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RESUMEN: El objetivo del trabajo fue cuantificar la prevalencia de
sobrepeso y obesidad y su relacion con el nivel de actividad fisica
realizada en dias lectivos en un grupo de estudiantes de Ourense
(Galicia, Noroeste de Espaiia). Participaron 111 escolares de 5°y 6°
curso de educacion primaria, con una edad media de 11,3 afios; el
42,3% eran nifias y el 57,7% nifios. Se determind el peso, la talla y el
indice de masa corporal (IMC). Para la definicion de la obesidad y el
sobrepeso se utilizaron como puntos de corte los valores percentilados
del IMC para la edad (IMC/E). El nivel de actividad fisica (AF) se
determind mediante un cuestionario-entrevista validado para su
utilizacion en la poblacion infantil espafiola. EI 38,7% de la poblacion
presentd sobrepeso u obesidad; aunque la prevalencia fue mayor en
nifias no se encontraron diferencias significativas para el IMC entre
sexos. El 61,2% de los escolares fueron inactivos o muy inactivos,
siendo mayor este porcentaje entre las niflas, para las que el gasto
energético medio (METS equivalente metabdlico expresado en
Kcal.kg'hora™) es significativamente menor que para los nifios.
Palabras clave: Actividad fisica, sobrepeso, obesidad, escolares
adolescentes.

INTRODUCCION

Las principales organizaciones internacionales y
nacionales que trabajan en el ambito de la salud, (Organizacion
Mundial de la Salud OMS, Internacional Obesity TaskForce
IOTF, Sociedad Espafiola para el Estudio de la Obesidad
SEEDO) consideran la obesidad como uno de los mayores
problemas a los que se enfrentan los paises desarrollados, e
incluso en paises en vias de desarrollo coexiste conjuntamente
con los problemas de malnutriciéon. La obesidad infantil, a
corto plazo, no se asocia con mayores tasas de mortalidad,
pero el riesgo es mayor en la edad adulta (1,2). Los efectos de
la obesidad infantil se observan tanto sobre la salud fisica (3,4)
(diabetes tipo II, hipertension arterial, dislipemia...) como
sobre la salud emocional (4,5,8) (baja autoestima, depresion,
marginacion.....). La prevalencia de obesidad en la poblacion
espanola de 2-24 afios, segun el estudio EnKid (6) es de 13,9%
y para el sobrepeso de 12,4%, lo que implica que el 26,3% de
la poblacién infantojuvenil presenta problemas de peso, y
segun el estudio Avena (7) la prevalencia continiia aumentando
entre los adolescentes espafoles. Aunque la obesidad debe de
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considerarse como una enfermedad multifactorial, en la
infancia, en el 99% de los casos, se debe a factores relacionados
con los estilos de vida: excesos de energia en la dieta e
incremento del sedentarismo (8). En la revision realizada por
Bautista et al (9) sobre la relacion entre desarrollo de la
obesidad infantil y patrones de actividad fisica (AF), se sugiere
que la AF podria tener un papel importante en el
mantenimiento del peso normal en nifios y adolescentes. Los
objetivos de este trabajo son: conocer la prevalencia del
sobrepeso y obesidad en un grupo de escolares de 11-13 afios
de la ciudad de Ourense y determinar el nivel de AF que estos
jovenes realizan durante los dias lectivos.

MATERIALY METODOS

Se trata de un estudio observacional transversal en la
poblacion de niflos de 5°y 6° curso de educacion primaria de
centros publicos de Ourense durante el curso 2008/09. Este
proyecto se presentd y contd con la aprobacion del Delegado
de Educacion de la Xunta de Galicia, de la Concejalia de
Educacion del Ayuntamiento y de los directores de los Centros
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de Educacion Infantil y Primaria (CEIP) implicados. Para cada
niflo participante se solicito el consentimiento informado de
los padres o tutores. Este estudio se llevo a cabo siguiendo las
normas deontoldgicas reconocidas por la Declaracion de
Helsinki y cumple con la normativa legal en Espafia que regula
la investigacion clinica en humanos. Para el calculo del tamafio
muestral se tuvieron en cuenta los datos de prevalencia de
sobrepeso y obesidad reportados en estudios de referencia (6).
Se considerd un nivel de seguridad del 95% y una precision
del 5%. El tamafio muestral resultante fue de 111 nifios. La
recogida de datos (medidas antropométricas y cuestionario de
actividad fisica) se efectud in situ en las instalaciones de los
CEIP, mediante entrevista personalizada. Las mediciones
antropométricas fueron realizadas por nutricionistas con
formacion acreditada por la International Society for the
Advancement of Kinanthropometry (ISAK). El peso se
determind con el sujeto descalzo y en ropa ligera utilizandose
una bascula portatil modelo Seca (Seca Medical Scales and
Measuring System. 40 Barn strett BSSQB Birmingham U.K)
con precision de lkg (rango 1-150kg); la talla se estimo
mediante un tallimetro portatil Seca 217 con una precision
+0,1 cm. La medida se realizd con el sujeto descalzo en
bipedestacion haciendo coincidir su linea media sagital con la
linea media del tallimetro. La cabeza se ajustd de modo que
una linea horizontal pase por el conducto auditivo y la parte
inferior de la orbita del ojo (Plano de Frankfort) (10). A partir
de ambas variables, se obtuvo el IMC. Dado que el valor del
IMC y la composicion corporal cambian sustancialmente a lo
largo del crecimiento y desarrollo, se opt6 por utilizar el IMC
para la edad (IMC/E), calculado mediante el programa
informatico disefiado por Romero (14), definiéndose el
sobrepeso y la obesidad en términos de percentiles del IMC/E
senalados por el Center for Disease Control and Prevencion
(CDC) (12). Asi se consider6 como sobrepeso valores de IMC/
E iguales o superior al percentil 85 del IMC/E y como obesidad
valores iguales o superior al percentil 95 del IMC/E.

Para la valoracion de la AF se utilizd un cuestionario-
entrevista en donde se pregunta a los jovenes por las actividades
realizadas el dia anterior, especificando el tiempo de realizacion
y su intensidad. Este cuestionario esta adaptado del “Four by
one-day physical activity questionnaire”, disefiado por Cale
en 1993 (13), fue modificado por Cantera y Devis (14) y
validado para su utilizacion en la poblacion infantil. La
elecciodn de este cuestionario se justifica porque en diferentes
estudios de validacion (13,15) se encontraron correlaciones
significativas al compararlo con técnicas de monitorizacion
(r=0.61, p>0.01) y con otros métodos observacionales (r=0.79,
p<0.01) para el calculo de la AF. El cuestionario permite
determinar, por estimacion, el gasto total de energia
correspondiente a un dia lectivo. La unidad de medida de la
energia gastada fue el MET (equivalente metabolico expresado
en Kcal.Kg~'hora!), unidad muy utilizada en estudios

epidemioldgicos y que se define como la energia consumida
por una persona durante su metabolismo basal o de reposo,
equivalente a 1 Kilocaloria por Kilogramo y hora (16). Se
estimo6 el gasto energético diario del niflo multiplicando el
tiempo (minutos) gastado en cada una de las actividades diarias
por el valor del MET correspondiente a cada actividad e
intensidad de acuerdo a la clasificacion de Ainsworth et al
(17). Las actividades se clasificaron en 4 categorias de
intensidad de acuerdo a los trabajos de Cantera-Garde et al.
(14). En base al valor obtenido de gasto energético diario para
cada niflo, los sujetos se agruparon en cuatro categorias
propuestas por Cale (13): activo (> 40 Kcal.kg'.dia!);
moderadamente activo (entre 37 y 39.99 Kcal.kg'.dia');
inactivo (entre 33 y 36.99 Kcal kg!'.dia™) y muy inactivo (<33
Kcal.kg!.dia). El analisis estadistico fue realizado con el
programa SPSS 17.0 para Windows. Los resultados se
expresan como media e intervalo de confianza al 95% en unos
casos y como porcentajes de frecuencia en otros. Previamente
a la comparacion entre grupos de las variables estudiadas se
estudia la normalidad de los datos obtenidos mediante la
prueba de Kolmogorov-Smirnov, para aplicar, en funcion a
los resultados, test paramétricos (ANOVA) o test no
paramétricos (Kruskall-Wallis) comprobando si hay
diferencias significativas entre los distintos grupos. En caso
afirmativo, el test de Tuckey (paramétrico) o de Mann-Whitney
(no paramétrico) nos permitird conocer entre qué grupos las
diferencias son significativas. Para estudiar la relacion entre
variables categoricas se calculo el parametro estadistico chi-
cuadrado de Pearson. Se considerd estadisticamente
significativo un valor de p<0.05.

RESULTADOS

Datos antropométricos

Los datos antropométricos se recogen en la Tabla 1. De
los 111 participantes el 42.3% eran niflas con una edad media
de 11.3 afios y el 57.7% eran nifios de 11.2 afios de edad
media. No se encontraron diferencias significativas entre nifios
y nifias para la edad, peso, talla e IMC. La mayoria de la
poblacion (Figura 1) es normopeso, aunque hay un porcentaje
considerable de adolescentes (38.7%) con sobrepeso y
obesidad, siendo mayor la incidencia en las nifias (42.6%)
que en los nifios (36%), tal y como se refleja en las Figuras 2
y 3. Cabe sefalar que hay pocos casos de insuficiencia de
peso entre los escolares. Los valores medios de IMC para los
grupos normopeso, sobrepeso y obesidad son
significativamente diferentes (Tabla 1), tanto en la poblacion
general como en ambos sexos.

Actividad fisica durante el dia lectivo
El gasto energético diario medio para esta poblacion fue
de 36.96 Kcal.kg'dia' siendo significativamente mas elevado
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en nifios que en nifias (Tabla 2). Los escolares realizan
diariamente actividades pertenecientes a todas las categorias,
aunque dedican mas tiempo a actividades muy ligeras (12.22
horas/dia) con un gasto energético medio de 18.51 Kcal.kg
'dia’!, por el contrario le dedican el menor tiempo de su jornada
a las actividades moderadas. Los valores del gasto energético
y de las horas dedicadas a actividades muy ligeras, moderadas
y vigorosas son significativamente diferentes entre ambos
sexos. Al clasificar a la poblacion en funcion de la actividad
fisica diaria realizada se comprob6 que la mayoria de los
escolares eran inactivos o muy inactivos (Figura 4) y solo el
38.7% eran activos o muy activos, ademas se observé que los
nifios fueron mas activos y las nifias mas inactivas, hallandose
en estas dos categorias los porcentajes mas dispares, mientras
que para las categorias moderadamente activos y muy inactivos
fueron similares en ambos sexos, aunque no se encontrd
asociacion entre el sexo y el nivel de actividad fisica realizado.

TABLA 1
Datos antropométricos de la poblacion y por sexos
e IMC por grupos ponderales

Poblacion Ninas Niflos
N=111 N=47 N=64
Edad (afios) 11.2 11.3° 11.2¢
(11.1-11.4) (11.1-11.5) (11.0-11.4)
Peso (kg) 439 44 9* 43.1*
(42.2-45.6) (42.5-47.4) (40.9-45.4)
Talla (cm) 148.4 149.3* 147.8*
(146.8-150.1) (146.8-151.8) (145.7-150.0)
IMC (media) 19.8 20.1° 19.5°
(19.24-20.30)  (19.20-20.98) (18.87-20.21)
IMC normopeso 18.09¢ 18.06¢ 18.10¢
(17.75-18.42)  (17.50-18.62) (17.70-18.58)
IMC sobrepeso 21.55¢ 21.63¢ 21.49¢
(21.09-22.01)  (20.70-22.56) (21.05-21.92)
IMC obesidad 25.07¢ 25.62¢ 24.60¢
(24.48-25.66)  (24.50-26.74) (24.03-25.17)

Para la edad, peso, talla y valor medio de IMC: letras iguales como
superindices en la misma fila muestran que no existen diferencias
significativas.

Para IMC normopeso, IMC sobrepeso e IMC obesidad: letras iguales
como superindices en la misma columna muestran que no existen

diferencias significativas

Los datos se muestran como media (intervalo de confianza al 95%)

FIGURA 1
Distribucién de la poblacion (%) en funcion del IMC
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FIGURA 2
Distribucién de la poblacion femenina (%) en funcion
del IMC
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FIGURA 3
Distribucion de la poblacién masculina (%) en funcion
del IMC

31

011

N 60.9

Peso insuficiente M Normopeso O Sobrepeso O Obesidad

FIGURA 4
Distribucion de la muestra (%) segun el nivel de actividad
fisica durante un dia lectivo

y

Poblacién Nifios Nifas
Poblacén Nifios Nifias
H Muy inactivos 27.9% 29.7% 25.5%
Inactivos 33.0% 25.0% 44.7%
B Moderadamente activos 14.4% 14.1% 14.9%
O Activos 24.3% 31.6% 14.9%
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TABLA 2

Tiempo medio diario y gasto energético diario (METSs) realizado durante un dia lectivo en diferentes
actividades clasificadas segun su intensidad

Actividad Poblacion Tiempo METs
(horas) (Kcal.kg'dia™)
Tiempo METs Nifias Nifios Nifias Nifios
(horas) Kcal.kg'dia!
Dormir 9.84 8.86 9.72* 9.93* 8.75¢ 8.94¢
(9.71-9.97)  (8.74-8.98) (9.51-9.92)  (9.76-10.11) (8.56-8.93) (8.78-9.10)
Muy ligera 12.22 18.51 12.54* 12.00® 19.18¢ 18.01¢
(11.98-12.46) (18.12-18.90) (12.15-12.92) (11.68-12.30)  (18.62-19.74) (17.50-18.52)
Ligera 1.08 2.73 0.94° 1.19* 2.38¢ 2.98¢
(0.93-1.24) (2.33-3.13) (0.73-1.16)  (0.96-1.41) (1.84-2.92) (2.41-3.56)
Moderada 0.12 0.56 0.26* 0.02° 1.21¢ 0.08¢
(0.05-0.20)  (0.22-0.90) (0.09-0.43)  (-0.01-0.05) (0.45-1.97) (-0.05-0.20)
Vigorosa 0.82 6.31 0.62* 0.97° 4.57° 7.574
(0.65-0.99)  (4.92-7.69) (0.38-0.85)  (0.72-1.21) (2.74-6.40) (5.60-9.55)
Total 36.96 36.10° 37.59¢

(35.88-38.04)

(34.55-37.64)  (36.09-39.09)

Para las variables Tiempo y METs: letras iguales como superindices en la misma fila muestran que no existen diferencias
significativas de género.
Los datos se expresan como media (intervalo de confianza al 95%)

En la Tabla 3 se reflejan los valores de los METs gastados
por esta poblacion, clasificada en escolares con normopeso,
con sobrepeso y con obesidad, para cada categoria de AF
encontrandose que las diferencias entre los valores de gasto

energético no son estadisticamente significativos entre dichos
grupos, tanto para la poblacion en general como estudiada
por sexos (Tabla 4y 5).

TABLA 3
Gasto energético diario (METs) de la poblacion, realizado durante un dia lectivo, para cada categoria
de actividad y por grupos ponderales

Muy ligera Ligera Moderada Vigorosa Total dia
Kcal kg'dia™ Kcal kg'dia™! Kcal kg'dia™! Kcal kg'dia™! Kcal kg'dia™!
Poblacion
Normopeso 18.67° 2.58 0.56* 5.99* 36.64°
(18.16-18.18) (2.08-3.10) (0.08-1.04) (4.19-7.78) (35.29-37.98)
Sobrepeso 18.39° 3.21° 0.63" 5.16° 36.26°
(17.77-19.02) (2.41-4.01) (-0.02-1.28) (2.74-7.57) (34.22-38.30)
Obesidad 18.15° 2.50° 0.43% 10.18° 40.14°
(16.42-19.88) (0.97-4.02) (-0.27-1.14) (4.81-15.56) (36.05-44.23)

Los datos se expresan como media (intervalo de confianza al 95%)
Letras iguales como superindices en la misma columna muestran que no existen diferencias significativas
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TABLA 4
Gasto energético diario (METs) de las nifias, realizado durante un dia lectivo, para cada categoria
de actividad y por grupos ponderales

Muy ligera Ligera Moderada Vigorosa Total dia
Kcal kg'dia’! Kcal kg'dia’! Kcal kg'dia’! Kcal kg'dia’! Kcal.kg'dia!
Nifias
Normopeso 19.35° 2.15° 1.342 3.54° 35.10°
(18.55-20.14) (1.54-2.76) (0.19-2.50) (1.55-5.54) (33.56-36.63)
Sobrepeso 19.25° 2.67 1.07° 5.57 37.25°
(18.33-20.17) (1.72-3.61) (-0.26-2.40) (0.98-10.6) (33.30-41.20)
Obesidad 18.31° 2.74° 0.94° 6.91° 37.92¢
(16.00-20.61) (-0.73-6.21) (-0.78-2.66) (-0.26-14.07) (31.24-44.60)

Los datos se expresan como media (intervalo de confianza al 95%)
Letras iguales como superindices en la misma columna muestran que no existen diferencias significativas

TABLA 5
Gasto energético diario (METs) de los nifios, realizado durante un dia lectivo, para cada categoria
de actividad y por grupos ponderales

Muy ligera Ligera Moderada Vigorosa Total dia
Kcal kg'dia’! Kcal kg'dia’! Kcal kg'dia’! Kcal kg'dia’! Kcal.kg'dia!
Nifios
Normopeso 18.20° 2.89° 0.02° 7.68° 37.70°
(17.55-18.85) (2.14-3.65) (-0.2-0.05) (5.04-10.31) (35.66-39.77)
Sobrepeso 17.64° 3.69° 0.25° 4.80° 35.40°
(16.88-18.40) (2.39-5.00) (-0.28-0.78) (2.10-7.49) (33.33-37.47)
Obesidad 18.02¢ 2.29° 0.00? 13.00° 42.04°
(14.78-21.26) (0.56-4.02) (0.00-0.00) (3.79-22.22) (35.61-48.48)

Los datos se expresan como media (intervalo de confianza al 95%)
Letras iguales como superindices en la misma columna muestran que no existen diferencias significativas

DISCUSION

Los resultados expuestos se refieren exclusivamente a una
muestra de alumnos de educacion primaria del ayuntamiento
de Ourense, por lo que no pueden extrapolarse a toda la
poblacion escolar, ademas hay que sefialar las limitaciones
metodologicas en la medicion de la AF, asi como la escasez
de estudios realizados en poblacion escolar que utilicen los
mismos cuestionarios para medir la AF y los mismos criterios
para la definicion del sobrepeso y obesidad en estas edades,
lo que debe de tenerse en cuenta a la hora de establecer
comparaciones con otros estudios.

En la muestra no se hallaron diferencias estadisticamente
significativas entre sexos para las variables peso, talla, e IMC,
lo que concuerda con el estudio realizado en el 2007 (18) en
una poblacion escolar de Albacete, aunque hay que indicar
que los escolares tenian entre 6 y 8 afos, también Barquero et
a1 (19) senalaron la falta de significancia estadistica, entre
sexos, para el IMC en una muestra de escolares de primaria
en colegios de Navarra. El porcentaje conjunto de sobrepeso
y obesidad en los escolares estudiados fue de 38.7%, valor

mas elevado que el de diferentes estudios realizados en
poblaciones juveniles espafiolas: asi el valor medio para la
poblacion espaiiola de 2-24 afios -estudio enKid (20)- fue de
26.3%; 32.6% en escolares de 8 anos en Huesca -estudio Piano
(21)-; 30.8% en los escolares de 7-12 afios en una muestra en
Arag6n (22); 25.69% en el estudio Avena (7); 22.57% en la
poblacion de 6-13 afios del estudio Ponce (23) y 18.11% en
escolares madrilefios de 6-18 afios (24).En otro estudio (25)
realizado con jovenes de 14-18 afios en Palma de Mallorca,
se encontrd la menor prevalencia de sobrepeso y obesidad
que en otros adolescentes espafioles, europeos occidentales y
que los norteamericanos. Posiblemente el valor mas elevado
de nuestro estudio pueda estar condicionado por la
preadolescencia, que segun el trabajo de Garrido et al. (24),
realizado en escolares de 6-18 afios de la comunidad de
Madrid, es una etapa de especial riesgo para el desarrollo del
sobrepeso, lo que a su vez esta influenciado por razones
socioeconomicas, de ahi que en dicho estudio encontraran una
mayor prevalencia de sobrepeso u obesidad en los colegios
publicos. Por otro lado el porcentaje de escolares orensanos
con problemas de peso es similar al que se encontr6é en una
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poblacion de adolescentes mejicanos de 12 a 17 afios (37.21%)
(26) y por el contrario se encontraron valores mas altos que
los de este trabajo en un estudio longitudinal realizado en nifios
de 6-8 afios de Albacete durante el curso escolar de 2007 (18),
en el que mas de la mitad de la muestra present6 problemas de
exceso de peso. Y lo mismo ocurre en una muestra de nifios de
8-12 afios de una localidad de Sevilla (27), donde el 46.92%
de la poblacion presenta sobrepeso u obesidad. En cuanto a
las diferencias por sexos, algunos estudios sefialan que la
incidencia de la obesidad conjuntamente con el sobrepeso es
mayor en nifios que en nifias (7,8,20) aunque Puig Mojer et
al. (25) al igual que Martin Acero et al. (28) concuerdan con
los datos aqui presentados de mayor prevalencia en niias. En
otros estudios so6lo se detectd una mayor incidencia en el sexo
femenino para la obesidad (23), siendo esta diferencia
estadisticamente significativa en el trabajo realizado con nifios
aragoneses de 7-12 afios (22). Sin embargo también hay
algunos estudios en los que los porcentajes de sobrepeso y
obesidad no difieren significativamente entre nifios y nifias,
independientemente de la franja de edad de los escolares
(21,24,29).

El gasto energético medio de los escolares fue de 36.96
Kcal. kg'.dia !, valor mas bajo que el encontrado en un estudio
realizado en escolares valencianos (30) y similar al gasto de
los escolares de Teruel (14). En bibliografia existen datos muy
heterogéneos de niveles de actividad en nifios que puede
deberse a que los criterios utilizados para definir “actividad”
son muy dispares, lo que implica variaciones en los resultados
y en las conclusiones derivadas de estos estudios. El porcentaje
de escolares orensanos inactivos (61.2%) es mas elevado que
los de Teruel (42.8%) (14) y casi duplica al valor encontrado
en escolares valencianos (32.2%) (30), ambos estudios
emplean la misma metodologia que la que se utiliz6 en nuestro
trabajo, lo mismo ocurre con unos escolares de Madrid (31),
aunque en este caso la medida de la AF se realiz6 con métodos
diferentes. Por el contrario el valor encontrado en nuestro
estudio es inferior al de los escolares de Sevilla (27), pero hay
que indicar que estos investigadores consideran que un nifio
es activo cuando realiza 1 hora de ejercicio dirigido por monitor
al menos 3 veces por semana, sin que se especifique la
intensidad del mismo. Si usdsemos como criterio de actividad
larealizacion de al menos 1 hora de AF moderada (5-8 METYS),
tal y como proponen los autores del trabajo realizado con
escolares gallegos (32)., obtendriamos que todos los escolares
participantes serian clasificados como inactivos. Por lo
expuesto anteriormente consideramos que se deben de unificar
los criterios a la hora de definir el concepto de “actividad”, lo
que permitira poder establecer comparaciones mas fiables entre
los diferentes estudios poblacionales. En la poblacion estudiada
se observo, al igual que en los escolares de Valencia (30) y
Teruel (14) que las actividades muy ligeras (1,5 METs) son
las mas realizadas por los escolares, aunque en este caso el

tiempo empleado es superior en 1.6 horas al de los valencianos
y en 1.2 horas al de los escolares de Teruel. Mientras que las
actividades moderadas son a las que le dedican menos tiempo
(0.12 horas) frente a las 0.85 horas de los de Teruel (14), 0.74
horas de los valencianos (30) y 0.73 de escolares mejicanos
(26). Por el contrario los escolares orensanos dedican mas
tiempo que los de Teruel (0.61 horas) (14) y los mejicanos
(26) (0.58 horas) a las actividades vigorosas, y casi duplica el
tiempo de los escolares valencianos (0.42 horas) (30). El hecho
de que no existan diferencias significativas para los valores
del gasto energético (METs) por categorias de actividad entre
los escolares normopeso y los que presentaban sobrepeso y
obesidad, concuerda con los resultados del estudio EnKid (20),
en el que solamente observaron dichas diferencias
significativas en chicos de alto nivel socioeconémico y en
chicas de grandes ciudades y con los del estudio realizado en
adolescentes mejicanos (26). En la revision realizada por
Pérez Gaxiola et al (33), de articulos publicados en Pediatrics,
Journals of Pediatrics y Archives of Pediatrics and Adolescent
Medicine, hasta septiembre de 2008, se concluye que las
intervenciones basadas en el aumento de la actividad fisica a
nivel escolar no mejoran el IMC. Segun Cordente et al (31)
podria deberse a que en la preadolescencia aun no ha dado
tiempo a que se manifiesten los efectos de la inactividad fisica
sobre la composicion corporal, situacion que si se manifiesta
en estudios realizados con adultos. El valor medio del gasto
energético total de las nifias es significativamente menor que
los nifios, conclusién a la que llegan la totalidad de la
bibliografia consultada tanto en estudios nacionales
(14,20,30,31,34), como en los realizados en Portugal (35),
Teheran (36) o EEUU (37), con la excepcion del trabajo
realizado con 30 nifios de Navarra (19). De todo lo expuesto
anteriormente se puede concluir que es necesario un criterio
de consenso a la hora de establecer que se considera como
actividad fisica y que las chicas son siempre mas inactivas en
todas las franjas de edad, lo que debe de servir para seguir
insistiendo en la necesidad de continuar con la promocion
del ejercicio fisico como un instrumento para mejorar la salud
en la edad adulta.
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