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Resumen:

Hay evidencia de que una intervencion en e Marco de Escuelas Promotoras de Salud(se
promueve la salud a través de todo & entorno escolar)que buscan redudir e IMC( especialmente
en nifios de 6 a 12afios)y aumentar la actividad fisica, ingesta de frutas/verduras/vegetales,
previenen e sufrimiento, reduce desigualdades, crea adultos sanos, productivos, beneficia la
funcion cognitivay el rendimiento escolar en nifios de peso normal, con sobrepeso y/o obesidad.
La AHA(Asociacion Americana del Corazdn)en una corte de adultos jovenes observd una
prevalencia muy baga de salud cardiovascular(mala dieta saludable y hébitos alimenticios)
asociado con un mayor aumento de peso, extrapolable a la poblacién internacional planteandose
el objetivo de reducir las muertes por enfermedad cardiovascular /ACV y mejorar la salud
cardiovascular en un 20% priorizando la prevencion primaria centrandose en la promocion de
conductas saludables especialmente a edades tempranas.

Antecedentes/Objetivos:

La prevalencia obesidad/sobrepeso infantil es alta asociada a comorbilidad fisica y
psicosocial .Encuesta Salud 2012 27,8% infantil (1c/10 nifios obesidad,2 sobrepeso).Los hébitos
alimenticios(factor modificable)asociados con 5 de las 10 causas de muertela dieta tiene
capacidad para modular la salud-La AHA recomendacion de los 7 basicos-EstudioGlobal
Burden of Diseare Study 2010(coste mundial de la enfermedad)la dieta es € principal factor de
riesgo en los paises desarrollados,la obesidad responsable del 10% de los afios de vida
saludables tirados a la basura-La OMS la obesidad infantil principal problemas de salud publica
mundial-Nutricién Hospitalaria indice de alimentacion saludable)Detecto que e 72% de la
muestra necesita cambios en su alimentacion _Ministerio de Agricultura Alimentacion y



Medioambiente los patrones de consumo de alimentos y calorias espafioles han cambiado
algjdndose de la Dieta Mediterranea-La Comision Europea en materia sanitaria 2016 objetivo
actuar en promocion de salud estrategia 2020 aumentar la esperanza de vida con buena salud,
Espaiia con una esperanza de vida ata no asi en esperanza de vida con buena
salud.Objetivo:Conocer la evidencia existente,identificacion de buenas practicas y facilitar la
universalizacion de las intervenciones en estilos de vida saludable(dieta ideal/prevencion
obesidad infantil...)-Promover en la escuela estilos de vida saludables/conductas seguras-
Permitir el desarrollo progresivo de intervenciones dirigidas a generar salud y prevenir la
enfermedad

Descripcion del problema - Material y método:

Se ha realizado una revision bibliogréfica sobre la evidencia respecto prevencién y promocion
en la escuela relacionada con la obesidad el sobrepeso infantil, dieta y habitos saludables.
Busquedas en Medline,Pubmed,Cochrane, Embase y sitios web pertinentes .El periodo de
blsqueda enero y febrero 2016 se seleccionaron cinco(limite de las bases del congreso : 1
Revision 2014.67 articulos. EI marco de la escuela de promocién de salud de la OMS para
mejorar lasalud y €l bienestar de los estudiantes y su rendimiento académico. 2 2013.Una corte
de 196 adultos jovenes. Adopcion AHA 2020.Recomendaciones dieta saludable idedl.
Prevencion de peso en adulto joven.3 2014 revision 6 estudios (14 articulos).La intervencion de
estilos de vida parece megorar e rendimiento escolar en nifios y adolescentes con
sobrepeso/obesidad.4 2011 revisién 55 estudios. Intervenciones para la prevencién de la
obesidad en nifios.5 Estrategia NAOS(nutricién, actividad fisica, prevencion de la obesidad
infantil y salud).

Resultados y discusion:

Varios estudios demuestran gque los individuos con una salud cardiovascular ideal tienen un
perfil més bajo de riesgo para enfermedades y eventos cadiovasculares,muerte sibita y la
mortalidad por otras causas en comparacion con individuos con mala salud cardiovascular(2).S
se quiere alcanzar los objetivos AHA 2020 enormes esfuerzos y recursos tendran que poner en
marcha las administraciones(1,2,3,4,5).La prevencion y promocion con un enfoque poblacional,
multifactorial y multidisciplinar(1,2,5). Las escuelas son puntos focales de prevencion(1,2,5).El
enfoque HPS(escuelas promotoras de salud)puede producir mejoras en ciertas éreas de
salud(alimentacion, actividad fisica...)(1,3,4).La OMS establece expresamente una hueva vision
de salud y de educacién en el nuevo marco de educacion parala salud sin embargo parece haber
habido poco avance(1). Reconocer que el entorno escolar es solo uno de los muchos campos de
influencia de la salud infantil, no olvidar la familiay la comunidad en general , también tienen
un impacto importante (1,2,5).

Aportacion del trabajo ala seguridad del paciente:

Conocer la evidencia actual con relacion ala eficacia de las intervenciones en estilos de vida en
la promocion de salud( la buena practica facilita la universalizacion de las mismas y la
seguridad en la gecucion). Los cambios sociales y econémicos han dado lugar a
modificaciones importantes en los patrones aimentarios en los Ultimas décadas agunos
positivos como aumentar la variedad en la dieta'y un mejor acceso a los alimentos pero no ha
mejorado la seleccion de una alimentacion adecuada. Acciones que fomenten y den a conocer
una dieta saludable (con evidencia cientifica) y en nuestro pais permita recuperar las



caracteristicas tradiciondles de la Dieta Mediterrdnea y acelerar la prevencion del
sobrepeso/obesidad infantil aumenta la sensibilidad de la importancia de la promocién de salud
en general y particularmente en € entorno escolar(ambito estratégico para generar estilos de
vida saludables) y asi se incrementa la cooperacion, colaboracion y participacion de los
profesionales implicados ._Se reconoce sistematicamente que funciona(buena préctica), para
quien y en qué circunstancias._ Contribuye a que los centros educativos sean entornos seguros y
saludables en la que los nifios puedan desarrollase plenamente con el mayor bienestar posible.
Mejora la salud de los nifios, favorece el aprendizaje efectivo (salud fisica, emocional, socia y
académicamente) y contribuye a desarrollar adultos sanos, cualificadosy productivos.

Propuestas de lineas futur as de investigacion:

Un buen diagnostico de la situacion que lleve a elegir las acciones mas adecuadas. Asistenciay
supervision de restauracion colectiva._  Control de la publicidad en alimentacion.
COMO:_Aumentar la comunicacion entre responsables de salud y de educacién(a menudo se
trabgja aisladamente unos de otros)para lograr impactos sostenibles a largo plazo alcanzando
todo su potencial._ Favorecer €l proceso de mejora continua integrando los modelos de buena
préactica con participacion nacional e internacional entre experiencia, innovacion y desarrollo de
iniciativas en promocién de saud y darlas a conocer. Estimular a las empresas
agroalimentarias para producir alimentos de alta calidad nutricional y organolépticas en base a
la méxima seguridad alimentaria_ Incrementar la conciencia social.  Favorecer la autonomiay
capacidad para gercer mayor control sobre la salud. Nuestra salud dependera finalmente de
nuestraimplicacién individual.
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