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Índice de la presentación 

• Contexto: La obesidad infantil en los Estados Unidos 

• La formulación de políticas públicas relacionadas a alimentación en las 

escuelas en los EE.UU. 

• Lo que sabemos: cómo las políticas han funcionado para: 

• Mejorar los ambientes escolares 

• Mejorar la ingesta dietaria en los estudiantes 

• Reducir IMC y la obesidad 

• Aprendizajes del cómo quitar la comida chatarra sin generar dificultades 

financieras en las escuelas 

• Reflexiones finales 

• Recursos y datos de contacto 



Contexto: Obesidad infantil en 
los Estados Unidos 
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Obesidad infantil: Una tendencia en crecimiento en EE.UU. 

Prevalencia de obesidad en niños y niñas de edades de 2 a 18 años2 
 

Aproximadamente 17% (12.5 millones) de niños tienen obesidad en EE.UU.1 

Existen disparidades raciales y étnicas1 
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Los índices de sobrepeso y obesidad infantil entre niños de 
EE.UU. varían enormemente en el país 3 

Peso de niños y niñas 

Porcentaje de niños y niñas que tienen sobrepeso y obesidad (10-17 años) 
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Costos económicos de la obesidad en los EE.UU. 

• En el 2008 los costos en salud relacionados a la obesidad se estimaron 

en 147 mil millones de dólares4 

 

• El costo directo de obesidad infantil es de $14.1 mil millones de dólares5 

 

• Hospitalizaciones de niños con obesidad han duplicado entre 1999 y 

20056 

 

• Costos significativos son cubiertos a través de programas públicos de 

seguro médico4 

 

. 

 

. 



¿Cuáles políticas públicas existen en 
los EE.UU. para regular a las escuelas? 
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Contexto de políticas públicas: Estrategias de políticas públicas 
relacionadas con la obesidad en EE.UU. 

 

Jurisdicciones 
Federal 

Estados 

Distrito escolar 

 

Tipos de políticas 

Legislación 

Regulaciones 

Órdenes ejecutivas 

Jurisprudencia 
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Contexto de políticas públicas: ¿En dónde están disponibles los 
alimentos en las escuelas? 

Comidas escolares 

• Programa Nacional de Comidas en las 

Escuelas (NSLP-siglas en inglés) 

• Programa Nacional de Desayunos Escolares 

(NSBP-siglas en inglés)   

 

•    

    

    

    

    

           

     

  

Alimentos y bebidas competitivos 
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Contexto de políticas públicas: Políticas federales en torno 
a comidas escolares 

1966: Ley de Nutrición Infantil, Programa 

Nacional de Comida Escolar 

2012: Estándares Nutricionales para los 

Programas Nacionales de Comida y 

Desayuno Escolares 
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Contexto de políticas públicas: Políticas federales en torno a 
bebidas y alimentos competivitos 

1988: Se prohibieron alimentos de 

mínimo valor nutricional (FMNV) 

 

2013: Regla interina – Estándares 

Nutricionales para Todos los Alimentos 

Vendidos en Escuelas 

 

Filas de cafetería con 

opciones “á la carte” 

Tiendas/cooperativas 

escolares 

Máquinas expendadoras 



12 Title of Presentation www.bridgingthegapresearch.org 

Políticas y leyes estatales 

• Históricamente, cada estado establece sus propios estándares de nutrición en torno a 

alimentos y bebidas en las escuelas. 

• Las leyes de los estados también pueden regular los ambientes de alimentación en las 

escuelas, rebasando los requerimientos federales. 

See: http://foods.bridgingthegapresearch.org  

http://foods.bridgingthegapresearch.org/
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Políticas estatales 

La fuerza de las leyes estatales que regulan los Alimentos y Bebidas Competitivos (CF&B) en 

las escuelas varía ampliamente7 

 

• Varían por grado escolar y 

fuerza 

Ejemplo: Leyes estatales para regular máquinas 

expendedoras  –  2012-2013 

See: http://foods.bridgingthegapresearch.org/  

NINGUNA LEY LEY DEBIL LEY FUERTE pero 

sin prohibición 

PROHIBICIÓN 

Primari

a 

Sec Prepa 

http://foods.bridgingthegapresearch.org/
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Políticas estatales en los EE.UU.: Recursos para más información 
• Acotando la brecha (Bridging the gap): Leyes estatales en torno a alimentos y bebidas en 

las escuelas http://foods.bridgingthegapresearch.org  

• Asociación Nacional de Consejos Estatales de Educación: Base de datos de políticas de 

salud estatales en las escuelas (National Association of State Boards of Education: State 

School Health Policy Database) http://nasbe.org/healthy_schools/hs/index.php. 

• Conferencia Nacional de Legislaciones Estatales: Obesidad Infantil- Actualización de 

Opciones de Políticas Legislativas (National Conference of State Legislatures) 

http://www.ncsl.org/default.aspx?tabid=22156  

• Instituto Nacional del Cáncer: Clasificación de leyes referente a estudiantes escolares 

(National Cancer Institute) http://class.cancer.gov/download.aspx  

• Fondo para la Salud de América: Reportes “G para Grasa” (Trust for America’s Health: F 

as in Fat reports) http://www.fasinfat.org/states/  

• Universidad de Yale, Centro Rudd para Políticas de Alimentación y Obesidad: Base de 

datos de legislación (Yale University Rudd Center for Food Policy & Obesity) 

http://www.yaleruddcenter.org/legislation/  

• Matríz de políticas públicas para la salud escolar (School Health Policy Matrix) – 

recientemente producida por NASBE, NACDD, AAPHRD 

 

http://foods.bridgingthegapresearch.org/
http://nasbe.org/healthy_schools/hs/index.php
http://www.ncsl.org/default.aspx?tabid=22156
http://class.cancer.gov/download.aspx
http://www.fasinfat.org/states/
http://www.yaleruddcenter.org/legislation/
http://www.nasbe.org/project/center-for-safe-and-healthy-schools/state-school-health-policy-matrix/
http://www.nasbe.org/project/center-for-safe-and-healthy-schools/state-school-health-policy-matrix/
http://www.nasbe.org/project/center-for-safe-and-healthy-schools/state-school-health-policy-matrix/
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Políticas en los distritos escolares: Un proceso en desarrollo 

Fuente8: Chriqui et al., School District Wellness Policies: Evaluating Progress and Potential for Improving Children’s 

Health Five Years after the Federal Mandate. Vol. 3, 2013 

Fuerza* Integralidad* 

Educación 

nutricional 

Alimentos 

escolares 

Alimentos 

competitivos 

Actividad 

física 

Educación 

física  t 

Implementación 

y evaluación 
Calificación 

total 

Figura 2: Integralidad y fuerza de las políticas públicas de bienestar por tema y año, 
Años escolares 2006-07 a 2010-2011. 



16 Title of Presentation www.bridgingthegapresearch.org 

Políticas en los distritos escolares: Un proceso en desarrollo 

Fuente8: Chriqui et al., School District Wellness Policies: Evaluating Progress and Potential for Improving Children’s 

Health Five Years after the Federal Mandate. Vol. 3, 2013 

Figura 3: Límites en alimentos competitivos específicos y requeridos por lugar y 
nivel escolar, Año escolar 2010-11. 

Grasas Azúcares Contenido calórico/porción Grasas 
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Sodio 

Máquinas 
expendedoras 

Tiendas/cooperativas 
escolares 

Filas de cafetería con 
opciones “á la carte” 

% de estudiantes a nivel nacional en un distrito escolar que cuenta con una política que establece 

límites para alimentos competitivos 
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Políticas en los distritos escolares: Un proceso en desarrollo 

Fuente8: Chriqui et al., School District Wellness Policies: Evaluating Progress and Potential for Improving Children’s 

Health Five Years after the Federal Mandate. Vol. 3, 2013 

Máquinas 
expendedoras 

Tiendas/cooperativas 
escolares 

Filas de cafetería con 
opciones “á la carte” 

Figura 4: Prohibición de bebidas competitivas por lugar y nivel escolar, año escolar 
2010-11. 
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¿Qué sabemos acerca de las 
políticas que han funcionado? 



19 Title of Presentation www.bridgingthegapresearch.org 

Los estudiantes que tienen acceso limitado a frutas y verduras 
(FyV) en casa consumen más FyV si viven en un estado que 
exige un número mínimo de FyV en las comidas escolares9 

Fuente: Taber, Chriqui y Chaloupka, Am J Prev Med, 2013 
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Efectividad de las políticas: Comidas escolares - Estándares 
para las comidas escolares 

En general, los estudiantes que obtienen almuerzos gratis/de precio reducido tienen mayor 

tendencia a tener obesidad. 

Sin embargo, las disparidades relacionadas a la obesidad son eliminadas en los estados que 

rebasan los estándares viejos de la USDA para las comidas escolares.10 

Fuente: Taber, Chriqui, Powell y Chaloupka, JAMA Pediatrics, 2012 
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Efectividad de políticas públicas: Alimentos y bebidas 
competitivos (CF&B)  

Las políticas a nivel estatal y/o distrital pueden influenciar el ambiente 

alimentario escolar al ejercer un efeto en: 

 

• Disponibilidad 

• Consumo/Ingesta 

• IMC/Peso 
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• En resumen: Las políticas públicas están haciendo lo que pretenden 

hacer ¡Están cambiando el ambiente de alimentos y bebidas en 

las escuelas! 

 

 

• En una reciente revisión sistemática, encontramos que 11/13 estudios 

que examinan la influencia de las políticas estatales o distritales para 

reducir la disponibilidad de alimentos y bebidas, concluyeron que estas 

políticas funcionaron en la dirección que se esperaba. 11  

Fuente: Chriqui, Pickel y Story, JAMA Pediatr, 2014 

Efectividad de políticas públicas: Disponibilidad de alimentos y 
bebidas competitivos (CF&B)  
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No obstante, no todas las políticas son iguales… 

El prohíbir el refresco por sí solo no es suficiente para reducir el acceso o compra de 

bebidas azucaradas: se debe aplicar la prohibición a todas las bebidas azucaradas (SSB). 

Las leyes estatales que prohíben todas las bebidas azucaradas reducen la prevalencia de 

acceso y compra de bebidas azucaradas entre estudiantes de escuelas secundarias, pero no 

reduce el consumo en general. 12 

 

Fuente: Taber, Chriqui, Powell y Chaloupka,  Arch Ped and Adol Med, 2012 

0

20

40

60

80

100

Access Purchase Consumption

% 

Allow all SSBs Ban soda Ban all SSBs

Acceso Compra Consumo 

Permite todas 

las SSB 

Prohibe 

refresco 

Prohibe todas 

las SSB 



24 Title of Presentation www.bridgingthegapresearch.org 

¿Las políticas reducen la ingesta calórica? 

En las escuelas, los niños consumen 32% de sus calorías vacías (provenientes de azúcar 

añadida y grasa sólida).13  

Políticas de los estados y/o distritos reducen el consumo de Alimentos y Bebidas 

(CF&B) poco saludables en las escuelas.11 

•California tiene leyes particularmente estrictas referentes a los contenidos de calorías, 

azúcar, grasa y sal en alimentos competitivos.  

•Estudiantes de peparatoria en CA reportaron menos ingesta dentro de las escuelas de 

calorías, azúcar, grasa y sal en comparación con los estados que no tienen regulaciones para 

contenidos nutricionales en los alimentos competitivos.14 

California Otros estados 

Azúcar (g) 19.8 30.9 

Grasa (g) 14.2 20.4 

Calorías totales 352.6 509.1 

~157 calorías menos 
Fuente: Taber, Chriqui y Chaloupka,  Arch Ped and Adol Med, 2012 
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¿Las políticas nutricionales en las escuelas afectan el IMC? 

Los estudiantes aumentan menos peso si viven en estados con estándares fuertes y 

específicos para alimentos competitivos.15 
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Fuente: Taber, Chriqui, Perna, Powell y Chaloupka, Pediatrics, 2012 
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Las leyes deben ser consistentes en el tiempo y en todos los años escolares  

Los estudiantes que están expuestos a leyes más débiles mientras pasaron a la secundaria 

aumentaron de peso igual que aquellos que nunca fueron expuestos a alguna regulación.15 

1.6
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2
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2.8

None Consistent Weaker

Cambios en el IMC ajustado 

¿Las políticas nutricionales en las escuelas afectan el IMC? 

Fuente: Taber, Chriqui, Perna, Powell y Chaloupka, Pediatrics, 2012 

Ninguno Consistente Más débil 



¿Cómo se implementan estándares fuertes 
para la comida chatarra sin afectar las 
finanzas de las escuelas/distritos? 



28 Title of Presentation www.bridgingthegapresearch.org 

Reporte de casos publicado en 2013 
(Bassler, Chriqui, Stagg, et al.) 

Disponible: 
http://www.iphionline.org/pdf/I

PHI_Controlling_Junk_Foo
d_Report_32113.pdf  

http://www.iphionline.org/pdf/IPHI_Controlling_Junk_Food_Report_32113.pdf
http://www.iphionline.org/pdf/IPHI_Controlling_Junk_Food_Report_32113.pdf
http://www.iphionline.org/pdf/IPHI_Controlling_Junk_Food_Report_32113.pdf
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•Se requirió un cambio en la cultura/filosofía: a enfocarse en la 
escuela en su conjunto y la salud de los estudiantes más que en 
el balance final (en términos $$$) 

•Es crítica realizar reformas integrales de las políticas 
nutricionales; esto conlleva al éxito sostenido 

Alimentos competitivos + comidas escolares + educación en salud y 

nutrición 

•El cambio ocurrió incrementalmente 

 

 

¿Cómo las escuelas secundaria lograron quitar la comida 
chatarra sin tener tanta pérdida económica? 
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Estrategias ejemplo que funcionaron 

Food Service Directors 

 

 

 

 

Principals 
• Reestructurar el servicio y 

exposición de alimentos en las 
filas y estantes de las 
cafeterías 

• Coordinación con programas 
“de la granja-a-la-escuela” 

• Involucrar a los estudiantes en 
sesiones de degustación de los 
alimentos 

• Escuchar la retroalimentación 
de los estudiantes acerca de 
las opciones de alimentos 

• Modelar buenos hábitos de 
alimentación frente a los 
estudiantes 

 

• Añadir la educación 
nutricional en más 
actividades curriculares y 
extracurriculares 

• Establecer horarios que 
mantenga a los estudiantes 
en el campo escolar durante 
las horas de la comida 

• Programas de recompensas 
y recaudación de fondos que 
no involucran a los alimentos  

 



Reflexiones finales 
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¿Qué sabemos? 

• Leyes fuertes, obligatorias e integrales aplicables a: 

• Todos los lugares (i.e., máquinas expendedoras de alimentos, cafeterias, 

tiendas/cooperativas, etc.) 

• Todos los productos (e.g., no solo refresco, sino todas las bebidas 

azucaradas) y 

• En todos los años escolares 

SON CRÍTICAS PARA MEJORAR LOS AMBIENTES ALIMENTARIOS 

ESCOLARES. 

 

• Se asocian leyes fuertes y obligatorias con: 

• Reducciones en la ingesta calórica en estudiantes 

• Incremento en el consumo de frutas y verduras 

• Reducción o desaceleramiento del IMC, aumento de peso más lento. 
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Recomendaciones para otros países 

Las escuelas pueden ser “el corazón de la salud” pero no son el único lugar para 

enfocar nuestras atenciones: 

 

• Las políticas en las escuelas sí cambian el ambiente alimentario escolar, pero para ser aún más 

efectivos, políticas públicas en otros ambientes también son necesarias. 

• La obesidad es un problema multifactorial, por lo que también las soluciones deben serlo 

Fuente16: Institute of Medicine (IOM), Accelerating Progress in Obesity Prevention, 2012 
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¡Inscribánse 

a nuestra 

lista de 

correos! 

Sigános en 

Twitter! 

@BTGresearch 

@jfchriqui 
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Para más información: 

www.bridgingthegapresearch.org  

Jamie F. Chriqui, PhD, MHS 

Director of Policy Surveillance & Evaluation 

Bridging the Gap Program 

Institute for Health Research and Policy 

University of Illinois at Chicago 

jchriqui@uic.edu  

Twitter:  @jfchriqui 

 

http://www.bridgingthegapresearch.org/
mailto:jchriqui@uic.edu
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