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RESUMEN

En Chile, en los ultimos afios ha aumentado la obesidad en la poblacion infantil, situacion que
se da por multiples factores socioculturales que han repercutido en los estilos de vida de las
familias y, por consiguiente, han desencadenado una mayor prevalencia de la obesidad en dicha
poblacion. Desde diversas disciplinas se ha abordado tanto la prevencion como la intervencion
de la obesidad, comprendiendo la multifactoriedad de la misma y la necesidad de un abordaje
integral, no estando ajeno a ese aporte la Terapia Ocupacional. Es por esto, que el objetivo de
este articulo es dar a conocer las principales investigaciones sobre el rol de la Terapia
Ocupacional en la prevencion de la obesidad infantil y situarlas en el contexto chileno. Para
esto, se realizo una revision de articulos relacionados al tema, recogiendo sus ideas principales.
Los resultados muestran que la Terapia Ocupacional presenta una vision integral que permite
una intervencion mas efectiva, actuando a un nivel personal y contextual, fomentando la
prevencion, sin embargo, no es un tema que se haya investigado en profundidad en el pais,

invisibilizando los cambios culturales y las percepciones individuales sobre la obesidad.

Palabras claves: Terapia Ocupacional, Obesidad Infantil, Prevencion, Chile.

! Estudiante de Terapia Ocupacional. Universidad de Chile. Contacto: camila.lagos.f@ug.uchile.cl

? Estudiante de Terapia Ocupacional. Universidad de Chile. Contacto: franciscaledezma@ug.uchile.cl
3 Estudiante de Terapia Ocupacional. Universidad de Chile. Contacto: javiera.negrete@ug.uchile.cl

4 Terapeuta Ocupacional. Universidad del Desarrollo. Contacto: alejandragonzalez@udd.cl

84



Revista de Estudiantes de Terapia Ocupacional
Vol. 8, No. 2, 2021. pp. 84-97
"AY Lo Toipia Ocupacionsl ISSN: 0719-8264; http://www.reto.ubo.cl/

INTRODUCCION

En las ultimas décadas, la obesidad se ha convertido en un tema relevante para la salud
publica en Chile y en el mundo, dado que “...cada ario mueren, como minimo, 2,8 millones de
personas a causa de la obesidad o sobrepeso” (OMS, 2017), trayendo consigo un esfuerzo
enorme para los sistemas sanitarios. Sin embargo, no es solo las alarmantes cifras de mortalidad
asociadas a esta condicion lo que preocupa, sino también, como factor de riesgo para diversas
patologias cronicas (Martinez, Rico, Rodriguez, Gil y Calderén, 2016), que pueden causan un

deterioro importante en la calidad de vida de las personas que se encuentran en dicha situacion.

En relacién a la poblacion infantil, la OMS (s/f) es enfatica en sefalar que, de
mantenerse la tendencia actual, la cifra de nifios y nifias que presentaran sobrepeso para el afio
2025 aumentara a 70 millones, ya existiendo 41 millones al afio 2016. Sin intervencion, la
poblacion infantil con obesidad, se mantendrd con esta condiciéon durante toda su vida,
aumentando los riesgos de tener otros problemas de salud en la adultez (Pizzi, 2016). En Chile,
la situacidén no es distinta, dado que la obesidad infantil ha ido en aumento sostenido en los
ultimos anos, es asi como el Mapa Nutricional de la Junta Nacional de Auxilio Escolar y Becas
(Junaeb, 2019) muestra que un 60% de los nifios y nifias de quinto basico tiene sobrepeso u
obesidad, tendencia similar en los niveles de prekinder, kinder y primero bésico. En este
sentido, la Terapia Ocupacional (en adelante T.O.) no debe mantenerse al margen y ajena a
esta problematica de salud, y debe poner sus conocimientos y estrategias al servicio de la

prevencion e intervencion de la obesidad, con un foco importante en la poblacion infantil.

Uno de los aspectos mas importantes a considerar en la complejidad de la presencia de
la obesidad en la poblacion general, corresponde a los héabitos alimentarios. En este sentido, y
como menciona la Encuesta Nacional de Consumo Alimentario (ENCA, 2010), en Chile un
poco mas del 5% de la poblacion tiene una alimentacion saludable, un 86,9% que requiere
cambios y 7,8% como poco saludable, siendo un indice idéntico al detectado en la poblacién

de Estados Unidos, justo una década atras, lo que nos hace nuevamente reflexionar en torno a
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la pertinencia del trabajo en hébitos y estilos de vida que pueden modificarse en pos de un

mejor Vivir.

Se sabe que, en la poblacion infanto-juvenil uno de los detonantes principales para
desarrollar la obesidad son las conductas sedentarias y el aumento del tiempo dedicado a la
tecnologia (Gutiérrez-Zornoza, Rodriguez-Martin, Martinez-Andrés, Garcia-Lopez y Sanchez-
Lopez, 2014), tendencia marcada en los tltimos afios. Desde el punto de vista ocupacional,
podemos observar que nifios y nifias destinan cada vez menos tiempo a actividades al aire libre,
siendo reemplazadas estas por juegos de computadoras, consolas, aplicaciones de teléfonos
inteligentes, entre otras, todas que fomentan el sedentarismo y limitan la oportunidad de
aprender de la experiencia sensoriomotriz y el uso de su propio cuerpo. El equilibrio entre la
actividad tecnologica propia de nuestros tiempos y el juego en espacios abiertos, en contacto
con un entorno real y ojala con otros debe incorporarse en la rutina de nifios, promoviendo
siempre esta Ultima, transformandose asi, en uno de los grandes desafios actuales del trabajo

con nifios y nifias que desarrollan los y las Terapeutas Ocupacionales (en adelante TT.0O.).

Son multiples las investigaciones en distintos ambitos del area de la salud, que han
abordado el tema de la obesidad infantil y cobmo prevenirla, otorgdndole una gran importancia
a la intervencion temprana, donde toma protagonismo la escuela y la familia -como principales
educadores- ensefiando sobre hébitos saludables a nifios y nifias para la prevencion del aumento
de peso en la infancia y la edad adulta (Alba-Martin, 2016; Saavedra y Dattilo, 2012; Polanco
y Pavon 2008). La T.O. al intervenir sobre habitos y rutinas de las personas, puede colaborar
en espacios tanto de salud como educativos, a nivel individual y familiar, planificando,
disefiando y ejecutando intervenciones que promuevan estilos de vida saludables dentro de las

rutinas de nifios y nifias en el contexto escolar y familiar.

La T.O. desde su mirada integral de salud, promueve, a través de la ocupacion, el
desarrollo de la autonomia, los derechos y la calidad de vida de las personas, grupos y
comunidades (Universidad de Chile, 2013), muy relevante al momento de abordar la
prevencion o intervencion en el ambito de la obesidad, dada su multicausalidad y la pertinencia
del trabajo desde las necesidades, motivaciones y concepciones de los/as propios/as

individuos/as. En este sentido, encontramos la declaracion realizada por la Canadian
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Association of Occupational Therapists (CAOT, 2015), donde considera que los y las TT.OO.
son miembros claves en la prevencion de la obesidad, ya que pueden actuar tanto a nivel
individual como de la comunidad, con el objetivo de incentivar a las personas a participar en
ocupaciones que mejoren su salud y calidad de vida, y con ello reducir el sedentarismo y
colaborar en elecciones ocupacionales mas saludables. De acuerdo a lo senalado por Pizzi
(2016), la obesidad afecta tanto las ocupaciones de los nifios y nifias, como su participacion y
compromiso, area en la que los y las TT.OO. tienen profundos conocimientos, pudiendo actuar
a nivel del contexto sociocultural, para la promocién y la prevencion primaria, a nivel de las
poblaciones en riesgo de obesidad infantil y a nivel individual con intervenciones ajustadas a

los requerimientos especificos de cada nifio o nifa.

Dado los antecedentes expuestos, y a pesar de la escasa informacion de la participacion
de la T.O. en dicha problematica en Chile, es que la revision bibliogréafica de este articulo, se
basa en informacion extraida de estudios realizados en Europa y Estados Unidos. Bajo este
alero, el escrito pretende reflexionar en torno a ;Como o de qué manera la Terapia Ocupacional

puede contribuir a la prevencion de la obesidad infantil?

Dentro de las investigaciones relacionadas a la T.O. y su rol en la prevencion de la
obesidad infantil, se observa que ésta tiene un enfoque integral, dado que, incorpora en el
analisis las ocupaciones, intereses, motivaciones y participacion social que pueden verse
afectadas por esta problemadtica, y no sélo el andlisis aislado de la actividad fisica y la
alimentacion en la persona. Esta mirada tiene como gran objetivo lograr cambios a largo plazo
en la poblacion, evitando las comorbilidades asociadas y el consecuente detrimento en la

calidad de vida.

METODOLOGIA

Se realiz6 una revision bibliografica profunda durante 5 meses (desde agosto del 2019
hasta enero del 2020) en donde primero se lleva a cabo el analisis de diferentes articulos y

revistas, obtenidas a través de una busqueda en la base de datos de sitios web como: Mendeley,
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Pubmed, Scielo, Wiley y Dialnet; los términos utilizados en la busqueda fueron: “Obesidad”,
“Terapia Ocupacional”, “Prevencion” e “Infantil”, de los cuales se obtuvieron alrededor de tres
resultados en espafiol, pero solo uno fue seleccionado desde cada base de datos, dada a su
pertinencia con la investigacion. Tras ello fue necesario realizar un segundo periodo de

busqueda en el que se utilizaron articulos en idioma inglés.

Se hizo una busqueda sin limite de fecha, a fin de ampliar la cantidad de textos
encontrados. Luego se seleccionaron aquellos articulos publicados entre los afios 2007-2019 y,
finalmente, se escogieron los mas actuales. El criterio de seleccion se realizé considerando la
relacion del texto con la T.O. y Obesidad o por separado, pero que pudiese justificar tal
relacion, puesto que el objetivo de este articulo solo se remite a aquellos elementos centrados

en la Obesidad Infantil y T.O.

Para ello, la eleccion de cada texto contempl6 la informacion obtenida en los resumenes
y palabras claves de cada uno de estos, donde los criterios de exclusion fueron omitir los
estudios que hablaban Unicamente de la obesidad en adultos o de su relacion s6lo con
afecciones médicas. Posteriormente, se seleccionaron un total de 40 articulos, de los cuales 22

fueron utilizados en esta revision.

RESULTADOS

Prevencion de la Obesidad Infantil

Como se mencion6 previamente, la obesidad infantil ha alcanzado niveles alarmantes
en los ultimos afios, esto se debe principalmente a que: la poblacion actual ha adquirido una
nueva cultura alimentaria en la que incorpora alimentos y comidas de alto contenido energético,
menor consumo de frutas y verduras, ademas, la vida tiende a ser cada vez mas sedentaria con
toda la tecnologia que estd a disposicion de los adolescentes, lo que disminuye el gasto

energético (Collipal y Godoy, 2015, p.877).
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Lo anterior hace referencia a que, influenciada por el facil acceso a las tecnologias y
por un aumento de la edificacion -que disminuye el espacio destinado a los parques o plazas-
la poblacion tiende a normalizar una cultura sedentaria o realizar escasa actividad fisica, lo que
vendria a impactar negativamente en la salud de la poblacion. Esta situacion puede ser revertida
impulsando habitos y rutinas que promuevan el ejercicio y una alimentacion saludable

(Navarrete, Garcia, Compan, 2015; Marrodan, Villarino y Martinez, 2018).

Galvaan (2012) menciona que, en la eleccion de las ocupaciones, que en este caso seria
elegir o no una conducta o habitos saludables, estan determinadas socio culturalmente. Esto
significa que “/o que un individuo elige hacer es influido por una variedad de factores que van
desde lo individual (como los niveles de habilidad) a lo extrapersonal (como la disponibilidad
de recursos)” (p. 1). Por lo tanto, incluso las elecciones individuales sobre la alimentacion o
conductas preventivas, se ven influenciadas por el contexto social en que se encuentra la
persona, aspectos considerados por TT.OO. al momento de disefiar cualquier tipo de
intervencion. En este sentido, se tiende a culpabilizar a la persona o su entorno cercano sobre
sus héabitos y conductas sedentarias, enfatizando en una prevencion centrada en el individuo,
dejando de lado aquellos factores mas estructurales, como los provocados por los medios de
comunicacion, las industrias de “comida rapida”, la presion social y situacion socioecondmica,

entre otros (Navas Lopez, Palacios Ramirez, Mufioz Sanchez, 2014).

Frente a lo anterior, en Chile se han implementado politicas centradas en la prevencion
de la obesidad infantil, siendo una de las mas importantes la Ley 20.606, cuyos ejes son la
educacion en nutricién y promocion de actividad fisica, el etiquetado frontal de advertencia en
alimentos, la prohibicion de venta de alimentos no saludables en escuelas y la prohibicion de
publicidad dirigida a menores de 14 afos (MINSAL, 2012). Si bien, estas medidas han sido
discutidas y criticadas por la poblacion, debido a diferencias de opiniones -en cuanto a como
se determina lo que es o no “saludable”-, estas iniciativas dan cuenta del interés y compromiso
del gobierno en torno al tema, y revela su importancia, pero hay que distinguir, que por si solas
no son capaces de modificar aquellas elecciones no saludables, por lo que deben ir
acompafiadas de intervenciones multidisciplinares que promuevan cambios culturales mas

profundos y a largo plazo.
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Rol de la Terapia Ocupacional

Segun lo sefalado por Pizzi (2016): Desde una perspectiva ocupacional, el compromiso
significativo y la participacion activa en las ocupaciones infantiles en cualquier contexto se
reducen significativamente por el sobrepeso o la obesidad, lo que a su vez socava la salud fisica,

social, emocional y mental de un nifio (p. 1)’

(13

Esto se ve reflejado en que las personas con obesidad son propensas a .. sufrir
privaciones ocupacionales en las areas de autocuidado, ocio y productividad”
(Brewster,Nowrouzi-Kia y Davis, 2014)°. Por este motivo, la T.O. debe involucrarse en este
ambito, ya que es el profesional mas idoneo para fomentar cambios en las rutinas diarias de las
personas, favoreciendo ocupaciones que impulsen habitos, roles y patrones saludables que
prevengan a la obesidad infantil. “Dentro de este tema, se identificaron cuatro categorias;
facilitando la practica centrada en el cliente, abordando los problemas de desemperio

personal, abordando las barreras ambientales y proporcionando el desafio justo”. (Conn,

Bourke, James y Haracz, 2019, p. 448)7 .

Si a los nifios y nifias se les ofrecen actividades de su interés -que ellos mismos hayan
elegido y que sean pertinentes a sus capacidades- la motivacion por éstas facilitard la
participacion y el involucramiento en actividades que promuevan lael trabajo fisica pues, de
otro modo, dificilmente sera posible que los nifios y nifias sigan las pautas de 60 minutos por
dia de ejercicio fisico. Lograr este nivel de actividad fisica se convierte en un factor protector
en la prevencion de la obesidad (Hong, Coker-Bolt, Anderson, Lee y Velozo, 2016). Por esta
razon, los y las TT.OO. son miembros claves en este cambio, puesto que trabajan con la

motivacion de las personas, logrando que dichas ocupaciones tengan sentido y significado.

5 Traduccion propia
6 Traduccion propia

7 Traduccién propia
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El componente central de la intervencion de T.O. estd en mejorar el desempefio y la
participacion en ocupaciones que promuevan la salud; a través principalmente de la educacion
referida al manejo de la dieta y la actividad fisica, como también técnicas de cambios de
comportamiento, autoestima, motivacion, entre otros (Conn, Bourke, James y Haracz, 2019).

Dado que, la obesidad puede provocar marginalizacion, deprivacion y alienacion, la
T.O. tiene un rol importante en facilitar el acceso a la justicia ocupacional (Pizzi, 2016),
permitiéndole a dicha poblacion acceder a mayor informacion, ampliando asi, sus elecciones
ocupacionales, que estan delimitadas por factores socioculturales e histéricos. Las normas y el
acceso a informacion generan pautas y formas de actuar que permiten diferentes elecciones
ocupacionales que, de lo contrario, impactan en la disminucion del repertorio de ocupaciones

y, por ende, en las oportunidades de comprometerse con una ocupacion (Galvaan, 2012).

En relacion a la obesidad y la posibilidad de elecciones ocupacionales diversas y
saludables, en Chile los factores socioeconémicos limitan el acceso a ciertos alimentos, a
entornos que promuevan actividades de tipo recreativas y fisicas, contando con menores areas
verdes aquellas comunas mas vulnerables, lo que genera una brecha entre la poblacion segun
su nivel socioecondémico, evidenciando finalmente consecuencias en su estado nutricional. Sin
ir mas lejos, el Mapa Nutricional realizado por la JUNAEB (2018) muestra que, en la poblacion
escolar de la Region Metropolitana existe una clara diferencia en la prevalencia de la Obesidad
entre las comunas de mayor y menor ingreso, como son Vitacura y Cerro Navia, en donde esta
ultima posee una prevalencia de 30,4% en comparacion a Vitacura que presenta un 9,2%, lo
que se refuerza en la conclusion emanada del mismo estudio, que establece que los y las
estudiantes del 1° quintil del IVE® comunal (Gran Santiago) tienen un 38% mas de
probabilidades que tener obesidad que los y las estudiantes del 5° quintil, mientras que estos

ultimos tienen un 28% mas de probabilidades de tener un peso normal en relacion al 1° quintil.

Por otro lado, socioculturalmente se promueve una cultura de consumo, ligada
b

principalmente a alimentos de “comida rapida”, que aportan un bajo nivel nutricional, y a un

estilo de vida en donde la tecnologia promueve conductas sedentarias. Es aqui donde “/os

profesionales de terapia ocupacional ayudan a los consumidores a desarrollar e implementar

8 Indice de Vulnerabilidad del Establecimiento
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un enfoque individualizado y estructurado para el cambio de estilo de vida" (Clark, Reingold
y Salles-Jordan, 2007, p. 702)°. En este sentido, la T.O. debe promover el juego activo, en
donde la actividad fisica y la exploracién adquiera mayor importancia, promoviendo cambios
en el comportamiento y rutinas de nifios y nifias (Dwyer, Baur, Higgs y Hardy, 2009). El juego
es un método sencillo, divertido y espontaneo, y se considera como la principal ocupacion de
nifios y nifias; por lo tanto, es aqui donde la T.O. puede promover la salud y el bienestar integral

de esta poblacion.

La T.O. interviene en la prevenciéon de la obesidad desde un enfoque holistico y
centrado en la persona, promoviendo la salud a través del involucramiento en actividades
beneficiosas. Estas facilitan a los/as individuos/as realizar cambios en su estilo de vida,
afiadiendo a su rutina actividades productivas y sociales que permiten abordar la obesidad,
generando una mejoria en su estado de salud, a corto y largo plazo. (Clark, Reingold y Salles-

Jordan, 2007).

REFLEXIONES FINALES

A partir de los resultados obtenidos, podemos dar cuenta de la necesidad que la T.O. se
involucre activamente en la problematica de la obesidad infantil en Chile, principalmente a
nivel de la prevencion. Una de las mayores preocupaciones de la T.O. es la relacion que podria
existir entre la obesidad y la disminucion de la participacidon en ocupaciones y roles de quienes
se encuentran en dicha condicion, trayendo consigo una marginalizaciéon y/o alienacion de
nifios y nifias, donde dejen de participar en ocupaciones que son relevantes para su crecimiento
y desarrollo integral, muchas veces por miedo al rechazo o acoso. Es aqui donde la T.O. puede
aportar, incorporando en sus intervenciones la promocion de habitos y estilos de vida
saludables, principalmente a través del juego, de manera de contribuir en el control de la

obesidad en la poblacion infantil.

? Traduccion propia
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Por otro lado, como el acceso y la eleccion de ocupaciones pueden verse restringidos
por el contexto y la obtencion de informacion, la T.O. con su mirada integral de la salud, puede
contribuir en la bisqueda de nuevas alternativas ocupacionales, tomando en cuenta el contexto
y como ¢éste influye en la persona, para asi, conseguir una intervencion mas amplia y completa

frente a la obesidad.

Fomentar los estilos de vida saludables hoy en dia en el contexto educacional no es
tarea sencilla, sumada a la incorporacion de la tecnologia como herramienta pedagogica, que
en términos generales tiende a favorecer el sedentarismo, por lo que exige una toma de
conciencia por parte de quienes conforman la comunidad educativa, para equilibrar su uso con
actividades que promuevan los juegos de predominio motor, ademas del aumento de la practica
deportiva. Siendo la escuela, uno de los lugares donde nifios y nifias pasan gran parte de su
tiempo, esta debiera incentivar un estilo de vida sano, el cual debe ir mas alld de la
alimentacion, promoviendo la actividad de predominio motor en distintos momentos del dia,
como recreos, talleres o dentro del aula, sumado a la educacién que considere el entorno
familiar. En esa organizacion de la rutina escolar y psicoeducacion es donde la T.O. puede
colaborar activamente, a través de sus estrategias de intervencion y su forma de abordar la

problematica.

No debemos olvidar que, nos encontramos insertos en ciudades con espacios
habitacionales cada vez mas pequefios y con menores de areas verdes disponibles que, sumado
a largas jornadas laborales, genera un gran impacto en las actividades de tiempo libre y
recreativas que pueden acceder las personas, limitando su participacion, entre ellas las de tipo
fisicas. Sumado a esto, el facil acceso a tecnologias sin control parental, fomenta el
sedentarismo, de modo que muchas veces los niflos y las nifias pasan horas frente a una pantalla,
debido a que sus padres no cuentan con el tiempo necesario para acompafarlos a realizar

actividades al aire libre.

En Chile, no existen suficientes investigaciones respecto a la participacion de la T.O.
en el abordaje de la obesidad, situacion preocupante tomando en cuenta los tltimos indices de
obesidad registrados, sobre todo en la poblacion infantil, que nos sitlian en el primer lugar a

nivel mundial. A pesar de no encontrar evidencia escrita en Chile, existen investigaciones en
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distintos paises sobre la importancia del rol de la T.O. en la prevencion de la obesidad infantil,
situacion que debe ser un llamado de atencion para la disciplina, en tanto la obesidad sigue

aumentando en Chile y es un problema de salud publica de alta relevancia.

A modo de conclusion, y para finalizar, los/as actuales y futuros/as profesionales
TT.OO. deben ser conscientes de la practica propia sobre temas relacionados a los hébitos y
ocupaciones saludables, con el objetivo de considerarlos al momento de cualquier accién
profesional que realicen, ademds de brindar una intervencion integral a sus usuarios, que
consideren los factores antes mencionados. Es por esto que, la T.O. debe estar en constante
reflexion sobre su practica y quehacer profesional, para mejorar de manera continua su

intervencion y entregar una atencion integral y satisfactoria.
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