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Resumen  

 

La obesidad infantil es una de las principales causas de enfermedades 

metabólicas en la adultez , los principales factores implicados son la actividad física 

y los hábitos alimenticios , en la que influye  en gran parte diferentes entornos tanto 

familiares, escolares  como socioeconómico para su desarrollo .El objetivo de esta 

revisión  narrativa  es analizar la literatura científica disponible para comprender la 

relación que existe entre la actividad física y los hábitos alimenticios como factores 

de riesgo en la obesidad infantil. Conclusión: los hábitos alimenticios y la actividad 

física están relacionadas directamente con el desarrollo de la obesidad infantil ,  es 

el resultado de un desequilibrio entre la ingesta y el gasto de energía, Debido a la 

ingesta de alimentos procesados y a la facilidad con la que los niños la obtienen y 

consumen cotidianamente , generando  malos hábitos alimenticios junto con  la falta 

de actividad física durante el día proporcionan un desbalance calórico  produciendo 

acumulación de grasa corporal y por ende obesidad infantil    
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Palabras clave 

 

Obesidad infantil, factores de riesgo, actividad física, hábitos alimenticios.  

 

Abstract 

 

Childhood obesity is one of the main causes of metabolic diseases in adulthood, 

the main factors involved are physical activity and eating habits, which are largely 

influenced by different family, school and socioeconomic environments for its 

development. The objective of this narrative review is to compile and analyze the 

available scientific literature to understand the relationship between physical activity 

and eating habits as risk factors in childhood obesity. Conclusion:  Eating habits and 

physical activity are directly related to the development of childhood obesity, it is the 

result of an imbalance between energy intake and expenditure, due to the intake of 

processed foods and the ease with which children consume it. obtained and 

consumed daily, generating bad eating habits together with the lack of physical 

activity during the day, providing a caloric imbalance, producing accumulation of 

body fat and therefore childhood obesity. 

 

Keywords 

 

Childhood obesity, risk factors, physical activity, eating habits. 

 

Introducción 

 

La obesidad infantil se a convertido en una epidemia mundial y un desafío para 

la salud pública, es uno de los problemas más importantes durante la edad 

pediátrica esta se define como una condición excesiva de grasa corporal, que 

conduce a un mayor riesgo de morbilidad. Según un informe del Centro para el 

Control de Enfermedades de Estados Unidos, en 2011-2014 la prevalencia de 

obesidad entre niños y adolescentes de 2 a 19 años fue del 18.9%, en el 2017-2021, 
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esa prevalencia aumentó al 19.7% y afectó a alrededor de 14,7 millones de niños y 

adolescentes (1).  Los niveles de obesidad infantil siguen aumentando en todo el 

mundo, Megan Harrison et al., 2022 menciona un análisis global reciente muestra 

que la prevalencia de la obesidad se multiplicó por ocho entre las niñas y casi nueve 

veces entre los niños de 5 a 19 años entre 1975 y 2016 dejando una probabilidad 

de que 50% de las niñas y el 30 %de los niños obesos entre los 6 y los 11 años 

serán adultos obesos de los cuales un 50 % tiene probabilidad de ser obeso mórbido 

en la adultez (2). 

 

 A corto plazo, los niños con obesidad tienen mayor riesgo de sufrir 

comorbilidades físicas y psicológicas adversas, así como dificultades 

musculoesqueléticas, asma y apnea obstructiva del sueño. A más largo plazo, existe 

un mayor riesgo de morbilidad, incluida diabetes mellitus tipo 2, cáncer y muerte 

prematura. Si la obesidad no se aborda adecuadamente durante la infancia, puede 

provocar más comorbilidades, como un mayor riesgo de complicaciones de salud 

en la edad adulta y un aumento de la mortalidad relacionada con enfermedades 

cardiovasculares y enfermedades no transmisibles. 

 

 El costo sustancial del tratamiento de las implicaciones para la salud ha llevado 

a un intenso enfoque en reducir las tasas de obesidad infantil en todo el mundo (3). 

Truong et al.,2021 en su estudio refiere que actualmente a nivel mundial hay dos 

enfoques mas comunes que influyen en la obesidad infantil; la ingesta de alimentos 

y la actividad física (4). Está ampliamente aceptado que la obesidad es el resultado 

de un desequilibrio entre la ingesta y el gasto de energía, y que un aumento del 

equilibrio energético positivo está estrechamente asociado con el estilo de vida y las 

preferencias de ingesta dietética infantil, que es influenciada por los hábitos 

alimenticios que presentan en esta etapa de la vida y que se encuentran 

estrechamente relacionados con el desarrollo de la obesidad infantil (5). Como la 

obesidad infantil tiene un origen multifactorial y los alimentos poco saludables, los 

alimentos envasados y los alimentos ricos en calorías se consideran importantes 

factores de riesgo conductual, también lo es la facilidad con la que tienen a su 
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disposición la ingesta de estos alimentos. El periodo de la infancia es una etapa de 

la vida en la que se establece estilos de vida, patrones y hábitos alimenticios que 

establecerán el comportamiento en la edad adulta, en los procesos de 

modernización han ido modificando los modelos nutricionales y de actividad física 

(6).  

 

 

Este artículo de revisión tiene por objetivo analizar la literatura científica 

disponible más actualizadas para comprender la relación que existe entre la 

actividad física y los hábitos alimenticios como factores de riesgo en la obesidad 

infantil (7). 

 

Discusión   

 

Se realizó una búsqueda bibliográfica en Google Académico y PubMed, 

limitados a textos completos publicados entre los años 2019 a 2023, en idioma 

español e inglés (traducidos al español), utilizando los descriptores: obesidad 

infantil, factores de riesgo, actividad física, hábitos alimenticios, se detalla en la 

Figura 1.   

Figura 1. Diagrama PRISMA para los resultados de búsqueda de literatura.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: construcción propia con base a artículos revisados. 
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Obesidad infantil  

 

La Organización Mundial de la Salud define el sobrepeso y la obesidad como 

una acumulación anormal o excesiva de grasa que presenta un riesgo para la salud. 

Para fines epidemiológicos y en la práctica clínica habitual, generalmente se utilizan 

medidas antropométricas simples como herramientas de detección. El indicé de 

masa corporal se utiliza como medida indirecta de la grasa corporal en niños y 

adolescentes (8).  

 

Según la Organización Mundial de la Salud en los niños menores de 5 años el 

sobrepeso es el peso para la estatura con más de dos desviaciones típicas por 

encima de la mediana establecida en los patrones de crecimiento infantil  ; y la 

obesidad es el peso para la estatura con más de tres desviaciones típicas por 

encima de la mediana establecida  en los Niños de 5 a 19 años, el sobrepeso se 

definen como el indicé de masa corporal para la edad con más de una desviación 

típica por encima de la mediana y la obesidad es mayor que dos desviaciones 

típicas por encima de la mediana establecida en los patrones de crecimiento infantil. 

(9).  

 

 

Hábitos alimenticios    

 

Los hábitos alimenticios se definen como el conjunto de conductas adquiridas 

por un individuo, por la repetición de actos en cuanto a la selección, la preparación 

y el consumo de alimentos (10). Estos hábitos alimenticios se relacionan 

principalmente con las características sociales, económicas y culturales de una 

población o región determinada. La formación de dichos hábitos, se originan en la 

infancia, y la familia tiene un papel primordial en el aprendizaje de la alimentación 

del niño (11). Estos son vitales para la salud, bienestar de los niños y pueden afectar 

el desarrollo físico. 
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En cualquier momento de la vida, los alimentos deben aportar energía, 

nutrientes y componentes bioactivos necesarios para mantener una buena salud. 

En la infancia, además de esta función, la alimentación debe favorecer un 

crecimiento y desarrollo óptimo, y las comidas familiares deben ser una herramienta 

educativa para la adquisición de hábitos alimentarios saludables, lo que repercutirá 

en el comportamiento nutricional a corto, medio y largo plazo. Además, debido al 

aumento del horario escolar y la disminución de las comidas familiares, la escuela 

se ha convertido en un punto crítico para la educación sobre los hábitos adquiridos 

en la infancia. (12)  

 

La prevalencia de la obesidad infantil se ha relacionado con hábitos dietéticos 

poco saludables, Abdoli et al.,2023 mencionan que esto se debe a un alto consumo 

de alimentos ricos en energía y pobres en nutrientes y una baja ingesta de frutas y 

verduras (13). En este caso la disponibilidad en el mercado actual a alimentos 

procesados mas que a alimentos nutritivos, facilita el desarrollo de la obesidad 

infantil (14) 

 

La comercialización de alimentos implica el uso de numerosas técnicas 

persuasivas para influir en las actitudes, preferencias y consumo de alimentos de 

los niños. Amicis et al.,2022 en su estudio refieren que la obesidad es una respuesta 

natural al entorno alimentario moderno que se presenta en el ámbito infantil, donde 

el marketing y la publicidad de alimentos y bebidas económicos y ricos en energía 

están omnipresentes (15). 

 

Rousham et al., 2022 refieren que el alto nivel socioeconómico se está 

convirtiendo en el principal determinante de la obesidad en los infantes debido al 

uso más frecuente de los medios de comunicación y en consecuencia a los estilos 

de vida sedentarios, junto con una mayor exposición a publicidad de alimentos de 

baja calidad nutricional y alimentos ricos en energía que parecen atractivos, 

hipercalóricos, que son barato y listo para comer (16). 
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Calcaterran  et al., 2023 refieren que  según el Departamento de Agricultura de 

Estados Unidos , el alimento procesado es un producto que ha pasado por un 

proceso que ha alterado su estado natural  ,en la categoría de alimentos procesados 

se puede incluir cualquier alimento excepto los productos agrícolas crudos , 

alimentos y bebidas ultraprocesados , que se elaboran mediante procesos físicos, 

biológicos y químicos y generalmente están compuestos de múltiples ingredientes 

y aditivos, después de que los alimentos se separan de la naturaleza y antes de 

consumirlos o prepararlos como platos y comidas. Estos son: refrescos, snacks 

dulces o salados envasados, panes y bollos envasados producidos en masa, carnes 

procesadas y comidas congeladas preparadas previamente. Estos últimos están 

creados con ingredientes de bajo coste para que sean altamente rentables, 

atractivos y cómodos ya que tiene una larga vida útil y están listos para comer, estos 

alimentos con su mala calidad nutricional y su alta densidad energética, pueden 

alterar los mecanismos del hambre y la saciedad al promover un consumo excesivo 

de energía (17). 

 

 El consumo de bebidas azucaradas y alimentos ultraprocesados en la infancia 

puede aumentar el porcentaje de grasa corporal o la probabilidad de sobrepeso y 

obesidad. Folkvord et al.,2021 consideran que un sistema estricto de regulación de 

la alimentación permite consumir suficiente comida para satisfacer las demandas 

metabólicas continuas y al mismo tiempo evitar el consumo excesivo de alimentos 

lo que podría ayudar a prevenir la obesidad infantil (18).  

 

 

En general, el marketing dirigido a los niños afecta las ventas de productos 

alimenticios de tres maneras  los niños tienen poder adquisitivo independiente (es 

decir, dinero de bolsillo) que a menudo se gasta en bocadillos y dulces, los niños 

influyen en el gasto familiar los padres que van al supermercado con sus hijos tienen 

más probabilidades de ceder a sus demandas y  los niños crecen hasta convertirse 

en adultos, que no sólo son responsables de sus propias compras, sino que 

probablemente de una familia, convirtiéndolos en consumidores de por vida. Batista 
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et al.,2020 mencionan que, desde una perspectiva financiera, quizás no sea 

sorprendente que los comercializadores de alimentos consideren a los niños como 

un importante grupo demográfico objetivo y que sean su objetivo preferencial en 

mayor medida que cualquier otro grupo. 

 

Reducir la comercialización de refrigerios ricos en energía dirigidos a los niños 

y aumentar la promoción de alimentos más saludables, como frutas y verduras. 

puede ser un instrumento eficaz y necesario para mejorar la ingesta dietética de los 

niños y reducir el riesgo de que experimenten algunas enfermedades crónicas en el 

futuro debido a que una ingesta elevada de alimentos procesados, que aumenta en 

mayor porcentaje el desarrollo de enfermedades no transmisibles en la adultez (19). 

 

 

Actividad física   

 

La actividad física se refiere a cualquier movimiento corporal producido por los 

músculos esqueléticos que requiere gasto de energía, la participación en niveles 

regulares y adecuados de actividad física es un factor esencial para la buena salud, 

que ayuda a el mantenimiento de un peso saludable en la infancia (20)   

 

Pozadski et al., 2020 refiere que, dentro del contexto de la actividad física de 

niños y adolescentes, la investigación y la práctica generalmente ocurren dentro de 

ejercicio basado en instituciones / escuelas y ejercicio basados en la comunidad 

(21). Estos no sólo se limitan al deporte si no que, a actividades como danza, juegos 

de pelota que pueden realizar los niños en sus periodos libres de clases (22). 

Phillipsn et al., 2023 Refiere que los programas que alientan a los niños a hacer 

ejercicio mientras están en la escuela son una forma de aumentar los niveles de 

actividad, independientemente de otros factores como el comportamiento de los 

padres y los factores sociales o financieros de los primeros años de vida del niño, 

ya que ninguna otra institución tiene tanta influencia en los niños durante sus dos 

primeras décadas de vida. (23). 
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 La Organización Mundial de la Salud recomienda que los niños en edad 

preescolar dediquen al menos 180 minutos al día a una variedad de actividades 

físicas (24), ya que es un pilar importante para el desarrollo y crecimiento 

saludables, cuando es insuficiente hay un incremento de acumulación de grasa, 

debido al sedentarismo provocado por dificultad de realizar los movimientos. 

 

Llosa Villa et al.,2020 menciona que los niveles de actividad física de los niños 

disminuyen alrededor de los 6 años y nuevamente a los 13 años, y las niñas suelen 

presentar disminuciones más marcadas que los niños. En general, los niños con 

obesidad tienden a realizar niveles más bajos de actividad vigorosa que sus 

compañeros más delgados (25). Un estilo de vida sedentario y malos hábitos 

alimentarios han aumentado significativamente la obesidad entre niños y 

adolescente. 

 

Un estudio longitudinal realizado por HIdayet Suha et al.,2020 nos mencionan 

que en más de 6.000 niños de 7 años que hacían Actividad física con regularidad, 

se concluyó que realizar actividad física estaba asociado con el porcentaje de grasa 

corporal de los niños de 11 años. Una vez más, las investigaciones realizadas en 

niños de entre 4 y 18 años muestran que practicar actividad física con regularidad 

tiene beneficios básicos para la salud, como el aumento de la densidad ósea, 

Independientemente de la intensidad, la Actividad física se asocia con una mejor 

salud, habilidades motoras y resultados cognitivos positivos (26).  

 

Nicholas Kuzik et al.,2022 nos menciona que el comportamiento sedentario se 

define como cualquier comportamiento de vigilia caracterizado por un gasto de 

energía ≤1,5 equivalentes metabólicos mientras se está sentado, reclinado o 

acostado, la acumulación de altos niveles de comportamiento sedentario se asocia 

desfavorablemente con una amplia gama de resultados de salud y bienestar en 

niños en edad escolar y jóvenes o adolescentes. Sin embargo, según un promedio 

global estimado, los niños acumulan 8 h/día de tiempo sedentario, lo que representa 

aproximadamente el 50% del día. Por lo tanto, la salud y el bienestar de los niños 
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pueden estar en riesgo debido al tiempo excesivo que dedican a conductas 

sedentarias. como lo son el tiempo excesivo de horas que pasan en la computadora 

o el teléfono, se sabe que reducir el comportamiento sedentario restringiendo el 

tiempo frente a la televisión y la computadora previene el aumento excesivo de peso 

en los niños. Estas intervenciones aseguran que no haya una ganancia calórica 

excesiva, previniendo así la obesidad. (27) Es debido a esto la relación que existe 

entre obesidad infantil con el comportamiento sedentario y que la gravedad de la 

obesidad es proporcional al tiempo de inactividad física del niño (28).  

 

Las intervenciones de actividad física para la obesidad infantil incluyen la 

promoción del ejercicio y la reducción del comportamiento sedentario. Se ha 

demostrado que las intervenciones de ejercicio en la escuela están asociadas con 

un índice de masa corporal más bajo en los niños en comparación con sus 

homólogos inactivos (29). 

 

Morgan et al., 2020 nos mencionan que las conductas dietéticas y de actividad 

física son determinantes importantes de la salud. Los padres y otros adultos 

cuidadores desempeñan un papel esencial en la configuración de los hábitos de 

salud de los niños controlando la disponibilidad y las oportunidades de estar activos; 

apoyar, alentar y dar ejemplo de conductas saludables; y adoptar estilos y prácticas 

de alimentación de apoyo. Por estas razones, a menudo se argumenta que la 

participación de los padres y cuidadores en las intervenciones sobre la actividad 

física de los niños es importante para evitar el desarrollo de la obesidad infantil (30). 
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Conclusión  

 

Los hábitos alimenticios y la actividad física están relacionadas directamente 

con el desarrollo de la obesidad infantil ,  es el resultado de un desequilibrio entre la 

ingesta y el gasto de energía, Debido a la ingesta de alimentos procesados y a la 

facilidad con la que los niños la obtienen y consumen cotidianamente , generando  

malos hábitos alimenticios junto con  la falta de actividad física durante el día 

proporcionan un desbalance calórico  produciendo acumulación de grasa corporal 

y por ende obesidad infantil. 
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