
An Pediatr (Barc). 2018;88(6):340---349

www.analesdepediatria.org

ORIGINAL

Estudio  colaborativo español:  descripción de la
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Resumen

Introducción:  La  obesidad  infantil  es  un problema  de  salud de alta  prevalencia.  Aunque  existen

guías  clínicas  para  su  manejo,  la  variabilidad  en  su  abordaje  clínico  es  un hecho.  El objetivo  de

este estudio  es  describir  la  práctica  clínica  habitual  en  unidades  de Endocrinología  Pediátrica

y evaluar  su  adecuación  a  la  guía  recomendada.

Material  y  métodos:  Se  realizó  un  estudio  observacional,  transversal  y  descriptivo  mediante

encuesta  a  endocrinólogos  infantiles  de la  Sociedad  Española  de Endocrinología  Pediátrica.  Las

preguntas fueron  formuladas  en  base  a  las  recomendaciones  de la  «Guía  de  Práctica  Clínica

sobre la  Prevención  y  el  Tratamiento  de la  Obesidad  Infantojuvenil»  del Ministerio  de  Sanidad

español.

∗ Autor para correspondencia.

Correo electrónico: gbuenolozano@gmail.com (G. Bueno Lozano).

https://doi.org/10.1016/j.anpedi.2017.07.008
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Resultados:  Se  obtuvieron  125  encuestas  de  todas  la  Comunidades  Autónomas.  Se  observó  varia-

bilidad en  el  número  de pacientes  atendidos  al  mes  y  en  la  frecuencia  de las  visitas.  El  70%

de los  encuestados  no dispone  de un  nutricionista  ni  de psicólogo  o  psiquiatra  al  que  deri-

var a  los  pacientes.  En el tratamiento,  las  medidas  dietéticas  son  las  más empleadas;  un  69%

nunca ha  prescrito  fármacos  para  perder  peso.  De  los  que  prescriben,  el  52,6%  no  utilizan  el

consentimiento  informado  como  paso  previo  a su  empleo.

Conclusiones:  Pocos  centros  cumplen  las  recomendaciones  de la  Guía  de Práctica  Clínica  sobre

la Prevención  y  el Tratamiento  de la  Obesidad  Infantil  en  un  plan  de calidad  establecido.  La

práctica  clínica  difiere  mucho  entre  los endocrinólogos  pediátricos  encuestados,  sin  existir  pro-

tocolos unificados  de  actuación,  y  con  escasa  disponibilidad  de recursos  para  el  tratamiento

integral  que  precisa  esta  enfermedad.

©  2017  Asociación  Española  de Pediatŕıa.  Publicado  por  Elsevier  España,  S.L.U.  Todos  los dere-

chos reservados.
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Spanish  collaborative  study:  Description  of  usual  clinical  practice  in  infant  obesity

Abstract

Introduction:  Childhood  obesity  is  a high  prevalence  health  problem.  Although  there  are  clinical

guidelines for  its  management,  there  is  variability  in its  clinical  approach.  The  aim  of  this  study  is

to describe  the  usual  clinical  practice  in  Paediatric  Endocrinology  Units  in Spain  and  to  evaluate

if it  resembles  the  recommended  guidelines.

Material  and  methods: An observational,  cross-sectional  and  descriptive  study  was  carried  out

by means  of  a  questionnaire  sent  to  paediatric  endocrinologists  of the  Spanish  Society  of  Paedia-

tric Endocrinology.  The  questions  were  formulated  based  on the  recommendations  of  ‘‘Clinical

Practice  Guidelines  on  the Prevention  and Treatment  of  Childhood  Obesity’’  issued  by  the

Spanish Ministry  of  Health.

Results:  A  total  of  125 completed  questionnaires  were  obtained  from  all  Autonomous  Commu-

nities. Variability  was  observed  both  in the  number  of  patients  attended  and in the frequency  of

the visits.  The  majority  (70%)  of  the  paediatricians  who  responded  did  not  have  a dietitian,  psy-

chologist  or  psychiatrist,  in  their  centre  to  share  the  treatment  for  obese  children.  As  regards

treatment,  dietary  advice  is  the  most  used,  and  69%  have never  prescribed  weight-loss  drugs.

Of those  who  have  prescribed  them,  52.6%  did  not  use  informed  consent  as  a  prior  step  to  them

being used.

Conclusions:  There  are  few  centres  that  comply  with  the  recommendations  of  the  clinical  prac-

tice guidelines  on  prevention  and  treatment  of  childhood  obesity  as an  established  quality  plan.

Clinical practice  differs  widely  among  the  paediatric  endocrinologists  surveyed.  There  are  no

uniform protocols  of  action,  and  in general  there  is  limited  availability  of resources  for  the

multidisciplinary  treatment  required  by  this  condition.

©  2017  Asociación  Española  de  Pediatŕıa.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights  reser-

ved.

Introducción

La Organización  Mundial  de  la Salud  considera  la  obesi-
dad  «la  epidemia  del siglo  XXI». En  las  últimas  décadas
se  ha  observado  un aumento  progresivo  de  la misma,  lo
que  conlleva  repercusiones  negativas  sobre  morbimortali-
dad,  calidad  de  vida  y gasto  sanitario1,2, y  constituyendo
un  riesgo  añadido  de  obesidad  en el  adulto3,4. Sus  comorbi-
lidades  pueden  estar  presentes  desde  los  primeros  años de
vida,  con  tendencia  a que  los  distintos  factores  de  riesgo  car-
diovascular  se  agrupen5,6.  Además,  el  niño  obeso  tiene una
mayor  utilización  de  los  servicios  sanitarios  que el  niño  con
normopeso7.  Por  tanto,  deben  establecerse  estrategias  de

prevención  integral  en  el  ámbito  familiar,  escolar,  sanitario
y  comunitario,  promoviendo  estilos  de  vida  saludables  con
modificaciones  conductuales  en la  alimentación  y la  activi-
dad  física,  así como  medidas  de tratamiento  de la  obesidad
y  sus  comorbilidades8---10.

A  pesar  de las  guías  y protocolos  de actuación  frente
a  la  obesidad  infantil  basados  en  la evidencia  científica,
no existe  suficiente  información  sobre las dificultades  de
su  aplicación,  y  dependerá  del  ámbito  sanitario  del  que  se
trate.  Este  estudio  pretende  describir  la  actitud  clínica  de
los  pediatras  endocrinólogos  frente  a  la  obesidad  infantil,
profundizando  en  las  diferencias  de abordaje  según  el  nivel
de asistencia.
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Material y métodos

Diseño  y sujetos

Es  un  estudio  observacional,  transversal  y descriptivo  sobre
valoración  de  la  práctica  clínica  ante  la  obesidad  infantil
mediante  un cuestionario  de  20  preguntas  de elección  múl-
tiple.  Dicha  encuesta  fue  difundida  por  la página  web  de la
Sociedad  Española de  Endocrinología  Pediátrica  (SEEP)  junto
con  una  notificación  por correo  electrónico  a todos sus  socios
indicando  su  finalidad  y haciendo  énfasis  en  la  conveniencia
de  su  participación.  La población  diana  fueron  253  pediatras
miembros  de  la SEEP con actividad  asistencial  en  el  ámbito
nacional.  El  cuestionario  fue  completado  entre  noviembre  y
diciembre  de  2014.  La  participación  requirió  de  la  acepta-
ción  de  los  sujetos  objeto  de  estudio.  Para  ello,  se informó
de  la finalidad,  del  método  a  seguir,  y  de  la  garantía  del
anonimato  sobre  la  información.

Variables  incluidas

Las  variables  (dependientes,  independientes  y  las  de confu-
sión)  fueron  incluidas  en  las  20  preguntas  de  la  encuesta
según  las  recomendaciones  de  la  «Guía  de  Práctica  Clí-
nica  sobre  la Prevención  y el  Tratamiento  de  la  Obesidad
Infantojuvenil»  del Ministerio  de  Sanidad8. Fueron  agrupadas
en  seis  módulos:  centro  de  asistencia  sanitaria  (preguntas
1  y 2),  valoración  inicial  y consultas  de  revisión  (pregun-
tas  de  la  3  a  la 6),  medidas  higiénico-dietéticas  (preguntas
7,  8  y  9),  intervenciones  psicológicas  (preguntas  10, 11  y
12),  medidas  farmacológicas  (preguntas  de  la  13  a la 16)
y  resistencia  al  tratamiento  conservador/tratamiento  qui-
rúrgico  (preguntas  de  la 17  a  la  20). Según  su naturaleza  las
variables  eran  cualitativas  o  categóricas  y  según  su medición
nominales  politómicas,  nominales  dicotómicas  y ordinales.
En  la  tabla  1  se  detallan  los  valores  asignados  a  cada  una  de
las  variables  y  su división  en  los  distintos  módulos.

Análisis  estadístico

El  análisis  descriptivo  se  realizó  con  el  programa  SPSS
(versión  18.0).  La  descripción  de  los  porcentajes  por  cate-
gorías  comparando  distintas  variables  cualitativas  se realizó
mediante  el  análisis  de  contraste  de  hipótesis  en la  prueba
Chi-cuadrado  de  Pearson  con tablas  de  contingencia  y  con  la
prueba  exacta  de  Fisher  cuando  no  cumplieron  los  criterios
de  aplicación.  Si la  significación  asociada  a  este  estadístico
es  menor  o  igual  a  0,05  (p  ≤  0,05)  se rechazó  la hipótesis  de
independencia.  También  se utilizó  la  razón  de  verosimilitud
Chi-cuadrado  como  alternativa  al  estadístico  Chi-cuadrado;
en  este  caso también  se  rechazó  la  hipótesis  de  indepen-
dencia  entre  las  variables  cuando  la  significación  de este
estadístico  resultó  menor  o  igual  a 0,05  (p  ≤  0,05). La
aplicación  de  los dos  estadísticos  puede  llevar  a  la  misma
conclusión,  sin embargo,  en  aquellos  casos  en los  que  no
se  produjo  esta coincidencia  se optó  por  el  estadístico  más
conservador  (aquel  con menor  valor  de  p).

Resultados

Se  recibieron  125  encuestas  de todas  las  Comunidades
Autónomas  españolas (fig.  1A)  perteneciendo  el  94%  a  profe-
sionales  de hospitales  de segundo  y  tercer  nivel (fig.  1B).  Se
define  primer  nivel  de asistencia  sanitaria  aquel  que  supone
la  primera  puesta  en  contacto  de  una persona  con  el  sistema
de salud,  se  entiende  por  segundo  nivel  de asistencia  sani-
taria  el  desarrollado  en  los  hospitales  comarcales  (consultas
de Medicina  General,  Odontología  General,  Laboratorio  Clí-
nico,  Radiología,  urgencias,  hospitalización  y partos  de baja
complejidad)  y  hospitales  generales  (consultas  médicas,
hospitalización,  urgencias  de  especialidades  básicas,  aten-
ción  de  partos  y  cesáreas  de  media  complejidad,  atención
odontológica  general  y  especializada,  consultas  de  Nutri-
ción,  Psicología  y terapias  de apoyo  para  la  rehabilitación
funcional),  y  se establece  como  tercer  nivel  de  asisten-
cia  los  hospitales  de referencia  (actividades  de  curación  y
rehabilitación  de la  salud  en patologías  de alta  complejidad
diagnóstica  y  terapéutica,  referidos  por centros  de  primer  y
segundo  nivel).

Valoración  inicial  y consultas  sucesivas

Existe  una  proporción  similar  entre  centros  de  distinto
nivel  en  el  número  de  pacientes  atendidos  mensualmente
(fig. 2A).  Se  aprecian  diferencias  entre  niveles  de  atención
en  la proporción  de centros  que  atienden  mensualmente
más  de 20  pacientes  nuevos  por obesidad.  Ninguno  de  los
encuestados  que  trabajan  en  un centro  de  segundo  nivel
refiere  tener  más  de 20  pacientes  nuevos  por obesidad
al  mes,  frente  al  5,5%  de los  de tercer  nivel  (p  =  0,02)
(fig. 2B).

En  la atención  a pacientes  nuevos,  la  mayoría  de  los  par-
ticipantes  (67,2%)  dedican  de 15  a  30  min,  sin  diferencias
según  el  nivel  de asistencia  sanitaria  (fig.  3A).  Respecto  a
la  frecuencia  de las  consultas  sucesivas,  el  34%  respondie-
ron  «trimestral», el  17%  «semestral», el  15%  «bimestral», el
14%  «mensual  o más  de una  vez  al  mes» y  el  11%  «según  la
evolución  del  paciente».

Se  observó  relación  entre  «centro  de asistencia  sanitaria»

y  «frecuencia  con  la  que valora a  sus  enfermos  obesos
en  consultas  sucesivas»  (p =  0,036).  La  revisión  mensual
tiene  una  frecuencia  de  67% (11%  de ellos  más  de  una
vez  al  mes)  en los centros  de primer  nivel, un  15%  en
hospitales  de segundo  nivel  y un  7% en  hospitales  de  ter-
cer  nivel, frente  a  la  revisión  semestral  que  tiene  una
frecuencia  de 11%  y  23%  de los  sujetos  en  hospitales  de
segundo  y tercer  nivel  respectivamente  (ningún  pediatra
de  centro  de primer  nivel  respondió  que  hiciera  revisiones
semestrales).

Intervención  dietética

La  gran  mayoría  de los encuestados  se ajustan  a  las  recomen-
daciones  (tabla  2),  sin  encontrar  diferencias  según  el  nivel
de asistencia,  pues  la práctica  totalidad  respondió  «realizar
cambios  en la  dieta  habitual»  y muy  pocos  respondieron
«dietas  hipocalóricas  prefijadas».

El  70%  de los  encuestados  no dispone  en  su  centro  de
nutricionista  al que  derivar  a los  pacientes  con  obesidad,
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Tabla  1  Variables  incluidas  en  la  encuesta  a  los  pediatras  de la  Sociedad  Española  de  Endocrinología  Pediátrica

Variable  Valor

Tipo  de  centro  de  asistencia  Consulta  privada,  Atención  Primaria,  hospital  de  2.◦ y  3.er nivel

Comunidad Autónoma  en  la  que  presta  asistencia Andalucía,  Aragón,  Asturias,  Baleares,  Canarias,  Cantabria,

Castilla  La  Mancha,  Castilla  León,  Cataluña,  Extremadura,

Galicia,  La  Rioja,  Madrid,  Murcia,  Navarra,  País  Vasco,

C.  Valenciana

Número  medio  de  pacientes  que  atiende  por  obesidad

en un  mes

Menos  de 10,  de  11  a  20,  de 21  a  30,  más  de 30

¿Cuántos pacientes  de  media  atiende  usted  por  obesidad

por primera  vez  al  mes?

Menos  de 10,  de  11  a  20,  de 21  a  30,  más  de 30

¿Cuántos min  dedica  usted  al  paciente  en  la  primera

visita  por  obesidad?

Menos  de 10,  de  11  a  20,  de 21  a  30,  más  de 30

¿Con qué  frecuencia  valora  a  sus  enfermos  obesos

en consultas  sucesivas?

Más  de una  vez  al  mes,  mensual,  bimestral,  trimestral,

cuatrimestral,  semestral,  cada  9 meses,  según  la  evolución

del paciente

¿Qué tipo  de  intervención  nutricional  es  la  que  utiliza

con mayor  frecuencia?

Depende  del  tipo de obesidad,  dieta  individualizada,  dieta

hipocalórica  prefijada,  exclusión  de  hidratos  de  carbono  de

alto índice  glucémico,  introducción  de  cambios  nutricionales

en la  dieta  habitual,  todas  las  anteriores

¿Dispone de  nutricionista  titulado  al  que  diferir  a  sus

pacientes?

Sí/No

¿Sobre  quién  recae  el  peso de  la  educación  nutricional?  Pediatra,  pediatra  endocrinólogo,  Enfermería,  pediatra  y

Enfermería,  pediatra  y  nutricionista,  nutricionista,  educador,

nadie

¿Cuentan  con  psicólogo/psiquiatra  para  la  atención

al paciente con  obesidad?

Sí/No

¿Cuenta  con  protocolo  para  terapia  conductual? Sí/No

¿Quién hace  la  terapia  conductual? Pediatra,  psicólogo  o psiquiatra,  pediatra  y  psicólogo

o psiquiatra,  Enfermería,

educador,  multidisciplinar,  nadie

¿Ha empleado  alguna  vez  fármacos  para  que  su  paciente

pierda  peso?

Sí/No

Si respuesta  afirmativa  a  la  pregunta  anterior,  indique

cuál de  las  siguientes  utiliza  o  ha  utilizado

Metformina,  orlistat,

topiramato,  antidepresivos

¿Solicita consentimiento  informado  para  dichas

prescripciones?

Sí/No

Si utiliza  otro  tipo  de  intervención  nutricional  ¿cuál

utiliza?

Fibra alimentaria,

ácido  linoleico  conjugado  (CLA),  complejos  vitamínicos,  pautas

del programa  «Niñ@s  en  movimiento», triptófano,  ninguno

Cuando las medidas  anteriores  no resultan  efectivas,

¿qué otro  tipo  de  intervención  emplea?

Doy  alta,  ingreso  hospitalario  para  tratamiento

multidisciplinar,  derivo  a  Psicología  o Psiquiatría,  Derivo  a  otro

centro,  derivo  a  Asistencia  Social,  Insisto  en  el  tratamiento,

derivo  a  cirugía,  cambio  de  estrategia,  empleo  un programa

específico,  nada

¿Tiene  en  su centro  la  posibilidad  de  optar  por  la  cirugía

bariátrica?

Sí/No

En caso  afirmativo,  ¿cuál  es  la  técnica  quirúrgica

mayormente  empleada  en  su  centro?

Balón  intragástrico,  banda  gástrica  ajustable,  bypass  gástrico,

gastrectomía  en  manga  (Sleevegastrectomy),  no  sabe  o no

contesta

¿A cuántos  pacientes  ha  indicado  cirugía  bariátrica?  Ninguno,  de 1  a  3, de  4  a  6

siendo  el  número  mayor  en  hospitales  de  tercer  nivel  frente
a  los  de  segundo  nivel  (fig.  3B).  Encontramos  además,  una
relación  significativa  entre  el  nivel  de  asistencia  sanita-
ria  y la  existencia  de  nutricionista  (p  =  0,02).  Aun  así,
en  casi  todos  los centros  los  consejos  de  alimentación  son

realizados  por personal  con  dedicación  a la  atención  de
población  infanto-juvenil  (fig.  3C  y  tabla  2), existiendo  un
pequeño  porcentaje  de  encuestados  que  refiere  que  el  peso
de la educación  nutricional  en estos  pacientes  «no  recae
sobre  nadie».
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19.51% Andalucía 37.00% Hospital de segundo nivel

57.00% Hospital de tercer nivel

6.00% Otros

7.32% Aragón
2.44% Asturias

2.44% Baleares
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5.69% Castilla La Mancha

8.94% Castilla León

13.82% Cataluña
1.62% Extremadura

3.25% Galicia

0.82% La Rioja
9.76% Madrid

2.44% Murcia

0.82% Navarra

8.13% País Vasco

10.57% Valencia

A B

Figura  1  Procedencia  de  las  encuestas  respondidas  según:  Comunidad  Autónoma  de desempeño  de  la  actividad  profesional  A)  y

nivel de  asistencia  clínica  B).  (Otros  incluye  centros  privados  y  de Atención  Primaria).
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Figura  2  Consultas  nuevas  y  sucesivas  por  obesidad  infantil  en  función  del  nivel  asistencial.

Tabla  2  Análisis  de  la  adherencia  a  las  recomendaciones  de  la  Guía  de  Práctica  Clínica  sobre  la  Prevención  y  el  Tratamiento

de la  Obesidad  Infantil  en  el apartado  de  «Intervención  dietética»,  « Intervención  psicológica»  y  «Cirugía  bariátrica»

Recomendación 2.◦ Nivel  3.er Nivel Valor  p

Sí  (%)  No  (%)  Sí  (%)  No  (%)

Realizar  una  dieta  sana  y  equilibrada  siguiendo  la

pirámide de  la  alimentación  saludable

95,65  4,35  95,71  4,29  0,788

Se recomienda  no  utilizar  dietas  restrictivas  4,35  95,65  4,29  95,71  0,788

Los consejos  en  los  cambios  dietéticos  deben  ser

llevados por  profesionales  de  la  salud  que

habitualmente  atiendan  a  la  población  infantil

y juvenil

97,92  2,08  95,65  4,35  0,538

Tratamiento  de  apoyo  psicológico  (con  terapia

conductual  o cognitivo-conductual)

19,56  80,44  12,68  87,32  0,455

Empleo de  terapia  dirigida  al  estrés  y  otras

técnicas  psicológicas

Inclusión  de  tratamiento  psicológico  individual

o grupala

27,66  72,34  35,29  64,71  0,389

El tratamiento  con  cualquiera  de  los  fármacos

incluidos  en  la  guía,  debe  hacerse  con

consentimiento  informado

35,71  64,29  54,17  45,83  0,272

El uso  de  terapias  alternativas  no  se  recomienda  77,78  22,22  86,36  13,64  0,466

La cirugía  bariátrica  podría  indicarse  en

adolescentes  con  obesidad  grave  (IMC  > 40  kg/m2)

y comorbilidad  grave,  o  con  IMC  >  50  kg/m2, tras

un fracaso  del  abordaje  incial  +/−  tratamiento

farmacológicob

30,95  69,05  10  90  0,127

a El ajuste de la segunda y tercera recomendación de la  intervención psicológica se realiza en base a  la disponibilidad de psicólogo en

el centro para el  tratamiento a los menores y adolescentes con  obesidad.
b En  el caso de la cirugía bariátrica se analiza si se hace indicación, y  no si esta se ha hecho acorde a la recomendación de la guía.



Práctica  clínica  habitual  en  obesidad  infantil  345

A

60

50

50

50

50

40

40

40

40

30

30

30

30

20

20

20

20

10

10

10

10

80

60

40

40

Sí

Sí

Sí

Sí

Otros

Otros

Otros

Pediatra

Enfermería

Nutricionista

Nadie

Otros

Otros

No

No

No

No

20

20

< 15

Tiempo para primera consulta (min)

N
.°

 d
e
 e

n
c
u
e
s
ta

d
o
s

N
.°

 d
e
 e

n
c
u
e
s
ta

d
o
s

N
.°

 d
e
 e

n
c
u
e
s
ta

d
o
s

N
.°

 d
e
 e

n
c
u
e
s
ta

d
o
s

N
.°

 d
e
 e

n
c
u
e
s
ta

d
o
s

N
.°

 d
e
 e

n
c
u
e
s
ta

d
o
s

Tiempo por paciente

Disponen nutricionista titulado Psicólogo/Psiquiatra

Cirugía bariátrica

Protocolo de terapia conductual

Tipo de centro

Tipo de centro

Tipo de centro

Tipo de centro

Tipo de centro

Hospital de segundo nivel

Hospital de tercer nivel

Otros

> 3015–30
0

0

0

0

0

0

D

EB

FC

Segundo nivel

Segundo nivel

¿Quién lleva  el peso de la educación nutricional?

Segundo nivel

Segundo nivel

Segundo nivel

tercer nivel

tercer nivel

tercer nivel

tercer nivel

Tercer nivel

Figura  3  Nivel  asistencial  y  disponibilidad  de recursos.

Intervención  psicológica

Se han  obtenido  resultados  marcadamente  negativos,
demostrándose  una  falta de  protocolo  específico  para  el
tratamiento  conductual  en  la  gran  mayoría  de  los  cen-
tros  (incluso  en los de  tercer  nivel) (fig.  3 D),  lastrado
por  la  falta  de  personal  con formación  en  psicología
para  implantarlos  (fig.  3 E).  Tampoco  encontramos  dife-
rencias  entre  los  distintos  niveles  de  atención  sanitaria
(tabla  2).

Medidas  farmacológicas

La  mayoría  de  los encuestados  (n = 87)  no  han  prescrito
nunca  un  fármaco  para  perder  peso,  no  encontrándose
diferencias  entre  los  distintos  niveles  de  asistencia.  El
orlistat  y  la metformina,  han  sido utilizados  en  alguna
ocasión  por  el  30,4%  de  los  encuestados.  Presentamos
en  la  tabla  2,  la  recomendación  del empleo  del con-
sentimiento  informado  para  la  prescripción  de  estos
fármacos.

Tratamiento  quirúrgico

Según  las  recomendaciones  de la  guía,  esta  podría  indicarse
en  casos  muy concretos,  tras  una  valoración  multidiscipli-
nar, y  considerando  que  deberán  implicar  un  seguimiento
clínico  de por vida.  Esta  encuesta  se limita  a  recoger  la  dis-
ponibilidad  de  cirugía  bariátrica  en los  centros,  y  de tener
experiencia  en la derivación  de pacientes,  pero  no  pretende
investigar  si  las  indicaciones  coinciden  con  las  recomenda-
ciones.  El 65%  no dispone  en  su centro  de  cirugía  bariátrica,
apreciándose  que  en hospitales  de  tercer  nivel  hay  mayor
proporción  de encuestados  que  cuentan  con esta opción
(fig.  3F),  aunque  esta tendencia  no  llega  a  ser significativa
(p =  0,097).  Veintiséis  de los  43 que  disponen  de  ciru-
gía  bariátrica,  desconocen  la  técnica  quirúrgica  empleada.
Solo  21  de los  encuestados  refieren  haber  derivado  pacien-
tes  para  cirugía,  siendo  curiosamente  mayor  la proporción
de  pediatras  que  lo  hacen  desde  centros  de  segundo  nivel
(13  de  los  29  encuestados  de  hospitales  de segundo  nivel
frente  a 8 de  los  72  de tercer  nivel),  si  bien estas  proporcio-
nes  no  resultan  significativamente  diferentes  (tabla  2).
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Tabla  3  Actuaciones  terapéuticas  alternativas

Tipo  centro  Empleo  de otras  terapias  nutricionales

No Sí ¿Cuál?

2.◦ Nivel  35  10  2  CLA-0

7  Fibra  alimentaria

1  Glucomanano

3.er Nivel  57  9 2  CLA-0

3  Fibra  alimentaria

3  Complejo  vitamínico

1  Triptófano

Otro 7 1 Fibra  alimentaria

CLA-0, ácido linoleico conjugado.

Tabla  4  Actitud  ante  el no respondedor  a  las  terapias

iniciales

Tipo  de  actuación Número  de  encuestados

que  optan  por  esta

opción

Asistencia  Social  2

Unidad  de  Salud

Mental/psicólogo/Psiquiatría

22

Persisto  en  la  actitud

terapéutica  adoptada

2

Cambio  de  estrategia 16

Derivo  a  otro  centro 11

Ingreso  hospitalario  para

abordaje  multidisciplinar

20

Ingresa  en  programa  específico

de  mi  centro

1

Derivo  a  cirugía  2

Alta  13

Nada  concreto  42

NS/NC  12

Tratamientos  alternativos

La  mayoría  de  los  encuestados  cumplen  con la  recomenda-
ción  de  la  guía  de  no  emplear  tratamientos  alternativos,  si
bien  el  13%  de  los  encuestados  de  centros  de  tercer  nivel,
y  el  22%  de  los  de  centros  de  segundo  nivel, refieren  usar-
los  (tabla  2). Exponemos  los  tratamientos  alternativos  en  la
tabla  3.

Respecto  a la  actitud  seguida  en  pacientes  sin respuesta
clínica  favorable,  la  respuesta  mayoritaria  fue  «no  hacer
nada»  (tabla  4).

Discusión

El  éxito  del  tratamiento  de  la  obesidad  depende  de
la  formación  y  actitud  de  los  profesionales,  así como
de  las  prestaciones  sanitarias  y participación  de  equipos
multidisciplinares11. A  pesar  de  las  guías  de  práctica  clínica
nacionales  e  internacionales,  dirigidas  a optimizar  la  aten-
ción  sanitaria  en  la  obesidad  pediátrica,  se han  encontrado

diferencias  notables  en  su manejo  entre  los  profesionales
encuestados.

Las encuestas  publicadas,  como  la Encuesta  Nacional  de
Salud,  son  estudios  diseñados para  determinar  la preva-
lencia  e  incidencia  de  obesidad12,  o dirigidas  a  pediatras
y  médicos  generales13,14.  Sin  embargo,  no  existen  estudios
que  describan  cómo  es la práctica  habitual  de  los  pedia-
tras  especialistas  en Endocrinología  hacia el  paciente  obeso
pediátrico.

Los  trabajos  basados  en  encuestas  on-line  a  profesionales
sanitarios,  obtienen  tasas  de participación  del  17  al 51%15,16.
La  participación  en  el  presente  estudio  fue  del  49,4%,  lo que
se  considera  adecuado  según  los  estudios  realizados  sobre la
tasa  de respuesta  en  este  tipo de  encuestas  por  vía  digital17.
Se  trata por tanto,  de una  muestra  representativa  de  los
pediatras  endocrinólogos  de  toda  España,  con  participación
de todas  las  comunidades  autónomas  y  de todos  los  niveles
de asistencia  sanitaria.

Prácticamente  el  50%  de  los encuestados  atienden  a una
media  de 10-30  pacientes  al mes  en  visita  sucesiva  con  diag-
nóstico  de  sobrepeso  u  obesidad.  Estos  datos  coinciden  con
el  aumento  en  la prevalencia  de esta  enfermedad  en  la
población  infanto-juvenil  española18.  Existe  variabilidad  en
el  número  de pacientes  atendidos  lo que  puede  deberse  a
diferencias  en:  población  de referencia,  dispersión  geográ-
fica,  y  desigualdades  de infraestructura  entre  comunidades
autónomas19,20.

El tiempo  de consulta  es de  15-30  min  mayoritariamente
(67,5%),  y hasta  un 6% menos  de 10  min.  Teniendo  en
cuenta  las  recomendaciones8---10 para  el  abordaje  inicial  y
el  seguimiento,  que  incluyen  una  valoración  antropométrica
extensa,  la  evaluación  de las  condiciones  psicopatológicas  y
de la  dinámica  familiar  preexistente,  así  como  las  encues-
tas  de alimentación,  actividad  física  y otros  hábitos  de vida,
parece  que  menos  de 30  min  de tiempo  por consulta  puede
resultar  insuficiente,  aunque  no  hay  publicados  tiempos  de
atención  recomendados.

Pocos  centros  disponen  de nutricionista  (29%),  con  mayor
disponibilidad  en los  de tercer nivel. La  valoración  nutricio-
nal  realizada  por expertos  en los  niños con  enfermedades
crónicas  es  imprescindible1,10,21 y  debe integrarse  en sus
protocolos  de  tratamiento.  Resulta  primordial  para  evi-
tar complicaciones  asociadas,  como  la  malnutrición,  así
como  para  planificar  una  intervención  adecuada  en cada
caso.
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En  el presente  trabajo  no  existen  apenas  diferencias  en
el  manejo  nutricional.  Casi  un 89%  de los pediatras  intro-
ducen  cambios  en  la dieta,  asumiendo  estos la educación
nutricional  en  la  mayoría  de  los  casos.  Los  estudios  de efica-
cia  realizados  en  este  sentido  son  de  corta  duración,  escasa
calidad  y  no  evalúan  la pérdida  de  peso  a  largo  plazo22, por
lo  que  se  desconoce  qué  dieta es la más  efectiva  para  el  tra-
tamiento  del  sobrepeso  y  la  obesidad  infantil23---25, siendo  las
dietas  pobres  en  hidratos  de  carbono  y con índice  glucémico
bajo  tan  efectivas  como  las  hipocalóricas  para  la  pérdida  de
peso  a  corto  plazo26.  En  adultos,  se  recomienda  una  dismi-
nución  del  15---30%  del  consumo  previo  de  energía  según  la
variabilidad  en  los requerimientos  energéticos27. La  práctica
habitual  se  ajusta  a  las  recomendaciones28 ya  que  solo  un 4%
de  los  encuestados  utilizan  dietas  hipocalóricas  prefijadas,
y  un  6,4%  ajustan  esas  dietas  hipocalóricas  individualmente.

Con  un  nivel  B de  evidencia,  se recomienda  apoyo  psicoló-
gico  para  el  tratamiento  de  sobrepeso/obesidad  en  menores
y  adolescentes,  así como  el  empleo  de  terapia  dirigida  al
estrés  y  otras  técnicas  psicológicas29,30. Sin  embargo,  en  la
muestra  encuestada,  solo  un 30%  disponen  de  este  apoyo,
y  solo  un  13,6%  de  un  protocolo  de  terapia  conductual.  Al
contrario  de  lo esperado,  la terapia  conductual  está más
accesible  para  endocrinólogos  infantiles  de  hospitales  de
segundo  nivel,  aunque  no  hay  diferencias  en  la  presencia
de  psicólogo  o  psiquiatra  infantil.

Probablemente  la terapia  psicológica  sea  uno  de  los  pun-
tos  más  deficitarios  en el tratamiento  y  seguimiento  de estos
pacientes.  Habría  que  analizar  si  el  reconocimiento  de la
especialidad  de  Psiquiatría  Infantil31 soluciona  este  déficit
y  evidencia  las  necesidades  asistenciales  de esta  pobla-
ción.  De  hecho,  contar  con una  valoración  psicológica  por
un  experto  es  imprescindible  en  adolescentes  con obesidad
mórbida  ante  un  tratamiento  quirúrgico.  Asimismo,  algunos
estudios  recientes  muestran  que  cuando  se  asocia  un  pro-
grama  de  manejo  del estrés,  disminuye  el  IMC  y  mejoran  los
síntomas  de  depresión  y ansiedad32,33.

Las guías  de  práctica  clínica  no  recomiendan  el  empleo
habitual  de  fármacos  para  el  tratamiento  de  la  obesidad  en
menores  de  12  años8---10.  En  este  estudio  la  prescripción  de
fármacos  como  tratamiento  de  la  obesidad  infantil  es del
30%.  El fármaco  más  empleado  es la  metformina,  que  ha
demostrado  una  reducción  del  IMC  inferior  al  5% en niños
de  10  a  14 años  con  obesidad  y resistencia  insulínica34.
Tanto  metformina  como  orlistat  son prescritos  como  fár-
macos  «off-label».  Está  regulado35 que  el  médico  deberá
informar  al paciente  o  tutor  de  los  beneficios  y riesgos
del  fármaco  off-label,  obteniendo  su consentimiento  por
escrito.  Sin  embargo,  el 67%  los profesionales  que  lo pres-
criben  no  lo  solicitan.  Estos  datos  coinciden  con  la  encuesta
nacional  de 2012-2013  sobre  el uso  de  estos  fármacos  en
Pediatría36.

Según  los  datos  obtenidos  el  tratamiento  de  la  obesidad
infantil  con  cirugía  bariátrica  es  prácticamente  testimonial,
ya  que  son  pocos  los  pacientes  que  cumplen  el  perfil  para
ser  intervenidos37.  En  este  sentido,  las  guías  de  práctica
clínica,  tanto  nacionales  como  internacionales  señalan  que
la  cirugía  bariátrica  en la edad  pediátrica  debe  limitarse  a
casos  muy  concretos  y  cuidadosamente  seleccionados8---10.
Además,  solo  un  36%  de  los centros  disponen  de  ella,  lo que
explicaría  por  qué  la  mayoría  de  los  pediatras  no  conoce
las  técnicas  de  cirugía bariátrica.  La  técnica  más  utilizada

hasta  el  momento  ha sido el  bypass  gástrico,  que  pro-
duce  el  mayor  porcentaje  de pérdida  de  peso con  mejor
evidencia38.  Algunas  comunidades  autónomas  se  han  pro-
nunciado  sobre  la  necesidad  de  regulación  de la  cirugía
bariátrica,  incluyendo  en  sus  especificaciones  la  cirugía  en
adolescentes39.

Ante el  paciente  no  respondedor,  también  existe varia-
bilidad  en la  actuación:  ingreso  hospitalario  (14,2%),
derivación  a Psiquiatría  o  Salud Mental  (12,8%)  y  alta
(43,2%),  dependiendo  de la  disponibilidad  de  unos  u  otros
recursos.  No obstante,  solo  un  12,8%  recurre  a  la deriva-
ción  a  Psiquiatría/Salud  Mental  cuando un tercio  de los
encuestados  la  refieren como  disponible.  Habría  que  pre-
guntarse  si  en cualquier  otra  patología  médica  se  daría
el  alta  a más  del 40%  de los enfermos  que  no  respon-
dieran al  tratamiento  habitual  y se  considerarían  fracasos
terapéuticos.  Quizás este  porcentaje  esté  aumentado  por
la  falta de consideración  de la obesidad  como  una  enfer-
medad  y  la  autopercepción  que tienen  los  pediatras  de
escasa  eficacia  y  frustración  en  el  tratamiento  de  la
obesidad13,40.

Las  posibles  limitaciones  que  condicionarían  la  relevancia
del  presente  estudio  serían:

sesgo  muestral  de omisión  porque  solo  se han  analizado
las  respuestas  de  aquellos  pediatras  de la SEEP  que  respon-
dieron  a la encuesta,  así como  la  de no  tener  información
de  otros  pediatras  que  tengan  dedicación  especializada  a la
obesidad  infantil  en  otras  áreas  (Atención  Primaria,  Gastro-
enterología,  Nutrición  u otras).

Sesgo  de información  por  falta de  respuesta  en  alguno  de
los  ítems  del cuestionario  así como  limitación  en  el  número
de  variables  estudiadas.  Así,  en  este  estudio,  no  se  ha  valo-
rado  específicamente  la  intervención  sobre  actividad  física,
ya  que  las  instituciones  sanitarias  españolas carecen de  ser-
vicios  que  permitan  realizar  este  tratamiento,  recayendo
habitualmente  en  programas  comunitarios,  o actividad  en
centros  educativos  y deportivos.

En  futuras  investigaciones  podría  volverse  a realizar  la
encuesta  para  evaluar  cambios  en  la  práctica  clínica  habitual
entre  los miembros  de la  SEEP  y otros  pediatras  con  dedica-
ción  especializada  a la obesidad,  que  suelen ser estables  en
el  tiempo,  así como  la tasa  de éxito  y las  recomendaciones
de  actividad  física  o variables  específicas  de esta  área,  no
recogidas  en  este trabajo.

En  conclusión,  hay  muy  pocas  Unidades  de Endocrinología
Pediátrica  que  cumplan  con  las  recomendaciones  de  la  Guía
de  Práctica  Clínica  sobre  la  Prevención  y  el  Tratamiento  de
la  Obesidad  Infantil  como  Plan  de Calidad  para  el  Sistema
Nacional  de  Salud  del  Ministerio  de Sanidad  y Política  Social
de España. La  práctica  clínica  difiere  probablemente  por  la
falta  de protocolos  unificados  de actuación  y  de  disponibi-
lidad  de recursos  para  el  tratamiento  integral.  El empleo
de  fármacos  para  tratar  la  obesidad  infantil  es  poco  habi-
tual  y  la  experiencia  con cirugía  bariátrica  es aún  escasa.
No  encontramos  muchas  diferencias  en  el  abordaje  entre
centros  de segundo  o  tercer  nivel,  si  bien en  estos  últimos,
se  tiende  a  tener  más  pacientes  en  revisión,  y cuentan  (al
menos  teóricamente),  con  nutricionistas  y/o  psicólogos  con
más  frecuencia  que  en los centros  de segundo  nivel.  Así,  la
atención  de la  obesidad  infantil  recae en los pediatras,  sin
que  realmente  se  haya  instaurado  un  programa  de  atención
multidisciplinar.
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