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OBESIDAD INFANTIL:
EFICACIA DE UN PROGRAMA
DE RE-EDUCACION INTEGRAL

Y GRUPAL




L.a obesidad infantil es un
problema creciente es las
sociedades desarrolladas.

Causas:

- Malos habitos alimentarios

- Sedentarismo o
Prevalencia de sobrepeso/obesidad
en nifos de 7-11 afos
International Obesity Taskforce
http://www.iaso.org/iotf/



COMPLICACIONES POSIBLES EN CHICOS CON OBESIDAD
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OBJETIVO

Implementar programas, tanto
preventivos como de tratamiento, que
sean efectivos no so6lo a corto plazo,
sino que mantengan los buenos
resultados a largo plazo, ya que esto
supondria el asentamiento de los
cambios de habitos planteados.
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Se reclutaron 40 pacientes (25 nifias y 15 nifios) entre 8 y 13
anos con sobrepeso u obesidad.

Ellos y sus padres se integraron en un programa de re-

educacion cond

uctual, el método “Nin@s en movimiento”

del Hospital Va

1 de Hebron.

Antes de iniciar al programa, a su término y un afo
después, se determinaron el Peso, la Talla, el Indice de
Masa Corporal (IMC = Peso/Talla?), el Perimetro de
Cintura, la Presién Arterial y pardmetros sanguineos
relacionados con el Sindrome Metabdlico (triglicéridos,
colesterol, glucosa, etc.).



Programa NIin@s en movimient
Los tratamientos para la
obesidad infantil mas
exitosos, son los que
combinan:
=Educacion nutricional
=Actividad fisica
sEmocionalidad
del nino,
todo dentro de un marco
de modificacion de
conducta y dando una
especial atencion a la

f_am_llla’ ya que sera _?I Grupos de 8-10 ninos, y sus padres
principal apoyo del niio. 12 sesiones semanales de 90 minutos
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Al término del programa, y
con solo un abandono, el
87% de los ninos habia
reducido su Indice de Masa
Corporal (IMC) y su
Perimetro de Cintura (PC).

Un afio mas tarde en 4 de
cada 5 de estos pacientes el
programa seguia
manteniendo su efectividad.
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El nimero de ninos con
obesidad descendio del
44% inicial al 28% tras el
programa, y se mantuvo
similar al cabo de un ano.
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Al terminar el programa,

el 5% de los pacientes
consiguid alcanzar un peso
normal, valor que aumento

N
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Resultados

M BEFORE
M AFTER

High blood pressume

Paralelamente mejoraron la  Presion Arterial y las
concentraciones sanguineas de Triglicéridos y Colesterol,
disminuyendo el riesgo de padecer Sindrome Metabdlico.



Resultados

Grdfico 6: Actividad fisica recreativa. % de nifios y minutos dedicados, antes y después del programa de intervencidn

T0: Preprograma

=60 minutos
15,38%

<30 minutos
35,90%

30-60 minutos
48,72%

T3m: Postprograma

=G0 minutos
41,02%

<30 minutos
17,95%

Los ninos incrementaron
las horas dedicadas al
ejercicio fisico, mejoraron
la calidad de su dieta, y
aumentaron su nivel de
autoestima.
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CONCLUSION

El programa de re-educacion conductual “NIin@s
en movimiento”, destinado al tratamiento de la
obesidad infantil, es eficaz no solo a corto plazo,

sino también a largo plazo.
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