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Resumen

Introduccién: La obesidad infantil constituye uno de los problemas de salud cada
vez mas relevantes de este siglo debido al gran aumento de su prevalencia y al
desarrollo de mdltiples enfermedades crénicas que conlleva. El actual ambiente
obesogénico de la sociedad en el que una importante cantidad de mensajes
publicitarios incitan al consumo de alimentos ultraprocesados hipercal6ricos con
grandes cantidades de grasas saturadas, azucar y/o sal parece ser uno de los
responsables del incremento del problema. Obijetivo: El objetivo de esta revision
bibliografica consiste en mostrar la relacion de la publicidad de alimentos con el
desarrollo de la obesidad infantil en nifios de 3 a 15 afios. Metodologia: Se
realiz6 una busqueda bibliografica sistemética a través de las bases de datos
Dialnet, OvidMD, PubMed, ScienceDirect y Scielo seguida de una busqueda
inversa. Se seleccionaron los articulos utiles para cumplir el objetivo del trabajo
gue se ajustaron a los criterios de inclusion y exclusion establecidos, obteniendo
un total de 8 articulos para el desarrollo de esta revision bibliografica.
Resultados: La mayoria de los resultados obtenidos coincide en que los nifios de
3 a 15 afios familiarizados con la publicidad alimentaria presentan un mayor IMC,
grasa corporal o peso, por lo que se relaciona con el desarrollo de obesidad.
Conclusiones: Se considera que la publicidad influye en el desarrollo de la
obesidad infantil en nifios de 3 a 15 afios. Sin embargo, se requiere una

investigacion mas amplia sobre el tema para poder obtener datos concluyentes.

Palabras clave: pediatric obesity, food publicity, nutritional labeling, child,
advertisments, food, communications media, marketing.



Abstract

Introduction: Childhood obesity is one of the most relevant health problems in our
century due to its prevalence's large increase and the development of manifold
chronic diseases it produces. Objective: The aim of this bibliographic review is to
show the relation between food advertising and the development of childhood
obesity in children between 3 and 15 years old. Methodology: A sistematic
literature search was made in Dialnet, OvidMD, PubMed, ScienceDirect and
Scielo databases, followed by an inverse search. With a view to reach our goal,
useful articles were selected according to inclusion and exclusion criteria,
obtaining a total of 8 articles. Results: Most of the obtained results conclude that
kids between 3 and 15 years old familiarized with food advertising, have a higher
BMI, body fat or weight, what sets a relation with the development of
obesity. Conclusions: It seems that advertising influences in the development of
childhood obesity in children between 3 and 15 years old. However, a wider

research on this matter is needed in order to obtain conclusive data.

Keywords: pediatric obesity, food publicity, nutritional labeling, child,

advertisments, food, communications media, marketing.
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1. Introduccién

1.1. Concepto y consecuencias

El sobrepeso y la obesidad, definidos como "anormal o excesiva acumulacion de
grasa que puede afectar a la salud™ respectivamente, son una de las grandes
preocupaciones de la salud publica actual™?. De hecho, constituyen un riesgo

1234 antre las

importante de desarrollar enfermedades cronicas no transmisibles
gue se encuentran la diabetes mellitus tipo 2, hipertension arterial, dislipemias y
algunos tipos de cancer. Hay casos, incluso, en los que pueden ser causa de
mortalidad, provocando el fallecimiento anual de alrededor de 2,8 millones de

adultos en todo el mundo.***®

1.2. Magnitud del problema entre los mas jévenes

Concretamente, la obesidad infantil cobra especial interés, dado que en los
tltimos 30 afios su prevalencia ha aumentado de manera notable, lo que ha
hecho que se convierta en uno de los problemas de salud publica mas graves

del siglo XXI a nivel mundial.®"®*

Segun las ultimas estimaciones de la OMS, en el afio 2016, 41 millones de nifios
de menos de 5 afos sufria sobrepeso u obesidad y, dado que este patron tiende
a mantenerse en la edad adulta, existe un riesgo elevado de que se desarrollen

precozmente las enfermedades no transmisibles mencionadas anteriormente.’

1.3. Situacién en Espafiay factores asociados al aumento de peso

Espafia es uno de los paises europeos en los que se encuentra una de las
mayores prevalencias de sobrepeso infantil**° con un nimero de casos cercano
al 30%. El aumento de casos de sobrepeso y obesidad, a pesar de existir
diversos factores como la genética o las enfermedades metabdlicas, se ha visto
favorecido por el actual ambiente promotor de la obesidad en los diferentes

ambitos sociales en los que prevalece el sedentarismo.*

Ademas, el efecto negativo del sedentarismo se ve apoyado por la globalizacién,
que ha traido consigo la modificacién de los habitos alimenticios tradicionales y
la incorporacion de nuevos alimentos poco saludables a las dietas. Mas
concretamente, se ha visto de manera generalizada un aumento en la ingesta de
calorias, grasas saturadas, azUcares y una reduccion de carbohidratos, frutas,

fibra y vegetales.™



1.4. La publicidad como un gran enemigo

Por otro lado, dentro de la extensa lista de factores promotores de la obesidad
infantil, cabe destacar la gran influencia que tiene la publicidad entre este
publico? ya que, en gran parte, esta dirigida a la promocién de productos
procesados no saludables y de gran densidad energética con una importante

proporcién de grasas saturadas, azucar y/o sal.t#32131°

La publicidad o el marketing adquieren mayor relevancia con el paso del tiempo,
puesto que, en relacion con la tendencia al sedentarismo mencionada
anteriormente, la actual sociedad infantil pasa mayor tiempo expuesto a estos
mensajes promotores de consumo. Sin embargo, a parte de la influencia que
suponen los medios de comunicacién masivos como la television o internet, 2
es la publicidad presente en la portada, imagen o etiquetado de los envases de

los productos en los supermercados y tiendas™ 2

El etiquetado de los
alimentos de manera que resulten atractivos al publico es una de las estrategias
mas efectivas para atraer la atencién del publico infantil y los adultos

responsables de su consumo.

Por otra parte, la utilizacion de colores llamativos y la inclusion de imagenes de
personajes infantiles supone un reclamo efectivo para los infantes, mientras que
los adultos son persuadidos con informacion en sus etiquetas sobre el elevado
contenido de vitaminas y minerales, aun a pesar de que también contengan

exceso de azlcares y grasas.™

De esta manera, a través de la promocion del consumo de los productos
publicitados las preferencias alimenticias de los nifios se ven modificadas™****
por lo que la publicidad se considera un aliado indiscutible del desarrollo de la
obesidad en nifios? y adultos, ya que en la primera infancia se desarrollan los
comportamientos alimentarios que pueden formar la base de las preferencias y

los habitos dietéticos en fases posteriores de la vida."’

1.5. Legislacion y responsabilidades del personal sanitario

Puesto que tanto el sobrepeso como la obesidad son patologias originadas
como resultado de un desequilibrio energético,' se consideran relativamente
evitables. Por esta razén, se trata de ponerles freno y hacer hincapié en la
prevencion no dando lugar a la aparicion problema. * Con este objetivo, se
elaboro la “Ley 17/2011, de 5 de julio, de seguridad alimentaria y nutricion” que

tiene como fin establecer el derecho a la seguridad alimentaria. Esta ley otorga el



derecho a conocer los posibles riesgos que puedan acarrear ciertos alimentos o

Sus propios componentes y a la garantia de la mayor proteccion frente a estos. *

En lo que respecta al personal sanitario, resulta necesario conocer las
aplicaciones de dicha ley dada su implicacién directa en la promocion de un
estilo de vida saludable. Conviene, por tanto, apuntar que los profesionales de la
salud no deben inducir al consumo de ningun tipo de alimento mediante el aval
cientifico, especialmente cuando se refiere a la poblacién mas vulnerable como
la infancia, maternidad o tercera edad y, por lo tanto, su distribuciéon y uso en los
centros sanitarios esta limitada. Sin embargo, la prohibicion de la divulgacion de
las caracteristicas nutricionales de los productos estéa permitida cuando existe un
compromiso por escrito, sobre la utilizacion de los recursos econdmicos

obtenidos con esta colaboracion en actividades que favorezcan la salud.™®

1.6. Como evitar el problema

Teniendo en cuenta que la dieta y la actividad fisica son los factores clave que
influyen directamente en el estado de salud y tienen un papel determinante en el
desarrollo de la obesidad™, su prevencién se basa en establecer un equilibrio
caldrico sostenible durante toda la vida. Esta se basa en asegurar la calidad
nutricional de las calorias ingeridas, priorizando el consumo de alimentos
saludables como legumbres, hortalizas, frutas, cereales integrales y frutos secos,
junto con una disminucion de azlUcares de la dieta habitual y tratando de sustituir
las grasas saturadas por las insaturadas, disminuyendo también el consumo total
de grasas. Ademas, todo ello debe ser acompafiado de una Optima actividad
fisica diaria moderada o intensa durante al menos una hora. ’ La estrategia ya
mencionada, estara dirigida a la poblacion en general centrandose en la
poblacién infantil, adolescente y mujeres embarazadas evitando las posibles
desigualdades debidas a razones socioeconomicas. Para llevar a cabo el plan,
se deben facilitar recursos y formacion del personal sanitario para la posterior
oferta de informacion sobre habitos alimentarios y ejercicio fisico a los

ciudadanos tanto desde la atencion primaria como desde oficinas de farmacia. *®

1.7. La enfermeria como guia para mejorar la situacion

Como se puede observar, es necesario el abordaje de la obesidad infantil como
un importante problema de salud a nivel mundial y a cualquier edad, ya que
acarrea diversas patologias en el futuro de las personas que la padecen. Por
ello, los profesionales de la salud deben ser los guias en el camino hacia un

estilo de vida saludable, no solo para las personas con obesidad, sino que



también deben serlo para personas sanas con el fin de evitar esta situacion

patologica.

Por parte de los profesionales de enfermeria, se requiere una oferta amplia de
educacién a la poblacién, tanto adulta como infantil, abordando temas como la
alimentacion y actividad fisica, ya que son dos aspectos cruciales en la
prevencion del problema y en la promocion de buenos hébitos de vida. Por otro
lado, seria de gran utilidad abordar el tema de la publicidad de alimentos con el
objetivo de educar a los pacientes a la hora de elegir alimentos de calidad y con
valores nutricionales aptos para su consumo dentro de una dieta equilibrada. Es
decir, tratar de instruir a la poblacion en la lectura critica de etiquetados de
alimentos y en discernir el marketing de la realidad en relacion a las
caracteristicas de los diferentes productos disponibles en el mercado. De esta
manera, seria posible inculcar estilos de vida saludables desde la infancia y a

largo plazo mejorando el estado de salud actual.

2. Objetivo

El objetivo de esta revision bibliogréfica consiste en mostrar la relacién de la
publicidad alimentaria con el desarrollo de la obesidad infantil en nifios de 3 a 15

anos.

3. Metodologia

Se realiz6 una busqueda bibliografica sistematica de articulos necesarios para el
desarrollo del trabajo desde el 29 de octubre de 2017 hasta darla por finalizada
el 23 de enero de 2018 con el propdsito de evaluar la influencia de la publicidad

alimentaria en relacién con la obesidad infantil.

Se consultaron los descriptores adecuados mediante los DeCS para llevar a
cabo la busqueda de articulos relacionados con el tema a través de las bases de
datos Dialnet, OvidMD, PubMed, ScienceDirect y Scielo en las que se utilizaron
los operadores l6gicos “AND/Y” y “OR/O”. Ademas, se realiz6 una posterior

basqueda inversa a partir de diversos articulos encontrados.



Tabla 1. Descriptores MeSH y DeCS

MeSH DeCS
Pediatric Obesity Obesidad Pediatrica
Food Publicity Publicidad de Alimentos
Nutritional Labeling Etiguetado Nutricional
Child Nifios
Advertisments Anuncios
Food Alimentos
Communications Media Medios de Comunicacién
Marketing Marketing

Una vez realizada la busqueda de articulos en las citadas bases de datos
cientificas, se seleccionaron los articulos utiles para cumplir el objetivo del
trabajo en los que, dentro de la poblaciéon a estudio, se encontraban nifios de
entre 3 y 15 afios. Se buscaron articulos con no méas de 10 afios de antigliedad,
esto es, articulos publicados a partir del afio 2008. Estos estaban redactados
tanto en castellano como en inglés y ofrecian la oportunidad de acceder al texto

completo.

Tabla 3. Criterios de inclusion

Criterios de inclusion

Articulos publicados a partir de 2008

Articulos en castellano e inglés

Articulos sobre la obesidad infantil en nifios de 3 a 15 afios

Articulos sobre la influencia de la publicidad de productos alimentarios dirigida a la poblacion
infantil

Articulos sobre estrategias de marketing en diferentes medios de comunicacion que guardan
relacién con la obesidad infantil

Tabla 4. Criterios de exclusion

Criterios de exclusiéon

Articulos en los que la poblacidon infantil no incluye las edades de entre 3 y 15 afios (muestra no
representativa)

Revisiones bibliograficas sobre el tema

Articulos que no expusieran datos sobre el IMC, peso o porcentaje de grasa corporal de los
sujetos




4. Resultados

3419 articulos encontrados (PubMed, Scielo,OvidMD, Dialnet, ScienceDirect)

N7

3293 no cumplieron los criterios de inclusion

\Z

54 articulos se encontraban replicados en diferentes las bases de datos

\Z

64 articulos fueron excluidos por los criterios anteriormente mencionados

N

Se seleccionaron los 8 articulos restantes para el desarrollo de la revision

Figura 1. Diagrama de la busqueda bibliografica(diagrama de flujo)

Tras la blasqueda realizada en las citadas bases de datos y mediante la
bdsqueda inversa a través de varios articulos encontrados, se encontraron un
total de 3419 articulos. De estos, 2524 fueron excluidos por ser publicados en
afios anteriores a 2008, 801 por no ajustarse al objetivo planteado y 12 por no
aparecer en castellano o inglés y 7 por la imposibilidad de acceder a ellos. 54 de
los articulos encontrados resultaron ser réplicas encontradas en otras bases de
datos, por lo que también se descartaron. De los 21 articulos restantes, se
descartaron 13 tras la aplicacién de los criterios de exclusion establecidos, por lo

gue se seleccionaron los 8 articulos restantes para el desarrollo del estudio.

Para finalizar el proceso de busqueda, los articulos seleccionados fueron
sometidos a una evaluacion de calidad teniendo en cuenta su nivel de evidencia
cientifica segun los datos de “Journal Citation Reports”. La mayoria de ellos
fueron publicados en revistas con un impacto medio-alto, por lo que se

escogieron para el desarrollo de esta revision.?

El conjunto de los 8 articulos utilizados en el trabajo se compuso de 6 estudios
longitudinales, de los cuales 5 fueron prospectivos y 1 retrospectivo, y 2 estudios
transversales. En ellos las variables dependientes fueron el IMC, el peso o el
porcentaje de grasa corporal de los participantes ademas de variables
independientes como nivel de exposicion a anuncios en television y juegos o

conocimiento de marcas procedentes del marketing alimentario.



Tabla 5. Tabla de resultados

Autor, Disefio y | Intervencion Resultados Conclusién Nivel de evidencia e indice de
lugar y afio | variables impacto
Andreyeva, | Estudio Exposicion a la publicidad | La exposicion a la publicidad no tuvo efecto sobre el La exposicion a la publicidad
T (22) longitudinal televisiva de cereales listos | IMC excepto en el caso de los cereales (p < 0.10). En televisiva de estos alimentos | Q1 (2011)
. prospectivo para el consgmo, regescosdy los nifios con un IMC elevado se predijo un mayor Ipuede telner positgles eflectos a | FI(2,722)
Estados restaurantes de comida rapida . . - argo azo sobre el IMC,
Unidos(201 | Variable en 9760 participantes dep6 a aumento con la publicidad de comida rapida. fungdamgntalmente entre los
1) dependiente: | 11 afios con un seguimiento nifios de peso elevado.

IMC

Variable
independient
e:

Numero de
horas diarias
el nifio paso
viendo
television

de 3 afios.




Bickham, D
(22)

Estados
Unidos
(2013)

Estudio
transversal

Variable
dependiente:
IMC

Variable
independient
e:

Atencion
primaria/secun
daria/terciaria
a TV,
videojuegos u
ordenador

Se realiz6 una evaluacion del
uso de medios en 91
participantes de 13 a 15 afios
(45 nifias y 46 nifios)
recopilando datos 2 veces con
un intervalo de 1 semana.

Un mayor porcentaje de atencion primaria prestada a la
TV se asocio significativamente con un mayor IMC
(B=0,13). La diferencia entre el Q1 y Q3 del IMC de
atencion primaria a la TV (14,3% frente a 33,3%) fue de
2,4. Ningun nivel de atencion a los videojuegos u
ordenadores se asoci6 con un aumento del IMC.

Este resultado muestra la
importancia de el nivel de
atencion prestada a los medios.
Para que los anuncios de

alimentos afecten las
preferencias e IMC, el
espectador debe recibir el

mensaje prestando atencion a un
medio que ofrece este contenido
(en este caso, la TV). Estos
mensajes son mas raros en los
videojuegos y en el ordenador.

Q1 (2014)
FI (5,473)




Cornwell,
TB (23)

Estados
Unidos
(2014)

Estudio
transversal

Variable
dependiente:
IMC y peso

Variable

independient
e: exposicion
a la TV
comercial,

conocimiento
de marcas y
actividad fisica

. Estudio 1:

- 69 participantes de 3a 5
afos (34 nifios y 35 nifias) y
un padre de cada uno

- Se realiz6 una encuesta a los
padres para conocer la
exposicion a la TV comercial
de sus hijos y su nivel de
actividad fisica.

A los nifios se les presentaron
tarjetas ilustradas para evaluar
su reconocimiento de las
marcas (Coca-cola, Pepsi,
McDonald's, Burger King,
Fritos, Doritos, Lucky Charms
y Trix).

. Estudio 2: 75
participantes de 3 a 6 afios (40
nifios y 35 nifias) y uno de los
padres de cada uno.

- Se les realizo a los padres la
misma encuesta que en el
Estudio 1.

A los nifios se les presentaron
tarjetas ilustradas como en el
estudio 1 para evaluar el
reconocimiento de las
marcas(McDonald's y Burger
King de comida répida, Coca
Cola y Pepsi para la marca de
refrescos). Ademas, se
afadieron dulces (M & M, Jelly
Belly) y cereales (Froot Loops,
Fruity Pebbles).

. Estudio 1:

El reconocimiento de marca supuso 8.4% de la
varianza del IMC (p <0,05). La actividad fisica
represento el 63.20% de la varianza en el IMC. Cuando
se introdujeron las dos variables en el modelo, los nifios
con mayor actividad fisica presentaron un menor IMC (p
<0.001) y el conocimiento de marca no fue significativo
(p=0.08). La exposicién a la TV comercial, la edad y el
sexo no fueron significativos.

. Estudio 2:

Al inclur marcas de dulces y cereales, el
reconocimiento de marca represento el 16,48% de la
varianza del IMC( p <0,01).

La actividad fisica no produjo cambios significativos.

La actividad fisica, la TV comercial, la edad y el sexo
no mostraron resultados significativos.

El conocimiento de la marca es
un fuerte predictor en el IMC
entre la poblacion de 3 a 6 afios
de edad. Aunque en el estudio 1
la actividad fisica muestre un
gran éxito para contrarrestar la
influencia de esta variable, la
imposibilidad de replicar este
resultado al incluir las marcas de
dulces y cereales, concluye con
que la actividad fisica no se
considera un fuerte predictor de
IMC.

Q2 (2014)
Fl (2,691)




Folkvord, F
(24)

Paises
Bajos
(2016)

Estudio
longitudinal
prospectivo
experimental
aleatorio

Variable
dependiente:
IMC

Variable
independient
e:

Exposicion a
un juego (con
publicidad de
unalimento
hipercaldrico,
un juego con
publicidad de
frutas, un
juego sin
publicidad
alimentaria,
ningdn juego)
e ingesta
(gominolas,
caramelos de
chocolate con
leche, platano,
manzana)

218 participantes (51 ,4%
nifilos y 48,6% nifias)con una
media de 11,13 afios de edad
con un IMC = 13.65-30.83.

Se realizaron dos mediciones
de IMC.

En una primera medicion (T1)
se presento aleatoriamente a
cada nifio a 4 condiciones
diferentes (juegos con
publicidad de alimentos
hipercaldricos, de frutas, sin
publicidad alimentariay a
ningun juego). Tras esta
exposicion se les presentaron
diferentes alimentos
(gominolas, caramelos de
chocolate con leche, platanoy
manzana), se les dejé comer
lo que quisieran y se midi6 su
IMC.

En una segunda medicion (T2)
se volvio a medir el IMC de los
participantes 2 afios después.

El consumo de los dos alimentos hipercaldricos no se
asoci6 con el IMC (p =0.15, R*=0.12). La manzana se
relacion6 negativamente con el IMC (B =-0.33, p
=0.01). Los participantes con un IMC mas bajo
eligieron consumir la opcién mas saludable.

Los resultados muestran que
evitar los  comportamientos
inducidos por la publicidad con
alimentacién saludable puede
favorecer el IMC en etapas
posteriores evitando un aumento
de peso en los nifios.

Q1 (2016)
FI (4,396)

10




Halford,
JC(25)

Reino
Unido
(2007)

Estudio
longitudinal
prospectivo
experimental
aleatorio

Variable
dependiente:
Consumo de
kcal (ingesta)
e IMC

Variable
independient
e: Exposiciéon
a videos de la
programacion

infantil y
familiar: de
dibujos

animados, de
anuncios  no
relacionados

con alimentos
y de anuncios
relacionados

con alimentos

93 participantes (39 nifios y 54
nifias) de 5 a 7 afios.

Su IMC se clasific6 en peso
normal y sobrepeso/obesidad.
Los  participantes  fueron
evaluados en 2 sesiones en
un transcurso de 2 semanas y
se utlizaron 10 anuncios
extraidos de la programacion

infantil.  Después, se les
ofrecieron diferentes
alimentos: salado bajo en

grasa, dulce bajo en grasa,
dulce alto en grasa, salado
alto en grasa y fruta.Los
alimentos se pesaron antes y
después del consumo. El
reconocimiento de marca se
evalué mediante una lista de
20 productos y se les pregunto
a los participantes si estos se
mostraban en los anuncios o
no. Tras la segunda sesion,
los participantes fueron
medidos en peso y altura.

Se evalud el consumo total de
kcal y el consumo de los 5
alimentos.

Tras la exposicién a los anuncios de alimentos la
ingesta de kcal fue significativamente mas alta después
(p<0.001). No se mostré una relacion significativa con
el estado de peso. Tras la exposicion a los anuncios
alimentarios se observd una asociacion positiva
significativa entre la puntuacion media del IMC y la
cantidad ingerida (r = 0.185, p= 0.038). Entre el IMC y
el nimero de anuncios alimentarios reconocidos hubo
una correlacion significativa positiva (r = 0,503, p=
0,007).

Los participantes consumieron significativamente mas
kcal dulces altas y bajas en grasa que salados (altos en
grasa), mas salados altos en grasa que fruta y mas
fruta que salados bajos en grasa (p<0.001).

La exposicion a anuncios de
alimentos produjo un aumento
significativo en la ingesta de kcal
tanto en participantes de peso
normal (aumento del 17%) como

en participantes con
sobrepeso/obesidad  (aumento
del 14%).

Q3 (2007)
FI (1,929)

11




Powel,
LM(26)

Canada
(2017)

Estudio
longitudinal
prsopectivo de
cohortes

Variable
dependiente:
IMC y
porcentaje de
grasa corporal.

Variable
independient
e: Nivel
exposicion  a
publicidad
televisiva de
alimentos y
bebidas.

Se realizaron preguntas a 414
participantes de 8 a 11 afios
(alumnos de 5° grado en 2004
y de 8° grado en 2007) sobre
la frecuencia de consumo de
comida rapida y refrescos. Se
controlaron caracteristicas
individuales y de los hogares
en andlisis de regresion y
entre las que se encontraban
las horas semanales de
exposicion ala TV.

La altura, peso y composicion
corporal se obtuvieron
mediante una encuesta que se
realizé durante el periodo de 2
afnos.

Se evaluo la exposicion a
publicidad de comida rapida,
refrescos y cereales. Para
cada participante se generoé su
nivel de exposicion a este tipo
de publicidad durante los 2y 3
meses anteriores a la
entrevista.

Los participantes de 5° y 8° grado presentaron un IMC
medio de 21,5. Desde el 5° grado en 2004 hasta el 8°
grado en 2007, el consumo de comida rapida y
refrescos disminuy6 junto a una diminucion del IMC. En
cambio, el promedio semanal la exposicion a esta
publicidad televisiva de alimentos y bebidas aumento.

El aumento de la exposicion a la publicidad (un anunio
de cereales mas a la semana) supuso al incremento en
el percentil IMC ( 0.30 - 0.50 unidades)

La exposicion a la publicidad de cereales, de comida
rapida y de refrescos se asocio significativamente con
un mayor porcentaje de grasa.

Una mayor exposicion a la
publicidad de este tipo no supuso
un aumento del IMC entre los
participantes del estudio (a
excepcion de la publicidad de
cereales) pero si de sus niveles
de grasa corporal, lo cual puede
ser un mejor indicador de
sobrepeso u obsesidad que el
IMC ya que este ultimo se basa
Unicamente en el peso y la altura
del sujeto y no a su composicion
corporal.

Q4 (2016)
FI (0,552)
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Ueda,
(27)

Suecia
(2012)

P

Estudio
transversal

Variable
dependiente:
IMC

Variable
independient
e:

Exposicion  al
marketing
alimentario.

306 participantes de entre 3 y
13 afios.

Se realiz6 una evaluacion de
reconocimiento de logotipo.
Para ello, se utilizaron 18
logotipos para su
reconocimiento de producto.
Ademas, se les realizaron
pruebas de preferencia (0-10)
y de conocimiento nutricional
(0-10) (se les pregunt6 a los
nifios: “¢ cudl te gusta?”’y
“¢cual es bueno para tu
cuerpo?”). Finalmente, calculo
el IMC de los nifios.

El reconocimiento del logotipo de la marca se asocio
con un IMC mas alto (B = 0,12, p =0,022) y la edad
mas avanzada se asoci6é a un mayor reconocimiento.

El conocimiento de alimentos "saludables" o "no
saludables” (0-10) fue de 7,4. El mayor conocimiento
también se vio asociado con el aumento de edad.

Las preferencias (0-10) aparecieron dirigidas hacia las
opciones no saludables mostrando un valor medio de
4.5.

Se encontr6 una  correlacion
entre el reconocimiento del
logotipo de la marca y un mayor
IMC independientemente  del
grupo socioecondmico, la edad y
el sexo. Por otro lado, el estudio
no hallé evidencias de ninguna
asociacion entre la exposicion al
marketing y los malos habitos
alimenticios, el conocimiento
nutricional distorsionado o el
aumento en el comportamiento
de solicitud de compra.

Q1 (2012)
FI (3,730)
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Veerman,
JL(28)

Paises
Bajos
(2009)

Estudio
longitudinal
prospectivo
analitico de
cohorte

Variable
dependiente:
IMC

Variable
independient
e:

Nivel de
exposicion a la
publicidad
televisiva

4320 niflos de 6 a 12 afios de
EE.UU.

Grupo 1. poblaciéon sin
cambios.
Grupo 2: cambios en la

exposicion a la publicidad de
alimentos.

Se analizaron cambios en el
consumo, masa corporal (IMC)
y en la prevalencia de
sobrepeso.

Se realiz6 un andlisis adicional
con un estudio Delphi para
observar el efecto de la
publicidad en el consumo.

La reduccion de la exposicién a la publicidad televisiva
a 0 supondria una reduccién del consumo calérico total
del 4,5%. Esto conllevaria una disminucion de peso de
un 4,5% reduciéndose la prevalencia de obesidad en un
2,7 en nifios y 2,4 en nifias.

Los expertos afirman que si la exposicion a la
publicidad televisiva se redujera a 0, se observaria una
disminucion del 12% del consumo y un 5,6% del peso
reduciéndose la prevalencia la prevalencia de obesidad
en 6.8 en niflos y 6.0 en nifias.

Una reduccioén a 0 en nifios de
EE.UU. a la exposicién de
publicidad televisiva de alimentos
reduciria la prevalencia de
obesidad en 2,5 puntos
(pudiendo tratarse hasta de un
6,5 segun los expertos). Es decir,
sin ningun tipo de exposicion a la
publicidad de alimentos en
television un nifio de cada siete
0, segun los expertos, un nifio de
cada tres, no habria desarrollado
obesidad (prevalencia basal del
17%).

Q2 (2009)
Fl (2,313)
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4.1 Resultados obtenidos mediante el reconocimiento de la marca o
logotipo

Respecto al reconocimiento de la marca, se obtuvieron resultados mediante dos
estudios transversales (anexo 1).%%’

En el caso de Cornwell TB, et al*, plantearon su investigacién en forma de dos
estudios. En el primero, contemplaron la influencia del reconocimiento de las
marcas o logotipos de comida rapida y refrescos sobre el IMC, y obtuvieron una
asociacion significativa (p <0,05). Por otro lado, la actividad fisica representé el
63.20% de la varianza en el IMC. Los nifios con mayor actividad fisica
presentaron un menor IMC (p <0.001) y al combinar ambas variables, el
conocimiento de marca dej6 de ser significativo p= 0.08. Precisamente, los
participantes familiarizados con las marcas que presentaron 1,2 veces mas
posibilidades de padecer sobrepeso u obesidad eliminaron este efecto al afiadir
la actividad fisica. De este modo, los nifios con niveles menores de actividad
fisica se mostraron 2,38 veces mas propensos a tener sobrepeso u obesidad.

En el “Estudio 2” se afiadieron marcas de cereales y dulces y el reconocimiento
de marca representd el 16,48% de la varianza en el IMC y fue significativo
(p <0,01). Asimismo, los participantes familiarizados con las marcas presentaron
1,34 veces aumentada la probabilidad de padecer sobrepeso/obesidad. En
cambio, la actividad fisica no produjo cambios significativos en el IMC.

De igual manera, los resultados del estudio transversal de Ueda P, et al®’,
mostraron que el reconocimiento del logotipo de la marca (0-18) fue de 9.8 (DE =
4.3) 0 54% de respuestas correctas, lo que se asocio con un IMC mas alto (B =
0,12, p = 0,022). Ademas, la edad mas avanzada se asoci6 a un mayor
reconocimiento. De este modo, la puntuacion media de conocimiento nutricional
de alimentos (0-10) "saludables" o "no saludables"” fue de 7,4 (DE = +2,1), lo cual
también se vio asociado con el aumento de edad. Sin embargo, las preferencias
(0-10) aparecieron dirigidas hacia las opciones no saludables (promedio = 4.5
(DE = £2.1)).

4.2. Resultados obtenidos mediante la exposicién a la publicidad a través
de diferentes medios de comunicacién o juegos

Cinco de los estudios seleccionados para el desarrollo de esta revision
obtuvieron sus resultados utilizando la exposicion a la publicidad a través de

diferentes medios de comunicacion o juegos como variable independiente
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mediante diversas metodologias (anexo 1), cuatro de ellos fueron longitudinales

y uno transversal 224222628

Dentro de los estudios longitudinales, en el estudio longitudinal prospectivo de
Andreyeva T, et al*, el incremento de la exposicion a la publicidad de los
alimentos no tuvo efecto sobre el IMC, excepto en el caso de los cereales, que
presentaron un efecto negativo marginalmente significativo (= -0.026; p < 0.10).
Otro resultado destacable fue que los participantes con un IMC igual o superior
al percentil 85 tuvieron una prediccion de IMC mayor (aumento de un 1,5%) con

el aumento de publicidad de comida rapida, al igual que los percentiles 75 y 95.

Por otra parte, en el estudio longitudinal prospectivo experimental aleatorio de
Folkvord F, et al®®, los resultados tras la exposicion a la publicidad alimentaria
mediante juegos mostraron que la ingesta de los dos alimentos hipercaléricos no
se relacionaba con el IMC en T2 en ninguna de las 4 condiciones (p
=0.15,R?=0.12). En el caso del platano, no se encontrd ninglin efecto para su
consumo en el IMC (B = 0.01, p = 0.74). Por otro lado, el consumo de manzana
se relacioné negativamente con el IMC en T2 en los nifios que jugaron a un
juego con publicidad de un alimento hipercalérico ( = -0.33, p =0.01), es decir,
presentaron un IMC menor en 2 afios. Ademas, los nifios con un IMC mas bajo
en T1 se decidieron por la opcion mas saludable para satisfacer el deseo

inducido por la publicidad.

Halford JC, et al*® en su estudio longitudinal prospectivo experimental aleatorio,
respecto a la ingesta total de alimentos, se observd que la ingesta total de kcal
fue significativamente mas alta después de la exposicion a los anuncios de
alimentos que después de los anuncios no alimentarios (p<0.001).
Precisamente, la exposicion a anuncios de alimentos aumento significativamente
la ingesta total de todos los alimentos (F(1,91) = 42,455,p<0,001). Asimismo, se
mostré una correlacion positiva significativa entre la media del IMC y la cantidad
ingerida después de la exposicion a la publicidad de alimentos (r = 0.185, p=
0.038). En cambio, no se encontré una relacion significativa con el peso a pesar
de que los niflos con sobrepeso u obesidad realizaran una ingesta mayor. La
relacion entre los anuncios y la eleccion de alimentos fue casi significativa
(F(4,88) = 2.265;p= 0.069). Ademds, se mostré una correlacion significativa
positiva entre el IMC y el numero de anuncios de alimentos reconocidos (r
=0,503,p= 0,007).

16



En el caso del estudio longitudinal retrospectivo de Powel LM, et al*® los
resultados mostraron que desde el 5° grado en 2004 hasta el 8° grado en 2007,
el consumo de comida rapida disminuyo de 3.0 a 2.4 y el de refrescos disminuy6
de 6.1 a 5.1 veces por semana y, en consecuencia, el percentil IMC cay6 de 66.2
a 65.4. Sin embargo, desde el 5 ° hasta el 8 ° grado, el promedio semanal de la
exposicion a la publicidad aumenté a 20 en un periodo de 3 meses. Ademas, la
exposicién a un anuncio de cereal adicional por semana se relacion6 con un
aumento en el percentil IMC de 0.30 a 0.50 unidades. No obstante, no se
observaron efectos significativos entre la exposicion a publicidad de comida
rapida y refrescos y el IMC. Por otra parte, la exposicion a la publicidad de
cereales, de comida rapida y de refrescos se asocié significativamente con un
mayor porcentaje de grasa en el tronco (3,114 en la exposicion a la publicidad de
cereales, 2,496 en comida rapida y 4,041 en refrescos) y en el cuerpo (2,368 en
la exposicion a la publicidad de cereales, 1,709 en comida rgpida y 3,590 en

refrescos).

I”® se observé como la

En el estudio longitudinal prospectivo de Veerman JL, et a
reduccion de la exposicién a la publicidad televisiva a 0 supondria una reduccién
del consumo calérico total en un 4,5%. Teniendo en cuenta que cada 10% de
reduccion de consumo cal6rico se traduce en una reduccion de peso de un
4,5%, los nifios reducirian su IMC medio 0,38kg/m2, es decir, pesarian un 2,1%
menos y disminuirian la proporcion de nifios con sobrepeso. En consecuencia, la
prevalencia de obesidad se reduciria en 2,7 (intervalo de incertidumbre del 95%
2,3-3,1) en niflos y 2,4 (2,1-2,8) en nifias. De la misma manera, segun las
estimaciones de los expertos del estudio Delphi la reduccién de 10 minutos de la
exposicion a la publicidad de alimentos en TV disminuiria el consumo calérico en
un 1,4% (intervalo de incertidumbre del 95%: 0,8-2,1). Es decir, si esta se
redujera a 0, supondria una disminucién del 12% del consumo, un 5,6% del peso
y 1 kg/m? del IMC medio. De este modo, el sobrepeso también disminuiria en un
4.0% (2.0-6.6) en niflos y 4.6% (2.4-7.4) en niflas. Asimismo, se reduciria la

prevalencia de obesidad en 6.8 (3.9-10.1) y 6.0 (3.5-8.7) respectivamente.

El estudio Bickham D, et al®® fue el Unico estudio transversal descriptivo
seleccionado para el desarrrollo de esta revision con la variable independiente

anteriormente mencionada. En este los resultados mostraron que las
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asociaciones entre el tiempo dedicado y la atencion primaria fueron moderadas
para TV (r = 0.39) y ordenadores (r = 0.44), siendo mayores para videojuegos (r
= 0.69). Por otro lado, esta asociacion aparecioé disminuida respecto al tiempo y
la atencion secundaria/terciaria (TV,r = 0.20; ordenadores, r = 0.18; videojuegos,r
= 0.24), por lo que no se relacion6 con el IMC. Sin embargo, en el caso de la
atencion primaria dedicada a la TV, se observd una asociacion significativa y
positiva con el IMC que se achaca a la publicidad alimentaria y a la “alimentacién
incosciente”. Ademas, se presentd una diferencia entre el percentil 25 de IMC
(14,3%) y el percentii 75 (33,3%) con un coeficiente de regresion no
estandarizado de 0,13, lo cual supone una diferencia media de IMC de 2,4. No
obstante, ningun nivel de atencion a los videojuegos u ordenadores mostraron

relacién con el IMC.

5. Discusioén

El objetivo de esta revision bibliogréfica ha sido mostrar la relacion de la
publicidad alimentaria con el desarrollo de la obesidad infantil en nifios de 3 a 15

anos.

Al contrastar los principales resultados obtenidos en los articulos seleccionados,
gran parte de ellos coincide en que la familiarizacién de los nifios de las edades
estudiadas con la publicidad alimentaria a través de los diferentes medios tiene
una relacion significativa con un mayor IMC, grasa corporal o peso y, por lo
tanto, con el desarrollo de obesidad.?>***?%?" Ademas, algunos apuntan a que
este tipo de publicidad ejerce una mayor influencia en nifios mas pesados, es
decir, los que se encuentran por encima del percentil 85, que en nifios que se
muestran por debajo de este. ** Esto podria deberse a que los primeros
tienden a decantarse por opciones mas insalubres a la hora de tomar algin
tentempié de manera habitual, por lo que muestran una mayor tendencia a la
obesidad. **

Por otra parte, el estudio de Powel LM, et al*® no encuentra ninguna asociacion
significativa entre la exposicion a la publicidad de comida rapida y refrescos y el
peso corporal. Es decir, una mayor exposicion a la publicidad de este tipo no
llevdé un aumento del IMC entre los participantes del estudio (a excepcion de la
publicidad de cereales, ya que se relaciond significativamente con un IMC mas
alto) pero si de sus niveles de grasa corporal, presentando un mayor porcentaje

de esta en los participantes expuestos. Esta variable puede ser un mejor
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indicador de sobrepeso u obesidad que el IMC ya que este ultimo se basa

Unicamente en el peso y la altura del sujeto y no a su composicion corporal.

En el caso de Bickham D, et al*®

enfoca su trabajo hacia la importancia del nivel
de atencién prestada a los medios (TV, videojuegos y ordenador). En este, se
afirma que la publicidad de alimentos se emite principalmente en la franja horaria
en la que los jévenes destinan su tiempo a ver la TV, este tipo de mensajes son
menos frecuentes en videojuegos y en los contenidos ofrecidos por el ordenador.
De esta manera, se observa como la atencion primaria a la TV se relaciona
positivamente con el IMC lo que los autores achacan a la publicidad emitida en
los tiempos en los que los jovenes ven la TV y a la “alimentacidén inconsciente”
gue ocurre mientras se presta atencion a estos dispositivos omitiéndose las
sefales fisioldgicas de saciedad y en la que se demuestra la tendencia a la
eleccion de alimentos hipercal6ricos. A pesar de estos resultados, se requiere
ampliar la investigacién sobre el tema de la importancia de la atencién a los
medios en el efecto de la publicidad sobre las elecciones o preferencias de

alimentos y la obesidad para obtener resultados contundentes.

En relacion a la ingesta de alimentos, Halford JC, et al*®

compara la cantidad de
ingesta de alimentos y de cantidad de kcal tras la exposicion a publicidad
alimentaria y no alimentaria. Este muestra como la ingesta de kcal fue
significativamente mayor tras observar anuncios de alimentos tanto en
participantes de peso normal (aumento del 17%) como en participantes con
sobrepeso/obesidad (aumento del 14%), aunque no encontr6 cambios

significativos en el IMC. En cambio, Halford JC, et al®®, coincidiendo con las

|23 |27

investigaciones de Cornwell TB, et al”°y Ueda P, et al’, si demuestra cambios

en el IMC de los participantes siendo mayor en relacion a al mayor nimero de

marcas de alimentos reconocidas.?*%?%’

I** observa como tras la induccién al deseo de

En cuanto a Folkvord F, et a
ingerir algun alimento a través de la publicidad en juegos, los nifios con un peso
sano optaron por la opcion mas saludable (manzana) mostrando una correlacion
negativa con el IMC siendo este menor en 2 afios que los nifios que decidieron
saciar su deseo eligiendo las otras opciones no saludables que se les ofrecieron.
Aunqgue no se pudo mostrar ningun resultado concluyente sobre la relacion de un
IMC mayor tras eleccion de alimentos densos en energia, si se afirma que

satisfacer los impulsos inducidos por la publicidad con alimentos saludables
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puede ayudar a mantener un adecuado IMC en futuras etapas evitando un

incremento de peso en los nifios.

[ analiza la cualidad de esta

En relacion con la actividad fisica Cornwell TB, et al
como factor protector de a obesidad infantil contrarrestando la influencia de la
publicidad de alimentos, ya que los nifios con un nivel alto de actividad fisica
mostraban un menor efecto de esta variable en su IMC. Considerando la
imposibilidad de replicar este resultado, no se clasifica la actividad fisica como

un gran predictor de IMC.

Para finalizar, resulta de gran interés el hallazgo de Veerman JL, et al®

, que
muestra que reducir a 0 la exposicion a la publicidad de alimentos en la TV
puede disminuir la prevalencia de obesidad alrededor de 2,5 puntos
porcentuales en nifios de EE.UU., lo que segun los expertos podria ser incluso
de 6,5. Esto se traduce en que uno de cada siete (0 hasta uno de cada tres)
nifos obesos podrian no haberlo sido en caso de no haber estado expuestos a

este tipo de publicidad televisiva.

Como se conoce, las diferentes empresas de alimentos hacen uso de los medios
de comunicacion para exponer reclamos atractivos a los menores con el fin de
vender sus productos. Entre ellos, se encuentra el disefio atractivo de etiquetas
de productos ultraprocesados altos en grasas y azucares que llaman la atencion
de los nifios con colores llamativos y dibujos y la de sus padres mencionando su
(realmente escaso) aporte de vitaminas y minerales. Algo semejante ocurre con
la publicidad de alimentos en TV, esta se programa para ser emitida en el horario
en el que estos nifios se dedican a verla, por lo que consiguen exponer sus

anuncios al mayor nimero de espectadores posible.>**?

Con respecto la vida cada vez mas sedentaria de los jévenes, cabe mencionar
que parece no ser la culpable de esta problematica. Ya que de la bibliografia
utilizada para la realizacion del trabajo, el unico articulo que afiade la actividad
fisica como variable no presenta resultados concluyentes para categorizarla
como factor protector frente la obesidad.*® Sin embargo, teniendo en cuenta que
un aumento del sedentarismo puede implicar a un mayor tiempo empleado a la
exposicion a los medios, podria tratarse como un factor influyente en el aumento

de peso.

Por otro lado, los impulsos de consumo generados por la publicidad que son

saciados mediante opciones de alimentacion saludable parecen tener efectos
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beneficiosos a largo plazo disminuyendo las posibilidades de desarrollar
obesidad.”* Ademas, la reduccion de la exposicion a la publicidad también ha
presentado efectos positivos pudiendo disminuir la prevalencia de obesidad de

estos nifios,?1?%25:26:28

5.1. Aplicacion a la enfermeria

Teniendo en cuenta todo esto, los profesionales de enfermeria juegan un papel
importante en la prevencion de la obesidad infantil ya que deben ocuparse de la
educacion de la salud tanto de los nifios que la padecen como de los que no y
también de sus padres con el fin de disminuir la prevalencia del problema. De
este modo, se debe instruir tanto a niflos como padres en la eleccion de
alimentos saludables, ensefiandoles a ser criticos a la hora de discernir la
realidad y ficcién de la publicidad a la que irremediablemente se encuentran
expuestos. Ademas de indicar pautas de alimentacion saludable vy
reconocimiento critico de alimentos adecuados, se debe hacer hincapié en la
actividad fisica, ya que es otro factor importante para prevenir la obesidad
evitando el sedentarismo, tratando asi de disminuir el tiempo invertido en la TV y,
por lo tanto, en la publicidad. De esta manera, los usuarios serian capaces de
adoptar estrategias que les permitiesen llevar una vida saludable minimizando su
exposicion a la publicidad e implicando ese tiempo en actividad fisica para
conseguir un equilibrio adecuado de calorias ingeridas y gastadas evitando asi el

desarrollo de la obesidad.

6. Limitaciones

Como limitacion de esta revision bibliografica cabe destacar la necesidad de
investigaciones adicionales para llegar a resultados concluyentes sobre la
influencia que ejerce la publicidad en la obesidad infantil ya que existen diversas

variables que interfieren en ella.

Otra de las limitaciones de este trabajo consiste en el nivel de evidencia o
calidad metodoldgica de los estudios seleccionados para llevarla a cabo. A pesar
de que gran parte de ellos estan publicados en revistas de un nivel de impacto
medio- alto, quiz4s se precise un mayor nimero de estudios longitudinales para
poder establecer afirmaciones mas precisas sobre la influencia de la publicidad

en la obesidad infantil.
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7. Conclusiones

En respuesta al objetivo planteado y dada la coincidencia de gran parte de los
resultados obtenidos:

* Se puede considerar que la publicidad es un factor influyente en el desarrollo
de la obesidad infantil en nifios de 3 a 15 afios. En otras palabras, una mayor
exposicion a los anuncios de alimentos y de reconocimiento de marcas o
logotipos por parte de estos nifios se relaciona con un aumento de peso, IMC o

grasa corporal, por lo que se reconoce una relacion clara entre ellas.

* Se requiere ampliar la bibliografia existente sobre el tema y obtener un
mayor numero de resultados significativos que demuestren consecuencias a

largo plazo para poder obtener conclusiones firmes sobre el tema.
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Tabla 6. Anexo 1.

Autor y titulo

Metodologia

Andreyeva T, et al (21)

“Exposure to food advertising on television: associations with children's fast food and soft

drink consumption and obesity.”

Se analizaron los cambios el IMC de 9460 participantes de 6 a 11 afios durante 3
afos tras el aumento de la exposicion a la publicidad televisiva de cereales listos
para el consumo, refrescos carbonatados regulares y dietéticos y restaurantes de
comida rapida en el cual se tuvieron en cuenta el nimero de horas diarias que

estos pasaron viendo la television.

Bickham D, et al (22)

“Characteristics of screen media use associated with higher BMI in young adolescents.”

Se observaron las diferencias manifestadas en el IMC de 91 participantes de 13 a
15 afios (45 nifias y 46 nifios) segun el nivel de atencion prestada clasificandola en
primaria, secundaria o terciaria, a la TV, los videojuegos y el ordenador. Se
recogieron datos a través de la metodologia de la medicidon de la exposicion a lo
medios de la juventud (MYME) del uso de medios, mediante las estimaciones de
recuerdo, diarios de uso del tiempo (TUD) y evaluacibn momentanea ecoldgica
(EMA). Se recopilaron datos en 2 ocasiones con un intervalo de una semana de la
altura y peso de cada participante, ademas de las respuestas de los cuestionarios

EMA Yy los TUD de 24 horas un dia laborable y un sabado.




Cornwell TB, et al (23)

“Children’'s knowledge of packaged and fast food brands and their BMI. Why the relationship

matters for policy makers.”

Se estudid la relacion de la exposicion a la TV comercial, el conocimiento de
marcas Yy la actividad fisica con los valores de IMC y peso de los participantes. Para

ello se llevaron a cabo dos estudios.

El “Estudio 1" se compuso de 69 participantes de 3 a 5 afios (34 nifios y 35 nifias) y
un padre de cada uno. En este se realiz6 una encuesta a los padres para conocer
la exposicién a la TV comercial de sus hijos y su nivel de actividad fisica. Ademas,
se registraron los valores de IMC de cada nifio/nifia (para cada edad y sexo). Para
comprobar el reconocimiento de las marcas de cada participante, se les
presentaron 18 tarjetas ilustradas al azar a cada uno para que formaran collages
relacionadas con ciertas marcas (Coca-cola, Pepsi, McDonald's, Burger King,
Fritos, Doritos, Lucky Charms y Trix). El objetivo era que cada participante
reconociera los elementos de cada marca, las distinguiera de las de otros
productos y suprimiera los que no fueran de interés (que no pertenecieran a
ninguna de las marcas, por ejemplo, un balon de fatbol). Para cada marca se
utilizaron 6 tarjetas divididas en 3 productos, 2 lugares de compra y ventay 1 de un

personaje o un elemento de publicitario.

En el “Estudio 2" 75 participantes de 3 a 6 afios (40 nifios y 35 nifias) y uno de los
padres de cada uno llevaron a cabo el mismo procedimiento que en el “Estudio 1"
pero, ademas, en la tarea de reconocimiento de marcas se afadieron dulces (M &

M, Jelly Belly) y cereales (Froot Loops, Fruity Pebbles).




Folfvord F, et al (24)

“The association between BMI development among young children and (un)healthy food

choices in response to food advertisements: a longitudinal study.”

En este estudio compuesto por 218 participantes (51 ,4% nifios y 48,6% nifias) de
seis escuelas primarias diferentes en los Paises Bajos de una media de 11,13 afios
de edad con un rango de IMC = 13.65-30.83 (12 de bajo peso, 170 de peso normal,
33 con sobrepeso y 3 obesos), se analizo la relacion de la exposicién a diversos
juegos de diferente contenido e ingesta con el IMC. Se realizaron dos mediciones

de IMC de cada participante en 2 tiempos (T1y T2) en un periodo de 2 afios.

En una primera medicion (T1) se presentd al azar a cada nifio a 4 condiciones
diferentes (1: juegos con publicidad de alimentos hipercaléricos, 2: juegos con
publicidad de frutas, 3: juegos sin publicidad alimentaria y 4: a ningin juego). Tras
esta exposicion, se les sentd6 en una mesa con 4 platos con diferentes alimentos
(gominolas, chocolate con leche, platano y manzana) y durante 5 minutos se les
dejo comer lo que quisieran y se midio su IMC. En una segunda medicién (T2) se

volvié a medir el IMC de los participantes 2 afios después.




Halford JC, et al (25)

“Beyond-brand effect of television (TV) food advertisements/commercials on caloric intake

and food choice of 5-7-year-old children.”

Se analizo6 el efecto de exposicion a videos de la programacion infantil y familiar de
dibujos animados, de anuncios no relacionados con alimentos y de anuncios
relacionados con alimentos en el consumo de kcal (ingesta) e IMC de 93
participantes (39 nifios y 54 nifias) de 5 a 7 afios de una escuela de Reino Unido
(peso normal, n = 65; sobrepeso/obesidad, n = 28). Los participantes fueron
evaluados en 2 sesiones en un transcurso de 2 semanas y se utilizaron 10
anuncios extraidos de la programacion infantil. Después, se les ofrecieron
diferentes alimentos: salado bajo en grasa, dulce bajo en grasa, dulce alto en
grasa, salado alto en grasa y fruta. Estos alimentos se pesaron antes y después del
consumo. Por otro lado, el reconocimiento de marca se evalué mediante una lista
de 20 productos y se les preguntd a los participantes si estos se mostraban en los
anuncios o no. Tras la segunda sesion, los participantes fueron medidos en peso y
altura. Ademas, se evalu6 el consumo total de kcal y el consumo de los 5 alimentos

ofrecidos.




Powell LM, et al (26)

“Food and beverage television advertising exposure and youth consumption, body mass

index and adiposity outcomes.”

Se observaron los valores de IMC y porcentaje de grasa corporal en relacion al
nivel exposicion a publicidad televisiva de alimentos y bebidas. En este se
entrevisté a 414 participantes de 8 a 11 afios (alumnos de 5° grado en 2004 y 8°
grado en 2007) para conocer la frecuencia de consumo de comida répida y
refrescos. Para desarrollar este trabajo, se controlaron caracteristicas individuales
y de los hogares en analisis de regresion y entre las que se encontraban las horas
semanales de exposicion a la TV. Por otro lado, la altura, peso y composicién
corporal se obtuvieron mediante una encuesta que se realizo6 durante el periodo de
2 afos. Ademas, se evalud la exposicion a publicidad de comida rapida, refrescos y
cereales. Para cada participante se generd su nivel de exposicion a este tipo de

publicidad durante los 2 y 3 meses anteriores a la entrevista.

Los participantes de 5° y 8° grado consumieron refrescos y comida rapida,
respectivamente, 5,6 y 2,7 veces por semana, y estaban en el percentil 66 de IMC
(promedio de 21,5). El promedio semanal de anuncios de comida rapida, refrescos

y cereales vistos fue de 25.0, 9.7 y 12.0, respectivamente.

Ueda P, et al (27)

Este estudio se desarrolld6 con el fin de observar cambios en el IMC de 306
participantes (de entre 3 y 13 afios) en relacién a la exposicion al marketing

alimentario. Para ello, se les realiz6 una prueba previa al reconocimiento de




“Food marketing towards children: brand logo recognition, food-related behavior and BMI

among 3-13-year-olds in a south Indian town.”

logotipo para asegurar la comprension de la prueba. Se excluyo a los que no
aprobaron la aprobaron, por lo que se quedaron 258 participantes para desarrollar
el estudio. Se utilizaron 18 logotipos para la prueba de reconocimiento de producto,
en el que su resultado se puntud del 0 al 18. Ademas, se les realizaron pruebas de
preferencia y de conocimiento nutricional (se les realizaron las siguientes
preguntas: “¢cudl te gusta?” y “¢cual es bueno para tu cuerpo?”) lo que se puntué

del 0 al 10. Finalmente, se calculd el IMC de cada participante.

Veerman JL, et al (28)

“By how much would limiting TV food advertising reduce childhood obesity?”

Se analizaron los valores de IMC respecto al nivel de exposicién a la publicidad
televisiva en 4320 nifios de 6 a 12 afios de EE.UU. Estos fueron divididos en dos
grupos, uno de ellos permanecid sin cambios mientras el otro, se expuso a cambios
en la exposicion a la publicidad de alimentos. Ademas, los participantes con un IMC
entre los percentiles 85 y 95 de las poblaciones a estudio se clasificaron con
sobrepeso, y por encima del percentil 95 como obesos. Se analizaron cambios en
el consumo, masa corporal (IMC) y en la prevalencia de sobrepeso. Se realizd
también un andlisis adicional con un estudio Delphicon 33 expertos (de los cuales 8
completaron la segunda ronda de preguntas) para observar el efecto de la

publicidad en el consumo.




