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3Qué se sabe del tema que trata este estudio? 3Qué aporta este estudio a lo ya conocido?
En Latinoamérica, la prevalencia de sobrepeso/obesidad en pre- Existen también factores socio-demogréficos como el nivel educa-
escolares supera el 30%, existiendo hoy nuevos factores de riesgo, cional de padres, y el tiempo de comer en los nifios, que se rela-
como el tiempo de suefio, exposicién a pantallas y luz artificial, pero cionan a la obesidad en pre-escolares. Los profesionales de la salud
poco se ha explorado en el nivel educacional de padres. podrian considerar estos factores en las educaciones para padres.
Resumen Palabras clave:
Nivel Educacional;

El nivel educacional de la poblacién adulta esta relacionado a obesidad, pero existe escaso conoci-
miento respecto a la relacién del nivel educacional de padres con la obesidad y fuerza muscular de
nifos pre-escolares chilenos. Objetivo: Describir los niveles de adiposidad y fuerza muscular de pre-  pro_eccolares;
escolares, de acuerdo al nivel educacional y caracteristicas sociodemogréficas de los padres. Pacientes 1.2 dores de
y Método: Estudio descriptivo, de corte transversal, con participacién de pre-escolares de jardines  p.cidad
infantiles y sus padres (n = 99). Se estudiaron variables a) socio-demogréficas (encuesta con 4 items),

b) antropométricas (peso, talla, razén peso/talla, peso/talla-z, e indice de masa corporal, ¢) compo-

sicién corporal (masa grasa en kg y %, masa muscular), y d) fuerza muscular (fuerza prensil). Se

analizé la asociacion entre las variables mencionadas y el nivel educacional de los padres [madre o

padre] de “bajo” [Bajo-NE] o “alto” nivel educacional [Alto-NE]”. Resultados: Existieron diferencias

significativas entre el peso/talla segin nivel educacional de padres (padre Bajo-NE; 0,088 + 0,170 vs

Alto-NE -0,060 * 0,163, P = 0,024), y en el porcentaje de masa grasa (padre Bajo-NE; 30,8 + 0,8 vs

Alto-NE; 28,7 + 0,9%, P = 0,040). En el resto de marcadores de obesidad, no existieron diferencias

significativas de acuerdo al nivel educacional de los padres. No se registraron diferencias significativas

en la fuerza y masa muscular. Conclusiones: Pre-escolares hijos de padres con bajo nivel educacional

presentan valores significativamente mds altos de peso/talla y porcentaje de masa grasa en relacién

a aquellos pares con padres de alto nivel educacional. Estos hallazgos requieren una mayor y mas

compleja investigacion para corroborarse.
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Abstract

The educational level of the adult population is related to obesity, but there is little knowledge regar-
ding the relationship of parents’ educational level with the obesity and muscle strength of Chilean
pre-school children. Objective: To describe the levels of adiposity and muscular strength of pre-
schoolers, according to the educational level and socio-demographic characteristics of their parents.
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Keywords:
Educational Level;
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Patients and Method: Descriptive, cross-sectional study with participation of pre-schoolers from
kindergartens and their parents (n = 99). Variables studied were a) socio-demographic (survey with
4 items), b) anthropometry (weight, height, weight/height ratio, weight/height-z, and body mass
index), ¢) body composition (fat mass in kg and %, muscle mass), and d) muscle strength (hand-
grip muscle strength). The association between the above factors and the educational level of the
parents [mother or father] of “low” [Low-EL] or “high” educational level [High-EL] were analy-
sed. Results: There were significant differences between the weight/height according to the parents’
educational level (father Low-EL; 0.088 + 0.170 vs High-EL -0.060 £ 0.163, P = 0.024), and in the
percentage of fat mass (father Low-EL; 30.8 £ 0.8 vs High-EL; 28.7 £ 0.9%, P = 0.040). In the rest of
the obesity markers, there were no significant differences according to the parents’ educational level
nor in strength and muscle mass. Conclusions: Pre-school children of parents with low educational
level show significantly higher values of weight/height and percentage of fat mass than those peers
with parents with high educational level. These findings require further and more complex research
to be corroborated.
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Introducciéon

La obesidad es considerada probablemente como
una de las primeras pandemias post periodo de indus-
trializacién, con importantes desmedros en la salud de
la poblacién y enormes consecuencias para los siste-
mas publicos tanto de salud', como de educacién® En
paises Latinoamericanos, la prevalencia de sobrepeso y
obesidad en pre-escolares supera el 30%. En particular,
el niumero de casos de obesidad infantil se ha triplicado
en los ultimos 40 afios’, lo que se ha traducido en una
elevada morbilidad y mortalidad en edades mds avan-
zadas®.

Aunque la etiologfa de la obesidad es multifacto-
rial, incluyendo aspectos de tipo genético®, existe evi-
dencia que destaca mayormente la importancia de los
factores asociados al ambiente como la inactividad/
actividad fisica®, el tiempo de sedentarismo®, fitness
cardiorespiratorio’ y los estilos de alimentacién a nivel
escolar (i.e. nifios 6-17 afos)®. Desafortunadamente,
han surgido otros factores de riesgo para el desarrollo de
obesidad, como la menor cantidad y calidad de suefio®,
el uso prolongado de pantallas'' (juegos de videos',
internet'?) y la exposicion prolongada a luz artificial®.
También se ha reportado recientemente, que vecinda-
rios con una menor cantidad de 4dreas verdes pueden
jugar un rol en el desarrollo de la obesidad en la po-
blacién’.

Por otra parte, considerando la critica problemé-
tica de obesidad infantil en Latinoamérica, poco se ha
estudiado del potencial rol que puedan ejercer varia-
bles socio-demograficas y/o familiares como por ejem-
plo el nivel educacional de padres de pre-escolares'.
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Por ejemplo, existe una marcada asociacién entre altos
niveles de obesidad en relacion a un bajo nivel educa-
cional de la poblacién adulta'. Considerando el rol de-
mostrado que juegan algunos pardmetros socio-demo-
gréficos en su relacién con la prevalencia de obesidad
en la poblacién adulta's, la escasa evidencia acerca de
otros factores socio-demograficos como por ejemplo
el nivel educacional de padres que potencialmente pue-
dan incidir en la obesidad infantil, el objetivo del pre-
sente estudio fue describir los niveles de adiposidad y
fuerza muscular de pre-escolares. Un segundo objetivo
fue describir caracteristicas socio-demograficas de los
padres y pre-escolares de acuerdo al nivel educacional
de los padres.

Pacientes y Método

Estudio de corte transversal, con la participacién
de 141 padres/apoderados de estudiantes pre-escolares
pertenecientes a dos jardines infantiles asociados a la
Junta Nacional de Jardines Infantiles de Chile (Bosque
de Colores y Semillas de Amor) de la ciudad de Osorno,
regioén de Los Lagos, Chile, quienes fueron invitados a
participar del estudio. El estudio se desarrollé bajo las
recomendaciones de investigaciones con humanos de
Helsinki, y fue aprobado por el Comité Etico Cientifico
del Servicio de Salud de Valdivia.

La poblacién estuvo compuesta por (n = 141) pre-
escolares, de los cuales fueron excluidos (n = 42), debi-
do a; i) no asistencia del participante (n = 29), ii) parti-
cipantes en los cuales se registraron sélo parcialmente
las mediciones (n = 6) y iii) participantes cuyos pa-
dres no contestaron el documento de consentimiento
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informado (n = 7). La muestra final fue de (n = 99)
pre-escolares participantes junto a sus padres (madres/
padres) que completaron la encuesta.

Encuesta para medir variables socio-demograficas y
nivel educacional de los padres

El instrumento de investigacién (i.e. encuesta) fue
elaborada por los autores, y fue validada por diferentes
pares expertos. La encuesta incluyd los siguientes items;
[tem 1; informacién socio-demogréfica de los padres
(madre y padre) del pre-escolar, Item 2; informacién
del pre-escolar, [tem 3; tiempo de comunicacién con
su hijo, e Ttem 4; actividades que realiza con su hijo(a)
en el tiempo libre. La variable nivel educacional de los
padres, se categoriz6 como bajo nivel educacional
(Bajo-NE) cuando los padres habian reportado haber
cursado educacién bésica y media, y de alto nivel edu-
cacional (Alto-NE), cuando los padres habian reporta-
do haber cursado estudios superiores como educacién
técnica, educacién universitaria y/o estudios de post
grado, similar a estudios previos'®. La variable salario
se categoriz6 en diferentes puntos de corte de salario
similar a estudios previos en Chile". El tiempo de sue-
fio se capturé en las horas/dia que los padres declara-
ron en el item 3 de la encuesta, y el tiempo de comer en
minutos/dia, lo que correspondid, a la duracién pro-
medio diaria de la actividad de alimentacién (i.e. co-
midas importantes) del pre-escolar. La aplicacién del
instrumento se hizo en ambos jardines infantiles JUN-
J1, coordindndose las acciones de la investigacién, con
cada administracién respectiva. La encuesta fue aplica-
da en cada establecimiento educacional entre las 6 y 7
de la tarde (de lunes a viernes). Previo a la aplicacién
del instrumento recolector de datos, los participantes
del estudio (padres/madres) recibieron instrucciones
verbales y aclaratorias para completar la encuesta. El
tiempo considerado para completar la encuesta fue de
aproximadamente entre 15 a 30 minutos, tiempo en el
cual el equipo de investigacion retroalimenté con in-
formacidn a los padres participantes. Mediante la apli-
cacion del estadistico para fiabilidad alfa de Cronbach,
la encuesta reporté un valor de 0.894 de puntuacién,
muy cerca de 1, indicando una alta reproductibilidad
del instrumento.

Antropometria

Con la previa aplicacién de la encuesta, y posterior
a la firma de consentimiento informado de padres y
asentimiento del pre-escolar participante, se procedi6
secundariamente a realizar la evaluacién antropomé-
trica a los pre-escolares dentro del establecimiento
educacional en una sala especialmente adaptada para
la oportunidad, y fue desarrollada entre 9 am y 12 pm.
La talla se midié con un tallimetro estdndar de preci-
sién 0.1 cm Marca SECA Modelo 700, 0.1 cm marca
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Charder™®? (Profesional, SECA 213i). Ademads se midié
peso y se calcul6 el indice de masa corporal (IMC). El
profesional nutricionista calcul6 el estado nutricional
utilizando la gufa estdndar de clasificacién nutricional
“patrones de crecimiento para la evaluacién nutricio-
nal de nifos” del Ministerio de Salud de Chile (MIN-
SAL)'8, siendo estimados el zpeso/talla y el zZIMC.

Composicién corporal

Para calcular la composicién corporal, se midi6
estatura en los nifios previamente con un tallimetro
estandar de precisién 0.1 cm (Marca SECA Modelo
700). Posteriormente, para el andlisis de la composi-
cién corporal se utilizé un bio-impedanciémetro di-
gital tipo balanza marca InBody120™® tetrapolar con
sistema de 8-puntos de electrodos tactiles (modelo
BPMO040S12F07, Biospace, Inc., Seoul, Korea), como
se ha reportado en otros estudios similares”. Asi, en
cada pre-escolar se midieron las variables de compo-
sicién corporal tales como la masa grasa en kg y %, asi
como la masa muscular en kg y %. El procedimiento
de medicién se realiz6 en la habitacién adaptada del
establecimiento, en presencia del equipo investigador
y con personal de la institucién. Cada pre-escolar par-
ticipante, luego de la ingesta del desayuno habitual del
establecimiento educacional (jardin infantil), se subi6
a la balanza durante 30 segundos, descalzo, facilitdn-
dosele un aparato electrénico digital (Tablet marca
Samsung™® Galaxy (A 2017, modelo SKU 535983999)
con un juego digital que contenfa imdgenes y estimu-
los auditivos para favorecer la evaluacién de manera
ludica, y asi mantener su atencién y en posicién de pie
durante este tiempo.

Medici6n de la fuerza muscular

La fuerza muscular, fue medida mediante la fuerza
méxima de agarre del brazo derecho (Der) y brazo iz-
quierdo (Izq) en cada pre-escolar participante. Poste-
riormente se calcul el promedio de ambas y se repor-
t6 como variable continua. Para ello, cada participan-
te fue medido a través de un dinamémetro de fuerza
prensil Jamar, PLUS+"® (modelo Sammons Preston,
Patterson Medical, Bolingbrook, IL, USA), utilizado
en estudios previos® Previo a la medicidn, los parti-
cipantes recibieron por parte de los investigadores una
explicacién de cémo ejecutar la accion, haciendo énfa-
sis en la mantencién de presion en el instrumento por
3 a 5 segundos en cada mano (repetido 3 veces), con
una pausa de 1 minuto entre cada mano. Registrdndo-
se posteriormente el valor de la medicién promedio en
cada mano (en kg) en una planilla Excel™®.

Andlisis estadisticos
En las tablas los datos son presentados en media (+)

error estdndar, mientras que en los graficos/figuras son
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presentados en media (1) error estdndar. Las variables
categéricas salario, estado civil de los padres, y el estado
nutricional de los participantes son presentados como
(n =) y porcentaje (%). Usando las variables peso y
talla, se calculé y obtuvo la variable razén peso/talla,
la cual fue calculada y expresada posteriormente en z
score (zpeso/talla). Para analizar las diferencias entre
las variables independientes continuas de los grupos de
madres y padres con bajo (Bajo-NE) o alto nivel edu-
cacional (Alto-NE), se aplicé un anélisis Univariante
usando como co-variable al indice de masa corporal,
la talla, y el tiempo de comer. Para testear las diferen-
cias entre variables categéricas (salario, estado civil de
padres, estado nutricional de participantes) entre los
grupos (Bajo-NE vs Alto-NE) se aplicé el test Chi-cua-
drado. Toda la estadistica se realiz6 en el software SPSS
version 23 software (SPSS Inc., Chicago, IL), asumien-
do un error alfa de P < 0,05).

Crecimiento y Desarrollo - L. Paredes et al

Resultados

La tabla 1 muestra la informacién socio-demogra-
fica de padres y sus hijos pre-escolares participantes de
acuerdo al nivel educacional de los padres (madre/pa-
dre). Existieron diferencias significativas en el salario
de madres de acuerdo al nivel educacional, donde una
mayor proporcién de madres reporta percibir el mini-
mo ingreso salarial vs madres de alto nivel educacional
(Madre Bajo-NE 15 (68,2 vs Madre Alto-NE 6 (27,3%,
P < 0,0001, tabla 1). Adicionalmente, existieron di-
ferencias significativas en el tiempo de comer de los
pre-escolares de acuerdo al nivel educacional del padre
(Padre Bajo-NE 21,0 + 7,0 vs Padre Alto-NE 30.0+13.0
min). En tanto, no existieron diferencias significativas
en las otras variables incluidas en la (tabla 1).

Existieron diferencias significativas en los marca-
dores de obesidad zpeso/talla de acuerdo al nivel edu-

Tabla 1. Caracteristicas de los padres y sus hijos pre-escolares participantes

Nivel Educacional Madre Pvalue Nivel Educacional Padre Pvalue
Bajo-NE Alto-NE Bajo-NE Alto-NE
n=
Informacioén Padres
Edad (anos) 30,0 £ 8,0 34,0 £ 6.0 P=0,632 320+9 37,0+ 7,0 P=0,721
Salario (miles pesos)"
< 350.000, n=/ (%) 15 (68,2%) 6 (27,3%) P < 0,0001 11 (50,0%) 5(22,7%) P=0,321
350.000-500.000, n=/ (%) 9 (50,0%) 9 (50,0%) 11 (61,1%) 6 (33,3%)
500.000-1.000.000, n=/ (%) 6 (26,1%) 17 (73,9%) 7 (30,4%) 16 (69,6%)
> 1.000.000, n=/ (%) 0 (0%) 20 (100%) 2 (10,0%) 17 (85,0%)
Estado civil"
Soltero(a), n=/ (%) 20 (43,0%) 24 (52,2%) P=0,813 23(50,%) 19 (41,3%) P=0,237
Casado(a), n=/ (%) 9 (27,3%) 23 (69,7%) 9 (27,3) 22 (66,7%)
Viudo(a), n=/ (%) 1 (100%) 0 (0%) 1 (100%) 0 (0%)
Separado, n=/ (%) 1(33,3%) 2 (66,7%) 0 (0%) 2 (66,7%)
Divorciado, n=/ (%) 1 (50%) 1 (50%) 1(50.%) 1(50,0%)
Informacioén pre-escolares
Tiempo de comer (min) 21,0+£5,0 28,0 £13,0 P=0,079 21,0+£7,0 30,0 £ 13,0 P=10,031
Antropometria
Edad (anos, meses) 3,1+0,6 3,3+0,6 P=0,767 3,2+0,6 3,1+0,6 P=0,833
Talla (cm) 94,9 + 6,4 94,8 + 5,5 P=0,921 95,2 +6,7 95,1+5,3 P =0,955
Estado nutricional®
Normal, n=/ (%) 13 (35,1%) 19 (51,4%) P=0,070 13 (35,1%) 20 (54,1%) P=0,064
Sobrepeso, n=/ (%) 9 (25,0%) 21 (58,3%) 11 (30,6%) 14 (38,9%)
Obesidad, n=/ (%) 10 (38,5%) 21 (58,3%) 10 (38,5% 11 (42,3%)
Composicién corporal
Grasa corporal total (kg) 50+ 1,4 48+ 1,6 P=0,631 51+1,4 47 +1,6 P=0,161
Fuerza muscular
Fuerza agarre Der (kg) 2,8 +1,5 28+1,5 P=0,977 29+15 29+1,7 P=0,912
Fuerza agarre Izq (kg) 2,614 2,7+1,2 P=0,799 2,7+1,5 2,6+1,2 P=10,813

Datos son mostrados como media y + Desviacion estandar. Grupos son descritos como; (Bajo-NE) Bajo nivel educacional (Alto-NE) Alto nivel
educacional de madres/padres. (Der) Fuerza de agarre de brazo derecho. (Izg) Fuerza de agarre del brazo izquierdo. (Variables continuas entre
grupos de Bajo-NE vs Alto-NE son comparadas con andlisis Univariante usando el IMC, talla, y tiempo de comer como co-variable. Wariables
categdricas son analizadas con test Chi-cuadrado. Valores en negrita indican diferencias estadisticamente significativas a nivel P < 0,05 entre
padres/madres de grupos Bajo-NE vs Alto-NE.
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cacional de padres (padre Bajo-NE; 0,088 + 0,170 vs
Alto-NE -0,060 * 0,163, P = 0,024) (figura 1). No se
registraron diferencias significativas en las variables
peso, razén peso/talla, razén zpeso/talla, e IMC de las
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madres de diferente nivel educacional (figura 1). Simi-
larmente, no se registraron diferencias significativas en
las variables peso, razén peso/talla, e IMC de los padres
de diferente nivel educacional (figura 1).

Figura 1. Caracteristicas antro-
pométricas de los pre-escolares
participantes. (IMC) Indice de masa
corporal. (t) Denota diferencias
significativas entre grupo Bajo-NE
vs. Alto-NE a nivel P<0.05 median-
te andlisis Univariante. NE: Nivel
Educacional
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Figura 2. Caracteristicas de com-
posicion corporal y de la fuerza
prensil (promedio de ambos brazos)
en los pre-escolares participantes.
(1) Denota diferencias significativas
entre grupo Bajo-NE vs. Alto-NE
a nivel P<0.05 mediante analisis
Univariante. NE: Nivel Educacional.

198

Crecimiento y Desarrollo - L. Paredes et al

Existieron diferencias significativas en el porcen-
taje de masa grasa de pre-escolares (padre Bajo-NE;
30,8 + 0,8 vs Alto-NE; 28,7 £ 0,9%, P = 0,040) (fi-
gura 2B). En tanto, en el restante de marcadores de
obesidad peso, talla, razdn peso/talla, zpeso/talla, in-
dice de masa corporal [IMC]), masa grasa en kg y
% no existieron diferencias significativas de acuerdo
al nivel de educacional de los padres (figura 2). En
tanto, no se presentaron diferencias significativas en
la masa muscular de los pre-escolares de acuerdo al
nivel educacional de madres/padres (figura 2C-D),
asi como en la fuerza muscular de los pre-escolares
(figura 2E-F).
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Discusién

Considerando los objetivos del presente estudio
de determinar la asociacién entre el nivel educacional
de padres (madre/padre) de pre-escolares con mar-
cadores de adiposidad y de relacionar otras variables
socio-demograficas con la antropometria, composi-
cién corporal y fuerza prensil de los pre-escolares, los
principales hallazgos del presente estudio indican que
nifios pre-escolares hijos de “padres” con bajo nivel
educacional presentan una elevada relacién zpeso/talla
y porcentaje de grasa corporal (marcadores antropo-
métricos y composicién corporal) versus pares hijos
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de padres con alto nivel educacional. Otros resultados
incluyen que existen diferencias en el tiempo de comer
de los pre-escolares entre hijos de padres con un bajo
nivel educacional versus hijos de padres con un alto
nivel educacional, no registrindose diferencias entre
pre-escolares de acuerdo a los niveles de fuerza prensil.

Se ha reportado que el menor nivel educacional de
los padres se ha relacionado a un escaso conocimiento
en la seleccién del tipo de alimento, afectando asi el
balance energético de sus hijos y como consecuencia,
el estado nutricional y de salud de los mismos*'. Por
otra parte, en una investigacién que integr6 datos de
(n = 14.426) nifos de edad entre 2 y 9 afios proceden-
tes de ocho paises de Europa, reporté que el bajo nivel
educacional de los padres se asoci6 significativamente
con una mayor ingesta de alimentos ricos en azdcar y
grasa. Por el contrario, se asoci6 a un alto nivel edu-
cacional de sus padres, a aquellos nifios participantes
quienes reportaron una mayor frecuencia de ingesta
de alimentos bajos en azdcar y grasa?. De este modo
el nivel educacional ha demostrado previamente jugar
un rol (indirecto), en el tipo de alimentos que hijos
pre-escolares/escolares consumen, y que en el presente
estudio se ratifica mediante la asociacién de este factor
(nivel educacional particularmente de padres) con los
marcadores gold estdndar de obesidad zpeso/talla, y
mediante el porcentaje de masa grasa.

Estudios previos han reportado la asociacién del
bajo nivel educacional de “padres” (pero no de “ma-
dres”), podria influenciar marcadores de obesidad.
Asi, por ejemplo, un estudio con (n = 4135) adoles-
centes de escuelas de Espafia, mostré que los hijos de
padres quienes presentaban formacién académica (i.e.
nivel educacional) en porcentajes ligeramente inferio-
res que las madres, este factor demostré ser un indi-
cador de una mayor prevalencia respecto a la mayor
adiposidad en sus hijos, en tanto que, al aumentar la
formacién académica, disminuian los porcentajes de
obesidad de los mismos?. Asimismo, en nuestro es-
tudio la variable razén zpeso/talla, y el porcentaje de
masa grasa, podrian estar relacionados a diferentes va-
riables tradicionalmente estudiadas, como los a) bajos
patrones de actividad fisica (espacios para la recreacién
y juegos de manera activa, y menor tiempo sedente del
preescolar); b) la alimentacién (adquisicién de ali-
mentos ricos en azucares, sodio y grasa, o un reducido
tiempo de comer (tabla 1), pero también se especula
que parte importante de las conductas ambientales de
alimentacidn, actividad fisica, tiempo libre y vida fa-
miliar podrian estar mayormente ligadas a decisiones
normadas/influenciadas mayormente por padres, en
relacion a las madres™. Sin embargo por ejemplo, se
ha reportado previamente que la poblacién con bajo
nivel educacional, usualmente consume mds alimentos
de tipo graso®.
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Otros estudios muestran que las tasas de obesidad
son mayores en nifnos cuyas madres no han comple-
tado la educacién media, siendo la educacién univer-
sitaria de los padres considerada como un factor pro-
tector para la obesidad de sus hijos. En Chile el bajo
nivel de educacion de la madre también constituye un
riesgo para el 6ptimo crecimiento y desarrollo infantil
segun se ha reportado previamente'®, evidenciado por
ejemplo en la mayor prevalencia de sufrir obesidad
aquellos pre-escolares hijos de madres con bajo nivel
educacional. Interesantemente, resultados similares se
obtuvieron en nuestro estudio, en el cual el bajo nivel
educacional de los padres, que consideraba educacién
bésica y media, se asocié a malnutricién, y donde pa-
ralelamente el alto nivel educacional de los padres que
incluia la educacién superior, mostré asociacién con
parametros de peso mds cercanos a puntos de corte de
salud normal. Asimismo, un estudio de 11 paises euro-
peos report6 que el riesgo de sufrir de elevada adipo-
sidad es superior en nifios cuyas madres presentan un
bajo nivel educacional®.

Coincidentemente, un estudio iberoamericano de
importante muestra (n = 322) desarrollado en ado-
lescentes, mostré que la obesidad estd muy estrecha-
mente vinculada a un nivel educacional familiar bajo,
y por ende este factor (i.e. nivel educacional) habia
previamente sido considerado como un marcador de
inequidad en salud®. Lo anterior resulta en un mayor
riesgo de desarrollar obesidad en los nifios procedentes
de estratos socioculturales y econémicos menos favo-
recidos, aumentando su posibilidad de desarrollar en-
fermedades cardiovasculares como hipertensién y dia-
betes en la edad adulta. La variable tiempo de comer en
otras investigaciones sudamericanas mostré ser una de
las variables predictoras del aumento del IMC en pre-
escolares, coincidente con la presente investigaciéon en
la cual ademds también fue asociada a un bajo nivel
educacional de los padres, confirmdndose también
como variable secundaria del presente estudio, que los
niflos requieren un tiempo minimo y apropiado para
ingerir sus comidas principales®.

El nivel educacional de los padres puede afectar la
salud de sus hijos pre-escolares, a través de decisiones
de estos relacionadas con la dieta elegida, o también
incluso, cuando los mismos pre-escolares influencian
a sus padres en la eleccién de compra de alimentos®,
por lo tanto el nivel educacional de los padres puede
ejercer un impacto significativo también en la preven-
ci6én de estados de malnutricion de sus hijos, debiendo
focalizarse los esfuerzos de atencion y prevencion jus-
tamente en los grupos de padres/madres mds vulnera-
bles y con un bajo nivel educacional, pues ello tiene
alta correlacién con el ingreso salarial percibido®. En
este sentido el programa nacional de salud de la infan-
cia de nuestro pais tiene como propdsito contribuir al
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desarrollo integral de los nifios y nifios, en su contex-
to familiar y comunitario®. Asi, los profesionales de
salud podrian considerar también el factor del nivel
educacional de los padres y las variables secundarias
incluidas en el presente estudio, a modo de incremen-
tar las posibilidades de prevencién de la malnutricién
del nifio de edad pre-escolar, entregando informacién
preventiva a padres en temas de salud y estilo de vida.

De las limitaciones de este estudio: desafortunada-
mente, en este estudio no se incluyeron mediciones de
variables antropométricas/composicién corporal en
los mismos padres quienes respondieron el instrumen-
to (padres/madres) y, de las fortalezas: la poblacién de
pre-escolares en este dmbito de investigacién ha sido
poco explorada en Latinoamérica y mds atin en Chi-
le donde existe un incremento de la obesidad desde la
etapa pre-escolar a la educacién primaria, y donde esta
meta sanitaria ha sido poco explorada desde el punto
de vista familiar, y en particular del nivel educacional
de los padres.

Conclusiéon

Pre-escolares hijos de padres con bajo nivel edu-
cacional presentan elevados marcadores antropomé-
tricos y de composicién corporal relacionados a obe-
sidad, comparados con pares hijos de padres con alto
nivel educacional. Dichos hallazgos requieren una ma-
yor y mas compleja investigacion.
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