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Abstract

En el Hospital para el Nifio Poblano (HNP), uno de cada cuatro nifios que asisten padecen
sobrepeso u obesidad. Se han implementado estrategias y el problema continta, por lo que se
disefié un tratamiento nutricio individualizado como proyecto de tesis de maestria en nutricién
clinica, el cual se retomo y dio seguimiento por siete meses, con el fin de determinar el efecto
en las comorbilidades de pacientes pediatricos con obesidad. El estudio consistié en la
aplicacion del tratamiento nutricio individualizado, con el requerimiento calérico recomendado
por la Academia de Nutricion y Dietética (ADA); 1g de proteina por kg de peso, propuesto por
la Sociedad Mexicana de Nutricion y Endocrinologia; hidratos de carbono del 50 al 60 %, y
lipidos del 25 al 35 %. La dieta fue dividida en quintos, se estim6 1 ml de liquidos por kcal al
dia y actividad fisica de al menos 45 minutos, 5 dias a la semana. Se caracterizo a la
poblacién segun antropometria y datos bioquimicos, los cuales se compararon al inicio, a los
tres y a los siete meses. Se puede concluir que el tratamiento nutricio individualizado tuvo un
efecto positivo en la disminucion de las comorbilidades presentes en pacientes pediatricos con
obesidad del HNP.
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Planteamiento del problema frecuentes son hiperlipidemia, metabolismo
anormal de la glucosa, resistencia a la
insulina (RI) y proteinuria (indicador de
dafio renal), todas se asocian a las
principales  patologias  cronicas  no
trasmisibles del adulto (1, 2).

Existe un incremento mundial importante de
la prevalencia de la obesidad y patologias
relacionadas y México no es la excepcion.
Datos de la ENSANUT 2012 (Encuesta
Nacional de Salud y Nutricién) indican que

uno de cada tres adolescentes presentan En el HNP se han implementado distintas
sobrepeso u obesidad; para escolares la estrategias pero el problema de obesidad
prevalencia ascendié un promedio de 26 % continla en aumento. El tratamiento debe
para ambos sexos (1). ser individualizado, tomando en cuenta las

) comorbilidades que los pacientes
Particularmente en el HNP llegan al mes padezcan (1, 2, 3, 9).

alrededor de 20 pacientes entre 6 y 18
afos de edad, con problemas de sobrepeso
y obesidad. Las comorbilidades mas



Pregunta de investigacion

¢.Cual es el efecto del tratamiento nutricio
individualizado en las comorbilidades de
pacientes pediatricos con obesidad?

Objetivos

General: Determinar el efecto del
tratamiento nutricio individualizado en las
comorbilidades de pacientes pediatricos
con obesidad.

Especificos: Caracterizar a los pacientes
con obesidad del HNP; y aplicar el
tratamiento nutricio individualizado.

Justificacion

Este estudio se desarrolld6 debido a la
urgencia de encontrar nuevas estrategias
para erradicar 0 disminuir las
comorbilidades de pacientes pediatricos
con obesidad, que acuden al HNP; ya que
si no son tratadas a la brevedad, los
menores pueden padecer trastornos de
salud a lo largo de su vida. Este trabajo
beneficia a los pacientes involucrados vy al
departamento de nutricion del HNP, al
evitar complicaciones con otras patologias
gue incrementan el gasto de recursos.

Contexto

En el HNP uno de cada cuatro nifios que
asiste a consulta externa u hospitalizacion
padece sobrepeso u obesidad. Por lo tanto,
se cre0 la clinica de obesidad infantil
“Activate”; la cual consiste en un plan de
accion encaminado a la deteccion
temprana, orientacién y seguimiento de los
pacientes pediatricos con obesidad, asi

como la prevencion y tratamiento de
enfermedades asociadas (6).

Marco tedrico

La obesidad se define como la acumulacion
anormal de grasa y el diagnéstico para
nifios se basa en el IMCE (indice de Masa
Corporal para la Edad) por arriba del
percentil 95, segun la (Organizacion
Mundial de la Salud (OMS). Esta
enfermedad se ve relacionada con otras
patologias, siendo la primera causa de
niveles altos de colesterol y triglicéridos en
poblacion infantil. En cuanto al
funcionamiento renal, estudios demuestran
la presencia de microalbuminuria con
mayor incidencia en pacientes con
obesidad, siendo éste el primer signo de
dafio renal. También se relaciona con el
metabolismo anormal de la glucosa y la
resistencia a la insulina, que de no
atenderse  puede desencadenar en
diabetes mellitus tipo 2 (DM2) (15, 20).

Metodologia

La investigacion se realiz6 de febrero a
agosto de 2013, siendo una intervencion
prospectiva, longitudinal y descriptiva. Se
trabajé con una muestra de 30 pacientes
que asistieron al HNP y que presentaron
comorbilidad relacionada con obesidad.

La primera etapa del proyecto consistio en
la caracterizacibn de los pacientes,
mediante la evaluacién antropométrica para
determinar el IMCE, estudios de laboratorio
(quimica sanguinea, examen general de
orina y perfil de lipidos) y diagndsticos por
parte de especialistas.



La segunda etapa fue la aplicacion del
tratamiento nutricio y consistio en un plan
de alimentacion personalizado, en donde el
requerimiento de proteinas fue de 1g/ kg de
peso de alto valor bioldgico, propuesto por
la Sociedad Mexicana de Nutricion vy
Endocrinologia, para evitar o disminuir
posible dafio renal en los pacientes; de
hidratos de carbono se calcularon del 50 al
60 %, y de lipidos del 25 al 35 % con
respecto al valor energético total. La dieta
se dividi6 en quintos, con la misma
cantidad de liquidos que kilocalorias para el
paciente. Se prescribio actividad fisica de al
menos 45 minutos, 5 dias a la semana.

La dltima etapa consistioé en la
determinacién del efecto del tratamiento
nutricio en las comorbilidades, en la cual se
compararon el IMCE y los estudios de
laboratorio al inicio, a los tres meses vy al
final del estudio.

Resultados

Se incluyé una muestra de 30 nifios con un
promedio de edad de 11.1 afios, con una
desviacion estandar de 2.5 afios. Al inicio
del tratamiento el 100 % de la poblacion
tenia un IMCE por arriba del percentil 95,
después de la intervencion el 70 % logré un
IMCE por debajo de este percentil.

En cuanto a las comorbilidades, 9 nifios
presentaron RI; 13 DM2; 9 hiperlipidemia y
5 proteinuria; 6 presentaron la combinacion
de dos o mas comorbilidades.

Se determiné la media del porcentaje de
cambio de los datos bioquimicos,
obteniendo una mejora en los niveles de
triglicéridos de 7.3 % en los primeros tres

meses y 5.8 % de los tres a los siete
meses, dando un total de 12.8 % de cambio
de inicio al fin del tratamiento, el cual es
recomendado por la Norma Oficial
Mexicana para el tratamiento integral del
sobrepeso y la obesidad. Para colesterol el
porcentaje de cambio fue 7.2 % para los
primeros tres meses, 4 % para los
siguientes cuatro meses y un total de 10.4
%. En cuanto al indice HOMA el porcentaje
de cambio a los tres meses fue 12.2 % y de
los tres a los siete meses 14 %, obteniendo
un total de 24 % de cambio de inicio a fin.
El porcentaje de cambio para glucosa fue
9.6 % a los tres meses y 7.1 % a los siete
meses, con un total de 16.2 % al finalizar el
tratamiento. La proteinuria se evallo de
manera distinta, iniciando con cinco
pacientes presentando esta comorbilidad y
al finalizar el tratamiento Unicamente uno
continué con la patologia, indicando un
80 % de mejora.

Discusién de resultados

Los datos obtenidos indican que el efecto
del tratamiento nutricio individualizado es
positivo en la disminucion de las
comorbilidades presentes en la poblacién
estudiada, evidenciado por un nivel de
significancia menor a 0.05 para todos los
datos bioquimicos, al aplicar la prueba
estadistica t pareada.

El Hospital Infantil de México, en su Boletin
Médico acerca del tratamiento del nifio
obeso, recomienda para esta poblacién
cambios en el estilo de vida que incluyan
una pérdida moderada de peso (hasta 7 %
del peso corporal). Se determiné el
porcentaje de cambio de peso, segun el
peso inicial y el peso al final de cada



paciente, dando un promedio de 5.64 %, el
cual se considera una disminucion
potencialmente significativa.

Gracias a la pérdida de peso en la
poblacion estudiada, el efecto sobre las
comorbilidades ha sido benéfico en la
disminucién de las mismas, ya que el IMSS
indica que una pérdida del 5 al 10 % en el
peso corporal mejora la sensibilidad a la
insulina, control glucémico, presion arterial,
dislipidemia y el riesgo cardiovascular.

Conclusioén

El tratamiento nutricio individualizado tuvo
un efecto positivo en la mejora de las
comorbilidades presentes en pacientes
pediatricos con obesidad del HNP.

Se demostré la efectividad del tratamiento
nutricio individualizado para la disminucion

de peso, hiperlipidemia y DM2 al lograr
niveles deseables de colesterol total,
triglicéridos y glucosa.

Recomendaciones

De acuerdo a la comparacion del
porcentaje de cambio de los tres a los siete
meses, es importante continuar con el
tratamiento nutricio hasta la normalizacién
de los niveles de glucosa, colesterol,
triglicéridos, proteina en orina y del indice
HOMA.

Se recomienda adecuar el tratamiento
nutricio para la poblaciéon infantil,
reduciendo la restriccion de algunos
alimentos que se suelen consumir en esta
etapa.
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