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RESUMEN

El desayuno escolar adquiere especial importancia
por su influencia en el equilibrio nutricional diario y por
su contribucion a mejorar el rendimiento escolar. El ob-
jetivo de este trabajo es conocer en que medida la
educacion nutricional en la escuela es capaz de mejo-
rar el desayuno de los adolescentes entre 13 y 14
afos.

En el estudio participaron todos los alumnos que
cursaban 2° de Educacion Secundaria Obligatoria en 2
Institutos de Zaragoza (Grupo Intervencion y Grupo
Control). En el Grupo Intervencién 135 alumnos (67
varones y 68 mujeres) se aplicé un Programa de
Educacion Nutricional dentro del horario escolar. En el
Grupo Control 108 alumnos (53 varones y 55 mujeres)
no se realizd ninguna intervencion. La calidad del de-
sayuno fue evaluada siguiendo los criterios del estudio
enKid. El analisis estadistico de los datos se realizd me-
diante los programas SPSS 10.0 y R 2.1.0 bajo
Windows XP y consta de una parte descriptiva y una
parte inferencial. Para el Grupo Intervencion, se com-
pararon las situaciones antes y después de la realiza-
cion del Programa de Educacion Nutricional (principio
y final del curso escolar), mientras que para el Grupo
Control se compararon las informaciones recogidas en
momentos temporales equivalentes.
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En el Grupo Intervencion se observa que el porcen-
taje de escolares que realizan un desayuno de buena
calidad aumenta desde 23.0% hasta 32.6%, mientras
que el porcentaje de los de mala calidad disminuye
desde 4.4% hasta 3.7%. En el Grupo Control se obser-
va que el porcentaje de escolares que realizan un de-
sayuno de buena calidad disminuye desde 12.0% has-
ta 8.3%, mientras que el porcentaje de los de mala
calidad aumenta desde 13.0% hasta 14.8%. La prue-
ba de McNemar nos permite observar que en el Grupo
en el que se ha realizado el Programa de Educacion
Nutricional, la calidad del desayuno ha mejorado (sig-
nificativamente al 10%), mientras que en el Grupo
Control utilizado para poder valorar cambios ajenos a
la intervencion, la calidad del desayuno ha empeorado
(significativamente al 10%).

En conclusion la educacion nutricional en el entorno
escolar permite mejorar el desayuno de los adolescen-
tes entre 13 y 14 afios.
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ABSTRACT

The school breakfast has a special importance be-
cause of its influence on the daily nutritional balance
and because of the fact that it contributes to improve
the academic achievement. The aim of this work was
to know if the nutritional education at school is able to
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improve the breakfast of the teenagers between 13 and
14 years old.

All the students who attended secondary school in
two educational institutions in Zaragoza (Intervention
group and control group) took part in the study. In the
intervention group 135 students (67 men and 68
women) a Nutritional Education Program during school
hours was put into practice. In the control group, 108
students (53 men and 55 women), no action was car-
ried out. The quality of the breakfast was assessed fol-
lowing the criteria of the study enKID. The statistical
analysis of the data was carried out by SPSS 10.0 and
R 2.1.0 programs under Windows XP and it is com-
posed of a descriptive part and an inferential part. The
situations before and after carrying out of the
Nutritional Education Program were compared in the
Intervention Group (beginning and end of the school
year), whereas to the Control Group the information
gathered in temporal equivalent periods was compared.

It can be observed that the percentage of students
who have a good quality breakfast increases from
23.0% to 32.6% in the intervention group while the
percentage of students who have a bad quality break-
fast decreases from 4.4% to 3.7%. In the control
groups it is observed that the percentage of school-
children who have a good quality breakfast decreases
from 12.0% to 8.3%, while the percentage of school-
children with a bad breakfast increases from 13.0% to
14.8%. The McNemar test shows that in the group
where the Nutritional Education Program has been
carried out, the quality of the breakfast has improved
(significantly to 10%), while in the control group,
changes outside the intervention could be assessed,
and the quality of the breakfast has worsened (signif-
icantly to 10%).

In conclusion the nutritional education in the school
environment lets improve the breakfast of teenagers
between 13 and 14 years old.

KEY WORDS

Breakfast, food habit, nutritional educations, nutri-
tion, teenagers.

I. INTRODUCCION

En la actualidad se considera que un desayuno equi-
librado contribuye a distribuir de manera armdnica la
ingesta energética a lo largo del dia, proporciona una
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racion de seguridad para el resto de los nutrientes (1-9)
y mejora el rendimiento fisico e intelectual de los jove-
nes (37),

En este sentido, el desayuno de los jovenes adquiere
especial importancia por su influencia en el equilibrio
nutricional diario ®y por su contribucién a mejorar el
rendimiento escolar (10,

Segun diversos estudios sobre habitos alimenticios
en la poblacion infantil y juvenil espaiola, entre el 5 y
el 10% de los escolares acuden al colegio sin desayu-
nar, aumentando la proporcion con la edad (11-13),

Sin duda, el porcentaje de jévenes que no desayunan
o lo hacen insuficientemente hace pensar que el desa-
yuno sigue siendo la asignatura pendiente de nuestros
jovenes (14,

Un desayuno equilibrado deberia contener: lacteos,
cereales y fruta (1) con la finalidad de favorecer el
aporte adecuado de micro y macronutrientes y contri-
buir a mejorar el fraccionamiento de la ingesta energé-
tica diaria (11,15),

Esta demostrado que la infancia y adolescencia es la
etapa idonea para la consolidacion y promocion de los
habitos alimenticios (16) y el mejor momento para influir
sobre la salud en la edad adulta.

Muchos procesos patoldgicos en relacion con la ali-
mentacion pueden comenzar en esta etapa (1. Por lo
tanto, parece claro que este seria un buen momento
para abordar la educacion nutricional en el medio es-
colar (17),

Obviamente, como la alimentacion del escolar no
puede ser modificada por decreto (18), seria deseable
establecer programas de educacidn nutricional dentro
de la programacion docente que permitieran desarrollar
habitos alimenticios y estilos de vida saludables (17),

II. MATERIAL Y METODOS
1. MATERIAL

1.1. Poblacion objeto del estudio e
Instrumentos.

En el estudio participaron todos los alumnos que cur-
saban 2° de Educacion Secundaria Obligatoria en 2
Institutos de Zaragoza (Grupo Intervencidén y Grupo
Control): 243 alumnos (120 varones y 123 mujeres)
con edades comprendidas entre 13 y 14 afios, median-
te el recordatorio del desayuno.
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En el Grupo Intervencion 135 alumnos (67 varones y
68 mujeres) se aplico un Programa de Educacion
Nutricional en tutoria y en diferentes areas (19,

En el Grupo Control 108 alumnos (53 varones y 55
mujeres) no se realizd ningun tipo de intervencion, sal-
vo las propias del Centro Educativo y la posible influen-
cia de las campanas de salud dirigidas a los jovenes en
general.

La encuesta alimentaria utilizada era sencilla y rapi-
da (datos personales y tipo de desayuno realizado ha-
bitualmente) con la finalidad de facilitar la contesta-
cion del alumnado y poder valorar la eficacia de la
intervencion.

2. METODOS
2.1. Valoracion del desayuno.

La calidad del desayuno se ha evaluado siguiendo los
criterios del estudio enKid (4):

BUENA CALIDAD: contiene al menos un alimento del
grupo de los lacteos, del grupo de los cereales y del
grupo de la fruta.

MEJORABLE CALIDAD: falta uno de los grupos.

INSUFICIENTE CALIDAD: faltan dos.

MALA CALIDAD: no desayuna.

Identificados los habitos del desayuno, iniciamos el
programa de educacion nutricional*®), con el objetivo

de comprobar el impacto de nuestra intervencion en la
modificacion de los habitos alimentarios.

2.2. Valoracion estadistica

El analisis estadistico de los datos se ha realizado
mediante los programas SPSS 10.0 y R 2.1.0 bajo

Windows XP y consta de una parte descriptiva y una
parte inferencial.

En el aspecto descriptivo, los resultados se presentan
mediante tablas y graficos con la finalidad de comparar
las situaciones antes y después de realizar el Programa
de Educacion Nutricional para los Grupos de Interven-
cion y Control.

En el aspecto inferencial, se analiza la significacion
estadistica de los cambios observados.

Para el Grupo Intervencion, se comparan las situacio-
nes antes y después de la realizaciéon del Programa de
Educacion Nutricional, mientras que para el Grupo
Control, en el que no se ha llevado a cabo intervencion
alguna, se comparan las informaciones recogidas en
momentos temporales equivalentes (principio y final del
curso escolar).

Dichas comparaciones se han realizado mediante la
prueba de McNemar para variables cualitativas depen-
dientes (20),

III. RESULTADOS
Calidad del desayuno

En la Tabla Iy la Figura 1 se presentan los resultados
obtenidos para la variable "calidad del desayuno” en el
Grupo de Intervencion.

Se observa que el porcentaje de escolares que reali-
zan un desayuno de buena calidad aumenta desde
23.0% hasta 32.6%, mientras que el porcentaje de los
de mala calidad disminuye desde 4.4% hasta 3.7%.

Para analizar la significacion estadistica de los cam-
bios observados entre las dos evaluaciones de la cali-
dad del desayuno, antes y después del Programa de

Tabla I. Grupo Intervencion. Distribucion de los escolares estudiados por calidad del desayuno antes (Septiembre) y después (Junio) del

Programa de Educacién Nutricional.

Calidad Antes de la Intervencion Después de la Intervencion

del desayuno B % o %
Mala 6 4.4 5 3.7
Insuficiente 18 13.3 21 15.6
Mejorable 80 59.3 65 48.1
Buena 31 23.0 44 32.6
Total 135 100 135 100
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Figura I. Grupo Intervencion. Distribucion de los escolares estudiados por calidad del desayuno antes
(Septiembre) y después (Junio) del Programa de Educacion Nutricional
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Educacion Nutricional, se
ha aplicado la prueba de
McNemar(?9 a la tabla de
frecuencias cruzadas “cali-
dad antes” x "calidad des-
pués” (Tabla II). Dicha prue-
ba se basa en comparar el
numero de casos que “mejo-
ran” (24) con el nimero de
casos que “empeoran” (14).

El p-valor obtenido ha sido
de 0.087, lo que indica que la
calidad del desayuno ha me-
jorado significativamente,
para un nivel de significacion
0.10.

En la Tabla III y la figura 2
se presentan los resultados
obtenidos para la variable
“calidad del desayuno” en el
Grupo Control.

Tabla II. Grupo Intervencion. Distribucion de los escolares estudiados seguin calidad del desayuno antes y después del Programa de Educacion

Nutricional.
Calidad Calidad desayuno después del Programa
desayuno antes Total
del Programa Mala Insuficiente Mejorable Buena
Mala 3 1 0 6
Insuficiente 0 11 6 18
Mejorable 1 9 56 14 80
Buena 1 0 3 27 31
Total 5 21 65 44 135
Tabla III. Grupo Control. Distribucién de los escolares estudiados por calidad del desayuno en Septiembre y Junio.
Calidad Septiembre Junio
del desayuno R % - %
Mala 14 13.0 16 14.8
Insuficiente 25 23.1 31 28.7
Mejorable 56 51.9 52 48.1
Buena 13 12.0 9 8.3
Total 108 100 108 100
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Figura 2. Grupo Control. Distribucion de los escolares estudiados por calidad del desayuno en

Septiembre y Junio.
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Del analisis anterior resul-
ta que en el Grupo en el que
se ha realizado el Programa
de Educacion Nutricional, la
calidad del desayuno ha me-
jorado (significativamente al
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10%).

Se observa que el porcentaje de escolares que
realizan un desayuno de buena calidad disminuye
desde 12.0% hasta 8.3%, mientras que el porcenta-
je de los de mala calidad aumenta desde 13.0% has-
ta 14.8%.

Para analizar si se han producido cambios significati-
vos en el Grupo Control entre las dos evaluaciones de
la calidad del desayuno, antes y después del Programa
de Educacion Nutricional en el Grupo Intervencion se
ha aplicado la prueba de McNemar(??) a la tabla de fre-
cuencias cruzadas “calidad antes” x “calidad después”
(Tabla 1V). Dicha prueba se basa en comparar el nime-

IV. DISCUSION

Son numerosos los estudios que ponen de manifies-
to un desayuno inadecuado e insuficiente entre los jo-
venes (19,

Por lo que algunos autores aconsejan desarrollar ini-
ciativas educativas en alimentacion y nutricion en la en-
sefianza obligatoria (8:21:22:23),

A nuestro juicio, la puesta en practica de estos estu-
dios es de gran valor para el desarrollo de futuras inter-
venciones nutricionales en este grupo de poblacion. De
alguna manera, evaluamos para aprender y mejorar las
actividades presentes y futuras (2425,

Tabla IV. Grupo Control. Distribucion de los escolares estudiados segun calidad del desayuno en Septiembre y Junio.

Calidad Calidad desayuno en Junio

desayuno en Total

Septiembre Mala Insuficiente Mejorable Buena
Mala 7 3 1 3 14
Insuficiente 4 16 5 0 25
Mejorable 5 10 38 3 56
Buena 0 2 8 3 13
Total 16 31 52 9 108
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En la exposicion de los resultados del estudio realiza-
do se ha pretendido presentar cudles pueden ser(z>) las
aportaciones de la educacion para la salud a la vida de
los adolescentes(26),

La educacién nutricional esta justificada, sobre todo,
por la necesidad de dar una respuesta de cambio hacia
actitudes y conductas saludables. Al fin y al cabo no po-
demos olvidar la influencia que la promocion de la sa-
lud tiene en el bienestar de la poblacion.

En nuestra experiencia, la capacitacion del alumnado
se enfocod a través del establecimiento de prioridades,
reflexion y toma de decisiones. Sin duda, esto no ha-
bria podido realizarse sin la colaboracién activa de par-
te del profesorado (27).

Pero éen qué medida el programa ha sido el respon-
sable de los cambios? (28), Frecuentemente se realizan
muy pocas evaluaciones en promocion de la salud 9 y
la mayoria con muy poco rigor G9. En nuestro caso, el
disefio de la investigacion tiene el rigor metodoldgico
necesario para este tipo de estudios. Por lo tanto, la
evaluacion realizada permite legitimar el programa y
provocar mejora social G1),

Por otro lado, la evaluacion de los resultados supone
una comprobacién del logro de los objetivos y tiene jus-
tificacion desde diferentes perspectivas: razones econo-
micas, politicas, sociales, metodoldgicas, profesionales
y éticas G2,

Por ultimo, hemos de destacar la importancia que tie-
ne la valoracion del programa educativo en el conven-
cimiento de ser la manera mas fiable para avanzar en
la promocion de la salud en materia de nutricion.

V CONCLUSIONES

1. La educacion nutricional en el entorno escolar es ca-
paz de influir decisivamente en la ingesta de un de-
sayuno equilibrado.

2. Se ha demostrado que el impacto educativo de la
promocion de la salud es especialmente Util en el
alumnado de segundo de educacién secundaria obli-
gatoria.

3. Los Centros de ensefianza proporcionan un escena-
rio idéneo para reducir las desigualdades en salud.

(Proyecto y actividades realizadas en colabora-
cion con el Departamento de Educacion, Cultura
y Deporte del Gobierno de Aragodn)
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