Limites entre la consulta y la comunidad en el abordaje
del sobrepeso y la obesidad en los ninos

La epidemia de obesidad y las consecuencias sanita-
rias relacionadas con ella constituyen una creciente pre-
ocupacion de los estadounidenses. Como indican Whi-
tlock et al' en otro lugar de este ndmero, los
profesionales tienen asignado un papel importante en el
abordaje del sobrepeso y la obesidad en los nifios, aun-
que el jurado cientifico todavia no ha designado los
abordajes de mayor éxito.

Ante una importante preocupacion sanitaria y la limi-
tada evidencia de intervenciones eficaces que puedan
administrarse en los marcos clinicos, los profesionales
se sienten impelidos a pasar a la accién. Pueden optar
por implantar estrategias clinicas, con la esperanza de
que sean eficaces o de que las recomendaciones de los
clinicos puedan ayudar a motivar el cambio individual
del comportamiento. Sean cuales sean los beneficios de-
rivados de los abordajes clinicos, los profesionales que
trabajan individualmente con los pacientes no pueden
abordar por si solos esta epidemia.

Las intervenciones poblacionales sobre familias, es-
cuelas y comunidades, eficaces en el abordaje de la nu-
tricién, la actividad fisica, la obesidad o una combina-
ciébn de estos aspectos, han sido infrautilizadas y
podrian ser canalizadas hacia este problema de salud pu-
blica. Como méxima autoridad en la salud de los nifios
de sus comunidades, los pediatras desempefian un papel
dirigente singular para acrecentar el reconocimiento del
sobrepeso como problema sanitario importante y para
comunicar estrategias sensatas, basadas en la evidencia,
para la reduccién del sobrepeso y la identificacion de
abordajes prometedores que merezcan mayor estudio.
Estédn en situacién ideal para promover alianzas clinicas
y comunitarias que aborden estos temas.

Los pediatras y demds personas que quieran identifi-
car “lo que funciona” para reducir el sobrepeso y la obe-
sidad mediante las familias, las escuelas y las comu-
nidades pueden consultar la Guide to Community
Preventive Services (Community Guide)'?, el comple-
mento de salud comunitaria esencial de la Guide to Cli-
nical Preventive Services. La Community Guide ofrece
un recurso de la prevencién poblacional dtil y su coste
en una amplia gama de temas. Las recomendaciones se
basan en meticulosas revisiones sistemdticas de la bi-
bliografia de cada tema especifico y han sido confeccio-
nadas por un grupo de expertos independientes, no fede-
rales, en salud publica. En la tabla 1 se muestran los
hallazgos ya realizados, y los previsibles en un futuro
proximo, acerca de las estrategias poblacionales para
mejorar la nutricién, favorecer la actividad fisica y abor-
dar el sobrepeso y la obesidad en los nifios y los adultos.
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Como indica esta tabla, este conjunto de hallazgos esta
en continua actualizacién y expansion.

La Community Guide ofrece evidencia que puede
ayudar a las organizaciones a realizar buenas opciones
de salud comunitaria entre las disponibles. No obstante,
esta informacion, sobre la que han trabajado otros auto-
res, debe ser complementada por el conocimiento local
de las comunidades y los sistemas de asistencia sanita-
ria, como los tipos de intervencién factibles y aceptables
en distintos marcos; las alianzas cruciales con organiza-
ciones gubernamentales, comunitarias, comerciales y de
voluntariado necesarias para desarrollar e implantar es-
trategias eficaces, y las necesidades de subpoblaciones
especificas.

Los pediatras constituyen una poderosa fuerza de este
conocimiento local y deben usarla conjuntamente con la
mejor ciencia disponible en la actualidad, para implantar
los cambios dirigidos a afrontar la epidemia de obesi-
dad.

Muchas intervenciones poblacionales eficaces (p. €j.,
programas individualizados de cambio del comporta-
miento de salud o intervenciones de apoyo social en el
marco comunitario para aumentar la actividad fisica)
pueden depender de la identificacion y el traslado de los
pacientes que puedan beneficiarse de ellas. Los pedia-
tras ocupan una posicién singular para identificar a los
nifios y los adolescentes que pueden beneficiarse de in-
tervenciones comunitarias, aunque la eficacia del trasla-
do para incluir a los nifios en programas eficaces necesi-
ta mayor estudio. Sin embargo, estos programas pueden,
en principio, ofrecer amplia experiencia y soporte conti-
nuo, dificiles de conseguir en una consulta profesional
atareada.

Ademads, muchos pediatras mantienen fuertes lazos
con las escuelas locales y pueden ocupar una posicién
ideal para alentar y asesorar a las escuelas para favore-
cer sus programas educativos; para defender la disponi-
bilidad de alimentos y bebidas saludables en las cafete-
rias, las mdquinas expendedoras y los comercios del
drea; para promover la educacién fisica como parte re-
gular del curriculo; para alentar la creacién de ambien-
tes que favorezcan la actividad fisica y para facilitar
asociaciones entre los programas escolares y esfuerzos
comunitarios mas amplios.

Los pediatras también pueden abordar el sobrepeso y
la obesidad en la comunidad por otros medios, como el
trabajo con los medios de comunicacién locales, que
suelen agradecer los mensajes de los dirigentes sanita-
rios de la comunidad. Los pediatras, en su papel de diri-
gentes comunitarios, pueden defender y trabajar con los
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TABLA 1. Recomendaciones de la Guide to Community Preventive Services (enero de 2005) relevantes para reducir

la obesidad en los ninos

Intervenciones

Hallazgo

1. Recomendaciones para favorecer la actividad fisica’
Abordajes informativos para aumentar la actividad fisica
Campafias comunitarias

Llamadas “a la decisién”

Educacién sanitaria en clase centrada en la provisién de informacién
Campafias en los medios de comunicacién

Cambio individualizado del comportamiento sanitario
Educacién fisica escolar
Apoyo social no familiar

Educacién fisica y sanitaria en el bachillerato
Apoyo social basado en la familia

Creacion y/o facilidad de acceso a lugares para la actividad fisica,
combinadas con actividades informativas al aire libre

Pautas y précticas de transporte

Disefio urbano comunitario y abordajes de empleo de la tierra
Disefio urbano de calle y abordajes de empleo de la tierra

I1. Recomendaciones para favorecer la nutricién saludable!
Programas escolares multifactoriales de nutricién

Abordajes comunitarios para aumentar la ingestién de frutas y verduras
Anuncios de alimentos y bebidas para nifios

II1. Recomendaciones para reducir la obesidad'

para controlar el sobrepeso y la obesidad en el marco laboral

de asistencia sanitaria

Abordajes sociales y del comportamiento para aumentar la actividad fisica

Educacién sanitaria con un componente de restriccién de TV/videojuegos

Abordajes ambientales y de pautas para aumentar la actividad fisica

Intervenciones para controlar el sobrepeso y la obesidad en marcos escolares
Intervenciones polifacéticas que utilicen la nutricién y la actividad fisica

Intervenciones para controlar el sobrepeso y la obesidad en el marco de sistemas

Intervenciones para controlar el sobrepeso y la obesidad en marcos comunitarios

Recomendadas (evidencia potente)
Recomendadas (evidencia suficiente)
Evidencia insuficiente para determinar la eficacia
Evidencia insuficiente para determinar la eficacia

Recomendado (evidencia potente)
Recomendada (evidencia potente)
Recomendado (evidencia potente)
Evidencia insuficiente para determinar la eficacia
Evidencia insuficiente para determinar la eficacia
Evidencia insuficiente para determinar la eficacia

Recomendadas (evidencia potente)
Evidencia insuficiente para determinar la eficacia

Recomendado (evidencia suficiente)
Recomendado (evidencia suficiente)

Evidencia insuficiente para determinar la eficacia
Pendiente (revision en realizacion)
Pendiente (revision en realizacion)

Evidencia insuficiente para determinar la eficacia
Recomendadas (evidencia suficiente)
Pendiente (revision actualizada en realizacion)

Pendiente (revision actualizada en realizacion)

legisladores para aumentar la accesibilidad a comunida-
des de actividad lidica mediante la adecuada seleccién
de zonas, construccién de caminos, lugares para el pa-
seo y sitios para jugar con seguridad. Las intervenciones
sencillas pueden ser eficaces, aunque con frecuencia
serd necesario contar con programas polifacéticos, que
precisen de la coordinacién de programas sanitarios es-
tatales y locales, actividades comerciales, medios de co-
municacién, escuelas y otros grupos, en los que la po-
tente direccion de los profesionales sanitarios puede ser
beneficiosa.

Evidentemente, existen oportunidades para incidir so-
bre la epidemia de obesidad con armas eficaces a nues-
tra disposicidn, y debemos implantarlas. Al mismo
tiempo, reconocemos la escasez de informacién sobre la
eficacia de muchas intervenciones clinicas y comunita-
rias prometedoras. Cuando se implanten programas in-
novadores, pero no demostrados, deben realizarse rigu-
rosas evaluaciones para llenar las lagunas cruciales de la
informacién. Finalmente, los pediatras pueden constituir
una voz importante para ayudar a garantizar los recursos
adicionales seguros para la investigacién sostenida so-
bre la nutricién, la actividad fisica y el tratamiento del
sobrepeso a fin de llenar estas lagunas esenciales.

Las intervenciones clinicas y poblacionales que abor-
den el sobrepeso y la obesidad mediante intervenciones
sobre el comportamiento que alienten la alimentacién
saludable y la actividad fisica deben reforzarse mutua-
mente. Como se indica en este articulo, los pediatras se
encuentran en una posicién singular para garantizar la
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disponibilidad de intervenciones clinicas y comunitarias
demostradas que aseguren la salud de sus pacientes.
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