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Resumen

Los nifios con sobrepeso y obesidad (sp/0B) tienen un mayor riesgo para
numerosas enfermedades crénicas. La literatura refleja que uno de los fac-
tores para el desarrollo de sp/0B infantil es el comportamiento alimentario,
y se ha demostrado que la lactancia puede estar relacionada con estos com-
portamientos de forma positiva o negativa. El objetivo del presente estudio
fue determinar la relacion entre el comportamiento alimentario, la lactancia
y el desarrollo del sobrepeso y la obesidad en nifios prescolares. Para ello se
realizé un estudio descriptivo, correlacional, en el cual participaron 210
diadas (madre-hijo preescolar). Se utiliz6 el cuestionario Children’s Eating
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Behaviour Questionnaire (CEBQ) para evaluar los comportamientos alimen-
tarios. Para verificar el tipo y tiempo de lactancia, las madres contestaron
algunas preguntas dicotémicas en una cédula de datos personales. A partir
de esta se obtuvo el estado nutricional de las diadas y se utilizé estadistica
descriptiva e inferencial para el analisis de los datos. El presente estudio se
apego a las recomendaciones éticas de la Ley General de Salud en Materia
de Investigacidn para la Salud. La mayoria de las madres reportaron pro-
porcionar lactancia exclusiva durante los primeros meses de vida, con 80.5%,
y s6lo 1.9% informd utilizar férmula. Se encontrd una relacién entre algunos
comportamientos y el tipo y tiempo de lactancia, asimismo, se realizo re-
gresion lineal multiple con procedimiento Backward y se encontré que el
iMc de las madres y las subescalas de la atraccion de la comida predicen el
1Mc del niflo. Por todo esto se concluy6 que es necesario desarrollar inter-
venciones relacionadas con la duracién y el tipo de lactancia, a fin de con-
trarrestar los comportamientos alimentarios negativos.

Palabras clave: conductas alimentarias, lactancia materna, obesidad infantil.

Introduccion

El sp/oB han alcanzado proporciones epidémicas y son uno de los princi-
pales factores de riesgo para numerosas enfermedades crénicas, entre las
que se incluyen la diabetes, las enfermedades cardiovasculares, la hiperten-
sion y los accidentes cerebrovasculares, asi como varios tipos de cancer.
Ademas, los niflos con sobrepeso tienen un mayor riesgo de tener sobrepe-
s0 o ser obesos en la edad adulta. Las tasas de obesidad casi se han triplica-
do desde 1975 y han aumentado casi cinco veces en nifios y adolescentes,
lo cual afecta a personas de todas las edades y de todos los grupos sociales
en la region de las américas y del mundo (oms, 2021).

La region de las américas tiene la prevalencia mds alta de todas las re-
giones de la Organizacién Mundial de la Salud (oms), con 62.5% de los
adultos con sp/0B (64.1% de los hombres y 60.9% de las mujeres). Si se
examina unicamente la obesidad, se estima que afecta a 28% de la poblacién
adulta (26% de los hombres y 31% de las mujeres). La epidemia no es ajena
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a los nifios y adolescentes. En el grupo de 5 a 19 afios, 3.6% de los nifios,
nifas y adolescentes estdn afectados por el sp/0B y 8% de los nifios y nifias
menores de 5 aflos, de acuerdo con las ultimas estimaciones de la Fondo de
las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF, por sus siglas en inglés), la
oMs y el Banco Mundial.

El sp/oB infantil en México es uno de los problemas de salud publica mas
importantes. Y de acuerdo con las encuestas nacionales de salud y nutricién
(Ensanut) México ocupa los primeros lugares de obesidad infantil en el mun-
do, pues la prevalencia de sobrepeso en menores de 9 afios es de 23% y en la
adolescencia de 24.7% a nivel nacional; de obesidad es en menores de 10
afos con el 25% y en adolescentes el 18% a nivel nacional (Ensanut, 2021).

La literatura refleja que el factor principal para el desarrollo del sobrepe-
so y la obesidad es el desequilibrio entre el gasto y la ingesta caldrica (oms,
2021). Sin embargo, también existen otros factores que aumentan el riesgo de
sp/0B, dentro de los que se han descrito los comportamientos alimentarios,
los cuales se definen como la relacién entre el ser humano y los alimentos, e
implican una red multifacética de influencias genéticas y ambientales. Asi-
mismo, se ha descrito que cuando los comportamientos alimentarios adqui-
ridos en la infancia son disfuncionales pueden afectar la salud de los nifios y
parecen influir en la conducta alimentaria de los adultos (Ergang et al., 2021).

Algunos de los comportamientos alimentarios que se han asociado con
resultados de peso posteriores en la infancia son la capacidad de respuesta
a las sefales de saciedad, voracidad e ingesta emocional, el ayuno emocional,
el deseo de beber bebidas azucaradas, asi como la melindrosidad entre al-
gunos otros. Estos comportamientos surgen temprano y estan determinados
en parte por el entorno alimentario. Dado que la lactancia materna es el
primer tipo de alimentacidn al que estan expuestos muchos bebés, se ha
planteado la hipétesis de que la lactancia materna influye en la conducta
alimentaria del nifio (Pang et al., 2020). Una explicacion sugerida es que se
ha introducido en la leche materna una variedad de sabores a través de la
madre, que no estan presentes en la formula, lo que facilita que los bebés
amamantados acepten alimentos con sabores similares, por lo que la tran-
sicion de la leche materna a los alimentos complementarios parece mas
facil para los niflos amamantados exclusivamente que para los nifos ali-
mentados con férmula (Specht et al., 2018).
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Otros estudios han demostrado que los factores de alimentacién tempra-
na, como la duracion de la lactancia, la edad y el método de introduccion de
la alimentacion complementaria, asi como los tipos de alimentos complemen-
tarios, y el ambiente durante la comida, y una mayor ingesta de verduras y la
evitacion de bebidas azucaradas en la infancia pueden estar relacionados con
los comportamientos alimentarios (Masztalerz-Kozubek et al., 2022; Kheir
et., al 2021). Ademas, se ha descrito que no amamantar y la lactancia de cor-
ta duracién pueden contribuir al desarrollo de conductas alimentarias obe-
sogénicas en los nifos (Yelverton et al., 2021).

Sin embargo, también se ha encontrado evidencia que indica que no
existe relacion alguna entre la lactancia y los comportamientos alimentarios,
sugiriendo que una mayor exposicion a la lactancia materna durante la in-
fancia no estd asociada con conductas alimentarias relacionadas con la re-
gulacion de la ingesta de energia en la infancia (Pang et al., 2020). La inves-
tigacion sobre las conductas alimentarias y la lactancia materna relacionadas
con el sobrepeso y la obesidad infantil sigue siendo limitada, puesto que
existe muy poca informacién. Asimismo, y dado que la literatura no es
concluyente, se desarrollé esta investigacion para determinar la relacion
entre los comportamientos alimentarios, las conductas alimentarias y el
desarrollo del sobrepeso-obesidad infantil, con la finalidad de que en un
futuro se elaboren estrategias de intervenciéon que puedan coadyuvar a la
disminucién del sobrepeso y la obesidad en nifios preescolares.

Metodologia

Se realizé un estudio descriptivo, correlacional y transversal con una pobla-
cién que se integré por diadas (madre-hijo preescolar). Las madres fueron
seleccionadas en un primer nivel de atencion del estado de Hidalgo, Méxi-
co, seleccionado de forma aleatoria simple a partir del listado de la Secre-
taria de Salud publicado en su pagina oficial. Las participantes acudieron a
consulta para la atencién materno-infantil y vigilancia de la nutricién, mo-
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mento en que se les invito a participar de forma voluntaria, con previa au-
torizacion de los directivos.

El tamano de la muestra se calcul6 para una poblacidn infinita median-
te el paquete estadistico nquery advisor para una correlacién con un poder
de 0.90 y efecto de 0.2 con lo cual resulté un tamafio de muestra de 210
diadas. Los criterios de inclusion fueron: nifios en edad preescolar y muje-
res que se identificaron como madre del nifio, que supieran leer y escribir.
Los criterios de exclusién fueron: mujeres embarazadas y nifios con enfer-
medades tales como diabetes, cancer, paraplejia y cardiopatias referidas por
la madre en la cédula de datos del preescolar.

Para verificar el tipo y el tiempo de lactancia, las madres contestaron
algunas preguntas dicotomicas en una cédula de datos personales y se les
solicito contestar el CEBQ para evaluar los comportamientos alimentarios.
El ceBQ fue desarrollado por Wardle et al. (2001) y validado para uso en
poblacién mexicana por Vazquez-Pérez et al. (2020). Este instrumento eva-
lta la conducta de ingesta en nifios, basandose en el testimonio de los padres
acerca de la conducta de sus hijos. Consta de 34 reactivos en dos dimensio-
nes: atraccion por la comida y evitacion de la comida. La primera dimensién
esta integrada por escalas que miden voracidad e ingesta emocional, disfru-
te de la comida y deseo de beber; mientras que el apetito moderado, ayuno
emocional y melindrosidad corresponden a la segunda dimension. La con-
sistencia interna del CEBQ muestra una consistencia interna adecuada
(¢=0.72 a 0.88).

Se realizaron mediciones de peso y talla de las diadas para calcular el
estado nutricio, el peso se midid con la bascula Seca 813 con capacidad para
200 k, precisién de 0.1 gr. La talla se midié con el estadimetro Seca 213 y se
registré en el punto mas préoximo a 0.1 cm; ambos procedimientos se rea-
lizaron con el participante de pie y sin zapatos. Con los datos obtenidos se
calcul6 el imc de las diadas mediante una calculadora de sistema métrico y
se clasificé de acuerdo con los estandares de la oms. En el caso de las madres,
la clasificacion se realizdé de acuerdo con la categoria del nivel de peso segiin
el iMc definido por la oMs: bajo peso por debajo de 18.5; normal, de 18.5 a
24.9; sobrepeso, de 25 a 29.9; obesidad, de 30 o mas. Mientras que para
identificar el estado nutricio de los nifios se utilizaron las estimaciones de
crecimiento de los cbc de acuerdo con lo siguiente: bajo peso menos del
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percentil 5, peso saludable del percentil 5 hasta por debajo del 85, sobrepe-
so del percentil 85 hasta por debajo del percentil 95 y obesidad igual o
mayor al percentil 95.

El presente estudio se apegé a las recomendaciones éticas de la Ley Ge-
neral de Salud en Materia de Investigacion para la Salud y las Normas Eticas
de la Declaracion de Helsinki de 1973. El procesamiento de datos se realizd
en el programa Statistical Package for the Social Sciences (spss) version 25.
Se obtuvieron estadisticas descriptivas de las variables sociodemograficas y
se calcularonlos los indices de las dimensiones atraccion por la comida y
evitacion de la comida, finalmente, se realiz6 analisis de regresion lineal
multiple para determinar las variables predictoras del imc del hijo preescolar.

Resultados

Participaron 210 diadas conformadas por madre-hijo con un rango de edad
materna entre 16 y 51 afios; con un promedio de 29.44 afios (DE+6.71);
una media de escolaridad de 12.06 afios (DE £ 2.69); con ingreso econdmi-
co familiar mensual promedio de $4805.71. En relacién con la ocupacién
de las participantes, la mayoria refiri6 ser de ama de casa, con 8.3%; segui-
do de madres comerciantes, 2.4%; el resto se dice ser jornalera, estudiante
y empleada, con 1.9, 1.4 y 1.1%, respectivamente; por otra parte, la edad de
los preescolares oscild entre 2 a 5.9 afos, el promedio fue de 3.77 (DE+0.93).
Los preescolares que participaron fueron 55.7% nifos, y 44.3% nifias.

En lo relativo al estado nutricio, mas de 50% de las madres present6 so/
0B, 35.7% peso normal y 2.9% obtuvo un bajo peso. Respecto a los hijos,
69% presento peso normal, 22.4% sp/OB y una menor proporcion presentd
bajo peso (8.6%), lo cual se puede contrastar en la siguiente tabla.

Tabla 25.1. Estado nutricio de las diadas

Variable Frecuencia Porcentaje
Madre
Bajo peso 6 29
Peso saludable 75 357
Sobrepeso 91 433
Obesidad 38 18.1

Hijo
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Variable Frecuencia Porcentaje
Bajo peso 18 8.6
Peso saludable 145 69.0
Sobrepeso 25 11.9
Obesidad 22 10.5

Con respecto a las conductas alimentarias de los nifios, se encontré un
mayor indice de conductas por voracidad e ingesta emocional, seguido de
un apetito moderado, mientras que el indice mas bajo en las conductas
alimentarias que presentaron los nifios fue la melindrosidad y el deseo de

beber (véase la siguiente tabla).

Tabla 25.2. Andlisis descriptivo de las conductas alimentarias

Valor
Variable Media DE
Minimo Mdximo

Atraccién por comida

Voracidad e ingesta emocional 29.00 7.81 13.00 53.00

Disfrute de la comida 18.34 357 7.00 25.00

Deseo de beber 9.74 2.94 3.00 15.00
Evitacion de la comida

Apetito moderado 22.00 5.48 10.00 40.00

Ayuno emocional 12.37 2.64 5.00 20.00

Melindrosidad 8.92 1.98 3.00 15.00

Por otra parte, 48.1% de las madres report6 haber incluido férmula
infantil durante los primeros meses de vida de sus hijos; 15.2% durante los
primeros 6 meses; 21%, después de los primeros 6 meses; y 11.9%, después

del afio (véase la siguiente tabla).

Tabla 25.3. Estadistica descriptiva de lactancia mediante férmula infantil

Variable Frecuencia Porcentaje
De 0 a 6 meses 32 15.2
Después de los 6 meses 44 21.0
Después del afo 25 11.9
Nunca 109 51.9
Total 210 100

Nota: n=210.
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Para verificar la relacion entre las conductas alimentarias y la lactancia
materna se realiz6 un test de Spearman, dada la distribucion de los datos.
Se encontré que el tiempo de lactancia se correlaciona de manera negativa
con el apetito moderado (Rho—0.169, p <0.05), la voracidad e ingesta emo-
cional (Rho=-0.141 p<0.05). Ademas, la lactancia materna exclusiva se
correlaciona de forma negativa con el deseo de beber (Rho=-0.240 p <0.05)
y el ayuno emocional (Rho=-0.209 p <0.05). Por otra parte, el periodo del
inicio de férmula también se correlaciona negativamente con la voracidad
e ingesta emocional (Rho=-0.165 p <0.05), asi como con el deseo de beber
(Rho=-0.181 p<0.05), lo cual se aprecia en la siguiente tabla.

Tabla 25.4. Relacién entre los comportamientos alimentarios y la lactancia

Durante al tiempo que
. ¢Cudnto tiempo amamanté a su hijo(a) Periodo de inicio de
Variable " ! . . .
amamanto a su hijo?  ;Cudnto tiempo fue con formula infantil
lactancia exclusiva?
Voracidad e ingesta emocional -0.141* —-0.039 -0.165*
Disfrute de la comida 0.012 —0.028 —-0.004
Deseo de beber —-0.089 —0.240%* —0.181**
Apetito moderado -0.169* —0.091 —-0.125
Ayuno emocional —0.051 —0.209*%* -0.127
Melindrosidad —-0.062 —-0.029 -0.105

Nota: * significancia al nivel del 0.05; ** significancia al nivel del 0.01; significancian=210.

Finalmente, se realiz6 regresion lineal multiple univariada con proce-
dimiento Backward y se encontrd que el imc de las madres y las subescalas
dela atraccion de la comida predicen el imc del nifio (véase la siguiente tabla).

Tabla 25.5 Regresién lineal multiple

Coeficientes no Coeficientes
Variable estandarizados estandarizados t p
Error estandar B
IMC de la madre 0.048 0.021 1.52 2.24 0.026
Atraccion de la comida 0.035 0.012 0.227 298 0.003
Evitacion de la comida —-0.054 0.015 -0.270 -3.54 0.000

Nota: modelo 7: R=0.281, R2=0.079, R2C=0.065 t=valor comparado de medias, p=<0.05 significancia.
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Conclusiones

Este estudio sugiere que la duracién de la lactancia materna y la lactancia
exclusiva parecen influir en los comportamientos alimentarios que contri-
buyen al desarrollo de sp/oB infantil. Lo anterior propone desarrollar inter-
venciones no so6lo para los comportamientos que ponen en riesgo la salud
de los nifios, sino que es indispensable desarrollar intervenciones encami-
nadas a aumentar el tiempo de lactancia materna, asi como el uso de la
lactancia exclusiva, debido a que los nifilos amamantados son menos pro-
pensos al sp/0B y, mds tarde en la vida, a padecer enfermedades crénicas
no trasmisibles. Ademas, la practica de lactancia materna también es un
factor para las mujeres que amamantan, puesto que, de acuerdo con la lite-
ratura, presentan un menor riesgo de padecer cancer de mama y de ovario.
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