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Resumen

Objetivo: el propdsito del articulo es establecer el analisis del Indicador de Masa Corporal, el sexo y el
comportamiento compulsivo de alimentos ultraprocesados en menores de edad de la ciudad de Bogota, Colombia.
Método: se orient6 un estudio de tipo analitico-comparativo, empleando el Cuestionario de Conductas Alimentarias
de Riesgo de Malnutricion por Exceso (CARME), que indago por aspectos asociados con el peso percibido, la
alimentacion emocional y sin control, respuesta frente a los alimentos y el consumo de alimentos hipercaloricos.
El muestreo empleado fue estratificado, atendiendo a la ubicacion geografica de las localidades estudiadas: Usme
y Usaquén, con un tamafio muestral estimado de 385 individuos. Resultados: el comportamiento compulsivo
alimentario en menores de edad se encuentra asociado con el deseo constante de querer estar comiendo de manera
desregulada, derivado de la carencia de estrategias y habilidades de regulacion emocional, lo que incide en el
incremento del Indicador de Masa Corporal en hombres principalmente, con un consumo excesivo de azlicares
y grasas, considerandose factores de riesgo para el desarrollo del sobrepeso y la obesidad. Conclusiones: los
alimentos ultraprocesados son un factor elicitador, para el desarrollo de sobrepeso, obesidad y enfermedades
cronicas no trasmisibles, que estan incidiendo en la calidad de vida y en los habitos saludables de la poblacion
infantil bogotana.
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Hacia la Promocidén de la Salud

Analysis of Body Mass Index, Sex, and Compulsive
Consumption of Ultra-Processed Foods in Minors in
Bogota

Abstract

Objective: This study analyzes the relationship between Body Mass Index (BMI), sex, and compulsive
consumption of ultra-processed foods in minors from Bogota, Colombia. Methodology: A comparative-
analytical study was conducted using the Risky Eating Behaviors for Malnutrition Due to Excess Questionnaire
(CARME), which assesses perceived weight, emotional and uncontrolled eating, responses to food stimuli, and
hypercaloric food consumption. A stratified sampling method was employed based on the geographic distribution
of the study areas (Usme and Usaquén), with a sample size of 385 participants. Results: Compulsive eating
behavior in minors was associated with a persistent and dysregulated urge to eat, largely driven by deficient
emotional regulation strategies and skills. This behavior contributed to higher BMI levels, particularly in males,
who exhibited excessive consumption of sugars and fats, identifying these as risk factors for overweight and
obesity. Conclusions: Ultra-processed food consumption is a significant risk factor for overweight, obesity,
and non-communicable chronic diseases, negatively impacting the quality of life and dietary habits of Bogota’s
pediatric population.
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Andlise do indice de massa corporal, sexo e consumo
compulsivo de alimentos ultra processados em menores
de Bogota

Resumo

Objetivo: o objetivo do artigo ¢ estabelecer uma analise da Massa Corporal, o sexo e 0 comportamento compulsivo
de alimentos ultra processados em menores da cidade de Bogotd, Colombia. Método: um estudo analitico-
comparativo, por meio do Questionario de Comportamentos Alimentares de Risco de Desnutrigdo por Excesso
(CARME), que indagou sobre aspectos associados a percepcao de peso, alimentacdo emocional e descontrolada,
resposta a alimentagdo e consumo de alimentos hipercaloricos. A amostragem utilizada foi estratificada, de acordo
com a localizacdo geografica das localidades estudadas: Usme e Usaquén, com um tamanho amostral estimado
em 385 individuos. Resultados: o comportamento alimentar compulsivo em menores esta associado ao desejo
constante de querer comer desregulado, derivado da falta de estratégias ¢ habilidades de regulagdo emocional, o
que afeta o aumento do Indicador de Massa Corporal em homens, principalmente, com um consumo excessivo
de agucares ¢ gorduras, sendo considerados fatores de risco para o desenvolvimento de sobrepeso e obesidade.
Conclusdes: os alimentos ultra processados sdo um fator desencadeante para o desenvolvimento de sobrepeso,
obesidade ¢ doengas cronicas ndo transmissiveis, que estdo afetando a qualidade de vida e os habitos saudaveis
da populagdo infantil de Bogota.

Palavras-chave
Obesidade, ingestdo alimentar, ultra processados, comportamento compulsivo, lactentes. (Fonte: DeCS)
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Introducciéon

La asociacion entre el consumo de alimentos
ultraprocesados y el riesgo de enfermedades no
transmisibles, como hipertension, diabetes tipo 2,
depresion, sobrepeso y obesidad, es cada vez mas
comun en menores de 18 afios (1). Lo es en efecto,
porque los alimentos ultraprocesados suelen tener
una alta densidad energética y una baja concentracion
de nutrientes. Al respecto la Encuesta Nacional de
Situacion Nutricional ENSIN 2015 (2) destaca que
en menores entre 5 y 12 afios, el exceso de peso se
incrementd en un 18.8% en el afio 2010 a un 24.4% en
2015, y en adolescentes en mas de un 17.9%, siendo
las principales causas, el uso de tiempo excesivo
en actividades sedentarias como los videojuegos
y la television, las caracteristicas familiares con
antecedentes de obesidad y sobrepeso, los modelos
de aprendizaje por observacion establecidos por el
sistema familiar, asi como la influencia destacada
del marketing de alimentos, que con sefiuelos
creativos, como el disefio atractivo de empaques,
la exposicion a imagenes de gran tamaifio (3), las
exhibiciones de productos, la interaccion en linea con
mensajes persuasivos (4), los patrocinios en eventos
filantropicos (5) y las maquinas expendedoras en
colegios y universidades, se han convertido en la
via directa para el incremento de la obesidad infantil
6,7).

Asociado con lo anterior, el Ministerio de Salud
(8), destaca que en Colombia la prevalencia del
exceso de peso actual en menores de 18 afios es de
17,53% que se traduce en alrededor de 2.7 millones
de afectados (2,8), lo que ha venido desencadenando
una serie de enfermedades no transmisibles y sus
posteriores efectos psicologicos. Tan solo en la
ciudad de Bogota, algunas localidades como es el
caso de Usme y Usaquén reportan un incremento del
38% en obesidad, y un 14% padece de sobrepeso (9).
En linea con estas cifras, algunas investigaciones
sustentan relaciones de significancia entre el Indice
de Masa Corporal (IMC), el sexo y el consumo de
alimentos ultraprocesados, ya que niflos en edad
escolar que han venido creciendo en un ambiente
obesogénico, tienen mas alta predisposicion de
padecer obesidad (10). Sin embargo en adolescentes
se encontrd una relacion estrecha entre la edad y la
ingesta de alimentos ultraprocesados (11), por lo
que es predictivo que nifios, nifias y adolescentes
con obesidad, tienen tendencia en edades adultas a
desencadenar enfermedades no transmisibles de tipo
croénico, por lo que el exceso de peso deriva de factores
de riesgo metabolico (obesidad moérbida preexistente,
hipertension, diabetes), psicosocial (estrés, ansiedad,
depresion) y ambiental (grupo de amigos, situaciones

sociales de la situacion alimentaria, y mayor uso de
pantallas, asociadas a una nueva realidad tecnologica)

(12).

Por otra parte, Nieto-Ortiz et al. (13) destacan
frente al IMC un incremento significativo en edades
adolescentes, causado principalmente por la escasa
actividad fisica, la falta de horas de suefio y los
habitos inadecuados de alimentacion, especialmente
en la frecuencia del consumo de desayunos, y el
numero de almuerzos que se consumen en la semana,
observando un bajo consumo de frutas y verduras, y
un incremento de comidas rapidas, fritos y bebidas
azucaradas (14, 15). En correspondencia, existe una
importante relacion entre el IMC y el comportamiento
alimentario compulsivo especialmente mujeres
adolescentes, debido principalmente a la influencia
que ejerce la publicidad vista a través de redes sociales,
en especial Facebook e Instagram, con la exposicion
de cuerpos delgados, musculatura tonificada,
comportamientos alimentarios desordenados (exceso
de micronutrientes y dietas sin control médico), asi
como el acceso a “comidas trampa” a través de un
consumo no planificado de exceso de calorias por
medio de la comida chatarra (16).

El comportamiento alimentario compulsivo se traduce
en atracones de comida, caracterizado por un deseo
abrumador de comer en episodios recurrentes, por
lo que la prevalencia en adolescentes obesos de 12
a 17 afios es de mas del 30% (17). Controlar estos
deseos de comer de manera compulsiva es muy
complejo en la infancia y la adolescencia, debido
principalmente a la inmadurez cognitiva (18), siendo
factores de riesgo potencial los asociados con la
familia, con estados de depresion y ansiedad por parte
de padres o cuidadores, asi como factores personales,
conectados con una baja tolerancia a la frustracion
frente a comentarios asociados con el peso, la forma y
el estilo de alimentacion (comida ultraprocesada), lo
que conlleva a una sobrevaloracion del peso, asi como
la carencia de estrategias de regulacion emocional,
estrés, ansiedad y depresion, desencadenando
trastorno por atracones de comida (BED) (19).

Algunos modelos explicativos, como el de Herman y
Polivy en 1980, a través de la Teoria de la Restriccion
Alimentaria, explican que el involucrarse en dietas
con cierto grado de restriccion, hace que esta se
rompa, conllevando a un consumo en exceso de
calorias, dependiendo del estado emocional del
sujeto (ansiedad o depresion); en linea con ello, otras
posturas teoéricas como la de Saldafia (20) sustenta la
relacion entre la ingesta emocional y la externalidad,
de ahi que un sujeto con peso normal, tiende a regular
mejor la ingesta alimentaria, dada por factores
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internos, como la saciedad fisiolégica y el hambre,
mientras que en sujetos con sobrepeso hay un déficit
de autorregulacion emocional, por lo que los episodios
de atracones de comida suelen presentarse cuando los
niveles de ansiedad se encuentran disparados (21, 22).
Alrespecto es muy comun la presencia de sentimientos
disruptivos entre un gusto placentero de corto plazo
y sentimientos de disgusto y ansiedad intensa en
el transcurrir acelerado del consumo alimentario,
confidencialidad u ocultacién de la situacion, debido
a la verglienza que esta genera, especialmente por
la amplitud de la ingesta (entre 15.000 a 20.000
calorias), asociado con una sensacién de conciencia
alterada, son sus caracteristicas principales (23).

El objetivo de este estudio se enfocod en establecer
el analisis del Indicador de Masa Corporal (IMC), el
sexo y el comportamiento compulsivo de alimentos
ultraprocesados en menores de edad de la ciudad
de Bogota, Colombia. Se platearon las siguientes
hipotesis: (a) el comportamiento compulsivo
es determinante en el incremento del consumo
de alimentos ultraprocesados en nifos, niflas y
adolescentes menores de 18 afos; (b) el sexo es
determinante en la variacion del Indicador de Masa
Corporal IMC en nifos, nifias y adolescentes menores
de 18 afos; y (c) Las condiciones econdémicas de
las localidades de Usme y Usaquén de la ciudad de
Bogota influyen en el Indicador de Masa Corporal en
nifos, nifias y adolescentes.

Materiales y métodos

Diseno del estudio y muestreo

Se realiz6 un estudio de tipo analitico y comparativo
(24), ya que se busco analizar y comparar diferentes
variables, fenomenos o grupos para identificar
similitudes, diferencias y patrones de consumo de
alimentos ultraprocesados. Con base en lo anterior,
el universo identificado fueron la poblacion infantil
y adolescente de la ciudad de Bogota, Colombia. El
muestreo empleado fue estratificado, atendiendo a la
ubicacion geografica de las localidades estudiadas:
Usme y Usaquén, ya que estas cumplian con criterios
importantes de inclusion determinados para este
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estudio: niflos, nifas y adolescentes con edades entre
8 y 17 afios, escolarizados, residentes en las zonas
mencionadas, de estratos 1,2,3,4,y 5, asi como el
debido permiso por parte de sus padres de familia y el
asentimiento de los menores de edad, de acuerdo con
lo estipulado por el CEBIC (Comité de Etica, Bioética
e Integridad Cientifica, Acta 21 de 29 de Octubre de
2021) de la Universidad Santo Tomas y lo establecido
en la Resolucion 8430 de 1993 del Ministerio de Salud
de Colombia. Dentro de los criterios de exclusion
se determind: el que no se encontraran dentro de
los rangos establecidos de edad, no pertenecieran
a las localidades estudiadas, no se encontraran
escolarizados, no contaran con la autorizacidén de
los padres o no aceptaran la participacion en el
estudio. Ambas localidades tuvieron un tamafio de
la poblacion de 959.601 habitantes, con un tamafio
muestral estimado de 385 individuos, teniendo un
nivel de confianza de 95% y un error de 0.05.

Al respecto se destaco que el 54.1% corresponde al
género femenino, y el 49.5% al género masculino del
total de encuestados. Asi también, frente a la edad,
el 0.9 % corresponde a la edad de 8 afios, el 4.1%
corresponde a la edad de 9 afios, el 6.3% a la edad de
10 anos, el 10.8% corresponde a la edad de 11 afios,
el 14.4% corresponde a la edad de 12 afos, el 13.5%
corresponde a la edad de 13 afios, el 14.4% corresponde
a la edad de 14 afos, el 17.6% corresponde a la edad
de 15 afios, el 13.1% corresponde a la edad de 16
afios, y el 5% corresponde a la edad de 17 afios. Con
referencia a su talla y peso, en el caso de las mujeres
el promedio de la talla es de 1.52, siendo el peso
promedio de 47 kilos; asi también para el caso de los
hombres el promedio de la talla es de 1.56, siendo el
peso promedio 47 kilos, por lo que no hay evidencias
significativas al respecto.

Para la recoleccion de la informacion, se empled el
Cuestionario de Conductas Alimentarias de Riesgo
de Malnutriciéon por Exceso (CARME), adaptado
de Carrasco-Marin et al (25), con un nivel de
confiabilidad del 0.90 a través del Alpha de Cronbach,
dirigido a nifos, nifias y adolescentes. Al respecto, se
buscod reconocer algunas percepciones por parte de
la poblacion infantil frente a su consumo alimentario
hipercalorico (Tabla 1).



Tabla 1. Constructos y variables cuestionario CARME

Constructos

Definicion del Constructo

Variable

Peso percibido

Se entiende como la apreciacion que tiene el nifio con
respecto a su condicion de peso (Keller, Pietrobelli,
Johnson, y Faith, 2006). La alteracion de la percepcion
del estado nutricional es un factor importante a
analizar, ya que estas percepciones erroneas del estado
de peso podrian disminuir las oportunidades para
cambiar conductas y estilos de vida que contribuyan en
la reduccion y tratamiento del sobrepeso y la obesidad
(Dowd et al., 2015).

Indicador de Masa Corporal
Peso percibido frente al habito
nutricional
Peso percibido frente al cambio de
conductas

Alimentacion sin
control

Aluden a la pérdida de control de la ingesta de comida
en ausencia de sensacion de hambre, que se ve
incentivada por el placer que provocan los alimentos o
por estimulos externos.

Control de porciones alimentarias
rutinas alimentarias
pérdida de control de la ingesta de la
comida

Respuesta frente a los
alimentos

Determina la susceptibilidad a preferir alimentos de
mejores propiedades organolépticas, consumiendo
alimentos altamente apetecibles en contextos
habituales

Propiedades organolépticas
Contextos habituales de consumo
Estrés
Estados de tension

Consumo de alimentos
hipercaloricos

Conjunto de métodos para hacer los alimentos crudos

mas comestibles y agradables, o para preservarlos para

el consumo posterior. Son la mayor causa de obesidad
infantil.

Consumo de bebidas y alimentos
azucarados
consumo de alimentos altos en grasa
o sodio
Consumo de alimentos saludables
Ocasion de consumo

Alimentacion
emocional

Consiste en la ingesta de alimentos con la finalidad de
buscar equilibrios psicoldgicos, lo que puede derivar
en aumento de la misma, picoteo, supresion de la
saciedad y atracones.

Estado emocional
Picoteo
Supresion de saciedad
Atracones

Fuente: adaptado de Carrasco-Marin et al. (21). Cuestionario de Conductas Ali-

mentarias de Riesgo de Malnutricién por Exceso (CARME)

Analisis de los datos

Se realizo el analisis de los resultados a través de
la Teoria de Respuesta al ftem (TRI) especificando
la probabilidad de un resultado discreto, como una
respuesta a una pregunta en términos de parametros
asociados al item (26), denotando la severidad
de la condicion alimentaria en el niflo, nifa y
adolescente, asi como el factor “dominante” que
influy6 significativamente en las respuestas dadas
en la escala (27) expresado en términos del IMC y el
comportamiento compulsivo alimentario.

A partir del célculo del factor dominante, dado a
través del comportamiento compulsivo, se empled
un Modelo de Regresion Beta para explicar el
comportamiento de esos items en términos del IMC,

el sexo y la localidad. El anterior analisis se llevo a
cabo, con el debido soporte del software estadistico
R 4.1.3., apoyado en el paquete MIRT (Analisis de
Respuesta al {tem) y el paquete GAMLSS, version
5.4.3 (para el Modelo de Regresion Beta).

Resultados

Es importante destacar que entre los indicadores
principales frente al comportamiento compulsivo
alimentario se encuentra el deseo constante de querer
estar comiendo de manera desregulada, con presencia
de atracones de comida, asi lo constata los resultados
evidenciados a partir del analisis de la Teoria de
Respuesta al ftem (Figura 1), ya que del total de
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respuestas generadas con referencia a los items del
Cuestionario de Conductas Alimentarias de Riesgo de
Malnutricion por Exceso (CARME) aplicado a nifios,
nifias y adolescentes, se identifico frente al item “me
pongo ansioso (a) cuando debo esperar la comida” un
factor de dificultad del b1 ., en la poblacion infantil
para establecer practicas de alimentacion saludable, a
partir del control alimentario y del control emocional.

Asi también, existe un factor de dificultad del b, _,,
para el item “me dan ganas de comer cuando siento
olor a comida”, siendo las propiedades organolépticas
un rasgo atractivo, generador de placer en los nifios,
nifias y adolescentes. Comportamiento similar se
presenta para los items “me dan ganas de comer
cuando veo comida” con un factor de dificultad
del b, ., .continlo comiendo, aunque me sienta
satisfecho”, con un factor de dificultad del b, ..y
“como grandes cantidades de comida”, desde donde se
puede evidenciar como la falta de control en la ingesta
de comida, sumado a los atracones y la supresion de
saciedad, se convierten en un factor de predisposicion

para el incremento del sobrepeso.

Por otra parte, se identifico frente a los items “me
levanto dos o mas veces a comer durante la noche” un
factor de dificultad del B: ;| ., “me cuesta conciliar el
suefio de noche y debo levantarme a comer para poder
dormir” un factor de dificultad del b, .. “como con
la sensacion de no poder parar” un factor de dificultad
del b, 0.676: “cuando como, lleno la cuchara o como
grandes trozos de comida” un factor de dificultad del
by 5. evidenciandose falta de control en el manejo
de las porciones alimentarias, asi como en las rutinas
diarias de alimentacion dentro y fuera del hogar,

indicadores de habitos no saludables.

Asi también se evidencio, frente a los items “como
cuando estoy aburrido o no tengo nada mas que
hacer” un factor de dificultad del B: ., “tengo mas
hambre durante la noche” un factor de dificultad del
B 10640 incluso si estoy satisfecho, puedo comer mi
comida favorita” un factor de dificultad del B: | ...
“como hasta sentirme mal” un factor de dificultad del
Bt 11 o631 “deseo comer cuando veo comer a otros” un
factor de dificultad del B: |, s , ‘como a pesar de
no tener hambre” un factor de dificultad del B: ;.\,
evidenciandose factores motivacionales, de estado
de animo y a nivel emocional, que intervienen en el
consumo de alimentos con alto contenido calorico, asi
como en el incremento del peso.

Figura 1. ftems de respuesta frente al comportamiento compulsivo alimentario, sustentado en el cuestionario CARME

Me pongo ansioso(a) cuando debo esperar la comida

Me dan ganas de comer cuando siento olor a comida

Me dan ganas de comer cuando veo comida

Continto comiendo, aungue me sienta satisfecho

Como grandes cantidades de comida

Me levanto dos o mas veces a comer durante la noche

Me cuesta conciliar el suefio de noche y debo levantarme a comer para poder dormir
Como con la sensacion de no poder parar

Cuando como, lleno la cuchara o como grandes trozos de comida
Como cuando estoy aburride o no tengo nada més que hacer
Tengo més hambre durante la noche

Incluso si estoy satisfecho, puedo comer mi comida favorita
Como hasta sentirme mal

Deseo comer cuando veo comer a otros

Como a pesar de no tener hambre

Fuente: elaboracion propia
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Conrespecto al Indicador de Masa Corporal (IMC), los
resultados demuestran que hay mayor incremento del
IMC, de manera paralela en las localidades estudiadas
(Usaquény Usme), siendo : 0.30-0.35, convirtiéndose
en factores clicitadores de sobrepeso y obesidad en
la poblacion infantil y adolescente estudiada ( Figura
2); asi también, con referencia al sexo los resultados

Figura 2. Analisis de regresion beta entre
IMC y localidades estudiadas de
Bogota, Colombia periodo 2021

Sexo

Femening
Méscuino

Densidad

Indicador

evidencian que a mayor incremento del IMC B: 0.50-
0.75 ( Figura 3) se registran diferencias significativas
por genero con respecto a este indicador, lo que
demuestra que hay mayor consumo de alimentos
hipercaléricos en hombres, mas que en mujeres, con
una dieta menos saludable por parte de los primeros.

Figura 3. Analisis de regresion beta entre
el IMC y el sexo en la poblacion
infantil y adolescente periodo 2021

0.400

0.375
1
)
o Localidad
1]
©0.350 Usaquén
= Usme

0.325

0.300

15 20 25 30
IMC

Fuente: elaboracion propia

Discusion

A partir del analisis de la Teoria de Respuesta
al ftem, se logra comprobar la hipotesis acerca
del comportamiento compulsivo de alimentos
ultraprocesados como determinante en el incremento
del Indicador de Masa Corporal (IMC) en nifios, nifias
y adolescentes de Bogotd, siendo dichos resultados
consistentes con lo planteado por Waltmann et al. ya
que los atracones de comida, el deseo recurrente de
comer, y el consumo en exceso de alimentos con alto
contenido hipercalérico, son rasgos predominantes
de un potencial riesgo de trastorno por atracones de
comida (BED) (19). Este tipo de comportamientos
en poblacion infantil y adolescente, tiene en la
mayoria de los casos, un componente emocional que
lo elicita, asociado principalmente con la busqueda
de compensacion entre el alimento consumido y
el equilibrio psicolégico momentaneo, derivado
entre otros aspectos, con la carencia de estrategias y
habilidades de regulacién emocional (18, 28, 29, 30),
y de adaptacion a los cambios externos (20, 21).

En esa misma linea, rasgos comportamentales
asociados con la ansiedad que genera la espera de la
comida por servir, o la presencia de las caracteristicas
organolépticas de la misma (olor, sabor), asi como
el estrés percibido y la planificaciéon de comidas al
azar durante dichos periodos de estrés, hacen que el
consumo de alimentos ricos en azlicares y grasas se
incremente, lo que influye en el IMC (13, 15, 16). En
correspondencia, comer aun cuando haya efecto de
saciacion por el alimento consumido; comer a altas
horas de la noche; comer aun cuando haya satisfaccion
con la ingesta del alimento; no poder parar de comer;
comer grandes porciones alimentarias, o comer aun
cuando se sienta culpabilidad por ello, en palabras
de Nieto-Ortiz, et al. (13) favorecen el desarrollo del
sobrepeso y la obesidad, y trastornos de la conducta
alimentaria ligados con el comedor compulsivo (19,
20,31).

En correspondencia con la Teoria de la Restriccion
Alimentaria, los hallazgos permiten constatar que a
mayor control de la dieta por parte de los padres de
familia en los menores de edad, menor regulacion
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emocional, sobre todo en niflos, nifias y adolescentes
con riesgo de sobrepeso o de obesidad, ya que el medio
externo, tiene un papel determinante en la formacion
de gustos que luego suelen ser displacenteros
convirtiéndose en una ansiedad intensa y sentimientos
de culpabilidad prolongada, especialmente en el
consumo excesivo de azucares, grasas y sodio,
incentivados principalmente por la publicidad, el
ambiente obesogénico de crianza y el grupo de amigos,
por lo que el estado de animo es determinante en el
consumo de alimentos ultraprocesados y por ende en
el desarrollo de trastorno compulsivo por atracones de
comida (21, 22, 23).

Del mismo modo se pudo comprobar, que el sexo es
determinante en la variacion del IMC en la poblacion
estudiada, ya que, segin los hallazgos, son los
hombres, quienes consumen con mayor frecuencia
alimentos no saludables, asociado principalmente
con la ingesta de comida chatarra y las grasas
saturadas (11). Sin embargo, frente a las mujeres
adolescentes Cunningham, et al. (16,19) refiere que
existe relacion entre el IMC y el comportamiento
alimentario compulsivo, al respecto los hallazgos
permiten entrever que algunos cambios emocionales
en la ingesta alimentaria se asocian con la edad,
especialmente en la etapa de la adolescencia (17, 19,
33), siendo notorio sus cambios hormonales.

Por otra parte, de acuerdo con el Analisis de Regresion
Beta, no se evidencia que las condiciones econémicas
de las localidades de Usme y Usaquén influyen en
el IMC en la poblacion estudiada. Sin embargo, el
tipo de alimentacion consumida es muy similar. Al
respecto es importante precisar que de acuerdo con
SaluData Bogota (34), tanto las localidades de Usme,
como Usaquén, evidencian mayor prevalencia de
consumo en sales (90%), derivados carnicos, como
embutidos (63%), consumo de harinas refinadas,
panela y bebidas azucaradas (100%). La diferencia
en dicho consumo estd mas en su intencionalidad, ya
sea por temas de distribucion del gasto o por aspectos
hedénicos asociados (10, 12, 14).

Una limitacién importante de este estudio, estuvo
enfocado en las fuentes de informacion asociadas
con el tipo de alimentos ultraprocesados consumidos,
la cantidad de alimentos consumidos y la exactitud
en términos de talla y peso suministrados, donde el
padre de familia hubiese tenido una participacion
mas activa, que pudiera demostrar sus efectos con
referencia al IMC, ya que la encuesta indagd por
aspectos asociados a la percepcion frente al riesgo de
malnutricion por parte de nifios, niflas y adolescentes
y los rasgos de comportamiento compulsivo (21,
25, 32). Asi también, la dificultad en el acceso a la
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poblacion menor de edad de las localidades estudiadas,
asociado con la autorizacion de los padres de familia
y el acceso a internet en los estratos bajos.

Este estudio contribuye en la comprension del
sobrepeso y la obesidad infantil como problematica
de salud publica, con un incremento exponencial
en los ultimos diez afios (10), siendo influyente el
marketing de alimentos, y el incipiente desarrollo de
politicas educativas encaminadas en su prevencion.
En esa misma linea, la comprension integral del
IMC y el comportamiento compulsivo alimentario no
solo desde la perspectiva clinica, sino sociocultural,
permite entender que son multiples los factores
que inciden en el comedor compulsivo infantil, ya
que variables emocionales, sociales y situacionales
(asociadas con el tamafio de la porcidn, ansiedad,
depresion, sobrevaloracion del mismo peso y la
cultura de consumo hipercalérico) determinan dicha
relacion.

Futuras investigaciones, deben indagar por
variables asociadas con el estrato, las condiciones
socioeconomicas de las familias, el nivel educativo
de estas, y el contenido persuasivo de los anuncios
de los comestibles ultraprocesados, ya que son
aspectos predisponentes en el Incremento del IMC
y el comportamiento compulsivo alimentario en la
poblacion infantil, influyendo en los procesos de
eleccidon, compra, preferencia alimentaria y de la
salud en general.

Conclusiones

Los resultados de este estudio, aportan en la
comprension de la relacion, entre el IMC, el sexo y el
comportamiento compulsivo alimentario, siendo los
alimentos ultraprocesados el factor elicitador, para
el desarrollo de sobrepeso, obesidad y enfermedades
cronicas no trasmisibles, que estan incidiendo en
la calidad de vida y en los habitos saludables de la
poblacion infantil bogotana, ya que la desnutricion no
solamente es por déficit en la ingesta de alimentos, sino
por déficit de nutrientes que contribuyan a una salud
fisica y mental equilibrada en la poblacion infantil y
adolescente, por lo que en los sectores de la ciudad
de Bogota estudiados, el factor econéomico no es un
aspecto determinante en el consumo de los alimentos
ultraprocesados, mas si aquellos de tipo cognitivo,
conductual y de conocimiento de la poblacion.

En ese sentido el estudio es determinante en
comprobar que las caracteristicas organolépticas
de los alimentos ultraprocesados y los sefiuelos del
marketing de alimentos son influyentes en dicho



comportamiento compulsivo en la poblacion infantil,
con un manejo desregulado desde el punto de vista
emocional, asociado con factores como la ansiedad,
la expectativa social, sobre todo en los adolescentes,
la depresion y el rol ambivalente que cumple el adulto
en la familia, asi como en los contextos donde hay un
ambiente obesogénico ampliamente reforzado. Por lo
anterior, son las cogniciones y creencias aprendidas
dentro del contexto familiar y social, las promotoras
de respuestas condicionadas, pensamientos, afectos
displacenteros ¢ imagenes impulsivas que incentivan
el consumo de alimentos ultraprocesados, lo que
incrementa el IMC, asi como otras comorbilidades
asociadas.

Estos hallazgos son un llamado de atencion a las
instituciones sociales principales: el Estado, la
familia y las escuelas y colegios, ya que asociado a un
incipiente desarrollo de politicas publicas en materia
de control y consumo de alimentos ultraprocesados,
estan las condiciones socioecondémicas que no
permiten la ingesta de alimentos saludables y una
cultura mediatizada por las redes sociales y los
canales digitales que conllevan a la adopcidon de
practicas alimentarias inadecuadas, por lo que en la
base de la educacion se sustentan las bases para que
tanto niflos, nifias y adolescentes se desarrollen de
manera integral. La educacion desde la base familiar
se convierte en un pilar fundamental para futuras
investigaciones, trabajando creencias erroneas frente

al consumo alimentario, habitos y conocimientos, ya
que son el eje socializador primario por excelencia.
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