coordinacion con otros profesionales de la salud para abordar la obesidad de

manera integral (Wagner, Butcher, & Clarke, 2024).
1.5.8. Salud Mental Infantil

La salud mental infantil se refiere al estado de bienestar emocional y
psicoldgico de los nifios. Es fundamental para su desarrollo, aprendizaje y capacidad
para formar relaciones saludables. La obesidad infantil puede tener un impacto
negativo en la salud mental, incluyendo problemas como baja autoestima, ansiedad
y depresion. Las enfermeras pueden desempefiar un papel fundamental en el apoyo
a la salud mental de los escolares obesos mediante intervenciones que fomenten la

resiliencia y el bienestar emocional (Melero, 2024).
1.6. Operacionalizaciéon De Las Variables

Tabla 1. Operacionalizacion De Las Variables

Objetivo | Implementar una estrategia de intervencion para la prevencion de la obesidad en

General escolares de la EBF 26 de junio

Variable Definicion Dimensiones Indicadores items
Nominal Conceptual
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Obesidad

escolar

La obesidad infantil
se define como una
acumulacién

excesiva de grasa
que puede afectar
negativamente la
salud de los nifos.
Segun la
(Organizacién

Mundial de la Salud,
2024),

condicion no solo

esta

afecta la salud fisica
de los nifos, sino
que también tiene
implicaciones

significativas para su
bienestar psicolégico

y social

Antropométrica

Conocimiento

Peso
Talla

IMC

Dieta balanceada
Etiquetas nutricionales
Consecuencia obesidad

Numero comidas

1a3

4a7

Intervencion
Enfermeria

en habitos

La intervencion
nutricional es aquella
que tiene laintencion
de curar y tratar
alteraciones
metabdlicas
causadas por el
exceso de grasa o
peso corporal con el
fin de optimizar del
balance entre el
gasto energético y la
(Martin
Caro, Laviano,
Pichard, & Goémez

Candela, 2022)

ingesta.

Habitos de
alimentacion

Actividad fisica

-Consumo de frutas y verduras

-Consumo de proteinas

-Consumo snack saludables

-Alimentos ultraprocesados

-Bebidas azucaradas

-Ejercicio fisico

-Ver TV, PC, tablets

8a10

11

12a16

17
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CAPITULO Il

2. MARCO METODOLOGICO

2.1. Tipoy caracteristicas de la investigacion

. El enfoque cuantitativo permite medir numéricamente la prevalencia de la
obesidad en los escolares y analizar las relaciones entre las variables clave, como
habitos alimenticios y niveles de actividad fisica. Los datos se obtendran mediante la
revision bibliografica y la medicion de indicadores antropométricos, lo que asegura la

precision y confiabilidad de los resultados. (Zarate Escriba, 2024)

El caracter empirico de la investigacion segun Villanueva Couoh (2022) radica
en la obtencién directa de datos a partir de la observacion y medicion de fenémenos
en el entorno real. En este caso, los escolares de la comunidad Buijo Historico seran
medidos en cuanto a su peso y talla, permitiendo calcular su indice de masa corporal
(IMC). Al ser un estudio empirico, se busca obtener informacion basada en la realidad
observable, sin la manipulacion de las variables del entorno o la intervencion
experimental. Esto asegura que los resultados reflejen fielmente la situacion actual de

los escolares en términos de salud y nutricién.
2.2. Diseino metodolégico

El disefio de la investigacidn es no experimental, ya que no se manipulan las
variables, sino que se observan los fendbmenos en su estado natural. En este caso,
se recolectaran datos sobre el estado de salud de los escolares obesos sin modificar

sus condiciones, lo que permite un analisis realista de la situacion. (Calle Mollo, 2023)

El disefo es transversal, ya que la recoleccion de datos se realizara en un solo
momento del tiempo, ofreciendo un analisis del estado nutricional y los factores
asociados a la obesidad en los escolares de la comunidad Buijo Historico. Este tipo
de disefio es adecuado para describir la prevalencia de la obesidad en un momento

especifico. (Trevifio Reyes & Lépez Pérez, 2022)
2.3. Materiales y métodos

En el presente estudio, los materiales se refieren a los instrumentos y equipos
que permitiran medir de manera precisa el peso, talla y otros indicadores relacionados
con el estado de salud de los escolares. Por otro lado, los métodos hacen referencia
a los pasos y procesos que se seguiran para llevar a cabo estas mediciones, asi como
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la recoleccion de informacién adicional mediante encuestas. En este sentido, la
correcta definicion de los materiales y métodos asegura la fiabilidad y validez de los
datos obtenidos, lo que es esencial para poder realizar conclusiones basadas en

evidencia.
2.3.1. Procedimiento para la medicion de peso y talla

El peso de los escolares sera medido utilizando una bascula digital calibrada,
la cual ofrece precision en la medicién de masa corporal. Para garantizar la exactitud
de los datos, los escolares se pesaran descalzos, en ropa ligera y en posicion erguida,
con los pies juntos y los brazos relajados a los lados. La toma de peso se realizara en
condiciones estandarizadas, en un area privada para mantener la confidencialidad y

comodidad de los participantes. (Abad Yagual, 2024)

La talla se medira mediante un estadiometro portatil. Los estudiantes deberan
estar descalzos, con los talones, nalgas y cabeza tocando la superficie del
estadiometro, y la cabeza alineada en el plano de Frankfort (una posicién horizontal
en la que el borde inferior de la érbita del ojo y el borde superior del conducto auditivo
externo estan en linea). Esta posicidon permitirda obtener una medida precisa de la

altura, que sera registrada en metros.
2.3.2. Medicion del indice de masa corporal

El indice de Masa Corporal (IMC) sera calculado mediante la férmula:

Peso (kg)
IMC = Talla (m)?

Este indice es una herramienta fundamental para clasificar a los estudiantes
en diferentes categorias de salud relacionadas con su peso. Segun los estandares
establecidos (Centros para el control y la prevencion de enfermedades, 2021), el IMC
se utilizé para definir si los escolares estan en las categorias de bajo peso, peso
normal, sobrepeso u obesidad. Ademas, el IMC se analizé en funcion de la edad y el
sexo de los estudiantes, tomando en cuenta las curvas de crecimiento especificas

para estas variables.
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Tabla 2. Valor nutricional IMC

Valor Nutricional
Normopeso 18,5-21.9 kg/m?
Riesgo de sobrepeso 22-24.9 kg/m?
Sobrepeso 25-29.9 kg/m?
Obesidad grado | 30-34.9 kg/m?

Fuente: (Nestlé Health Science, 2024)

24. \Validez y Confiabilidad

Para la validacién del instrumento, se empleo el juicio de expertos, segun De
la Cruz Villegas & Gordillo Fuentes (2020) este método consiste en solicitar a un grupo
de especialistas en el area de estudio que revisen el cuestionario, evaluando la

relevancia, claridad, y coherencia de cada pregunta

. El objetivo de este proceso es asegurarse de que las preguntas incluidas en
el cuestionario sean adecuadas para medir los objetivos propuestos en la
investigacion. Los expertos que participaron en este proceso fueron seleccionados
por su experiencia en temas relacionados con la obesidad infantil, la enfermeria

escolar y la intervencion en salud publica.

El juicio de expertos es un paso fundamental para asegurar que el cuestionario
tenga validez de contenido, lo que significa que cada item o pregunta efectivamente
mide aspectos relevantes al fendmeno estudiado, en este caso, la obesidad infantil y
los factores asociados. Gracias a la validacion realizada, el instrumento puede
considerarse adecuado para la recoleccion de informacion dentro del contexto

educativo de la comunidad Buijo Historico.

Una vez validado el instrumento, el siguiente paso es evaluar su confiabilidad,
es decir, la consistencia de los resultados que arroja el cuestionario. Para este
analisis, se utilizé la Férmula Kuder-Richardson 20 (KR-20), que es adecuada cuando
se trabaja con preguntas de respuesta dicotomica, es decir, aquellas que tienen solo

dos posibles respuestas (por ejemplo, "si
Pestana, 2006).

o "no") (Palella Stracuzzi & Martins
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r=—

K 1 Yk = 1piqi
K-1 a%x

Donde:

r =Coeficiente de Kuder Richardson
K =Numero de items

o =Varianza de los puntajes totales
p = respuestas correctas

La KR-20 es un indice estadistico que permite evaluar la coherencia interna de
los items de un cuestionario, midiendo si las preguntas que se incluyen en el
instrumento evaluan de manera consistente el mismo constructo. El calculo del indice
KR-20 en este estudio arrojé un valor de 0.84, lo cual indica una alta consistencia
interna del cuestionario. (Teran Bustamante, Ramirez Castillo, & Martinez Velasco,
2020)

Segun la literatura metodoldgica, un valor superior a 0.70 en el KR-20 es
considerado adecuado para garantizar la confiabilidad del instrumento. Este resultado
asegura que el cuestionario utilizado para medir los factores relacionados con la
obesidad infantil entre los escolares de la Escuela de Educacion Basica Fiscal 26 de

junio es fiable.

2.5. Recursos

e Hojas de papel bond

e Esferograficos

e Cuestionarios disefiados

e Cinta métrica y balanza

e Calculadora cientifica

e Equipos informaticos (Laptop e internet)

e Impresoray tinta

El presente documento fue autofinanciado con un monto de $325, que cubrié
la adquisicion de todos los recursos materiales mencionados. La gestion eficiente de
estos fondos permitio la correcta ejecucion del estudio, sin contratiempos financieros

que afectaran el desarrollo de la investigacion.
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2.6. Poblacion

La poblacion objetivo de la investigacion esta constituida por 277 escolares que
asisten a la Escuela Basica Fiscal 26 de junio, localizada en la comunidad Buijo
Historico, una zona rural en desarrollo. Esta poblacién es relevante porque se
encuentra en una etapa critica de crecimiento y desarrollo, en la que los habitos
alimenticios y el nivel de actividad fisica influyen directamente en su estado de salud.
Al tratarse de una comunidad con limitados recursos socioeconoémicos, se espera
identificar factores de riesgo asociados a la obesidad que sean propios de este

contexto.
2.7. Muestra

Para este estudio se seleccionara una muestra no probabilistica intencionada
Cenedesi Junior & Vouillat (2024)compuesta por 48 escolares. Esta técnica de
muestreo se utiliza porque permite seleccionar intencionalmente a los participantes
que cumplen con criterios especificos relevantes para el estudio, como Ia
disponibilidad y la pertenencia a un contexto determinado, en este caso, los nifios de
la “Escuela Basica Fiscal 26 de junio” de la comunidad Buijo Histérico. El uso del
muestreo no probabilistico se justifica porque el objetivo es trabajar con un grupo

especifico que refleja las caracteristicas de la poblacion en estudio.
2.8. Técnica de recoleccion de datos

La recopilacion de informacion es un proceso fundamental en cualquier
investigacion o proyecto, ya que permite construir una base sélida de conocimiento
sobre un tema determinado. Este proceso implica la busqueda, seleccion y
organizacion de datos relevantes provenientes de diversas fuentes, como libros,
articulos cientificos, bases de datos, entrevistas, entre otros. Es crucial evaluar la
calidad y confiabilidad de cada fuente para garantizar la validez de la informacion
obtenida. Como sefiala Cohen y otros (2007), la recopilacion de datos es el corazén
de cualquier investigacién, ya que proporciona la evidencia empirica necesaria para
responder a las preguntas de investigacion. A continuacion, se muestran las etapas

para la recopilacién de datos:
Etapa 1: Planificacién

En esta etapa se definieron los objetivos del estudio, la poblacion y muestra,

los instrumentos de recoleccién de informacion y el cronograma de trabajo.
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Etapa 2: Recopilacion de informacion

En esta etapa se recolectaron los datos necesarios para responder a los
objetivos del estudio. Las herramientas de recopilacion de informacion empleadas

fueron:

Encuesta: Se utilizé para recopilar informacién de los padres sobre los habitos

alimentarios de los preescolares:
-Se pesaron y tallaron los nifios
-Se asentaron los datos en la base destinada para tales fines
-Se calculo el IMC
-Luego se completo el resto de 20 preguntas dicotdmicas (Si / No)
Etapa 3: Procesamiento de informacion
En esta etapa se organizaron y analizaron los datos recolectados.
Etapa 4: Andlisis de resultados
En esta etapa se interpretaron los resultados del analisis de datos.
Etapa 5: Presentacion de resultados
En esta etapa se presentaron los resultados del estudio en un informe final
2.8.1. Revisiéon documental

La revision documental se centro en la busqueda y analisis de estudios previos
y literatura cientifica sobre la obesidad infantil y sus factores de riesgo en contextos
similares al de la comunidad Buijo Histérico. Se revisaran articulos cientificos,
informes de salud y estudios realizados por organismos nacionales e internacionales
como la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), el Fondo de las Naciones Unidas
para la Infancia (UNICEF), y el Ministerio de Salud Publica del Ecuador. Esta técnica
permitira contextualizar los resultados obtenidos en la investigacion dentro de un

marco tedrico sélido y basado en evidencia cientifica.
2.9. Aspectos éticos

La presente investigacion respetara los principios éticos establecidos en el
codigo de ética en investigacion de la Universidad Metropolitana del Ecuador, (2015)
garantizando el bienestar, la privacidad y los derechos de los participantes. Dado que
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el estudio se basara en el analisis de una base de datos previamente recolectada, no
sera necesario obtener nuevos consentimientos informados ni realizar procedimientos
directos con los escolares. Sin embargo, se velara por el cumplimiento estricto de las

normativas sobre proteccion de datos.

La base de datos sera tratada con absoluta confidencialidad, protegiendo los
datos personales de los escolares y sus familias. Toda la informacién sera manejada
de forma andénima, empleando cédigos para garantizar que no se revele la identidad
de los participantes. Los datos seran utilizados exclusivamente con fines académicos
y cientificos, y se almacenaran en sistemas seguros para evitar accesos no

autorizados.

Dado que se realizaron intervenciones directas ni nuevas recolecciones de
datos, no habra riesgos fisicos ni emocionales para los participantes. Finalmente, los
resultados del estudio seran compartidos con las autoridades educativas y de salud
locales con el fin de contribuir al desarrollo de estrategias que promuevan el bienestar
de la comunidad escolar, siempre respetando los principios de confidencialidad y uso

ético de la informacion.
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CAPITULO il

3. RESULTADOS ALCANZADOS Y LA PROPUESTA

El analisis de los datos constituye uno de los pilares fundamentales para
comprender en profundidad la naturaleza del estudio. Para llegar a los resultados, se
realiz6é una revision exhaustiva de la base de datos disponible, la cual proporciond la
estructura necesaria para interpretar y discutir los hallazgos obtenidos. Este analisis
se enfoca en la relacién entre las variables, delimitando sus parametros con el fin de

aportar una visién integral sobre el tema de investigacion.

De acuerdo con Vizcaino Zuhiga y otros (2023), el andlisis de datos
cuantitativos permite medir de manera objetiva los fendmenos que se estudian,
asegurando una mayor precision en la interpretacion de los resultados. En esta
investigacion, se ha aplicado un enfoque cuantitativo, basado en la recoleccién y
organizacion de datos de una base de datos existente, lo que garantiza que el estudio
esté alineado con un disefio metodoldgico robusto y confiable, como lo sugiere

Cisneros Caicedo y otros (2022).

En este capitulo se exponen los resultados de la investigacién, siguiendo la
estructura propuesta por los objetivos especificos, con el fin de proporcionar un
analisis detallado y coherente que permita extraer conclusiones claras y bien

fundamentadas.
Analisis y discusion de los resultados.

Tabla 3.Distribucion en cifras absolutas y porcentuales de la evaluacion antropométrica en

escolares de la EBF 26 de junio

RSP SP OB |
Grado CA % CA % CA %
Segundo 6 21
Cuarto 4 14
Quinto 3 11 4 24 2 67
Sexto 6 21 5 29
Séptimo 9 32 8 47 1 33
Total 28 100 17 100 3 100

Nota: RSP= Riesgo Sobrepeso; SP= Sobrepeso; OB I= Obesidad Grado |



52

Figura 1. Distribucion porcentual de evaluacion antropométrica en escolares de la EBF 26 de

junio
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Los resultados del estudio realizado en los escolares de la Escuela Fiscal 26
de junio muestran una tendencia de sobrepeso y obesidad, particularmente en los
grados superiores. En segundo grado, el 21% de los escolares presento riesgo de
sobrepeso, en cuarto grado el 14%, mientras que en quinto grado los porcentajes se
disparan, con un 67% de estudiantes con obesidad tipo |, un 24% con sobrepeso, y
un 11% con riesgo de sobrepeso. En sexto grado, el 29% presentd sobrepeso y el
21% riesgo de sobrepeso, mientras que en séptimo grado el 33% de los escolares

mostré obesidad tipo |, un 47% sobrepeso y un 32% riesgo de sobrepeso.

Tabla 4. Distribucion en cifras absolutas y porcentuales de la dimension conocimiento en

representantes de escolares de la EBF 26 de junio.

Sabe 1o que es una Conoce las Consultalas
Dieta bglanceada consecuencias de Etiquetas No Comidas
obesidad nutricionales
CA % CA % CA % CA %
Sl 8 17% 7 15% 2 4% 45 94%
NO 40 83% 41 85% 46 96% 3 6%

TOTAL 48 100% 48 100% 48 100% 48 100%
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Figura 2. Distribucion porcentual de la dimensidn conocimiento en representantes de los

escolares de la EBF 26 de junio
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En la figura 2 se observa que el 83% de los encuestados no saben lo que es
una dieta balanceada, mientras el 17% si tienen conocimiento de este tipo de dieta,
asi mismo, el 85% desconoce las consecuencias de la obesidad mientras que el 15%
de la muestra si conoce estas consecuencias. El 96% no consultan las etiquetas

nutricionales y el 94% consumen entre 4 a 5 comidas.

Tabla 5. Distribucién en cifras absolutas y porcentuales de los habitos alimenticios
conocimiento en representantes de escolares de la EBF 26 de junio.

Consumo frutas y

verduras Consumo Proteinas Consumo snack
saludables
CA % CA % CA %
S 20 42% 30 63% 8 17%
NO 28 58% 18 38% 40 83%

TOTAL 48 100% 48 100% 48 100%
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Figura 3. Distribucién porcentual de la dimensién Habitos Alimenticios de los escolares de la
EBF 26 de junio
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En la figura 3 los encuestados mencionaron que el 58% no consumen frutas y
verduras, mientras que el 42% si las consumen, el 63% si consumen proteinas
mientras que el 38% no lo hacen, y ante el consumo de snack saludables el 83% no

consume estos snacks mientras que el 17% si lo realizan.

Tabla 6. Distribucidn en cifras absolutas y porcentuales de los habitos alimenticios, alimentos

ultraprocesados y bebidas azucaradas en representantes de escolares de la EBF 26 de junio

Consumo alimentos

Bebidas azucaradas
ultraprocesados

CA % CA %
SI 40 83% 46 96%
NO 8 17% 2 4%

TOTAL 48 100% 48 100%
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Figura 4. Distribucion porcentual de Habitos alimenticos en cuanto alimentos ultra

procesados y bebidas azucaradas.
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En la figura 4 se observa que el 83% consumen alimentos procesados a
diferencia del 17% qué no consumen este tipo de alimentos, y ante el consumo de las

bebidas azucares el 96% si las consumen mientras que el 4% no las ingieren.

Tabla 7. Distribucién en cifras absolutas y porcentuales de actividad fisica en escolares de la
EBF 26 de junio.

Ejercicio fisico Ver TV, PC, Tablets
CA % CA %
Sl 8 17% 46 96%
NO 40 83% 2 4%

TOTAL 48 100% 48 100%
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Figura 5. Distribucion porcentual dimension Actividad fisica
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En la figura 5 el 83% menciond que no realizan ejercicio fisico mientras que el
17% silo realizan, asi mismo, el 96% menciond que ve tv, PC, tabletas por el contrario

el 4% de los encuestados no se dedican a realizar estas actividades.
3.1. Interpretacién de los resultados

La interpretacién de los resultados considera el dar respuesta a los objetivos
planteados para el desarrollo de este estudio “Atencién de Enfermeria a escolares
obesos de la escuela de Educacion Basica Fiscal 26 de junio. Comunidad Buijo

Historico.

3.1.1. OE 1. Identificar los escolares obesos de la Escuela Basica Fiscal 26 de

junio de la comunidad de Buijo.

Los resultados del estudio realizado en los escolares de la Escuela Fiscal 26
de junio en la tabla 3 figura 1 muestran una tendencia de sobrepeso y obesidad,
particularmente en los grados superiores. En segundo grado, el 21% de los escolares
presentoé riesgo de sobrepeso, en cuarto grado el 14%, mientras que en quinto grado
los porcentajes se disparan, con un 67% de estudiantes con obesidad tipo |, un 24%
con sobrepeso, y un 11% con riesgo de sobrepeso. En sexto grado, el 29% presentd
sobrepeso y el 21% riesgo de sobrepeso, mientras que en séptimo grado el 33% de
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los escolares mostré obesidad tipo |, un 47% sobrepeso y un 32% riesgo de

sobrepeso.

El estudio realizado por Shamah Levy (2023) demostré que la prevalencia de
sobrepeso y obesidad cada aumenta de manera considerable con un porcentaje de
19.2% en sobre peso y 18.1 % en obesidad, lo que concuerdas con los resultados
obtenidos en la investigacion donde en los cursos superiores ya existe un alto numero
de escolares con sobrepeso con el 21%, obesidad con un 33 % siendo estos

resultados de mucha preocupacion.

Pero por otra parte Ortega y otros (2022) en su estudio sobre la obesidad
infantil demuestra cifras donde la prevalencia de sobrepeso y obesidad se redujo, o
que contrapone a los resultados obtenidos en la investigacion realizada en la unidad
educativa fiscal 26 de junio de Buijo donde la prevalencia de sobrepeso y obesidad

va considerablemente en aumento.

3.1.2. OE 2. Definir factores de riesgo asociado a la obesidad de la Escuela

Basica Fiscal 26 de junio de la comunidad de Buijo.

Para la obtencion de estos resultados se realizd una encuesta a los
representantes de los escolares para conocer su conocimiento, en la tabla 4 figura
2 se observa que el 83% de los encuestados no saben lo que es una dieta

balanceada, mientras el 17% si tienen conocimiento de este tipo de dieta.

Concuerda con lo descrito por Herran Murillo & Varela Arévalo (2021) donde
se pone de manifiesto que el bajo nivel de conocimiento nutricional en los padres,
sumado a practicas poco flexibles, puede llevar a que los nifios consuman menos

frutas y verduras y mas alimentos procesados.

Asi mismo, la encuesta arrojo que el 85% desconoce las consecuencias de la
obesidad mientras que el 15% de la muestra si conoce estas consecuencias. Lo que
llama la atencion del estudio de Carmen Paez, y otros (2022) el cual reporta que los
padres de los nifios afectados por sobrepeso aun teniendo un nivel medio de
conocimiento sobre alimentos saludables, estilos de vida saludables no coincide con
los altos niveles de obesidad y sobrepeso reportados en escolares y aun mas en la

escuela basica Fiscal 26 de junio que donde se realizo el estudio de caso.

Es asi también que la falta de conocimiento de los padres sobre la calidad de

productos de su contenido y sus etiquetas nutricionales se refleja el 96% no consultan
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las etiquetas nutricionales y solo el 4% si. Entonces Vanoye-Eligio y otros (2022) en
su estudio realizado sobre Conocimiento del etiquetado nutricional y contenido de
azucares anadidos en alimentos procesados coinciden con los resultados de la
investigacion, en su encuesta realizada se demuestra que los representantes
compran los productos solo por su precio mas no por su calidad, aunque los productos

cuentes con etiquetas nutricionales claras y precisas

Para saber por qué se produce la obesidad en escolares se desarrollé una
encuesta donde se buscd poner de manifestd los habito alimenticios de los
representantes de los escolares donde la tabla 5 figura 3 los encuestados
mencionaron que el 58% no consumen frutas y verduras, mientras que el 42% si las
consumen, el 63% si consumen proteinas mientras que el 38% no lo hacen, y ante el
consumo de snack saludables el 83% no consume estos snacks mientras que el 17%

si lo realizan.

El siguiente estudio realizado por (Marti, Calvo, & Martinez, 2021) pone de
manifiesto que el consumo de productos procesados y bebidas azucaradas es mas
alto que el de la ingesta de comidas saludables lo que mantiene relacion con el estudio
ya que el consumo de verduras solo tiene 42 % mientras que el 58% no las consume
a diferencia de productos ultraprocesados que el 83% los consumen y el 17% no. Lo

que refleja que los buenos habitos alimenticios por parte de la poblacion son escasos

Asi mismo se evidencia que le consumo de bebida azucaradas en la edad
infantil es de mucha preocupacion tal como mostré la encuesta donde el 96 % de los
escolares consumo bebidas azucaradas y solo el 4% de ellos no lo hace, asi también
lo afirma el nutricionista Coser (2019). En las ultimas décadas se ha incrementado el
consumo de refrescos en la poblacion infantil. Suelen ser bebidas muy azucaradas
que gustan a los mas pequeinos. Donde todos comparten una base comun: agua y
azucares simples como la fructosa y la sacarosa. Aunque se dice también que esta
composicion puede variar segun el tipo de refrescos. Sabiendo asi que el consumo
de manera excesiva de ellos tiene como consecuencia el sobre pedo infantil llegando
asi convertirse en obesidad ademas de otras patologias como problemas de suefio y

los huesos.

La falta de movilidad fisica y la poca realizacion de ejercié se consideran un

factor predisponente para padecer de sobrepeso y obesidad por eso se pregunté a
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los representantes de los escolares con frecuencia realizaban las siguientes
actividades, en la tabla 7 figura 5 el 83% mencion6 que no realizan ejercicio fisico
mientras que el 17% si lo realizan, asi mismo, el 96% menciono que ve tv, PC, tabletas

por el contrario el 4% de los encuestados no se dedican a realizar estas actividades.

El 83% de los escolares no realiza actividad fisica y solo el 17 % si asi también
Herrera & Sarmiento (2022) indican que los nifilos no realizan ningun tipo de actividad
fisica ni siquiera practican los deportes de manera habitual lo que conlleva a ir
formando un estilo de vida sedentario que mas adelante tendra consigo graves
consecuencias como la obesidad y otro tipo de patologias como la diabetes mellitus

e hipertension arterial.

De la misma manera el 96% menciono de los escolares dedica su tiempo a ver
tv y eso de celulares, computadoras y Tablet y solo el 4% no se dedica a realizar esa
actividad entonces siguiendo con la investigacion de Herrera & Sarmiento (2022)
indican también que el uso prolongando de artefactos electrénicos en los escolares
es de mas de 2 horas a realizar esta actividad aunque el numero de horas sea poco
lo preocupante es que cada vez son mas el numero de escolares que se suman a

esta mal habito.

Por otro lado, el estudio realizado por Medina Zacarias & otros (2022) sobre
actores de riesgo asociados con sobrepeso y obesidad en adolescentes en México
realizo causa asombro de ver como el convivir con personas con sobre peso y
obesidad y su estilo de vida poco saludable es también un factor de riesgo para
padecer las mismas, asi mismo el uso prolongado de aparatos electronicos como
celular y television siguen siendo preocupantes para desarrollar obesidad en los

escolares.

Asi mismo es de vital importancia adoptar estilos de vidas saludables como
la realizacion de actividades fisicas para prevenir la obesidad o si se la padece poder
ayudar a mejorar esa condicién segun el estudio realizado por Le Cerf Paredes y otros
(2022) sobre efectos del entrenamiento de fuerza sobre la condicion fisica en nifios y
ninas con sobrepeso y obesidad aporta que la realizacién de ejercicios combinados
entre fuerza y aerobios tienen aumento significativos no solo en cuanto a la fuerza

muscular sino que también se adquiere capacidad cardiorrespiratoria y flexibilidad
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3.1.3. OE 3. Proponer una estrategia de intervencion para la prevencién de la
obesidad en escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la

comunidad Buijo Histérico.

Estrategia Integral para la Prevencion de la Obesidad en Escolares de la

Escuela Basica Fiscal 26 de junio, Comunidad Buijo Histérico
YO ME CUIDO DE NINO, PARA VIVIR SANO Y FELIZ DE ADULTO

La estrategia de intervencion para la prevencion de la obesidad en los
escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la comunidad Buijo Histérico
propone un enfoque multidimensional que abarca el entorno escolar, familiar y
comunitario. La intervencion busca abordar los factores de riesgo asociados a la
obesidad infantil mediante acciones integrales y sostenibles. En primer lugar, la
educacion nutricional es fundamental y se implementaran programas dirigidos a los
estudiantes, padres y maestros para fomentar habitos alimentarios saludables. Esto
incluye talleres sobre alimentacién balanceada, la importancia de evitar alimentos
ultraprocesados y la promocion de una dieta rica en frutas, verduras y alimentos
frescos (Unsain Bardulla, 2021). Ademas, se realizaran actividades practicas como
talleres de cocina saludable y ejercicios en el aula para ensefiar a leer etiquetas
nutricionales, de manera que los escolares aprendan a identificar productos con bajo

contenido de azucares y grasas.
Conceptualizaciéon

La obesidad infantil es un problema de salud publica que afecta tanto la salud
fisica como emocional de los nifos, aumentando el riesgo de desarrollar
enfermedades cronicas a lo largo de su vida. En la comunidad de Buijo Historico, los
factores que contribuyen a la obesidad en escolares incluyen el alto consumo de
alimentos ultraprocesados, la falta de actividad fisica regular y la baja implicacion
familiar en la promocion de habitos saludables. La presente propuesta de intervencion
busca abordar estos factores de manera integral mediante acciones educativas,
promocionales y de apoyo psicosocial, con el objetivo de reducir la prevalencia de la
obesidad en la poblacidn escolar y mejorar la calidad de vida de los estudiantes
(Fornari, Brusati, & Maffeis, 2021). La intervencion se desarrollara en el entorno
escolar, con la participacion activa de la comunidad educativa, padres de familia y

personal de salud.
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Objetivo General

Implementar una estrategia integral para la prevencién de la obesidad en
escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la comunidad Buijo Historico, a
través de la promocion de habitos saludables y la capacitacion en nutricidn y actividad

fisica.
Objetivos Especificos

e Fomentar habitos alimentarios saludables en los escolares y sus familias,
mediante la educacion nutricional y la reduccion del consumo de alimentos

ultraprocesados.

e Promover la practica regular de actividad fisica dentro y fuera del entorno
escolar, para reducir el sedentarismo y mejorar el bienestar fisico de los

estudiantes.

e Brindar apoyo emocional y psicosocial a los escolares con obesidad para
mejorar su autoestima y reducir el impacto psicologico asociado al estigma del

sobrepeso.
Justificacion

La implementacion de esta propuesta responde a la necesidad urgente de
abordar la obesidad infantil en la comunidad de Buijo Historico, donde los escolares
presentan altos indices de sobrepeso y obesidad. Los factores de riesgo identificados,
tales como la alimentacion inadecuada y el sedentarismo, requieren un enfoque

preventivo que integre acciones en el ambito educativo, familiar y comunitario.

La intervencion propuesta busca no solo reducir la prevalencia de la obesidad,
sino también empoderar a los escolares y sus familias para adoptar estilos de vida
saludables que perduren en el tiempo. La educacion nutricional y la promocién de la
actividad fisica son componentes esenciales que deben ser reforzados con apoyo
psicosocial y la capacitacién del personal educativo y de salud, quienes juegan un
papel clave en la implementaciéon de las estrategias preventivas (Huiracocha
Vintimilla, 2024). Asimismo, el seguimiento y la evaluacion de la intervencién
permitiran asegurar la efectividad de las acciones y realizar ajustes oportunos,
garantizando un impacto positivo en la salud y calidad de vida de los nifios de la
Escuela Basica Fiscal 26 de junio.
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La influencia de los padres en los habitos alimentarios de sus hijos es
innegable. A través de sus interacciones diarias, los padres crean un entorno que
moldea las preferencias alimentarias, las emociones asociadas a la comida y las
conductas relacionadas con la alimentacion de sus hijos. Las emociones juegan un
papel crucial en la relacion de los nifios con la comida. Los padres, a través de su
afecto, apoyo y estimulo, pueden crear asociaciones positivas con la alimentacion, lo

que favorece la adopcion de habitos saludables. Palomino-Pérez (2020)
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Estrategia Integral para la Prevenciéon de la Obesidad en Escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio, Comunidad

Buijo Historico

YO ME CUIDO DE NINO, PARA VIVIR SANO Y FELIZ DE ADULTO

Dia y fecha Actividad/ Familia -Maestros Recursos Responsable
A convenir Educacion nutricional sobre que son | Charlas educativas interactivas y uso de | Estudiantes de la carrera de enfermeria de
los alimentos, que es la obesidad, | material con gigantografias la  UMET, Miembros del proyecto
Factores de riesgos. comunitario Carrera de Enfermeria de la
Universidad Metropolitana
A convenir Educacion  nutricional de dieta | Materiales como gigantografia Estudiantes de la carrera de enfermeria de
balanceada. Que son los . la  UMET, Miembros del proyecto
. Tripticos I .
carbohidratos comunitario Carrera de Enfermeria de la
Cuchara  saludable y  sus Informacion de la guia practicas de | Universidad Metropolitana
componentes. alimentacion
https://krea.best/quias-
alimentarias/
A convenir Camparfias para promover una | Charlas educativas interactivas y uso de | Estudiantes de la carrera de enfermeria de

alimentacion saludable en los

comedores escolares.

material con gigantografias, casa
abierta.

la UMET, Miembros del proyecto



https://krea.best/guias-alimentarias/
https://krea.best/guias-alimentarias/
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comunitario Carrera de Enfermeria de la

" ‘ Urnl rSIdad T/Ietvolltana

Responsable

Actividad/ Alumnos Recursos

Charla nutricional

saludables.

Implementacion-.de -programas de | Canchas deportivas de la institu%i(')n Estudiantes de la carrera d

actividad fisica diaria para los la  UMET, Miembros del proy
- procesados ,;«"f{’
escolares |C0noce codmo cada uno 2 ?n nitario Carrera de Ehferméria de la
niversidad Metropolitana

de estos grupos
contribuye a una

alimentacidn balanceada
- %2 plato de frutas y/o verduras (grupo
L v saludablel
verag), y °oc A\ L= § >4 L >
- V4 del prRABVEBIEereales, tubérculp§!izacion de una casa abierta | Patios de la Institucion a

platanos (grupo celeste), donde los estugdjantes seas quienes
- ¥a de| plato de granos o alimentosedlélqueﬂbs @limentos saludables

i Sall . - munitarig Carrera de Enfermerig de la
origen animal (grupo morado) . Tripfigpsios gl g od‘ b e
- AzUcares y grasas saludablesque o ¢ ® o a @ oAl
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ingredientes para su preparacié
(grupo amarillo).

Estudiantes de la carrera de enfermeria de
la "UMET, ~ Miembros . del proyecto

Contiene los secretos de una
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%tﬁ} culturalmente apropiada.
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FRUTAS Y VERDURAS

Las frutas y verduras son alimentos
esenciales que deberiamos consumir a lo

largo del dia, idealmente en cada comida .

Son fundamentales para una dieta
equilibrada debido a su bajo contenido
calodrico y su alto aporte de vitaminas,

minerales y fibra.

RECOMENDACIONES

Incluir frutas y/o verduras frescas en
cada comida principal (desayuno,
almuerzo y merienda) y en refrigerios
como la media manana o la tarde.

Consumirlas en diferentes formas:
crudas, en ensaladas, cocidas, o en jugos
y batidos. En zonas rurales, aprovechar

verduras silvestres y hojas d&cultin‘s‘., :

locales para incorporarlas en

ﬁbra

il‘/

=

CEREALES,
TUBERCULOS Y
PLATANOS

Los cereales, tubérculos y platanos son
alimentos que proporcionan la mayor
parte de la energia que nuestro cuerpo
necesita. Son ricos en carbohidratos,

fibra y micronutrientes esenciales para la
funcionalidad del cuerpo. Se recomienda
consumir cereales integrales poco
procesados por su mayor contenido de
nutrientes por ej. arroz integral, avena,
quinua, cebada, centeno, pan integral,
entre otros.

RECOMENDACIONES

- Consumir cereales integrales para
estimular la digestion y controlar los
niveles de azucar en la sangre.

- Combinar cereales con leguminosas
*para.obtener proteinas completas.

*Inclunr~t£bercu|os y platangs en la dieta
hpara‘aprovechar su alto contenido de
almldon ﬂbra y ant|OX|dantes

LACTEOS, CARNICOS,
HUEVOS Y
LEGUMINOSAS

Son fundamentales para el desarrollo
muscular y el fortalecimiento del cuerpo.
Estos alimentos proporcionan proteinas de
alta calidad y vitaminas y minerales
esenciales como hierro, calcio, zinc, vitamina
Dy vitamina B12.

RECOMENDACIONES

- Consumir alimentos ricos en proteinas en
cada comida, representando % del plato.
Priorizar el consumo de carnes magrasy

retirar la piel antes de cocinar.

- Incluir leguminosas con cereales cuando
no se consuman proteinas de origen animal.

- Limitar el consumo de embutidos por su
alto contenido de grasas y sal.
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iNDICE DE MASA CORPORAL EMA

A w II Consiste en un acumulo excesivo de <>

tejido adiposo, en la grasa del cuerpo,
derivado de un aumento en el consu-

mo de calorias procedentes de la
dieta.

S
i

- Comer mas alimento de lo que el cuerp 7( |
puede utilizar -

- Consumir demasiado alcohol
- No hacer suficiente ejercicio

o!'/
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CONCLUSIONES

Se muestra el cumplimiento del OE1: Identificar los escolares obesos de la
Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la comunidad de Buijo. La evaluacion del estado
nutricional de los escolares, mediante la medicion de peso y talla para calcular el
indice de masa corporal (IMC), fue realizada con éxito. Esta metodologia permitié
identificar a los estudiantes con obesidad y riesgo de sobrepeso, proporcionando
datos fundamentales para el analisis posterior. La informacién recabada ayudé a
establecer una base sélida para entender la magnitud del problema de la obesidad en
la comunidad escolar, facilitando la creacién de intervenciones especificas y

orientadas a mejorar su salud y bienestar.

De igual manera, se logré el OE2: Definir factores de riesgo asociados a la
obesidad de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la comunidad de Buijo. Se
identificaron varios factores de riesgo relevantes, tales como el alto consumo de
alimentos ultraprocesados, la falta de actividad fisica regular y el escaso
involucramiento de los padres en la promocion de habitos alimentarios saludables.
Estos factores fueron determinados mediante encuestas y observaciones, lo que
permitid un analisis integral de las condiciones que contribuyen al desarrollo de la
obesidad en esta poblacion infantil. Este analisis permite entender los determinantes
sociales y economicos que agravan esta problematica y para disefar estrategias de

intervencién mas efectivas.

Finalmente, se cumplié con el OE3: Proponer una estrategia de intervencion
para la prevencion de la obesidad en escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de
junio de la comunidad Buijo Historico. A partir de los resultados obtenidos, se disefio
una estrategia integral que incluyd sesiones educativas dirigidas a los padres y
docentes sobre la importancia de una alimentacion balanceada y la necesidad de
aumentar la actividad fisica entre los nifos. Las charlas informativas también
destacaron la relevancia de reducir el consumo de alimentos ultraprocesados y
promover habitos alimenticios mas saludables en el hogar. Esta estrategia ha sido
clave para crear conciencia y generar cambios en el entorno alimentario de los
escolares, contribuyendo a la mejora de su estado nutricional y reduciendo los riesgos

asociados a la obesidad.
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RECOMENDACIONES

A los escolares:

-Es fundamental fomentar desde edades tempranas habitos alimenticios saludables,
ya que estos tienen un impacto directo en el bienestar y desarrollo fisico de los nifios.
El entorno familiar es clave en esta etapa, dado que es donde el nifio aprende los
patrones de conducta que influiran en su interaccion con el entorno, incluida la

alimentacion.

- La adopcion de habitos saludables desde los primeros afios debe estar guiada por
un enfoque que tenga en cuenta no solo las necesidades fisicas, sino también las

circunstancias econdmicas, culturales y sociales que rodean a cada familia.
Ala comunidad educativa:

-Los docentes y el personal de enfermeria deben trabajar de manera coordinada para
monitorear el estado de salud de los estudiantes, prestar especial atencién a su
alimentacioén y brindar orientacion a los padres sobre la importancia de una dieta

balanceada y adecuada para el crecimiento infantil.

-Es recomendable que las instituciones educativas integren programas de educacion
nutricional en sus curriculos, asi como actividades que promuevan la actividad fisica

diaria, para contrarrestar los riesgos asociados a la obesidad.
Ala Universidad:

-Las instituciones de educacion superior, como generadoras de conocimiento, deben
promover investigaciones que analicen los factores que contribuyen a la obesidad
infantil en Ecuador. Es importante que las universidades trabajen en conjunto con
instituciones de salud y educacion para desarrollar proyectos que exploren los habitos
alimentarios familiares y las condiciones sociales que influyen en la nutricion infantil.
-Ademas, deben fomentar la creacion de programas de formacion dirigidos a los
padres de familia, brindandoles informacion practica y actualizada sobre los
requerimientos nutricionales de los nifios y la importancia de una alimentacion
adecuada para el desarrollo integral. Las universidades también pueden ser un
espacio para la creacion de politicas publicas enfocadas en la prevencion de la
obesidad infantil, contribuyendo asi al bienestar general de las futuras generaciones.
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ANEXOS

Anexo 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Guayaquil, de del 2023

Yo: Cl: , habitante
de la Comunidad Lotizacion Maria Etelvina Il Cantén Samboronddén, deseo participar
en el estudio ATENCION DE ENFERMERIA A ESCOLARES OBESOS DE LA
ESCUELA DE EDUCACION BASICA FISCAL 26 DE JUNIO. COMUNIDAD BUIJO
HISTORICO. Mismo que sera realizado por

Cl supervisado por

, ya que como se me ha informado

contribuira para un diagnéstico para luego incorporarme al proceso de mejoramiento

de los estilos de vida y las actividades a desarrollar.

Por tanto, doy mi consentimiento para participar en este estudio

Nombre y firma del Paciente

Cl:
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Anexo 2

INSTRUMENTO DE VALIDACION

Titulo: Atencion de Enfermeria a escolares obesos de la Escuela de Educacion

Basica Fiscal 26 de junio. Comunidad Buijo Historico

Objetivos Objetivo general
Desarrollar una estrategia de intervencién para la prevencién de la obesidad en

escolares de la escuela basica fiscal 26 de junio de la comunidad Buijo Histérico.

Objetivos Especificos

1.ldentificar los escolares obesos de la Escuela Basica Fiscal 26 de julio de la

comunidad de Buijo.

2.Definir factores de riesgo asociado a la obesidad de |la Escuela Basica Fiscal

26 de julio de la comunidad de Buijo.

3.Proponer una estrategia de intervencién para la prevencion de la obesidad en

escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la comunidad Buijo Histérico

Variable Variable independiente:
Variable dependiente:

Variables intervinientes:

Indique su grado de acuerdo frente a las siguientes afirmaciones:

(1 =Deficiente; 2 = Regular; 3 = Bueno; 4 = Muy bueno; 5 = Excelente 1 2 3 4 5

ADECUACION (adecuadamente formulada para los destinatarios que

vamos a encuestar):
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e La pregunta se comprende con facilidad (clara, precisa, no ambigua,

; ) ot , X

acorde al nivel de informacion y lenguaje del encuestado)
e Las opciones de respuesta son adecuadas X
e Las opciones de respuesta se presentan con un orden légico X

PERTINENCIA (contribuye a recoger informacién relevante para la

investigacion):

e Es pertinente para lograr el OBJETIVO GENERAL de la investigacion

() X
e Es pertinente para lograr el OBJETIVO ESPECIFICO n.° 1 de la
investigacion®
1.ldentificar los escolares obesos de la Escuela Basica Fiscal 26 de julio X
de la comunidad de Buijo.
e Es pertinente para lograr el OBJETIVO ESPECIFICO n. 2 de la
investigacion®
2.Definir factores de riesgo asociado a la obesidad de la Escuela Basica X
Fiscal 26 de julio de la comunidad de Buijo.
e Es pertinente para lograr el OBJETIVO ESPECIFICO n.° 3 de la
investigacion™*
3.Proponer una estrategia de intervencion para la prevenciéon de la
obesidad en escolares de la Escuela Basica Fiscal 26 de junio de la comunidad X
Buijo Historico
Valoracioén general del cuestionario
Por favor, marque con una X la respuesta escogida de entre las opciones que se
presentan:
Si NO
El instrumento contiene instrucciones claras y precisas para que los X
encuestados puedan responderlo adecuadamente (ver Anexo 1)
El numero de preguntas del cuestionario es excesivo X
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Preguntas que el experto considera que pudieran ser un riesgo para el encuestado:

N.° de la(s) pregunta(s)

Motivos por los que se
considera que pudiera ser un

riesgo

Propuestas de mejora

(modificacion, sustitucion o

supresion)
Evaluacién general del cuestionario
Excelente Buena Regular Deficiente
Validez de
contenido del X
cuestionario

Observaciones y recomendaciones en general del cuestionario:

Motivos por los que se

considera no adecuada

Motivos por los que se

considera no pertinente

Propuestas de mejora
(modificaciéon,  sustitucion o

supresion)

Identificacion del experto
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Nombre y apellidos

Cruz Xiomara Peraza De Aparicio

Filiacion  (ocupacion, grado

académico y lugar de trabajo):

Docente Titular Ppal 2

e-mail

cperaza@umet.edu.ec

Fecha de la validacion
(09, 06 y 2024):

Firma

28-02-2023 YA/no
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Operacionalizacion de variables
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Objetivo

General

Implementar una estrategia de intervencion para la prevencion de la obesidad en

escolares de la EBF 26 de junio

Variable

Nominal

Definicion

Conceptual

Dimensiones

Indicadores

items

Obesidad

escolar

La obesidad infantil
se define como una
acumulacién
excesiva de grasa
que puede afectar
negativamente la
salud de los nifios.
Segun la
(Organizacién
Mundial de la Salud,
2024),

condiciéon no solo

esta

afecta la salud fisica
de los nifios, sino
que también tiene
implicaciones
significativas para
su bienestar

psicologico y social

Antropométrica

Conocimiento

Peso
Talla

IMC

Dieta balanceada
Etiquetas nutricionales

Consecuencia

obesidad

Ndmero comidas

a3

a7

Intervencion
Enfermeria en
habitos

La intervencion
nutricional es
aquella que tiene la
intencion de curar y

tratar alteraciones

Habitos

de alimentacion

-Consumo de frutas vy

verduras

8a10

11
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causadas por el
exceso de grasa o
peso corporal con el
i imi . . -Ali It
fin de optimizar del Actividad fisica imentos
gasto energético y
la ingesta. (Martin
Caro, Laviano,
Pichard, & Godémez
Candela, 2022)

metabdlicas -Consumo de proteinas

-Consumo snack saludables

balance entre el ultraprocesados

-Bebidas azucaradas

-Ejercicio fisico

-Ver TV, PC, tablets

12a16

17

uMeT

UNIVERSIDAD
METROPOLITANA

FACULTAD DE SALUD Y CULTURA FiSICA
CARRERA DE ENFERMERIA

ANEXO 3

ENCUESTA PARA ESCOLARES DE LA EBF 26 DE JUNIO BUIJO HISTORICO SAMBORONDON

Madre: Edad: Grado de Instruccion
Nifo
A.-Sexo Masculino Femenino Peso Talla

IMC

Marque con una “X” SI o NO para responder la pregunta

No Pregunta

SI

NO

1 ¢ Qué tanto conocimiento tiene respecto a la importancia de una
dieta balanceada para los nifios?

2 ¢ Qué tanto conocimiento tiene sobre la importancia de las

etiquetas nutricional de los alimentos que brinda al nifio?

3 ¢ Qué tanto conocimiento tiene respecto a las consecuencias de

la obesidad infantil ?
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4 Numero de comidas que realiza al dia

5 Con que frecuencia el nifio/a consume diariamente frutas y
verduras:

6 Con que frecuencia el nifio/a consume proteinas (carne, pollo,
cerdo, pescado)

7 Con que frecuencia el nifio/a consume shacks saludables (frutas,
nueces)

8 Con que frecuencia el nifio/a consume alimentos ultraprocesados
(comida rapida, snacks, bebidas azucaradas)

9 Con que frecuencia el nifio/a consume bebidas azucaradas
(refrescos, jugos comerciales)

10 | Con que frecuencia el nifo/a realiza actividad fisica (juegos,
deportes, ejercicio)

11 | Con que frecuencia su nifio/a realiza caminatas o uso de bicicleta
para ir a la escuela o realizar otras actividades

12 | Tiempo promedio de actividad fisica diaria (en minutos)

13 | Cuantas horas diarias su nifio/a le dedicadas a actividades de ver

television, uso de dispositivos electronicos, usar video juegos, etc

Gracias por su participacioniiji
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