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Resumen

El analisis de la ingesta alimentaria en nifios y adolescentes
es de gran interés con diferentes fines. Las caracteristicas
propias de cada etapa del desarrollo evolutivo y las capaci-
dades cognitivas en cada edad son dos factores que influyen
sobre la capacidad de los nifios para proporcionar informacion
valida y fiable sobre el consumo de alimentos. La capacidad de
recordar, limitaciones de vocabulario o la capacidad para
identificar distintos alimentos son algunos de los aspectos
relevantes. Ademas a menudo son los padres o cuidadores
quienes facilitan la informacion y su grado de conocimiento
depende del tiempo que pasen con el nifio y si comparten las
comidas. A medida que crecen los nifios son mas indepen-
dientes y cada vez pasan mas tiempo sin sus padres. Los nifios
también tienen limitaciones a la hora de reconocer modelos de
alimentos y asociarlos con diferentes cantidades. Por otro
lado, las entrevistas largas o los cuestionarios auto-adminis-
trados les resultan largos y aburridos. El uso de las nuevas
tecnologias estan favoreciendo el desarrollo de nuevas herra-
mientas que permiten adaptar los métodos de analisis de la
ingesta a la capacidad cognitiva de los nifios, introduciendo
componentes ludicos y narrativos que atraigan su interés y
mejoren la calidad de la informacion.
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DIETARY ASSESSMENT IN CHILDREN AND ADOLESCENTS:
ISSUES AND RECOMMENDATIONS

Abstract

The assessment of dietary intake in children and adoles-
cents is of great interest for different purposes. The charac-
teristics of each developmental stage and associated cogni-
tive abilities are two factors that influence the ability of
children to provide valid and reliable information on food
consumption. The ability to remember, limitations of voca-
bulary or the ability to identify different foods are some of
the relevant aspects. In addition, often parents or caregivers
provide surrogate information and their degree of know-
ledge depends on the time they spend with the child and on
whether they share meals. As children grow they become
more independent and increasingly spend more time away
from their parents. Children also have limitations to recog-
nize food models and photographs and associate them with
different amounts of food consumed. On the other hand,
often children and adolescents perceive long interviews or
self-administered questionnaires they as long and boring.
The use of new technologies is contributing to the develop-
ment of new tools adapting dietary assessment the methods
to the cognitive abilities of children, introducing gaming
environments and narrative structures that attract their
interest and improve the quality of information they report.

Key words: Children adolescents. Food habits. Dietary
assessment. New technology.

PANCAKE: Pilot study for the Assessment of Nutrient
intake and food Consumption Among Kids in Europe.
RFPM: Remote Food Photography Method.

Introduccion

La valoracion precisa de la ingesta de alimentos y bebi-
das en nifios y adolescentes es crucial a la hora de detectar
habitos. También es necesaria para investigar tanto desde el
punto de vista clinico como epidemioldgico la posible rela-
cion entre dieta y salud. Utilizando las recomendaciones
oficiales de ingesta diaria recomendada en calorias, protei-
nas, vitaminas y oligoelementos, se podra planificary reali-
zar una intervencion terapéutica cuando sea necesario.

El asesoramiento dietético siempre constituye un reto
donde la experiencia nos dice que la recogida de datos die-



téticos precisos y fiables de nifios y adolescentes puede
resultar complicada. Para valorar la ingesta en la infancia se
dispone de varios métodos. Una historia clinica detallada
junto con una exploracidn fisica correcta permitira detectar
situaciones de riesgo nutricional y sus posibles causas. El
analisis de la ingesta consta de tres momentos la encuesta
dietética, el analisis de la dieta y el conocimiento de las
recomendaciones de ingesta de nutrientes y energia para la
edad y sexo. Los métodos mas utilizados para la encuesta
dietética son el recuerdo dietético de 24 horas, el diario die-
tético (3-7 dias) y la historia dietética. Otro tipo de encuesta
es el cuestionario sobre frecuencia de consumo de alimen-
tos (CFC) que permite establecer una posible relacion entre
nutricion-enfermedad cronica, sospechar déficit especifico
(calcio, hierro) y desde una perspectiva mas amplia, realizar
estudios epidemioldgicos nutricionales.

Las caracteristicas sociales, cognitivas, del comporta-
miento y desarrollo del encuestado tienen influencia,
pero también se requieren entrevistadores bien entrena-
dos. Por lo tanto, ademas del error sistematico y del
sesgo caracteristico de cada uno de los diferentes méto-
dos de valoracion dietética, las peculiaridades de cada
grupo de poblacion hacen que incurran en errores adi-
cionales al referir sus ingestas alimentarias. Sin
embargo, la investigacion sobre la magnitud y el sentido

del sesgo es limitada. Diversos estudios utilizando bio-
marcadores de ingesta de energia, como el agua doble-
mente marcada han permitido conocerlo en alguna
medida’. El estudio de los procesos cognitivos involucra-
dos en el recuerdo dietético y en la estimacion del
tamafo de las raciones ha permitido desarrollar nuevas
tecnologias que pueden reducir el sesgo y mejorar el
analisis de la ingesta en los nifios

El asesoramiento dietético en la infancia general-
mente se basa en la declaracion de la ingesta, bien por
parte de los propios nifios, por sus padres, por sus cuida-
dores o una combinacion de todos ellos. La precision de
esta recogida de datos podria verse comprometida por
factores cognitivos, como por ejemplo la capacidad del
nifio para recordar los alimentos que ha ingerido y recu-
perar la informacidn, su capacidad para calcular el
tamafo de las raciones consumidas, la habilidad a la
hora de identificar los alimentos, su conocimiento del
nombre de los mismos, etc.'. Los gustos, costumbres y
preferencias alimentarias, la comprension de las normas
y el tipo de estudio (por ejemplo formar parte de un estu-
dio de intervencion para fomentar habitos dietéticos
saludables) también van a influir en la recogida de
datos®. El hecho en si de informar sobre la dieta podria
llegar a modificar los habitos alimentarios. En la tabla |

Aspectos a considerar en la evaluacion del consumo alimentario en nifios y adolescentes

Habilidades cognitivas:

Menos habilidades de lenguaje, vocabulario y alfabetizacion
Intervalo de atencion limitado

Concepto de tiempo limitado

Capacidad de recuerdo limitada - lapsos subconscientes de recuerdo
para todos o para algunos alimentos y bebidas como por ejemplo
los aperitivos

Conocimiento limitado de los alimentos, formas de preparacion,
medidas

No estar familiarizados con los ingredientes de platos mixtos con
varios ingredientes y otros condimentos

Estimacion del tamafio de la racion

Estimacion de la frecuencia de consumo

Informacion de otras personas

Padres
Cuidadores
Combinaciones

Conveniencia o imagen social

Infra declaracion - Sobre declaracion
Estado ponderal del nifio
Estado ponderal de los padres

Habitos dietéticos:

Habitos alimentarios variables - mas estructurados en nifios que en
adolescentes

Mas comidas domésticas (nifiez)
Mas comidas fuera de casa (adolescencia)
Importancia de la influencia de los padres en la nifiez

Importancia de la influencia de los compafieros y amigos en la ado-
lescencia

Otras consideraciones:

Preocupacion por la imagen corporal y dietas
Falta de colaboracion y motivacion (adolescencia)
Necesidad de aprobacion social consciente/subconsciente

Evaluacién de la ingesta en nifios y adolescentes:
problemas y recomendaciones
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se muestran una serie de parametros a tener en cuenta a
la hora de elegir el método de valoracion dietética mas
adecuado en la infancia.

Capacidad cognitiva y declaracion de la ingesta diaria

Las técnicas de evaluacion de la ingesta dietética
generalmente requieren una elevada motivacion y coo-
peracion por parte del encuestado, que debe recordar
una gran cantidad de detalles en relacion a los alimentos
consumidos durante un periodo determinado, tales
como nombres de alimentos y bebidas consumidas, tipo,
preparacion, duracion del consumo, lugar, ocasion, dia
de la semana, ademas recordar y estimar la cantidad de
alimento consumido, y en este proceso se les pide que
relacionen lo que recuerdan con dibujos, fotografias o
modelos de alimentos, o medidas caseras. Estas tareas
complejas requieren mucha atencion durante toda la
entrevista ademas de ciertas habilidades tanto de lec-
tura como de escritura. Para poder completar estas
tareas se requiere una comprension adecuada del con-
cepto del tiempo, buena memoria, capacidad de aten-
cion, y conocer el nombre de los alimentos*. Todo esto
depende del estado de desarrollo del nifio, y varia de
unos nifos a otros.

La experiencia en este sentido sugiere que los nifios
entre 0y 7 afios probablemente necesitaran que otra
persona cercana al nifio responda a la hora de la reco-
gida de datos. Entre los 8 y los 10 afios, alguno podria
necesitar ayuda. No esta demasiado claro como podrian
hacerlo entre los 11 y los 13,y ya a partir de los 14
podrian hacerlo de forma autdnoma. De esta manera los
padres o cuidadores suelen ser quienes responden o apo-
yan al nifio al referir los datos de ingestas dietéticas,
sobre todo para los detalles sobre tipos y cantidades de
los alimentos consumidos, dadas las limitaciones de los
nifios a nivel de vocabulario en relacion a la alimenta-
cion'. La edad a la que un nifio se hace auténomo a la
hora de referir informacion sobre su ingesta dietética se
ha establecido en los 12 afios, aunque varia en funcion
del método de evaluacion de la ingesta elegido, con un
periodo de transicion entre los 8 y 12 afios, pero no exis-
ten recomendaciones sobre quién puede referir mejor la
informacion sobre el consumo de alimentos en nifios en
este rango de edad®. A partir de los 7-8 afos, existe un
rapido incremento en la habilidad de los nifios para
poder participar en el método de recuerdo sin ayuda,
pero Unicamente para los alimentos ingeridos en el
pasado inmediato y no para periodos superiores a las 24
horas previas. Incluso en ese caso es probable que los
nifios sean capaces de recordar mejor la ingesta de ali-
mentos durante la semana que los patrones mas irregu-
lares propios de los fines de semana o dias festivos'.

La auto-declaracion sobre la ingesta dietética implica
ser capaz de comprender qué informacion se solicita, ser
capaz de buscar y evaluar la informacion recuperada
antes de proporcionar una respuesta. Pueden producirse
errores porque el encuestado es incapaz de completar la

tarea, pero también porque el observador formula pre-
guntas o da pistas inadecuadas. Los errores asociados al
recuerdo de la ingesta alimentaria en los nifios incluyen
tanto la infra-declaracion (alimentos consumidos que
faltan), como por exceso (alimentos fantasma/intrusos),
y el hecho de tener una capacidad de memoria limitada -
lapsos de memoria en el subconsciente que pueden afec-
tar a todos los grupos de alimentos o ser selectivo y afec-
tar solo algunos alimentos, como los snacks, o identifica
de forma incorrecta los alimentos porque no los reco-
noce®. Baxter y col. observaron que la precision con que
los nifios refieren su consumo de alimentos estaba rela-
cionada con el percentil del indice de Masa Corporal
(IMC) para su edad y sexo, con una marcada tendencia
hacia la infra-declaracion en nifios obesos. Moore y col.
informaron que la memoria puntual, el comportamiento
en clase, la actitud, el estatus socioecondmico, y el
numero total de alimentos consumidos estaban asocia-
dos al sesgo en las encuestas autocompletadas®. Ade-
mas, las distracciones también pueden interferir. Deter-
minados alimentos, como los que forman parte del plato
principal, se recuerdan mas facilmente que los que se
consumen menos habitualmente o forman parte de las
guarniciones®. Los niflos generalmente tienen conoci-
mientos limitados sobre los alimentos y su forma de pre-
paracion, desconocen la composicién de los platos ya
preparados o los ingredientes y condimentos afiadidos.

Un estudio de validacion que investigaba el efecto del
intervalo de retencion —tiempo transcurrido entre la
comida sobre la que se va a informar y la entrevista— en
la precision de la informacién proporcionada por los
nifos sobre la ingesta en el comedor escolar en un
recuerdo de 24 horas en alumnos de cuarto de primaria,
analizo6 para cada item alimentario las tasas de omision
(porcentaje de productos cuyo consumo se observo en el
comedor pero los nifios no referian su consumo), rangos
de intrusion (porcentaje de productos referidos pero
cuyo consumo no se observd), y la imprecision total
(combinacion de errores en la informacion referida sobre
el consumo tanto para productos como cantidades). Los
investigadores encontraron que la destreza de los nifios
a la hora de informar de la ingesta en el comedor escolar
era mejor para las 24 horas previas que el recuerdo del
dia anterior, mejor para aquellos recuerdos de las 24
horas previas obtenidos durante la tarde —noche y peo-
res para los recuerdos del dia anterior obtenidos durante
la tarde— noche™.

Los nifios son capaces de contestar a muchas pregun-
tas siempre que sean relevantes para ellos, pero a dia de
hoy se sabe muy poco acerca de las limitaciones cogniti-
vas en la capacidad de los nifios para recuperar informa-
cion sobre el consumo de alimentos y bebidas. Bara-
nowski y cols. sugirieron un modelo que categorizaba los
procesos implicados en atencidn, percepcion, organiza-
cidn, retencion, recuperacion y formulacion de la res-
puesta. El posterior desarrollo del modelo contempla las
siguientes estrategias durante la recuperacion de infor-
macion sobre la ingesta por nifios": imagen visual (apa-
riencia del alimento); practica habitual (familiaridad con
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el consumo del alimento); encadenamiento de conduc-
tas (asociacion con alimento preferido o actividad prefe-
rida durante la comida o dia); y preferencias (comidas
favoritas).

No esta claro si los nifios menores de 10 afios son
capaces de responder de forma precisa a un CFC que
cubra un periodo superior a un dia, ya que para ello
requiere haber desarrollado habilidades como el con-
cepto de frecuencia. Esto requiere la capacidad de abs-
traccion y estimar medias, habilidades que a menudo no
manejan los nifios a esa edad''2. Ademas, los CFC requie-
ren que se preste atencion y capacidad de concentracion
a lo largo de todo el cuestionario. Se ha sugerido que
para cumplimentar un CFC, los nifios deben ser mayores
de 12 afos. Sin embargo, no esta claro si con nifios entre
los 8'y 12 afios se debe preguntar al nifio o a los padres o
cuidadores sobre la ingesta del nifio, teniendo en cuenta
la mayor independencia del nifio, sus capacidades cogni-
tivas, y el mayor consumo de alimentos y bebidas fuera
de casa sin control o supervision de los padres®. En
general, hay acuerdo en que las caracteristicas de los
distintos grupos de edad exigen estrategias de valora-
cion diferentes'.

Para adaptar los CFC a los nifios se necesita tener en
cuenta una serie de hechos. En relacion a la lista de ali-
mentos, es mas probable que los nifios entiendan las
preguntas de forma literal, de manera que puede menos-
cabar su capacidad para proporcionar informacion sobre
el consumo de platos compuestos por varios ingredien-
tes. Los intervalos de tiempo son otro tema a considerar.
El concepto del pasado puede dificultar la estimacion de
la frecuencia de consumo de un alimento durante un
periodo determinado de tiempo. Los periodos de tiempo
de referencia deben estar definidos con un inicio y un
final que se comprensible para el nifio, con referencias
familiares, y puede ser necesario utilizar periodos de
referencia mas cortos, puesto que los nifios presentan
patrones de alimentacion mas variables. Los nifios tien-
den a contestar de manera afirmativa a preguntas reali-
zadas con autoridad, o si no estan seguros de la res-
puesta, no tienen ninguna opinion o no les interesa, lo
que reduce la precision de la informacién proporcionada.
Deben utilizarse términos y expresiones que resulten
familiares al nifio en determinados contextos y que sean
comprensibles. Puede que sea necesario utilizar ejem-
plos mas especificos o concretos. También debe cuidarse
mucho mas la estructura del cuestionario. Las preguntas
mas faciles sobre temas que le interesen deben reali-
zarse en primer lugar, y después las mas complicadas o
que le impresionen mas's'e.

Informacion por otras personas sobre
el consumo alimentario del nifio

Aunque los padres de nifios en edad prescolar son
capaces de proporcionar informacion precisa del con-
sumo de alimentos de sus hijos, parece que al llegar a la
edad escolar, la calidad de la informacion de los padres

no es mejor que la que proporcionan los nifios por si mis-
mos. Sin embargo, los nifios puede que los nifios peque-
fios pasen parte del dia con cuidadores que no son sus
padres o fuera de casa en guarderias.

Los nifios en edad escolar se hacen mas independien-
tes. Es habitual que consuman alimentos entre horas o el
almuerzo en el colegio, y de alguna manera empiezan a
decidir tanto lo que comen e incluso realizan pequefias
compras de alimentos. Ademas, con frecuencia no
comen con sus padres, que incluso puede que no sean
quienes preparan las comidas, delegando esta tarea en
otras personas, a las cuales puede ser necesario pregun-
tar algunas cuestiones sobre lo que comen los nifios".

Las conclusiones de distintos estudios que han com-
parado los resultados de la observacion directa de la
ingesta alimentaria de los nifios con un recuerdo de 24
horas con informacion referida por los padres, sugieren
que los padres pueden ser informadores fiables de la
ingesta de alimentos por parte de sus hijos en casa, pero
lo son menos a la hora de referir la ingesta de alimentos
fuera del hogar.

Algunos nifios de 10 y mas afos pueden percibir como
una intrusion la ayuda de los padres o profesores, y
puede que prefieran realizar ellos solos la evaluacion de
laingesta'.

También se han surgido cuestiones en relacion al sesgo
que los padres pueden producir en el recuerdo de la
ingesta de sus hijos'. Un estudio finlandés demostrd que
es mas probable que los padres refieran comportamientos
sobre salud en linea con las recomendaciones y comporta-
mientos deseables que los nifios™. Sin embargo, un
recuerdo de la ingesta donde la madre y/o el padre ayudan
y cooperan con el nifio permite obtener mejores estima-
ciones que si el nifio o los padres lo hicieran solos®. Los
padres pueden ayudar haciendo sugerencias de ayuda a
los nifios, afladiendo y completando detalles de los ali-
mentos y ayudando con otros temas practicos relaciona-
dos con referir sobre la ingesta alimentaria.

Burrows y col. compararon y validaron la informacion
sobre la ingesta de energia proporcionada por nifios
entre 8 y 11 afios frente a sus padres utilizando cuestio-
narios de frecuencia de consumo y registros dietéticos.
Concluyeron que los nifios eran mas precisos refiriendo
informacion sobre su ingesta que sus padres, y los padres
proporcionaban informacién mas precisa que las
madres. También encontraron que las estimaciones de la
ingesta de energia a partir registro de la dieta por pesada
de 4 dias eran aproximadamente igual a la derivada de
los CFC completados por el nifio™.

Para nifios en edad prescolar, la informacion se
recoge a partir de otras personas, normalmente el cui-
dador principal. Se ha visto que con un método de
recuerdo de “consenso”, donde los nifios y los padres
proporcionan informacién como grupo en un recuerdo
de 24 horas, permite obtener informacion mas precisa
que cuando se realiza el recuerdo solo con los padres o
solo con el nifo?. Se han sugerido algunos consejos
para los entrevistadores con el fin de mejorar la preci-
sion de los datos.

Evaluacién de la ingesta en nifios y adolescentes:
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En el estudio Identification and Prevention of Dietary-
and Lifestyle-induced Health Effects in Children and
Infants study (IDEFICs), dos recuerdos de 24 horas obteni-
dos de personas cercanas a nifios de 4 a 10 afios resulto
ser un procedimiento valido para evaluar la ingesta de
energia a nivel de grupo, pero no a nivel individual?.

Tamanio de la racion

Los primeros estudios sugerian que los nifios pequefios
no eran capaces de estimar el tamafio de las raciones con-
sumidas de forma precisa, incluso aunque se les ayudara
con instrumentos de ayuda visuales'. Igualmente, nifios
mas mayores y adolescentes también tienen dificultades a
la hora de facilitar informacion sobre el tamafio de las
raciones consumidas. En general, en la mayoria de los
estudios en los que se han utilizado ayudas para estimar el
tamafio de |as raciones, como medidas caseras 0 modelos
de alimentos graduales, no se ha prestado demasiada
atencion a si este tipo de instrumentos de ayuda funciona
con nifios'. Estimar la cantidad de comida consumida es
una tarea cognitiva compleja que resulta dificil para
muchos nifios"#. Requiere que sean capaces de reconocer
y describir las cantidades de alimentos consumidas como
proporciones o unidades completas. También se asume
que los nifios pueden pensar de forma abstracta sobre la
comida y comprendan el significado de los modelos de
comida genéricos en cuanto a volumenes y dimensiones, o
fotografias de alimentos. Es muy poco probable que nifios
menores de 10-11 aflos puedan ser capaces de realizar
este tipo de tareas de abstraccion de forma eficiente. La
precision de la estimacion del tamafio de las raciones con-
sumidas por nifios utilizando modelos fotograficos ade-
cuados para su edad, que tenian en cuenta sus habilidades
cognitivas, se ha visto que no son diferentes que las obte-
nidas en adultos en un estudio de Fostery cols.?.

Fostery col. demostraron que incluso nifios entre 4y 6
afos son capaces de utilizar herramientas de ayuda para
estimar el tamafio de las raciones consumidas, aunque la
precision y calidad de los datos mejoran con la edad uti-
lizando distintas herramientas?. La conservacion es la
capacidad para reconocer que el tamafio o cantidad de
algo permanece igual cuando el aspecto del objeto cam-
bia. Esta capacidad se desarrolla hacia los 7 afios de
edad. Ademas, los niflos deben ser capaces de diferenciar
e informar sobre la comida ingerida, no sobre los alimen-
tos que les han servido, lo que requiere el informar de las
sobras, por lo que también seran necesarios tamafios de
porciones adecuados para el calculo de las mismas. Fos-
ter y col. evaluaron distintos tipos de ayudas de medida
con nifos y observaron que las fotografias y una herra-
mienta interactiva funcionan mejor que los modelos de
alimentos. Baranowski y col. observaron que cuando se
presentan multiples imagenes mas pequefas de alimen-
tos con cantidades progresivamente mayores en la
misma pantalla permiten que los nifios respondan mas
rapido y de forma mas precisa sobre el tamafio de las
porciones consumidas que cuando se presentan fotogra-

fias mas grandes de una en una en la pantalla. La presen-
cia o no de elementos visuales de referencia como un
mantel o cubiertos en las imagenes no influia en la pre-
cision de la estimacion del tamafio de las porciones?.

Habitos dietéticos en nifios y adolescentes

Los habitos alimentarios de los niflos estdn mas
estructurados que en la adolescencia. Los nifios comen
con mayor frecuencia en casa, mientras que los adoles-
centes a menudo comen fuera de casa. La influencia de
los padres es fundamental durante la infancia, mientras
que en la adolescencia cobran importancia los comparie-
rosy amigos.

En los adolescentes los habitos alimentarios cambian
rapidamente y es frecuente una forma de alimentacién
desestructurada y desequilibrada con irregularidad en el
patron de las comidas (consumo excesivo de aperitivos o
snacks, tendencia aumentada a saltarse alguna comida,
especialmente el desayuno, comidas fuera de casa) y res-
tricciones dietéticas importantes.

Otras consideraciones importantes sobre la adoles-
cencia se refieren a preocupaciones por la imagen cor-
poral y conductas dietéticas como dietas hipocaloricas
no planificadas adecuadamente, dietas estrictas, dietas
macrobioticas, consumo excesivo de determinados pro-
ductos, comida rapida etc.?.

Conveniencia e imagen social

Los nifios pueden infra declarar o sobre declarar los
alimentos y bebidas que consumen porque puede que
perciban como socialmente deseables o indeseables sus
propios habitos, o lo que refieren como sus habitos de
consumo, seqgun el caso. Las respuestas socialmente
deseables son mas frecuentes en los nifios y nifias mas
pequefos que en los de mas edad?. Se ha observado
sesgo por respuestas socialmente deseables en recuer-
dos de 24 horas completados mediante entrevista perso-
nal con un encuestador en nifios y/o sus padres??, Puede
que este sesgo no se produzca en la misma medida
cuando se responden de forma privada.

Lo mas frecuente y consistente es la infradeclaracion
asociada a la practica de dietas y preocupacion por el peso
corporal. El hecho de que los padres/madres sean obesos
y/o si los padres perciben que la informacion sobre la dieta
de su hijo refleja el peso de su hijo también puede afectar
la precision de la informacion que refieran'. Se ha sugerido
que una pequefa parte de la imprecision de la informa-
cion referida por los nifios es deliberada y podria ser
debida a la conveniencia e imagen social*.

Cooperacion del encuestado

Ser capaces de atraer a nifios y adolescentes para que
presten atencion y se centren a la hora de referir infor-
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macion sobre su consumo de alimentos y bebidas es todo
un reto, pero la motivacién es esencial para lograr su
colaboracion, que sera de gran ayuda para poder superar
algunas de las dificultades que se han comentado. Los
instrumentos de evaluacion deben facilitar la coopera-
cion de los nifos y de los padres. Algunas caracteristicas
utiles para ello son que sean intuitivos, sencillos y que se
completen rapido, con opciones flexibles, no invasivos,
atractivos, adecuados para la edad y divertidos. Propor-
cionar algun tipo de feed-back y recompensa como un
pequefio regalo o incentivo también puede ser intere-
sante. Es mas dificil conseguir la colaboracion y motivar
a los adolescentes. Aunque estan mejor capacitados para
poder responder y referir la informacion, los adolescen-
tes puede que tengan menos interés en proporcionar
informacion precisa®.

Otros factores

Participar en un estudio de intervencion sobre peso
corporal y habitos alimentarios saludables, con determi-
naciones clinicas o toma de muestras de sangre como
indicadores de la dieta, salud o de algunas enfermedades
asociadas con los estilos de vida puede inducir cambios
inconscientemente en los habitos dietéticos. El hecho de
referir la ingesta alimentaria en si mismo puede ocasio-
nar reactividad e inducir cambios en los habitos. Es un
riesgo a considerar especialmente con los diarios o regis-
tros de la dieta. Anotar y referir los alimentos y bebidas
en el momento en que se consumen puede influir tanto
en el tipo como en la cantidad de alimentos y bebidas
consumidos, y por tanto, inducir un menor consumo
durante el periodo de registro'. Es mas, completar los
registros de la ingesta requiere tiempo y puede resultar
aburrido. Utilizar instrumentos auto-administrados lar-
gos lo mismo que las entrevistas personales prolongadas
y monotonas pueden resultar aburridos y favorecen que
los nifios se cansen, lo que afecta la recuperacion de la
informacion sobre la ingesta dietética™. Favorecen erro-
res en la informacion y cambios en los habitos alimenta-
rios, sustituyendo unos alimentos por otros que sean
mas faciles de referir o anotar.

Ventajas y limitaciones de los diferentes métodos
de analisis de la ingesta dietética en nifios

Se han utilizado ampliamente en nifios y adolescentes
los recuerdos de 24 horas de uno o mas dias y los regis-
tros de alimentos de duracion variable. Por lo que se
refiere a escolares y adolescentes, no existe un consenso
unanime sobre que método de evaluacion dietética es
mas preciso. La eleccion del instrumento a utilizar puede
depender de los objetivos y factores del disefio del estu-
dio, lo que afectara la adecuacion y viabilidad de los
diferentes métodos'™.

Los aspectos cognitivos asociados al desarrollo evolu-
tivo, problemas de memoria y recuperacion de la informa-

cion en los nifios, asi como problemas relacionados con la
estimacion de las cantidades consumidas se han discutido
antes. Estos aspectos son especialmente relevantes en os
recuerdos 24 horas y en los CFCs. En nifios, se ha visto en
estudios con agua doblemente marcada como método de
referencia que los cuestionarios de frecuencia de con-
sumo sobreestiman la ingesta energética en un 509%,
mientras que los recuerdos de 24 horas repetidos y los
registros dietéticos por pesada permiten obtener ingestas
medias de grupo razonablemente precisas, aunque no a
nivel individual®. En general, las correlaciones entre los
instrumentos del tipo CFCs e instrumentos de referencia
mas precisos son inferiores en nifios y adolescentes que en
adultos. Se ha observado que un cuestionario sobre habi-
tos alimentarios a través de una web subestimaba la
ingesta en escolares de ciclo medio en comparacion con
recuerdo 24 horas de multiples pasadas®'.

Se ha sugerido que los registros de alimentos utili-
zando fotografias digitales podrian ser un método valido
y viable para evaluar la ingesta alimentaria en preesco-
lares®. En los resultados de un estudio piloto se observo
una correlacion media de 0,96 entre los pesos estimados
y los pesos reales y las estimaciones de |a ingesta digital
eran 5% inferiores que los pesos reales. El Remote Food
Photography Method (RFPM) se basa en el uso de
smartphones para estimar la ingesta alimentaria practi-
camente en tiempo real en condiciones de vida usuales.
Utilizando este método los participantes capturan ima-
genes de los alimentos que van a ingerir de los restos por
medio de un Smartphone y estas imagenes se transmiten
a un servidor para su analisis practicamente en tiempo
real®.

También se han desarrollado y ensayado sistemas
basados en la fotografia digital para evaluar la ingesta
en comedores y cantinas escolares. Este método de
observacion consiste en la toma estandarizada de foto-
grafias de los alimentos elegidos por los comensales
antes de su consumo y después los restos en el plato. Se
utilizan como referencia raciones con cantidades de ali-
mentos pesadas y de acuerdo al criterio de expertos se
estima la cantidad consumida de los distintos alimen-
t0534,35.

Otro procedimiento que se ha utilizado con escolares
consiste en un instrumento combinado, el recuerdo 24
horas apoyado en registro. En este caso los nifios regis-
tran solo los nombres de los alimentos y bebidas consu-
midos durante un periodo de 24 horas. Esta informacion
sirve como pista orientativa en un recuerdo 24 horas
posterior mediante entrevista.

El proyecto European Food Consumption Validation
Project recomendaba de forma provisional la utilizacion
de un procedimiento similar, un cuaderno para registrar
los alimentos consumidos fuera de casa, en escolares
entre 7 y 14 afios. Sin embargo, en los estudios de vali-
dacion de este procedimiento se han obtenido resultados
no claros.

En el afio 2010 se inicio un sistema para la recogida
estandarizada de datos sobre el consumo de alimentos
en la Union Europea (UE), EU-Menu. El sistema utiliza
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una metodologia que permite la comparabilidad de los
datos y proporciona informacién con suficiente nivel de
detalle para la evaluacion de riesgos representativos de
todos los paises y regiones de la UE. Ademas, los datos
también seran utiles con fines nutricionales y para los
responsables de politicas de salud publica. Esta previsto
que se realice la recogida de datos sobre consumo ali-
mentario de forma progresiva entre 2012 y 2017°%.

El Expert Group on Food Consumption Data (EGFCD)
recomendaban en 2009 utilizar el registro de dos dias no
consecutivos en lactantes, nifios menores de 3 afios y
también en otros nifios (desde los 36 meses hasta los 10
afios de edad). EI EGFCD consideraba que este método
facilitaba que pudieran registrar los alimentos y bebidas
consumidos los padres y otros cuidadores, dependiendo
de la actividad y ubicacion del nifio. Este grupo de exper-
tos consideraba que el sesgo de no respuesta probable-
mente es menos problematico en este grupo de pobla-
cion porque generalmente las tasas de respuesta en los
estudios en nifios son mas altas en comparacion con
otros grupos®’.

El proyecto Pilot study for the Assessment of Nutrient
intake and food Consumption Among Kids in Europe
(PANCAKE) ha elaborado las herramientas y protocolos
para que puedan ser utilizados en el futuro en un estudio
paneuropeo en lactantes, nifios pequefios y escolares,
con recomendaciones especificas para mejorarlos y el
método de evaluacidn dietética preferido. Los autores
recomendaban la utilizacion del registro dietético de dos
dias no consecutivos seguido de una entrevista comple-
tada mediante el software desarrollado por el proyecto
EPIC con los padres/cuidadores. También aconsejan la
utilizacion de albumes de fotos con raciones de referen-
cia para estimar las cantidades consumidas validados en
el proyecto y recomiendan recoger informacion adicio-
nal sobre caracteristicas sociodemograficas y otros
datos de interés, un cuestionario de propension de la
dieta y la medicion del peso y de la talla®.

Enfoques novedosos y tecnologias para mejorar la
precision en la recogida de informacion sobre la dieta

La evaluacion formativa sobre el uso de tecnologias
innovadoras, tales como ordenadores, internet y disposi-
tivos digitales personales como teléfonos moviles y
tabletas para obtener informacién sobre el consumo ali-
mentario es muy importante para el desarrollo de estas
tecnologias®*.

Las numerosas posibilidades que ofrecen las tecnolo-
gias se han utilizado de diferentes maneras para mejorar
la precision, reducir los errores en la declaracion auté-
noma de la informacion y también para facilitar y hacer
mas sencillo referir informacion sobre la dieta®.

Se han desarrollado diferentes métodos basados en
tecnologias innovadoras para abordar las necesidades de
la evaluacion de la ingesta en nifios. Se estan desarro-
[lando métodos basados en nuevas tecnologias como
camaras desechables, teléfonos moviles con camara y

teléfonos inteligentes para recoger la informacién de
registros dietéticos.

El uso de tecnologia basada en la web para la evalua-
cion de la ingesta dietética permite la estandarizacion
de la secuencia de preguntas, se pueden incluir estimu-
los audiovisuales, ademas de permitir la obtencion de
resultados inmediatos, ofrecer mayor flexibilidad y poder
ser actualizado de forma rapida y sencilla®'®#. El uso de
tecnologias para recoger datos sobre la ingesta es espe-
cialmente atractivo para los nifios, adolescentes y adul-
tos jovenes familiarizados con las tecnologias en su vida
diaria. En muchos programas dietéticos informatizados
se califican alto percepciones como "divertido" y "facil
de usar”. Muchos adolescentes prefieren estos métodos
a los tradicionales™.

No obstante, cualquier instrumento de evaluacion de
la dieta que se complete de forma autonoma requiere un
minimo de atencion, memoria y habilidades para cate-
gorizar. Para completar satisfactoriamente un recuerdo
24 horas es de gran utilidad la habilidad para identificar
los alimentos consumidos “navegando” en grupos de ali-
mentos organizados jerarquicamente o “"buscando”
(escribiendo los nombres de alimentos). Algunos investi-
gadores han referido que muchos nifios utilizan image-
nes de alimentos (collages de categorias) mas que texto
para seleccionar los alimentos consumidos?.

Un sistema de software para el analisis de la ingesta
basado en la web que evalua la ingesta en nifios de 8 a
10 afos incluye factores de motivacion e intentar moti-
var a los nifios por medio de la funcionalidad del pro-
grama, el contenido, la estéticay la configuracion?.

El aburrimientoy el cansancio afectan la recuperacion
de la informacion dietética, especialmente cuando se
utilizan instrumentos auto-administrados con nifios'.

Teorias de la psicologia de medios y la investigacion
en comunicacion proporcionan perspectivas innovado-
ras para abordar la motivacion de los nifios y la precision
en la evaluacidon de la ingesta. Un reto para los medios de
entretenimiento es proporcionar un entorno que motive
a los nifios para completar con precision las tareas impli-
cadas en el analisis de la ingesta*. Se han sugerido algu-
nas estrategias innovadoras para reforzar la motivacion
de los nifios para la evaluacion dietética y para mejorar
la precision de las informaciones declaradas. Entre otras,
el uso de agentes animados, personalizables que podrian
actuar como guias e interactuar con los nifios durante el
proceso. También se ha sugerido como estrategia moti-
vadora la insercion del proceso de evaluacion en un vide-
ojuego. Dos de las caracteristicas diferenciales de los
videojuegos son el control y la interactividad. El desafio
consiste en disefar la interactividad de tal forma que
minimice la reaccion adversa hacia la declaracion de la
ingesta, por ejemplo, proporcionando feed-back no eva-
luativo periodicamente durante el proceso de referir la
informacion sobre la ingesta dietética*.

Una tercera estrategia util consiste en afiadir historias
para estimular las conductas de auto-declaracion. Las
narraciones pueden afiadir elementos de intriga como
incentivo para los nifios de forma que se animan a termi-
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