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Introduccion: La falta de habitos saludables en escolares es uno de los principales factores relacionados con el
sobrepeso y obesidad. La educaciéon es fundamental, permitiendo modificar creencias y habitos.

Objetivo: Evaluar el impacto de una intervencion educativa (IE) en la intencionalidad de cambio (IC) de habitos
saludables relacionados con el sobrepeso y obesidad de escolares. Identificar habitos alimentarios (AL), calidad
de sueno (SU) y grado de actividad fisica (AF) en ellos, determinando la IC.

Pacientes y método: Se seleccionaron al azar 64 estudiantes de 1° y 2° medio de un establecimiento educacional
privado, que aceptaron participar. Se realizaron dos IE al inicio y al final del estudio centradas en tres pilares para
un estilo de vida saludable: AL, AF y SU; mediante juegos educativos, conversaciones y dibujos. Ademas, se
intervino el establecimiento con infografias actualizadas periédicamente. La IC se determind mediante la
aplicacion de cuestionarios de Prochaska y Diclemente, previo a la primera IE y al final de la dltima, luego de 3
meses. Se analizd la IC en los habitos saludables segun sexo, aplicando la prueba de chi cuadrado para identificar
las diferencias estadisticamente significativas. Se definié la variacién de IC cuando el participante se mantuvo o
paso a otra etapa. Se considerd IC positiva a accion y mantenimiento y negativa a pre contemplacién,
contemplacion y preparacion.

Resultados: Previo a la intervencidn, tenian habitos adecuados en AL el 50% (n= 32), el 48,4% (n=32) en SU y
71,8% (n=46) en AF. Al analizar la IC inicial, la AF es el Unico habito donde el 71,8% se encuentra en etapas
positivas.

Los cambios positivos en AL se observaron en el 40,6% (n=26) de los varones y el 32,8% (n=21) de las mujeres; y
variacion negativa el 7,8% (n=5) de los varones y 4,6% (n=3) las mujeres (p=0,76). En SU, tuvo variacion positiva
el 54,6% (n=35) de los nifios y el 70,3% (n=45) de las nifias; asi como negativa el 7,8% (n=5) de las nifias y 29,6%
(n=19) de los nifos (p=0,09). En AF, el 70,3% (n=45) de las mujeres tuvieron cambios positivos, y el 82,8% (n=53)
de los nifios y negativos el 14% (n=9) y 4,6% (n=3) respectivamente (p=0,36). En AF los estudiantes en
precontemplacidn, contemplacién, preparacién y accion subieron a etapas superiores (p<0,05).

Discusidn: Es necesario conocer la etapa de IC en que se encuentra la persona, para dirigir adecuadamente la IE.
En todas las categorias se mantuvieron o mejoraron los habitos de AL, SU y de AF. Destacan los buenos habitos
en AF en estos estudiantes, de un colegio en que dan énfasis a estas actividades, y el cambio positivo en IC post
IE. Si bien no se obtuvieron resultados estadisticamente significativos (tal vez por la muestra pequeia) en SU y
AL, hubo una tendencia a mejorar (considerando la permanencia en etapa de IC como positivo).

Conclusién: Generar instancias educativas sobre habitos saludables en estudiantes da resultados positivos.
Financiamiento: Sin financiamiento



