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RESUMEN

Las enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT) son uno de los problemas
mas considerables para la salud publica, ya que se le atribuyen la mayoria de
las muertes alrededor de todo el mundo. El estilo de vida de una persona es
condicionante en su estado de salud, por lo tanto comportamientos inadecuados
gue mantienen por largo tiempo, lo ponen en riesgo. Las conductas perjudiciales
se obtienen en las etapas tempranas, como son la preadolescencia y
adolescencia, y se tornan en graves problemas de salud en la adultez. El
desarrollo de ECNT se asocia consistentemente a factores comportamentales
como los malos habitos alimentarios, inactividad fisica, consumo de tabaco y
alcohol. Por tal motivo, el objetivo de esta investigacion es identificar conductas
de riesgo para el desarrollo de enfermedades crénicas no transmisibles a largo
plazo, que presentan niflos de 12 y 17 afios de un colegio privado de zona norte
de la provincia de Buenos Aires. Para lograr tal objetivo, se llevé adelante un
estudio no experimental, de corte transversal, descriptivo. Para la recolecciéon de
datos se utilizé un cuestionario de elaboracion propia y para el andlisis, hojas de
calculo de Excel. Dentro de los resultados obtenidos, se pudo observar
inadecuacion a la recomendacion para su edad en la mayoria de las conductas
estudiadas, principalmente para habitos alimentarios. De acuerdo a los
resultados expuestos se puede remarcar la importancia de la educacion
alimentaria y la divulgacion de habitos saludables en edades tempranas en

cualquier ambiente donde los nifios desarrollen sus actividades.

Palabras clave: estilo de vida, enfermedades crénicas no transmisibles,

preadolescentes, adolescentes.

Tema:
Estilo de vida en preadolescencia y adolescencia.

Subtema:
Estilo de vida de preadolescentes y adolescentes y factores de riesgo de
enfermedades cronicas no transmisibles

Problema:

¢,Cuales son las conductas que mantienen escolares preadolescentes y
adolescentes que podrian aumentar el riesgo de padecer una enfermedad
cronica no transmisible a largo plazo?



INTRODUCCION

Las enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT) desde hace varios afios se
fueron tornando como un problema notable para la salud publica en todo el
mundo. La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) en el afio 2021, publico
cifras donde expuso que el 71% de las muertes en el mundo, son atribuibles a
las ECNT vy las define como las enfermedades cardiovasculares (como los
ataques cardiacos y accidentes cerebrovasculares), el cancer, las enfermedades
respiratorias crénicas (como la enfermedad pulmonar obstructiva cronica y el

asma) y la diabetes. (1)

El estilo de vida es condicionante en el estado de salud de un individuo. La Carta
de Ottawa para la Promocion de la Salud manifiesta que la salud se crea y se
vive en el marco de la vida cotidiana: en los centros de ensefianza, de trabajo y
de recreo. La salud es el resultado de los cuidados que uno se dispensa a si
mismo y a los demas, de la capacidad de tomar decisiones y controlar la vida
propia...”.(2) Podemos decir entonces que comportamientos que una persona
mantiene a lo largo de un tiempo, como una dieta poco saludable, la inactividad

fisica, el tabaquismo y el consumo excesivo de alcohol ponen en riesgo su salud.

3)

La OMS ademas, clasifica a la adolescencia en 4 grupos: pre adolescencia al
periodo que comprende los 9 a 12 afios, adolescencia temprana al periodo que
comprende de los 13 a 14 afios, adolescencia media entre los 14 y 15 afios y
adolescencia tardia al periodo que comprende desde los 16 a 18 afios de edad;
todas consideradas etapas dificiles donde se atraviesan cambios a nivel fisico,
psicoldgico, bioldgico, intelectual y social. Los comportamientos perjudiciales
gue se apropian durante la adolescencia, se transforman en graves problemas
de salud en la adultez, como son las enfermedades cronicas, por eso es tan
importante indagar en el estilo de vida en esta etapa, sobre todo en el entorno

escolar. (4)

Las ECNT se ven afectadas por factores que se clasifican en fisiologicos; como
la presion arterial, glucemia y concentraciones de grasas elevadas en sangre,
etc; y en factores de riesgo de comportamiento o comportamentales; como los
malos habitos alimentarios, inactividad fisica, consumo de tabaco y alcohol. (5)
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Haciendo foco en los factores comportamentales, vamos a definir cada uno de
ellos. Los habitos alimentarios hacen referencia a la conducta individual frente a
qué, donde, con quién y para qué consumimos los alimentos; los cuales ademas
estan influenciados por patrones socioculturales, preferencias y gustos.(6) La
actividad fisica es cualquier movimiento corporal que conlleve al consumo de
energia, desde practicar un deporte hasta hacer caminatas(7). Dentro de la
actividad fisica, podemos hablar de sedentarismo, un desequilibrio entre la
ingesta calorica y la energia que se gasta en reposo o en actividades cotidianas
(8). El sedentarismo y la inactividad fisica ademas, se ven favorecidas por el
aumento de la exposicion a pantallas, es decir, el uso de dispositivos electronicos
como televisidn, celulares y videojuegos.(9) El consumo de tabaco, ya sea con
cigarrillos, pipa, pipa de agua u otras presentaciones, no tiene un nivel seguro
de exposicion, es decir que por mas minimo que sea su consumo es perjudicial
para la salud, sobre todo porque puede generar una adiccion y conllevar a una
ECNT, como el EPOC.(10) EI consumo de alcohol implica beber cualquier tipo
de bebida alcohdlica, como cerveza, vino o licores y es una de las sustancias
que generan mas adicciéon en todo el mundo, siendo cada vez mas frecuente su

consumo en adolescentes.(11)

La tercera Encuesta Mundial de Salud Escolar Argentina 2018 (EMSE), indaga
sobre conductas relacionadas con el comportamiento alimentario, el consumo de
alcohol y otras drogas, la violencia y dafios no intencionados, la seguridad vial,
la salud mental, el consumo de tabaco, la actividad fisica, los comportamientos
sexuales y los factores de proteccion, en nifios y nifias de 13 a 17 afios. Con
respecto a los temas que se abordaran en esta investigacion, se evidencié un
bajo consumo de frutas y verduras; un alto consumo de bebidas azucaradas y
alimentos ultraprocesados; un bajo porcentaje de nifios que realizan actividad
fisica; mas de la mitad indicaron un comportamiento sedentario de acuerdo a las
horas que pasaron sentados fuera del horario escolar; un elevado numero

consumié tabaco en el Ultimo mes, al igual que bebidas alcohdlicas. (12)

En un estudio realizado en Brasil entre 2013 y 2014, que formaba parte del
Estudio de Riesgos Cardiovasculares en Adolescentes (ERICA), entrevistaron a

2.400 estudiantes entre 12 y 17 afios de escuelas publicas y privadas. Con el



objetivo de analizar su estilo de vida, se midieron variables como caracteristicas
sociodemogréficas, prevalencia de actividad fisica, conducta alimentaria,
consumo de tabaco y alcohol. En los resultados se observé que el 60% mantenia
conductas alimentarias inadecuadas, el 52,4% no realizaba actividad fisica, el
18,7% consumia alcohol y el 3,8% tabaco. Dichos resultados se distribuian entre
sexo (masculino y femenino), entre las clases sociales (alta y baja) y por escuela
publica y privada, siendo mas evidente las diferencias de conductas en relacion

al nivel socioeconomico, es decir, en escuelas publicas. (13)

En la Provincia de Buenos Aires, hasta ahora no hay ningun estudio que describa
los factores de comportamiento en los nifios escolarizados dentro de una misma
institucion de caracter privado. Por tal motivo, el objetivo de esta investigacion
es identificar conductas de riesgo para el desarrollo de enfermedades cronicas
no transmisibles a largo plazo, que presentan nifios de 12 y 17 afios de un colegio
privado de zona norte de la provincia de Buenos Aires durante abril de 2022.



MARCO TEORICO

La epidemia de las enfermedades cronicas no transmisibles, data desde el siglo
pasado. La Consulta Mixta de Expertos de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y La Organizacion de las Naciones Unidas para la Agricultura y la
Alimentacion (FAO) prosiguio investigaciones de un Grupo de Estudio de la OMS
sobre “Dieta, Nutricion y Prevencion de Enfermedades No Transmisibles”, que
comenzo en el afio 1989 con la finalidad de establecer recomendaciones para la
prevencion de dichas enfermedades. Luego de intensificar las investigaciones,
en el afo 2003 la Consulta Mixta de Expertos estim6é que “para 2020 las
enfermedades cronicas representaran casi las tres cuartas partes del total de
defunciones, el 71% de las defunciones por cardiopatia isquémica, el 75% por
accidentes cerebrovasculares y el 70% por diabetes ocurrirdn en los paises en
desarrollo”(14), y tal como se ha previsto, las ECNT en Argentina son las
responsables del 73,4% de las muertes, volviéndose un severo problema para la

salud publica en la actualidad.(15)

Todos los rangos etarios y regiones se ven afectadas; principalmente se asocian
a grupos de edad mas avanzada; sin embargo la mayoria de las muertes en

consecuencia de enfermedades cronicas se producen entre los 30 y 69 afios.(1)

Las ECNT y sus complicaciones estan directamente relacionadas a factores de
riesgo que son consecuencia de comportamientos y decisiones adquiridas sobre
todo en edades tempranas, como lo son la preadolescencia y adolescencia. Por
este motivo es fundamental la implementacién de estrategias, que protejan
primeramente el derecho de la salud a nifios y nifias, a nivel poblacional para

regular sus entornos y promocionar habitos saludables.(15)

En 1986 en una conferencia internacional se establecié un nuevo concepto de
“salud publica” a través de la “Carta de Ottawa” en el que se plantearon
estrategias para realizar promocion de la salud. Se responsabiliza al sector
sanitario, gobierno y demas involucrados a generar politicas adecuadas, crear
entornos propicios para la salud y sobre todo hacer participe a la poblacion.

Favorecer el desarrollo personal, brindar educacién sanitaria y facilitar los
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medios para que cada individuo, a lo largo de su vida, tome decisiones
adecuadas con respecto a su salud, son acciones que se lograran a través de

las escuelas, los hogares, lugares de trabajo y en cualquier &mbito social(2)

Las etapas mas tempranas de la vida son las de mayor vulnerabilidad para la
aparicién de conductas riesgosas. Durante la pre adolescencia y adolescencia
ocurren muchos cambios, fisicos y psicolégicos, y proporcionar entornos
adecuados para fortalecer el crecimiento de los mas chicos, va a proveerlos de
habilidades para afrontar y tomar decisiones acertadas en todo lo relacionado a
su salud en la adultez y asi, reducir enormemente el riesgo de padecer

enfermedades crénicas.(16)

Durante los primeros afios de vida son los padres quienes toman las decisiones
sobre la alimentacién de sus hijos, en cantidad y calidad. En paralelo al inicio del
ciclo escolar, comienza el desapego familiar y la influencia del entorno social que
se impone a las decisiones de los padres; dietas de moda y el aumento por la
preocupacion por la imagen corporal son factores que influyen en sus acciones.

La escuela es fundamental para la promocion de la salud en los nifios. (17)

Como se menciond, las acciones que cada nifio lleva adelante con respecto a su
salud responden a conductas adquiridas en edades tempranas, como la
adolescencia, y constituyen a los factores comportamentales que pueden
favorecer al desarrollo de las enfermedades cronicas no transmisibles: habitos
perjudiciales para su salud. Los mas considerables son la alimentacién
inadecuada, la poca o nula actividad fisica, el uso excesivo de alcohol, el

consumo de tabaco, y la exposicién a humo de tabaco de otras personas. (5)

HABITOS ALIMENTARIOS

La alimentacién es un proceso biol6gico, consciente y voluntario, necesario para
subsistir. Consiste en el consumo de alimentos que aportan energia a nuestro
organismo para que pueda funcionar y ser productivo. Aunque no solo se trata
de una necesidad fisioldgica y de cubrir requerimientos nutritivos, sino también

en satisfacer las necesidades propias de cada individuo, que varian de uno a



otro, de acuerdo a la edad, el sexo, nivel econémico, preferencias culturales,

gustos, acceso a los alimentos, entre otros criterios.

Desde los primeros momentos de vida del individuo, se pone en contacto con
sabores y texturas caracteristicas de su grupo social y cultura. Los habitos y
preferencias alimentarias que adquiera en esta etapa, determinaran en gran

parte su salud y nutricion futuras.(18)

La transicion nutricional de los individuos — es decir, los cambios de dietas a lo
largo del tiempo- esta acrecentando los factores conductuales que aumentan el
riesgo de desarrollar ENT, ya que no son saludables. Estos cambios incluyen
dietas con alto contenido de grasas saturadas, azUcares, alimentos
ultraprocesados y un bajo consumo de carbohidratos complejos, fibra, frutas y

verduras, combinados con un estilo de vida sedentario.(14)

Como se mencion6é a modo de introduccion, en Argentina se realizé en el afio
2018 la Encuesta Mundial de Salud Escolar (EMSE) entre estudiantes de 13 a
17 afos con la finalidad de aportar datos exactos sobre los comportamientos en
relacion a la salud y factores de riesgo. En base a los resultados obtenidos
podemos asegurar que los nifios en este rango etario mantienen conductas
alimentarias perjudiciales para su salud, entre ellas: alto consumo de bebidas
azucaradas y ultraprocesados (UP), bajo consumo de frutas y verduras, y un

aumento del consumo en locales de comida rapida.
Alimentos ultraprocesados (UP)

Analizando diversos estudios, se ha demostrado que un elevado consumo de
alimentos UP se asocia con un incremento del peso, lo que lleva a una mayor
incidencia de obesidad, hipertensién, dislipemias, diabetes, cancer y demas
afecciones que comprenden a las ECNT, y por lo tanto las principales causas de
mortalidad. (19)

Se definen como formulaciones de varios ingredientes, generalmente producidos
mediante distintas técnicas industriales, que, ademas de sal, azucar, aceites y
grasas, incluyen sustancias alimenticias no utilizadas en preparaciones

culinarias (saborizantes, colorantes, edulcorantes, emulsionantes y otros
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aditivos) utilizados para imitar cualidades sensoriales de alimentos no
procesados 0 minimamente procesados y sus preparaciones culinarias o para

disfrazar cualidades indeseables del producto final. (20)

Los UP se pensaron para ser productos listos para el consumo, para beber o
para calentar y consumir, como los snacks o jugos en cajita, y en el tltimo tiempo
han desplazado a los productos sin procesar (frutas, verduras, legumbres) y los
platos recién preparados o caseros. Ademas del fomento por parte de la industria
a través de la promocion en diferentes medios, el envasado y la mercadotecnia

destinada principalmente a nifios y adolescentes. (21)

Como se observo en los resultados de la EMSE, casi un 10% de los estudiantes
consumié en locales de comida rapida 3 o mas dias de la ultima semana, cifra
gue aumento respecto a la edicion anterior de la encuesta. Los alimentos que se
obtienen en este tipo de locales gastrondmicos no dejan de ser ultraprocesados,
con un elevado contenido de sal, grasas y azUcares, y es una practica social

cada vez mas habitual, sobre todo en nifios y adolescentes.
Bebidas azucaradas

Son consideradas alimentos UP y se estima que “1 de cada 4 casos de obesidad
en niflos y adolescentes esta asociado al consumo de gaseosas, jugos, aguas
saborizadas y otras bebidas con azucar”, ademas existe un eminente vinculo

entre su consumo y el riesgo de desarrollar ECNT.(22)
Frutas y verduras

Anteriormente, se comentdo que los individuos han dejado de consumir
preparaciones caseras y alimentos sin procesar, como las frutas y verduras. Este
tipo de alimentos naturales aportan al organismo nutrientes esenciales como
fibra, antioxidantes, agua, vitaminas y minerales, y pocas calorias. Se evidencio
que un consumo de 400 gramos diarios (que equivalen a 5 porciones

aproximadamente) puede prevenir enfermedades crénicas. (23)

En relacibn a los héabitos alimentarios en general, dentro de las Guias
Alimentarias para la poblacion Argentina se establecen recomendaciones para
mantener una alimentacion saludable, entre las cuales se encuentran: limitar el
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consumo de bebidas azucaradas, alimentos con alto contenido de grasas y
azucar, reducir el uso de sal, y consumir diariamente 5 porciones de frutas y

verduras con variedad de tipos y colores.(24)

Ademas se debe destacar la importancia de que los nifios practiquen la
comensalidad, es decir, el hdbito de comer en casa y en familia siempre que sea
posible. Esta practica logra en gran medida que tengan una alimentacion mas
saludable, siempre y cuando sus tutores sean conscientes de ello y les brinden
todas las herramientas para poder hacerlo. Es un momento ideal para fomentar
el buen comportamiento y la comunicacion, ademas de que fortalece el vinculo
entre los miembros de la familia, ya que es un espacio donde compartir

experiencias.(25)
ACTIVIDAD FISICA

Segun la Organizacién Panamericana de la Salud (PAHO), la actividad fisica es
“cualquier movimiento corporal intencional producido por los musculos
esqueléticos que determinan un gasto energético e incluyen al deporte o
ejercicio, pero también a aquellas actividades que realizamos diariamente como

caminar, andar en bicicleta y subir escaleras”.(26)

El ejercicio favorece a controlar el peso, por lo tanto a la prevencion de obesidad;
eleva niveles de oxigeno en el organismo haciendo que mejore la circulacion y
reduzca el riesgo de padecer enfermedades del corazén; también ayuda a
mantener niveles de azlcar en sangre 6ptimos; reduce la ansiedad y mejora el
estado de animo, entre otros. Es importante que los nifilos incorporen el habito
de realizar actividad fisica para reducir riesgos de padecer cualquier tipo de
enfermedad cronica en la adultez y el riesgo de muerte asociado a inactividad,

gue actualmente se encuentra en un 20 0 30%.(7)

Se recomienda que los nifios y adolescentes hasta 18 afios realicen actividades
fisicas, durante al menos 60 minutos al dia. Principalmente se sugieren
actividades aerdbicas; entre ellas podemos mencionar caminatas extensas,

correr, nadar, bailar, andar en bicicleta, etc. (7)
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En la Encuesta Mundial de Salud Escolar realizada en Argentina en el afio 2018
se observé que solo el 16.9% de los estudiantes estuvieron activos al menos 60
minutos por dia durante la Gltima semana, cifra que alarma y uno de los puntos

donde deberia ponerse énfasis.(12)

A la falta de actividad fisica, debemos sumarle otro factor de salud determinante
que es el sedentarismo. La palabra proviene del verbo sedere, cuyo significado
es estar sentado, quedarse quieto, o permanecer 0cioso. Son sedentarios
aguellos que llevan adelante actividades que requieren poco 0 hingun
movimiento la mayor parte del dia. Es una forma de vida que contribuye al
aumento de consumo de ultraprocesados como refrigerio, y ademas esta

fuertemente vinculada al tiempo de pantalla.(27)
USO DE PANTALLAS Y HORAS DE SUENO

Actualmente, gran parte de los adolescentes pierden el interés por la actividad
fisica y priorizan aquellas donde se mantienen mayormente pasivos, como el
tiempo de pantalla, que se define como las actividades realizadas frente a una
pantalla como ver television, usar la computadora y el celular o jugar
videojuegos. Estas practicas ademas de favorecer el sedentarismo, alteran las
horas de suefio, dificultan el contacto interpersonal y aumenta el riesgo de que
el adolescente desarrolle problemas de atenciéon, ansiedad y depresion. Por tal
motivo, es fundamental que desde el hogar se limite el tiempo dedicado a este
tipo de practicas desde la nifiez.(28) La Sociedad Argentina de Pediatria
recomienda desde los 5 a 12 afios, 1 hora y media al dia de uso de pantallas en
forma recreativa y que los padres ademas puedan educarlos sobre el uso

responsable y saludable de la tecnologia.(29)

Como se menciond anteriormente, el tiempo en pantallas altera las horas de
suefio pudiendo afectarlas negativamente. Estudios demuestran que el uso de
dispositivos con pantallas y exposicion a la luz azul-violeta de las mismas
reducen los niveles de melatonina (hormona producida por el cerebro encargada
de regular el ciclo del suefio) y esto puede retrasar o interrumpir el descanso. El
corto periodo de suefio, acostarse tarde y levantarse temprano afectan

principalmente el funcionamiento neuronal y en consecuencia, su capacidad de
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aprendizaje y rendimiento académico, pero ademas aumenta el riesgo de
padecer depresion, ansiedad, baja autoestima, y un estado constante de mal
humor lo que conlleva a problemas en la convivencia, no solo con su familia sino
también con sus pares. (30)Desde la Academia Estadounidense de la Medicina
del Suefio determinaron que un nifio entre 12 y 18 afos debe dormir como
minimo, 8 a 10 horas diarias y sugieren mantener una rutina que incluya un lugar

determinado donde poder dormir, y horarios puntuales. (31)

CONSUMO DE ALCOHOL

Las bebidas alcoholicas son de las sustancias mas consumidas en el mundo e
incluye beber cerveza, vino o licor. El alcohol al ingresar al organismo provoca
una disminucién de la frecuencia respiratoria y cardiaca, y afecta el buen
funcionamiento del cerebro. Estas alteraciones producen a corto plazo un
incremento del riesgo de accidentes automovilisticos, violencia, caidas,
ahogamientos, comportamientos sexuales arriesgados, suicidio y homicidio;
mientras que un consumo prolongado de bebidas alcohdlicas aumenta las
probabilidades de padecer ECNT como ataque cardiaco, accidente
cerebrovascular, diabetes (debido a una inflamacién crénica del pancreas) y

canceres como de higado, esofago y colon.

Los efectos luego consumir bebidas alcohdlicas pueden aparecer después de 10
minutos y pueden alcanzar su pico a los 40 o 60 minutos. En tanto a los niveles
en sangre, a partir de los 0.05 gramos de alcohol por decilitro comienzan los
signos y sintomas con disminucion de las inhibiciones, dificultades de
pronunciacion, euforia, y a medida que aumenta su consumo mayores y mas

peligrosas son las consecuencias. (11)

La adolescencia es, generalmente, la etapa de la vida donde los nifilos se ponen
en contacto por primera vez con este tipo de sustancias por diferentes razones,
entre ellas para intentar disminuir el estrés, curiosidad, imitar acciones de adultos
0 pertenecer a un grupo social. El Instituto Nacional sobre el Abuso de Alcohol y
Alcoholismo, define como uso excesivo y peligroso al consumo de bebidas que
elevan la concentracion de alcohol en sangre a 0.08% (es decir 0.08 gramos por
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decilitro) lo que para un joven corresponde entre 3 y 5 bebidas en un periodo de
2 horas (dependiendo del tipo de bebida y tamafio)(32)

En Argentina, se observé que casi un 48% de los estudiantes consumieron
bebidas alcoholicas durante los ultimos 30 dias. Es importante que desde el
entorno de los nifos, principalmente la familia y escuela, logren brindar
conocimiento sobre los efectos que produce el alcohol, a corto y largo plazo, y
gue sean capaces de adquirir habilidades para utilizarlo de manera responsable

y sin riesgo, no solo a uno mismo sino también a terceros.

CONSUMO DE TABACO Y EXPOSICION AL HUMO DEL TABACO.

El tabaquismo es una de las mayores problematicas para la salud publica. Segun
la OMS, mata a mas de 8 millones de personas al afio, de las cuales 7 millones
son consumidores directos y alrededor de 1,2 millones son no fumadores

expuestos al humo ajeno.(10)

En Argentina en el afio 2015, el consumo de tabaco fue responsable de
aproximadamente 44851 muertes, lo que equivale a un 13% del total de muertes
que ocurren en el pais cada afio(33). Las principales causas de muerte
asociadas al consumo de tabaco son enfermedades cardiovasculares, cancer y
enfermedades respiratorias, y se estima que por cada 10 cigarrillos diarios,

aumenta el riesgo de muerte un 18% en hombres y 31% en mujeres.(34)

A diferencia del alcohol, no hay evidencia a partir de qué niveles de consumo
empiezan a aparecer efectos, es decir, no existe un nivel seguro de exposicion
al tabaco. Fumar cigarrillos es la forma de consumo mas popular, pero también
debemos considerar productos de tabaco sin humo (aquellos que no se necesita
guemar, presentaciones para mascar o en polvo), tabaco picado, pipa de agua,
y la exposicion al humo ajeno. Con éste ultimo nos referimos principalmente al
humo que llena espacios cerrados donde se consume tabaco, como lugares de
uso publico como restaurantes o boliches e incluso a la exposicién al humo de
cigarrillos dentro del hogar, debido a que algun integrante de la familia los

consume. El humo del tabaco contiene miles de particulas, la mayor parte
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cancerigenas, que se respiran facilmente, sobre todo por los nifios que tienen
una mayor frecuencia respiratoria. Por esta razon se genera un aumento de
riesgo de desarrollar enfermedades asociadas al tabaco en aquellos que respiran

involuntariamente el aire contaminado.(34)

El consumo de tabaco inicia habitualmente en la adolescencia. En Argentina,
segun los datos de la EMSE 2018, mas del 20% de los estudiantes consumié
algun producto de tabaco en el ultimo mes. Entre los factores que influyen en el
inicio del habito tabaquico el principal es la exposicion prenatal y durante los
primeros afios de vida al humo del tabaco, y posteriormente aumenta por la
influencia del entorno del adolescente.(34)

El consumo de tabaco es una de las lineas prioritarias de accion por parte de la
OMS. En el afio 2003 se firmo el “Convenio Marco para el Control del Tabaco”
entre los estados miembros de la organizacion con la finalidad de establecer
medidas para disminuir la epidemia del tabaquismo; entre ellas prohibir
publicidad sobre productos de tabaco, aumentar el precio de los mismos,
implementar lugares publicos y de trabajo libres de humo de tabaco, incluir
advertencias en los paquetes de tabaco, entre otras. A pesar de las medidas que
se intentan implementar a nivel mundial y con evidencia de que el consumo inicia
a edades tempranas, es fundamental que la prevencion provenga desde el
entorno del nifio, en el hogar y también en la escuela. En el ambito educativo, es
importante que se piensen estrategias para la prevencién, y en conjunto con la
familia que sean capaces de dialogar sobre las consecuencias que ocasiona el
fumar. Es conveniente que quienes se encarguen de la crianza eviten consumir
productos con tabaco y sobre todo mantengan el espacio donde el nifio pasa la

mayor parte del tiempo, libre de humo de tabaco. (35)

A modo de conclusion, podemos asegurar que la combinacion de cuatro factores
correspondientes a un estilo de vida saludable: mantener un peso adecuado,
realizar actividad fisica regularmente, sostener una alimentacion saludable y no
fumar, estd asociado a una disminucion de hasta un 80% del riesgo de

desarrollar enfermedades crénicas no transmisibles(3)
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Como se mencioné al inicio, la epidemia de las enfermedades crénicas es un
asunto que data de mucho tiempo atrds y ain se mantienen como las principales
causas de mortalidad a nivel mundial, por eso se considera que se deben
reforzar las medidas de prevencion desde todos los @mbitos. Indiscutiblemente
se debe hacer mas foco en edades tempranas como lo son la preadolescencia y
adolescencia, tanto desde el entorno familiar como del educativo, debido a que
es la etapa de la vida donde se adquieren los habitos que van a mantener durante

el resto de sus dias y a mayor edad, es mas dificultoso modificarlos.
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METODOLOGIA

OBJETIVO GENERAL

Identificar conductas de riesgo para el desarrollo de enfermedades cronicas no
transmisibles a largo plazo, que presentan nifios de 12 y 17 afios de un colegio
privado de zona norte de la provincia de Buenos Aires durante abril de 2022

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Determinar el tipo de dieta que mantienen al momento de la recoleccién
de datos

e Estimar cantidad de comidas que realizan habitualmente

e Identificar quién se encarga de preparar las comidas principales en el
hogar habitualmente

e Examinar frecuencia de consumo de frutas y hortalizas, alimentos
ultraprocesados y bebidas azucaradas

e Examinar la frecuencia de consumo en locales de comida rapida
(hamburgueserias, pancherias, rotiserias) y consumo por delivery

e Registrar la frecuencia de actividad fisica que realizan

e Reqgistrar la frecuencia y tipo de deporte que realizan

e Estimar las horas que pasan sentados fuera del horario escolar

e Establecer edad promedio que los nifios comenzaron a consumir bebidas
alcohdlicas

e Estimar la prevalencia del consumo de bebidas alcohdlicas

e Establecer edad promedio que los nifios comenzaron a consumir tabaco

e Estimar la prevalencia del consumo de tabaco

e Examinar el consumo de tabaco dentro de su entorno

e Estimar el tiempo atribuido al uso de pantallas

e Estimar las horas de suefio entre semana y fines de semana
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ENFOQUE DE LA INVESTIGACION

El enfoque de la investigacion es cuantitativo. Se trata de un conjunto de
procesos, secuenciales y probatorios, donde cada paso precede al siguiente, y
no pueden saltarse ya que mantienen un orden preciso. Parte de una idea que
se va delimitando, de la cual se derivan objetivos y preguntas de investigacion,
se revisa la literatura y se plantea un marco tedrico, una hipotesis, se determinan
y posteriormente se miden variables, se propone un disefio, se recolectan y
analizan datos para finalmente elaborar un reporte de resultados con una

conclusién. (36)

ALCANCE DE LA INVESTIGACION

El alcance de la investigacion es descriptivo, debido a que el propésito solo es
describir un fenémeno o situaciones, en este caso los principales factores de
riesgo de padecer enfermedades cronicas no transmisibles que presentan los
preadolescentes y adolescentes en colegio privado de la provincia de Buenos
Aires.(36)

DISENO DE LA INVESTIGACION

El disefio de la investigacion es no experimental, ya que se observan y analizan
los eventos en su contexto habitual, no se manipulan variables ni se influye sobre
ellas; de tipo transversal debido a que los datos se recolectan en un momento
anico; y descriptivo ya que se describen las conductas y caracteristicas del grupo

poblacional. (36)

POBLACION

Nifios y nifias entre 12 y 17 afios de Buenos Aires

MUESTRA

Nifios y nifias entre 12 y 17 afios que asisten a un colegio privado de zona norte

en la provincia de Buenos aires.
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MUESTREO

El tipo de muestreo es no probabilistico ya que la eleccién de los individuos no
se llevd a cabo por probabilidad, sino porque obedecen a criterios de la

investigacion.

CRITERIOS

Inclusion:
e Niflos y nifias entre 12 y 17 afos

e Que asisten a un colegio privado de la provincia de Buenos Aires.

Exclusion:

e Niflos o nifias que no hayan asistido al dia de la recoleccion de datos

e Nifios 0 nifas que estén fuera del aula en el momento de la recoleccion de
datos

e Nifios o niflas que asistieron a una consulta nutricional en los ultimos 6 meses
e Niflos o nifias cuyos padres sean Lic. En Nutricién

e Niflos o nifias cuyos padres no acepten la participacion en el estudio

Eliminacion:
e Cuestionarios incompletos
e Cuestionarios que no se completen de manera correspondiente

e Cuestionarios que contengan ilustraciones/palabras inapropiados

HIPOTESIS

“Los escolares entre 12 y 17 afios presentarian conductas que aumentarian el

riesgo de padecer enfermedades cronicas no transmisibles a largo plazo”
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VARIABLES

Sociodemogréficas

VYARIABLE CONCEPTUALIZACION TIPODE VARIABLE INDICADOR RESULTADOS
L 12 afios
Tiempao que ha vivido una persona Cdad en afios -
Edad desde su nacimienta hasta el Cuantitativa curmlidos 13 400
marmenta del estudio (37) H 16 afios
17 afios
Grupo al que pertenecen los seres
humanos de cada sexo, entendido Masculino
Génera desde un punto de vista sociocultural Cualitativa nominal Génera
en lugar de exclusivamente
biolagico {38)
Femenino
Citro
La familia entémminaos generales se
considera un sisterna de relaciones
esencialmente afectivas, presente en Madrefpadrefutor
todas las culturas, en el que las .
. . _— . Familiares conlos
Familia pEersonas permanecen largo tiempo, Cualitativa naminal

lapso que representa |as principales
fases evolutivasy cruciales de todo
serhumano coma lo es, neonatal,
infancia v adolescencia (39)

que conive

Abuelaisbuelo

Enfermedades no
transmisibles

Hermano/s
Otra
Las ENT, tarmbién conocidas como
enfermedades cranicas, tienden a ser
de larga duracidny resultan de la
k ¥ Enfermedad

combinacion de factores genéticos,
fisiologicas, ambientales y
conductuales. Los principalestipos
de ENT son las enfermedades
cardiovasculares {camo los atagques
cardiacos v los accidentes
cerebrovasculares), el cancer, las
erfenmedades respiratorias cronicas
{coma la enfermedad pulmanar
obstructiva cranica v el asma) yla
diabetes. (1)

Cualitativa naminal

Enfermedad cranica
no transmisihle

cardiovascular

Cancer

Enfermedad respiratona

Oiabetes

Mo presento ninguna
ECNT
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De estudio

OBTENCION DEL

: . TIPO DE
DIMENSION VARIABLE CONCEPTUALIZACION VARIABLE INDICADOR RESULTADOS DATO
Dieta sin TAC.C
(personas con
celiaquia)
-Dieta que excluya
alguin tipo de
alimento a causa de
una alergia
Resultado de la seleccidn de -l;:sosideusl(mzr a[lgr;nlar:tTun_a
los alimentos que vamos a _— 4 gue(p ) Jemplo:
5 . . ) Cualitativa razones de intolerancia a la
ALIMENTACION | ingerir para proporcionar los :
: ) Nominal salud o por lactosa)
nutrientes que requiers nuestro elaccidn
organismo (40) Vegetariana
personal) V.
Megana
Deportiva (aquellos
deportistas de alto
rendimiento)
-Otra
-No sigo ninguna
dieta en particular
-Todas las comidas
principales
-Comidas
principales +
. ) colaciones
Accidn de comer a " Comidas
Cualitativa - )
realizadas en el| _gglo tres comidas
al dia

Contexto de las

comidas
principales

determinadas horas del dia

(A1)

MNominal dia

-Solo dos comidas
al dia

-Solo una comida al

dia
6abdhs
Momento preciso del dia en _— En que horario 9a1lhs
) . Cualitativa realiza las -12a 14 hs
que ha ocurrido o va a ocurrir : :
algo (42) ordinal cprrydas -15a17 hs
principales -16a 20 hs
-21 hs en adelante
-Mi casa
Escuela
-Casa de un
Espacio fisico donde realiza Lugar donde se amiga/familiar
las principales comidas del dia| Cualitativa realizan las
(desayuno, almuerzo, nominal comidas ) i
] L Restaurante/Café/C
merienda y cena rincipales ’
Y ) prncip asa de comidas
rapidas
-Otro
-Mama/papaitutor
Persona
-Abuela/abuelo
Individuo que cocina en el Cualitativa e:g:ﬁg:??ﬁge
hogar habitualmente nominal . Hermana/hermano
g comidas en
casa Na

-Otro




HABITOS
ALIMENTARIOS

Se entiende por fruta
destinada al consumo, el
producto maduro procedente

-No comi frutas
durante los Gltimos
T dias

-1 a 3 veces durante

de la fructificacion de una Frecuencia los dlti 74
Consumo de planta sana. Fruta fresca: Es Cualitativa semanal de 0s ulimos 1 dias
frutas la gque presenta una madurez ordinal consumo de
- -1 a 6 veces
adecuada y que manteniendo frutas =
P -1vez al dia
sus caracteristicas -
P -2 veces al dia
organolépticas se consume al 1
estado natural. (43) -3 0 mas veces al
dia
-No comi hortalizas
durante los Gltimos
Con la denominacién genérica T dias
de hortaliza, se entiende toda Frecuencia T2 3 veces os
planta herbacea producida en _— L .
Consumo de . Cualitativa semanal de lltimos 7 dias
. la huerta, de la que una o mas - e ——
hortalizas L ordinal consumo de -1 a 6 veces
partes puede utilizarse como hortalizas Tvez 2l dia
alimento en su forma natural . ~ "
-2 veces al dia
43) T
-3 veces al dia
-} 0 mas veces al
dia
Los alimentos ultraprocesados
(UP} 2on formulaciones
industriales elaboradas a partir
de sustancias derivadas de los
alimentos o sintetizadas de No cansumi UP
otras fuentes organicas. La 4 - te los G -
mayoria de estos productos uran e;)su imos
contienen pocos alimentos a3
enteros, o ningune. Vienen )
. ) Frecuencia
Conzumo de listoz para consumirse,
X . - semanal de
alimentos recalentar o reconstituir y Cualitativa
) . ) consume de
ultraprocesados reguieren poca o ninguna ordinal .
- . - alimentos
(UP} preparacion culinaria. Por lo
. ultraprocesados
general, se combinan con un
uso sofisticado de aditivos, 426
para hacerlos duraderos & hiper- —sabveces
palatables. Sin embargo, tienen
una calidad nutricional muy baja -
- e -1 wez aldia
¥y sU consume tiende a limitar el 5 Idi
consume de alimentos no -~ Veces alda
procesados o minimamente -3 VEeCEs 0 mas
procesados (44) veces al dia
-No consumi
bebidas azucaradas
Las bebidas azucaradas son ) durante IU,E ultimes 7
- . Frecuencia dias
aguellas gque contienen azlcar
Consumo de P - K _— semanal de
hebidas afadida. Estas incluyen: Cualitativa consumo de T3 veres durante
azucaradas refrezcos, bebidaz azucaradas erdinal bebidas los Gt 7 di
de té y bebidas deportivas, azucaradas US:E'ZT’ECE:E
energéticas y jugos (45) — =
g ¥ (45) -1 vez al dia
-2 veces al dia
-3 o mas veces al dia
-Todos los dias de la
semana
-4 a5 dias de la
Servicio de reparto que ofrece Frecuencia Semana
un comercio para entregar sus - semanal de -2a3dias dela
Consumo de Cualtativa =emana
. productos (en este caso ) consumo de
delivery . -~ ordinal .
comida) en el domicilio del comida por .
. -1 dia de la semana
comprador. delivery

-Ningin dia de la
semana
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-Todos los dias de la

gemana

-4 a 5 dias de la

Las comidas rapidas son Frecuencia semana
Consumo en sustitutos faciles y rapidos para - semanal de -
) ) ¥ rap para Cualitativa -2 a 3 dias dela
locales de comida | la cocina en el hogar, pero casi ardinal CONsSuUmo en semana
rapida sigmpre son ricas en calorias, locales de
grasa, azicar y (48) comida rapida | -1 dia de la =emana
-Ningin dia de la
semana
-5i
Cualitativa Realiza
nominal actividad fisica
-No
-5i
Cualtativa Realiza
nominal actividad fisica
-Ho

Actividad fisica

-Trabajo (que
implique movimienta)

La actividad fisica es cualguier .
mavimiento corporal producido -Ejercicios leves
por los misculos esqueléticos, (caminatas, bicicleta,
con el consiguiente censumo de paseos)

-Tareas domésticas

energia. La actividad fisica hace

referencia a todo movimiento, o Tipe de
inclugo durante el tiempo de Cualtativa | _ e beica de la casa

ocio, para desplazarse a neminal que realiza
determinados lugares y desde
ellos, o como parte del trabajo -Recreacion pasiva

de una persona. (7} (tocar un

instrumento, jugar un

juego de mesa)
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EJERCICIO FiSICO

-oga, pilates

-Otro
Frecuencia -Todos los dias
Cualitativa =semanal con la -
’ ) -5 o § dias
ordinal que realiza 304 dins
actividad fisica — -
-1 02 dias
-Menos de 10
minutes
_— Minutos al dia
Cualitativa que realiza -De 10 a 20 minutos
ordinal L . -De 20 a 30 minutos
actividad fisica
-De 30 a 40 minutos
-Mas de 40 minutos
=5i
Cualitativa Realiza algin
nominal deporte
-No
-Deportes de eguipo
(futbol, basquet,
hockey, rugby, etc)
-Deportes acudticos
(natacion, remo,
actividades nauticas
deportivas)
Cualtativa | Tipo de deporte | -Deportes de fuerza
. . o nominal que realiza (gimnasic,
Actividad fisica, EJer_c:u:Ia como levantamiento de
juego o cempeticion, cuya pesas)
Deporte practica supone entrenamiento Crosstt
sujecion a normas (47} -
ysu (47) Tenis/paddie
-Atletismeo
-Ciclismo
-Boxeo
-Patinaje
-Baile
-Otro
Frecuencia -Todos los dias
Cualitativa semanal cen la -
- ) -5 0§ dias
ordinal que realiza &l -
deporte -3 04 dias
-102dias

CUESTIONARIO DE
ELABORACION
PROPIA
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-Menos de 10
minutos

Minutes al dia

Cualitativa . -De 10 a 20 minutos
crdinal que realiza el -De 20 a 30 minutos
deporte -De 30 a 40 minutos
-Mas de 40 minutos
-10 minutos
Tiempo que
Cualitativa pasan sentados .
ordinal fuera del -30 minutos
horario escolar -1 hora
-2 horas
-M3s de 2 horas
Tiempo que ) o . -Para comer
pasan sentados | Tiempo en que sin interrupcion
{fuera del horario | esta sentada una persona (43)
escalar) . -Para realizar targas
P:;JZ: ::;ﬂrr:ﬂ escolares
C.ualrt_atwa sentados fuera -Para el trabajo
nominal .
del horario
escolar -Para ver television
-Mientras uso el
celular
-Mientras uso la
computadora
-8 afios 0 menos
-9-11 afics
Edad en la que _{:i’;::;:;s
Cualtativa probo bebidas =
Ordinal alcohdlicas por
primera vez
-Nunca tomé bebidas
alcohdlicas (mas que
unos pocos sorbos)
Elalcehol es una droga
depresora del Sistema Nervioso
Central gue inhibe
progresivamente las funciones g
cerebrales. Afectaala Cualtati Consume actual
) ualtativa )
capacidad de autccontrol, nominal de bel;l.das
produciendo inicialmente euforia alcohdlicas -No
Alcohol v desinhibicién, por lo que
puede confundirze con un Todos los dias
estimulante. El principal Consumo de
cumpunente de las bebidas Cualitativa bet:-i!:llas -S5o06 EIEES
alcohdlicas es el etanol o ordinal ﬂlCUhUlIC_ES -304dias
alcohol etilico, que tiene durante la ulima -1 02 dias
diferente concentracion semana -Ningin dia de la
dependiendo de su proceso de semana
elaboracion. (49)e Personas con -Con mis amigos
Cualitativa las gue toma —Con mi familia
Nominal bebidas -Solo/sola
alcohdlicas -Otra

26




SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS

Veces que =&

-Nunca me senti
mareado o con

excedid de  |niuseas después de
o temar bebidas temar bebidas
Cualitativa . L
. alcoholicas alcoholicas
neminal .
hasta =entirze -4 veces
mareado o con
nauzeas -Siempre
Madre/padreftutor
Cualitativa Perzonas de su
nominal entorno que | -Familiar con el que
fuman cigarrillos| convivo (hermanos,
abuelos)
-Amigos
-No sé quienes
consumen cigarrillos
-Minguna persona
con la gue frecuento
coensume cigarrilles
Eltabace es perjudicial en todas
sus modalidades v no existe un
nivel seguro dE.&xpE!EICIIJI'I al _8 afios 0 menos
Tabace tabace. Fumar cigarrillos ez la
forma de consumir tabaco mas | cygfiativa | CO2d €N 18 Que
extendida en todo el Ordinal probo cigarrilles -8-11 afios
munda .(10} por primera vez -12-14 afios
-15 afios 0 mas
-Munca probé
cigarrillos
Cualitativa Consume actual -5i
Mominal de cigarrillos
-Na
-Todos los dias
Consume de
Cualtativa cigarrillos -
" - -5 o6 das
Ordinal durante la ultima =0 4 di
-3 o 4das
Semana -
-1 02 das
-Ningin dia de la
SEmana
-Fumo con amigos
Cualitativa Personas con Con Tamin
Mominal las que fuma -
-Solo/sola

-Otra




-Celular

Cualitativa Aparatos
—— presentes en la | -Computadora
caza -Ta t:-letn'lEu:ld
-Playstation
-Television
-Para realizar tareas
escolares
Término usado para actividades L Motive por &l ~Para FEE"Z_EFHFEES
] realizadas frente a una pantalls,| Cualtativa cual realiza las extracurriculares
TECNOLOGIA Uso de pantallas | como ver television, trabajar en Nominal actividades
una computadora o jugar con -Para entretenimiento
videojueges. (50}
-Otro
-Munca
-Una vez por
Cualtativa Frecuencia .CEIH ___semana
) la que realiza |-Mas de una vez por
ordinal -
las actividades semana
-Todos los dias
-Menos de 1 hora
Horas totales
Cualitativa que duerme por
ordinal dia durante los -1 hora
dias de semana -2 a5 horas
-5 a8 horas
Todos los nifios prosperan
mejor =itienen una rutina -10 horas o mas
nocturna habitual. Privarse del
DESCANSO Habitos de suefio | suefio con regularidad conlleva
a problemas dificiles del Horas que -Menos de 1 hora
comportamiento v a p{ublemas Cualitativa duerme por dia A hora
de zalud (31} ) durante los
ordinal fines de -2 a5 horas
semana Sa Bhuras_
-10 horas o mas
-En mi casa
custatva | U5 S | gnecosa e
nominal amiliar (abuelo, tios)
la semana
-En la casa de un
amigo
-Otro
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RECOLECCION DE DATOS

Para la recoleccion de datos se utiliz6 un cuestionario de elaboracion propia,
confeccionado a través de la herramienta Google Forms (anexo 1) que incluye
21 secciones, con un total de 47 preguntas.

En la seccidon 1 se lee el consentimiento informado y requiere la aceptacion de
la persona para continuar. En las siguientes 5 secciones se encuentran los
criterios de exclusion. En la seccion 7, las variables sociodemograficas como
edad, género, personas con las que convive y presencia de enfermedad crénica

no transmisible.

A patrtir de la siguiente seccién, se encuentran las variables en estudio. En la
seccién 8 variables relacionadas a los habitos alimentarios; en las secciones 9y
10 variables relacionadas a la actividad fisica; secciones 11 y 12 variables
relacionadas al deporte; secciéon 13 variables relacionadas al sedentarismo;
seccion 14 a 19 variables relacionadas al consumo de bebidas alcohdlicas y
tabaco, respectivamente; seccién 20 variables relacionadas al uso de pantallas;
y por ultimo, la seccion 21 que incluye variables relacionadas a los habitos de

sueno.

Cada una de las preguntas se establecié como obligatoria, algunas con solo una
opcién de respuesta y otras de opcién multiple. Se establecieron criterios para

saltar de seccion de acuerdo a la respuesta.

La recoleccion de datos se llevo a cabo en el transcurso de la mafiana del dia
veintiséis de abril del afio 2022 dentro de la institucion educativa. Los alumnos
se distribuyeron en diferentes horarios para que pudieran acercarse a la sala de
informatica, la cual contaba con 35 computadoras. Cada alumno ingreso a su
usuario en la plataforma que utilizan habitualmente para realizar sus tareas
escolares; alli encontraban el link del cuestionario, por lo tanto no utilizaron datos

personales para ingresar al mismo, fue completamente anénimo.
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PRUEBA PILOTO

Se realiz6 una prueba piloto semanas previas a la recoleccion de datos, en un n
muestral pequefio, con el objetivo de evaluar la utilidad y comprension del
instrumento y poder hacer las modificaciones necesarias antes de realizar la
recoleccion en la muestra total. Finalmente, los encuestados no refirieron
dificultades al momento de realizar la encuesta, por lo tanto no se realizaron

modificaciones.

ASPECTOS ETICOS

Este trabajo de investigacion se basa en el marco ético de la Declaracion de
Helsinki. El consentimiento informado se utilizé en dos instancias (anexo 2), por
un lado se adapt6 para poder enviarse a las familias de los nifios semanas antes
de la recoleccidon de datos (debido a su minoria de edad) las cuales debian
autorizar la participacion en el estudio; por otro lado, se incluy6 al inicio del
cuestionario para que los niflos aceptaran iniciar, de lo contrario el cuestionario
finaliza. Se determind el anonimato de las respuestas, se expuso la finalidad de
la investigacion, sus beneficios a largo plazo y la metodologia del cuestionario.
(51)

ANALISIS ESTADISTICO DE LOS DATOS

Se utilizaron hojas de calculo de Excel como base de datos para realizar el
analisis estadistico de la informacion obtenida. Las variables se clasificaron
como cualitativas, en su mayoria nominales y ordinales, y se calcularon
frecuencias absolutas, relativas y porcentuales. Para los resultados se

elaboraron gréaficos de torta y barras, y tablas que se exponen a continuacion.
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RESULTADOS:

La muestra inicialmente estuvo conformada por 177 escolares, la cual se redujo

por criterios de exclusion y eliminacién. Finalmente estuvo conformada por 131

escolares.

TABLA 1: Distribucién absoluta de la poblacién segun edad y género

EDAD GENERO
MASCULINO FEMENINO OTRO TOTAL
12 24 41 2 67
13 1 0 0 1
16 4 5 0 9
17 14 39 1 54
TOTAL 43 85 3 131

En la tabla se puede observar que del total de encuestados (n=131), 85 son
nifias, 41 de 12 afos, 39 de afios y solo 5 de 16 afios. 43 son nifios, 24 de 12
afos, 14 de 17 afios, 4 de 16 afios y solo 1 de 13 afios. Mientras que 2 personas

de 12 afios y 1 de 17 afios refirieron ser de otro género, respectivamente.

TABLA 2: Distribucién porcentual de la poblacién en relacion a las

conductas en las que no se adecUan segun larecomendacion para su edad

VARIABLES %
HABITOS ALIMENTARIOS (consumo diario)
consumo de frutas 93
consumo de vegetales 89
consumo de ultraprocesados 90
consumo de bebidas azucaradas 80
ACTIVIDAD FiSICA (minutos por dia) 32
TABACO (consumo actual) 31

Se puede observar con respecto a habitos alimentarios que casi el total de los
encuestados en cada uno de los parametros, no se adecuan a las
recomendaciones para su edad. En relacion a la actividad fisica solo un 32% de
los encuestados no se adecua a la recomendacion. Con respecto al consumo de

tabaco, so6lo un 31% no se adectan a la recomendacion para su edad.
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GRAFICO 1: Distribucién de la poblacién segun tipo de dieta

Dieta sin T.A.C.C (persona con celiaquia), Otra 1

Dieta que excluya algln tipo de alimento a causa de una... 1

Vegana 1
Vegetariana, Deportiva (deportistas de alto rendimiento) 1
Dieta sin T.A.C.C (persona con celiaquia) 1

Deportiva (deportistas de alto rendimiento), Otra 2

Otra 7
Vegetariana 7
Deportiva (deportistas de alto rendimiento) <]
No sigo ningln tipo de dieta particular 75
0 10 20 30 40 50 80 70 80

El 75% de los escolares no mantienen ningun tipo de dieta particular.

GRAFICO 2: Cantidad de comidas que realizan diariamente

Solo dos comidas al dia

Solo tres comidas al dia

Solo una comida al dia

Todas las comidas principales

Comidas principales + colaciones

Solo el 42% de los escolares realizan las 4 comidas diarias principales

(desayuno, almuerzo, merienda y cena)
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GRAFICO 3: Distribucion de la poblacion de acuerdo a la persona que se

encarga de preparar las comidas principales en el hogar

Hermana/hermano
Otro

Yo

Abuela/abuelo

Mama/papéltutor

0 20 40 60 80 100

El 78% refiri6 que quien se encarga de realizar las comidas en el hogar es la

madre/padre/tutor

TABLA 3: Frecuencia de consumo de frutas, hortalizas, alimentos
ultraprocesados y bebidas azucaradas e inadecuacién a la recomendacion

para la poblacion

FRECUENCIA SEMANAL FRUTAS |HORTALIZAS Up* BEBIDAS AZUCARADAS
No consumi durante los Ultimos 7 dias 29% 13% 10% 20%
1 a 3 veces durante los Ultimos 7 dias 23% 15% 34% 34%
4 a 6 veces durante los ultimos 7 dias 18% 27% 24% 13%
1 vez al dia 8% 17% 12% 1%
2 veces al dia 15% 17% 11% 1%
3 o mas veces al dia 7% 11% 8% 11%

*UP: ultraprocesados

Se puede observar que el 93% no se adecuod a la recomendacion de porciones
de frutas diarias. El 89% no se adecud a la recomendacion de porciones de
hortalizas diarias. EI 90% no se adecu0 a la recomendacion para el consumo de
ultraprocesados. El 80% no se adecu0 a la recomendacion para el consumo de

bebidas azucaradas.
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TABLA 4: Frecuencia de consumo de delivery y consumo en locales de

comida rapida

FRECUENCIA DE CONSUMO DELIVERY |LOCALES DE COMIDA RAPIDA
Ningin dia de la semana 63% 68%
4 0 5 dias de la semana 1%

2 o 3 dias de la semana 8% 2%
1 dia de la semana 28% 30%

El 37% de los escolares consumié productos de delivery durante la semana. El

32% consumio productos en locales de comida rapida durante la semana.

GRAFICO 4: Distribucién de la poblacion segiin minutos de actividad fisica

Mas de 40 minutos
De 30 a 40 minutos
De 20a 30 minutos
De 10a 20 minutos

Menos de 10 minutos

El 68% realiza algun tipo de actividad fisica més de 40 minutos al dia

GRAFICO 5: Distribucion de la poblacion segiin minutos de deporte

Mas de 40 minutos 84
De 30 a 40 minutos 11
De 20 a 30 minutos 3

De 10 a 20 minutos 2

0 20 40 80 80 100

De los escolares que realizan actividad fisica, el 84% realizan un deporte mas

de 40 minutos por dia
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GRAFICO 6: Distribucion de la poblacion segun tipo de deporte

Deporte de equipo (futhol, basquet, hockey, voley, rugby), Deporte... 3
Deporte acuatico (natacion, remo, actividades nauticas depoartivas),... 2
Varios, Otro 3
Deporte acuatice (natacion, remo, actividades nauticas deportivas), Varios 2
Deporte de equipo (futbol, basquet, hockey, voley, rugby), Deporte de... 5
Deporte de equipo (futbol, basquet, hockey, voley, rugby), Deporte de... 5
Deporte de equipo (futbol, basquet, hackey, voley, rugby), Varies 7
Varios (tenis/paddle, crossfit, baile, boxeo, patinaje) 12
Otro 7
Deporte de equipo (futbol, basquet, hockey, voley, rugby)
Deporte acuatico (natacién, remo, actividades nauticas deportivas) 15

Deporte de fuerza (gimnasio, levantamiento de pesas) 8

Un 32% refirio realizar deportes en equipo (futbol, basquet, hockey, voley, rugby)

GRAFICO 7: Tiempo que pasan sentados fuera del horario escolar

10 minutos 8
30 minutos 15
1 a2 horas 27
Mas de 2 heoras 51
0 10 20 30 40 50 60

El 51% de los escolares refirid pasar mas de 2 horas sentados fuera del horario

escolar

35

32
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GRAFICO 8: Distribucion de la poblacién segin edad promedio que
probaron bebidas alcohdlicas

Nunca tomé bebidas alcohdlicas 39
8 afios 0o menos 8
9a 11 afios 8
12 a 14 afios 23
15 afios o mas 21

El 39% de los escolares nunca probaron bebidas alcohdlicas. Dentro del
porcentaje de nifios que si probaron bebidas alcohdlicas, el 37% lo hizo entre los
12 a 14 afios.

GRAFICO 9: Distribucién de la poblacion segiin consumo actual de bebidas

alcohdlicas

No

0 20 40 60 80
n=80

Dentro del grupo de escolares que probaron alguna vez bebidas alcohdlicas

(n=80), podemos observar que el 70% las consume actualmente.
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GRAFICO 10: Distribucién de la poblacion segiin edad promedio en la que
probaron tabaco

Nunca probeé cigarrillos 80
8 afios omenos 1
9a 11 afios 2
12 a 14 afios 7

15 afios 0 mas 11

0 20 40 60 80 100

En el grafico se puede observar que el 80% de los escolares nunca probo
cigarrillos. Dentro del porcentaje de nifios que si probaron cigarrillos (20% del

total encuestados), el 55% lo hizo a los 15 afios 0 mas

GRAFICO 11: Distribucién de la poblacion segin consumo actual de

cigarrillos

No

Si

0 20 40 60 80
n=26

Dentro del grupo de escolares que si probaron cigarrillos (n=26), el 31% los

consume actualmente
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GRAFICO 10: Distribucion de la poblaciéon seglin consumo de tabaco en el

entorno

Madre/Padre/Tutor, Familiares

Madre/Padre/Tutor, Familiares, Amigos

Familiares, Amigos 2

Madre/Padre/ Tutor, Amigos 8

No se quienes consumen cigarrillos

Ninguna persona con la que frecuento...

Familiar con el que convivo (hermanos,...

Madre/Padre/Tutor

Amigos

14
28

17
15

15 20 25 30

El 28% no frecuenta a personas que consuman tabaco. El 17% refiri6 que su

madre/padre/tutor son aquellos que consumen.

TABLA 5: Frecuencia de

relacionadas al uso de pantallas

actividades

realizadas semanalmente

FRECUENCIA DE USO CELULAR |JUGAR ONLINE| LEER UN LIBRO ONLINE VER TV

Nunca 2 18 37 11
1 vez por semana 2 16 29 21
Mas de 1 vez por semana 4 31 24 25
Todos los dias 92 36 10 43

El 92% refirid utilizar el celular todos los dias de la semana. El 36% refiri6 jugar

online todos los dias. El 10% refiri6 leer libros online todos los dias. El 43% refiere

ver TV todos los dias.
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TABLA 6: Horas de suefio entre semanay fin de semana e inadecuacion a
la recomendacion para su edad

RANGO HORARIO SEMANA (%) | FIN DE SEMANA (%)
10 horas o mas 20 36
6 a 9 horas 61 49
2 a 5 horas 17 10
1 hora 2 5

El 39% no se adecu6 a la recomendacion de horas de descanso entre dias de

semana. El 51% no se adecu6 a la recomendacién de descanso en el fin de
semana
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DISCUSION

Con el objetivo de identificar factores de riesgo de padecer enfermedades
cronicas no transmisibles a largo plazo, que presentan nifios de 12 y 17 afios de
un colegio privado de zona norte de la provincia de Buenos Aires, se analizaron
habitos alimentarios, actividad fisica, consumo de bebidas alcohdlicas y tabaco,

uso de pantallas y horas de suefio.

Para habitos alimentarios se analiz6 el consumo de frutas, vegetales,
ultraprocesados y bebidas azucaradas en el marco de las recomendaciones para
su edad y se los comparé con los resultados obtenidos en la Encuesta Mundial
de Salud Escolar del afio 2018. Con respecto al consumo de frutas, en la
presente investigacion se identificé que el 93% de los escolares no cumplian con
la recomendacién para su edad, este dato se encuentra aumentado en relacion
a la EMSE en la cual se estimé un 71% de inadecuacion en nifios dentro del
mismo rango etario. Con respecto al consumo de vegetales, ambas
investigaciones determinaron que el 90% de los adolescentes no se adecuan a
la recomendacién. En relacién al consumo de alimentos ultraprocesados (UP) y
bebidas azucaradas, en esta investigacion se determind un 90% y 80% de
inadecuacion, respectivamente; en la EMSE 2018 no se analiz6 el consumo de
UP, mientras que para las bebidas azucaradas el niumero fue significativamente

mas bajo, con una inadecuacion del 33%.(12)

Con respecto a la actividad fisica, se analizé su adecuacion a la recomendacion
para su edad y se los compar6 con resultados de la EMSE. Se establecieron los
minutos dedicados a la realizacion de la misma y deporte independientemente.
Con respecto al primer parametro, en la presente investigacién se obtuvo como
resultado que el 68% de los escolares se mantienen fisicamente activos,
mientras que la EMSE identifico un valor altamente menor: un 16% de los
adolescentes realizan actividad fisica. En relacion al deporte, la EMSE lo incluyé
dentro de la clasificacion de actividad fisica; mientras que en esta investigacion
se analizd puntualmente y un 84% refirid realizar deporte de acuerdo a la

recomendacion segun su edad.(12)
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Respecto del consumo de bebidas alcohdlicas, en la presente investigacion un
39% nunca bebid alcohol. Entre los que alguna vez consumieron, se estimé que
el 70% lo hace actualmente, valor significativamente mayor en comparacion al
54% estimado en la EMSE.(12)

En relacion al consumo de tabaco, se estimé que un 80% nunca probd productos
con tabaco. Entre los que alguna vez consumieron dichos productos, solo 31%
lo hace actualmente, valor significativamente mayor en comparacion al estimado
en la EMSE con un 20%.(12)

A diferencia de la EMSE 2018, la presente investigacion incluyo el estudio de
conductas que también influyen en la aparicién de ECNT a largo plazo, las cuales
se mencionaron anteriormente, como por ejemplo horas de suefio y el uso de
pantallas, cuya actividad se ha acrecentado notoriamente durante el ultimo

tiempo.

Un estudio llevado a cabo en el afio 2017 que comparaba, entre otros
comportamientos, las horas de suefio entre adolescentes esparfoles y
argentinos, establecié que el 57% de los adolescentes argentinos dormia menos
de 8 horas (incluidas horas de siesta, entre semana y fin de semana) mientras
que en la presente investigacion se identificé que el 61% y 49% durmié entre 6
y 9 horas entre semana y fin de semana, respectivamente, adecuandose a la

recomendacion para su edad.(52)

En el aflo 2018 se publicé un articulo de la Sociedad Espafiola de Pediatria
Extrahospitalaria que analizé el tiempo que dedicaban los adolescentes a
actividades frente a las pantallas. En él se establecié que mas de la mitad de los
adolescentes encuestados dedic6é mas de 2 horas a dicha actividad. En la
presente investigacion se hizo hincapié en el tipo de actividad que realizaban,
mas que al tiempo dedicado y se pudo observar que el 92% refiere utilizar el
celular todos los dias, seguido de un 43% que miraban TV y un 32% que jugaba
online todos los dias; solo un 10% dedicaba el uso de pantallas a la lectura de
un libro.(53)

La principal limitacidon que presenta la investigacion es que no se encontré un

instrumento que contemple todas las variables en estudio por lo que se tuvo que

41



desarrollar e implementar un cuestionario de elaboracion propia, basado en otros
que si se encuentran validados. Ademas, solo se accedié a una muestra donde

predominaron edades de 12 afios, y en su mayoria de sexo femenino.

Como fortalezas podemos mencionar la organizacion para realizar la encuesta
en un dia y horario establecido con antelacion, con los recursos necesarios para
facilitar la participacion de los adolescentes. Ademas se incluyeron variables en
estudio que no fueron contempladas en otras investigaciones que analizaron

estilo de vida, y enriquecieron los resultados.

Esta investigacion comparo los resultados obtenidos con las recomendaciones
para la poblacion lo cual permite analizar aquellos puntos donde deberia ponerse
énfasis. Dicha investigacion podria ser una linea de base para comenzar a
proyectar estrategias en relacion a la educacion en relacién a la salud y
educacion nutricional en escolares, siendo una etapa de la vida critica para
adquirir habitos saludables. Es fundamental que el entorno donde se desarrolla
el nifio pueda proporcionarle la informacion necesaria sobre todo lo vinculado a
su salud, presente y futura. Crear ambientes propicios donde se transmitan los
fundamentos para mantener una nifiez y adultez sana es la mejor herramienta
para prevenir o disminuir el riesgo de padecer cualquier tipo de enfermedad

relacionada a las formas de vida.
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CONCLUSION

Las conductas en las cuales hay mayor inadecuacion son las relacionadas a los
hébitos alimentarios. Un 93% y 89% de los adolescentes no cumplen con la
recomendacion para consumo diario de frutas y vegetales, respectivamente; un
80% consumen frecuentemente alimentos ultraprocesados, y un 90% bebidas
azucaradas. El consumo de bebidas alcohdlicas también es una conducta
alarmante, ya que mas de la mitad de los adolescentes refieren hacerlo
actualmente. En base a estos resultados, se puede afirmar la hipétesis planteada
inicialmente, que los escolares de 12 y 17 afios presentan conductas que
aumentan el riesgo de padecer enfermedades cronicas no transmisibles a largo
plazo. Por lo tanto, se puede remarcar la importancia de la educacién alimentaria
y la divulgacion de habitos saludables en edades tempranas en cualquier

ambiente donde los nifios desarrollen sus actividades.

Como futuros proyectos o estrategias que se podrian implementar para lograr el
cumplimiento a las recomendaciones podemos mencionar: incluir dentro de los
planes de estudio educacion alimentaria y habitos saludables de manera
didactica tanto en instituciones publicas como privadas; que se desarrollen
capacitaciones para padres y se brinden herramientas para que ellos logren
mantener habitos saludables y poder asi transmitirlos a sus hijos; en escuelas o
cualquier ambiente donde se desenvuelven los nifios como clubes o colonias de
verano que cuenten con un kiosco o buffet, se ofrezcan opciones saludables

como frutas o platos completos y nutritivos.
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ANEXOS

ANEXO 1: cuestionario de elaboracién propia

ESTILO DE VIDA EN PREADOLESCENCIA
Y ADOLESCENCIA

Mi nombre es Ariana Martina Ronchese y me encuentro realizando mi Trabajo
Final Integrador (TFI) de la Licenciatura en Nutricion, cuyo objetivo es
identificar y comparar diferencias en el estilo de vida de preadolescentes y
adolescentes.

El procedimiento consiste en responder un cuestionario de opcién mdultiple
gue no tomara mas de 10 minutos.

La participacion en esta encuesta es sumamente voluntaria y podra
abandonarla en cualquier momento si por algin motivo no quiere continuar.
Los datos que facilite son anénimos y solo seran utilizados con fines

estadisticos, garantizando su confidencialidad.

Desde ya, agradezco enormemente su tiempo y colaboracion. *Obligatorio

1. ¢ Acepta participar en la encuesta? *
Marca solo una opcién

e Acepto

e No acepto
2. ;Tenés 12-13-160 17 aios? *
Marca solo una opcién

° Siir ala pregunta 3
° No
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3. Al momento de completar este cuestionario, ¢estas dentro del aula?*
Marca solo una opcién

e Silralapregunta4
° No

4. En los ultimos 6 meses, ¢ asististe a una consulta nutricional ?*
Marca solo una opcién

e Sj
e Nolralapreguntab

5.Con respecto a tu madre, padre o tutor, ¢son estudiantes o Licenciados en *
Nutriciéon?

Marca solo una opcién

e Si

e No Iralapregunta6
6. Tu madre, padre o tutor, ¢sacepta tu participacion en la encuesta? *
Marca solo una opcién

e Silralapregunta?
e No

INFORMACION PERSONAL

7. Edad *
Marca solo un évalo.
e 12 afos
e 13 afos
e 16 afos
e 17 afos
8. Género *

Marca solo una opcién

e Masculino
e Femenino
e Otro



9. ¢Con qué personas convive? *
Selecciona todas las opciones que correspondan.

Madre/padre/tutor
Abuela/abuelo
Hermano/s

Otro

10. ¢Presenta alguna enfermedad cronica no transmisible (ECNT)? *

Las ECNT incluyen:

*Enfermedades cardiovasculares: cardiopatias, arritmia, insuficiencia cardiaca,
hipertension, accidente cerebrovascular, etc *Enfermedades respiratorias: asma,
EPOC, fibrosis pulmonar, sindrome de apnea del suefio, etc

*Diabetes

» Cancer

Marca solo una opcién

Enfermedad cardiovascular
Enfermedad respiratoria
Diabetes

Céancer

No presento ninguna ECNT

11¢Seguis algun tipo de dieta en particular? Se puede elegir mas de una opcién
*

Ya sea por eleccion personal o por cuestiones de salud

Selecciona todas las opciones que correspondan.

e Dieta sin T.A.C.C (persona con celiaquia)

Dieta que excluya algun tipo de alimento a causa de una alergia alimentaria
(por ejemplo: intolerancia a la lactosa)

Vegetariana

Vegana

Deportiva (deportistas de alto rendimiento)

Otra

No sigo ningun tipo de dieta particular

12. ;Qué comidas realizas durante el dia habitualmente? *
Comidas principales: desayuno, almuerzo, merienda y cena. Colaciones: ingesta entre
dos comidas principales

Marca solo una opcién

Todas las comidas principales
Comidas principales + colaciones
Solo tres comidas al dia

Solo dos comidas al dia

Solo una comida al dia
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13. ¢En qué horarios realizas las comidas principales habitualmente?

Marca solo un dvalo por fila.

6 A8 9 A11 12 Al14 15 A17 18 A20 21 hs en
hs hs hs hs hs adelante

Desayuno
Almuerzo
Merienda

Cena

14. (En qué lugar realizas las comidas principales habitualmente? *
Marca solo una opcién

Mi casa

Escuela

Casa de un amigo/familiar
Restaurante/café/casa de comidas rapidas
Otro

15. ;,Qué persona se encarga de preparar las comidas en casa habitualmente? *
Marca solo una opcién

Mamé/papa/tutor
Abuela/abuelo
Hermana/hermano
Yo

Otro

16. ¢ Cuantas veces consumiste fruta durante la tGltima semana? *
Marca solo una opcién

No comi frutas durante los ultimos 7 dias
1 a 3 veces durante los ultimos 7 dias

4 a 6 veces durante los ultimos 7 dias

1 vezaldia

2 veces al dia

3 0 mas veces al dia
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17. ¢ Cuéantas veces consumiste vegetales durante la Ultima semana? *
Marca solo una opcién

No comi vegetales durante los ultimos 7 dias
1 a 3 veces durante los Ultimos 7 dias

4 a 6 veces durante los ultimos 7 dias

1 vezaldia

2 veces al dia

3 0 mas veces al dia

18 ¢ Cuantas veces consumiste ultraprocesados (UP) durante la Gltima semana?
*Ejemplos de UP: golosinas, chocolates, cereales azucarados, productos de
panaderia, postres tipo Danette, galletitas, barritas de cereal, helados, salchichas,
congelados (nuggets de pollo, papas), fiambres, aderezos, snacks (papas tipo Lay"s,
chizitos, palitos), etc

Marca solo una opcién

No comi UP durante los Gltimos 7 dias
1 a 3 veces durante los ultimos 7 dias
4 a 6 veces durante los ultimos 7 dias
1 vezaldia

2 veces al dia

3 o0 mas veces al dia

19. ¢ Cuantas veces consumiste bebidas azucaradas durante la tUltima semana? *

Ejemplos de bebidas azucaradas: gaseosas (Coca-cola, Sprite, Fanta), jugos listos
para consumir (Baggio, Cepita), jugos en polvo (Tang, BC, Clight), agua saborizada
(Levite, Aquarius), bebidas deportivas (Gatorade), bebidas energizantes (Speed,
Monster), etc

Marca solo una opcién

No comi bebidas azucaradas durante los Ultimos 7 dias
1 a 3 veces durante los ultimos 7 dias

4 a 6 veces durante los ultimos 7 dias

1 vezaldia

2 veces al dia

3 o mas veces al dia

20. ¢ Cuantos dias de la semana consumiste comida de delivery? *
Marca solo una opcién

Todos los dias de la semana
4 0 5 dias de la semana

2 0 3 dias de la semana

1 dia de la semana

Ningun dia de la semana
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21.;Cuantos dias de la semana consumiste en locales de comida rapida? *
Ejemplos de locales de comida rapida: hamburgueserias (Mc Donalds, Burger
King), pancherias, pizzerias, etc

Marca solo un 6valo.

Todos los dias de la semana
4 o0 5 dias de la semana

2 0 3 dias de la semana

1 dia de la semana

Ningun dia de la semana

ACTIVIDAD FISICA

22. ¢Realizas algun tipo de actividad fisica durante la semana? *

La actividad fisica hace referencia a todo movimiento, incluso durante el tiempo de
ocio, para desplazarse a determinados lugares, o0 como parte del trabajo de una
persona. Ejemplos: trabajos que impliguen movimiento, caminatas, andar en bicicleta,
practicar yoga, hacer tareas domésticas como ordenar o barrer, tocar un instrumento,
etc.

Marca solo una opcién

e Si Iralapregunta 23
e No Iralapregunta 30

Si realizas actividad fisica:
23. ¢Qué tipo de actividad fisica realizas durante la semana? Se puede elegir
mas de una opcion*

Selecciona todas las opciones que correspondan.

Trabajo (que impliqgue movimiento)

Ejercicios leves (caminatas, bicicleta, pasear al perro)

Tareas domésticas (ordenar, pasar la aspiradora, barrer)

Recreacioén pasiva (tocar un instrumento, leer, jugar un juego de mesa)
Yoga, pilates

Otro

24.;Cuantos dias de la semana realizas actividad fisica? *
Marca solo una opcién

Todos los dias

5 o 6 dias de la semana
3 04 dias de la semana
1 o 2dias de la semana

25. ¢Cuantos minutos al dia realizas actividad fisica? *
Marca solo una opcién

e Menos de 10 minutos
e De 10 a 20 minutos
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e De 20 a 30 minutos
e De 30 a 40 minutos
e Mas de 40 minutos

Deporte
26.¢ Practicas deporte periodicamente? *

Marca solo una opcién

e Si Iralapregunta 27
e Nolralapregunta 30

Si realizas deporte:
27. ¢;Qué tipo de deporte practicas? Se puede elegir mas de una opcién *

Selecciona todas las opciones que correspondan.

Deporte de equipo (futbol, basquet, hockey, voley, rugby)
Deporte acuético (natacion, remo, actividades nauticas deportivas)
Deporte de fuerza (gimnasio, levantamiento de pesas)
Crossfit

Tenis/paddle

Atletismo

Ciclismo

Boxeo

Patinaje

Baile

Otro

28. ¢ Cuantos dias de la semana practicas deporte? *
Marca solo una opcién

Todos los dias de la semana
5 o 6 dias de la semana

3 04 dias de la semana

1 o 2dias de la semana

29. ¢Cuantos minutos al dia practicas deporte? *
Marca solo una opcién

Menos de 10 minutos
De 10 a 20 minutos
De 20 a 30 minutos
De 30 a 40 minutos
Mas de 40 minutos
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Sedentarismo
30. ¢ Cuénto tiempo pasas sentado (fuera del horario escolar)? *

Marca solo una opcién

10 minutos

30 minutos

1 a?2horas
Mas de 2 horas

31. ¢ Cual es el motivo por el que pasas tiempo sentado (fuera del horario *
escolar)? Se puede elegir més de una opcion

Selecciona todas las opciones que correspondan.

Para comer

Para realizar tareas escolares

Para el trabajo

Para ver television

Mientras uso el celular

Mientras uso la computadora (juegos, redes sociales)
Otro

Alcohol
32. ¢ Qué edad tenias cuando tomaste por primera vez una bebida alcohdlica? *

Marca solo una opcién

8 afios 0 menos

9 all afios

12 a 14 afos

15 afios 0 méas

Nunca tomé bebidas alcohdlicas Ir a la pregunta 37

33. Actualmente, consumis bebidas alcohélicas? *
Marca solo una opcién

e Si
e No Iralapregunta 37

Si actualmente consumis bebidas alcohoélicas:
34. Durante la ultima semana, ¢ Cuantos dias tomaste al menos unos tragos de
una bebida alcohélica?*

Marca solo una opcién

Todos los dias de la semana
5 o0 6 dias de la semana

3 04 dias de la semana

1 o 2 dias de la semana
Ningun dia de la semana
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35. ¢Con quien o quienes tomas bebidas alcohdlicas habitualmente? *
Marca solo una opcién

Con mis amigos
Con mi familia
Solo/sola

Otra

36. ¢Qué tan seguido te excedes hasta sentirte mareado o0 con nauseas? *

Marca solo una opcién

e Nunca me senti mareado o con nauseas después de tomar bebidas alcohdlicas

e Aveces
e Siempre

Tabaco
37. ¢Qué edad tenias cuando probaste el cigarrillo por primera vez? *

Marca solo una opcién

e 8 afios 0 menos
e 9 all afios

e 12 a4 afios

e 15 afios o mas

e Nunca probé cigarrillos Ir a la pregunta 42

38. De las personas con las que frecuentas, ¢Quiénes consumen tabaco
(cigarrillos)? Se puede elegir mas de una opcién*

Selecciona todas las opciones que correspondan.

Madre/Padre/Tutor

Familiar con el que convivo (hermanos, abuelos)

Amigos

No se quienes consumen cigarrillos

Ninguna persona con la que frecuento consume cigarrillos

39. Actualmente, ¢fumas cigarrillos? *
Marca solo una opcién

o Si
e No Iralapregunta 42

Si actualmente fumas cigarrillos:
40. ¢ Cuéntos dias fumaste al menos un cigarrillo durante la Gltima semana? *

Marca solo una opcién
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41. ;Con quienes fumas habitualmente? *

Todos los dias de la semana
5 a 6 dias de la semana

3 a4 dias de la semana
Ningun dia de la semana

Marca solo una opcién

42. ; Tenes alguno de los siguientes dispositivos

Con mis amigos
Con mi familia
Solo/Sola

Otra

Minguno

electrénicos en

2 O mas

Celular

Computadora

Tablet/1Pod

Playstation

Televisidn

casa? *

43. ¢ Por qué motivo utilizas los dispositivos electrénicos mencionados?

Se puede elegir mas de una opcién*

Selecciona todas las opciones que correspondan.

Para realizar tareas escolares

Para realizar tareas extracurriculares (por ejemplo algun curso o actividad fuera

del colegio)

Para entretenimiento (juegos, musica, redes sociales)

Otro
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44. ;Con qué frecuencia realizas las siguientes actividades durante la semana? *

1 yez por Mas de 1 vez por Todos los
semana Semana Dias

MNunca

Usar el celular

Jugar a juegos en
El celular, play o
Computadora

Leer un libro desde
El celular Computadora

U otro dispositivo

| Ver television

Habitos de suefio

45. ¢ Cuéantas horas dormis por dia durante la semana? Incluyendo siestay
noche *

Marca solo una opcién

1 hora

2 abhoras

6 a 9 horas

10 horas o mas

46. ¢ Cuéantas horas dormis por dia durante el fin de semana (viernes, sabado y
domingo)? Incluyendo siestay noche*

Marca solo una opcién

1 hora

2 abhoras

6 a 9 horas

10 horas o0 mas

47. ¢(Donde dormis habitualmente (dias de semana)? *
Marca solo una opcién

En mi casa

En la casa de un familiar
En la casa de un amigo
Otro
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ANEXO 2: Consentimiento informado
Titulo del estudio: Diferencias en el estilo de vida de preadolescentes y

adolescentes

Investigador: Ariana Martina Ronchese, estudiante de Licenciatura en Nutricion

Ariana Ronchese es una estudiante de la Licenciatura en Nutricion que busca
describir y comparar diferencias de comportamiento en relacion a factores que
determinan el estilo de vida, entre nifios y nifias de 12 y 13 afios, y nifios y nifias
de 16 y 17 afios, que asisten a un colegio privado en la zona norte de la provincia
de Buenos Aires. Si decide que su hijo o hija participe del estudio va a realizar
una contribucion muy valiosa para que el dia de mafana se desarrollen
programas y herramientas, sobre todo dentro de la institucidon escolar, para
mejorar la calidad de los habitos de los jovenes y disminuir riesgos de padecer

enfermedades cronicas.

La investigacion ha sido aprobada por docentes y autoridades de la Universidad
Isalud, en la ciudad de Buenos Aires. El procedimiento del estudio no implica
dafos previsibles para los nifios y nifias, ni para sus familias. EI mismo implica
gue los nifios y nifias respondan un cuestionario sobre los habitos y conductas
en relacion a su estilo de vida (habitos alimentarios, actividad fisica, consumo de
tabaco y alcohol, tiempo de pantallas y horas de suefio). La participacion en el
estudio va a llevar aproximadamente 10 minutos. Puede preguntar cualquier
duda sobre el estudio o sobre la participacién de sus hijos en éste a la encargada
de llevarlo adelante, Ariana Ronchese, llamando al numero 3487-689536

(particular).
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La participacion de los nifios y nifias en el estudio es voluntaria; no tiene ninguna
obligacion de participar. Tiene derecho a abandonar el estudio cuando quiera 'y

no se veran afectadas sus actividades dentro del establecimiento educativo.

La identidad de los nifios y las nifias no se publicara durante la realizacion del
estudio, ni una vez que haya sido publicado. Toda la informacion sera recopilada
por la sefiorita Ronchese, se mantendra en un lugar seguro y no sera compartida

con nadie mas sin su permiso.

He leido el formulario de consentimiento y voluntariamente consiento en que mi

hijo/a participe en este estudio.

Firma del padre/madre/tutor Fecha Relacion

con el nifio/a

He explicado el estudio a padres, madres y/o tutores de los nifios y nifias y he

confirmado su comprension para el consentimiento informado

Firma del investigador Fecha
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