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Revision sistematica sobre la efectividad de los programas
de actividad fisica para reducir el sobrepeso y la obesidad
en los jovenes en edad escolar
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Resumen

El propésito del presente trabajo fue conocer la efectividad de los programas de intervencion destinados a disminuir el
sobrepeso y la obesidad en los jovenes. Se seleccionaron 266 publicaciones obtenidas mediante la bisqueda en bases de
datos: Pubmed (n = 83), Science Direct (n =2091), Scopus (1 = 100) y Web of Science (n = 107). Tras la lectura del resumen
y/o texto completo, los estudios seleccionados se redujeron a 21. La edad de los participantes oscilé entre los 6 y 16 afios.
Las conclusiones del estudio fueron que los programas mas efectivos fueron aquellos que realizaron dos sesiones semana-
les de actividad fisica, con una duracién de 45 minutos, a una intensidad moderada y vigorosa.
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La obesidad infantil es uno de los problemas mas importan-
tes de salud publica en todo el mundo (Martinez-Vizcaino
etal,, 2015), generando perturbaciones bioldgicas (hiperten-
sion y enfermedades metabdlicas) y psicosociales (rechazo,
discriminacién y estereotipos negativos) (Wardle y Cooke,
2005). Estas consecuencias derivadas del sobrepeso y la obe-
sidad, asi como el impacto patoldgico de un estilo de vida
sedentario durante la infancia y la adolescencia, han propi-
ciado el desarrollo inmediato de programas de intervencion
para prevenir los comportamientos poco saludables durante
estos periodos de vida (Akhtar-Danesh, Dehghan, Morrison,
y Fonseka, 2011; Faigenbaum, Gipson-Jones, y Myer, 2012).

En Espana, el sobrepeso y la obesidad en nifios y ado-
lescentes han ido incrementando con el paso de los afios,
hasta tal punto, que los escolares espaioles son los que
mayor prevalencia de sobrepeso y obesidad presentan res-
pecto al resto de paises europeos (Ogden, Carroll, y Flegal,
2008). En este mismo contexto, se estim6 una prevalencia
de la obesidad del 18.3% de la poblacién total (15.5% ni-
fias y 20.9% niios) (Pastor-Vicedo, Gil-Madrona, Torto-
sa-Martinez, y Martinez-Martinez, 2012).

La mayoria de estudios sefialan a la nifiez y a la ado-
lescencia como las etapas principales para prevenir el so-
brepeso y la obesidad en la edad adulta (Glenny, O’Meara,
Melville, Sheldon, y Wilson, 1997; Ong, Ahmed, y Dunger,
2006). A nivel bioldgico, estas etapas se caracterizan por un

aumento del tamafno y numero de células adiposas, por lo
que evitar su desarrollo en esta etapa, es crucial para prevenir
el sobrepeso y la obesidad en la edad adulta (Ong, Ahmed, y
Dunger, 2006). A nivel psicosocial, la nifiez y la adolescencia
es una etapa crucial para la adquisicién de numerosos patro-
nes relacionados con los habitos saludables, ya que estos con-
dicionaran el futuro desarrollo del ser humano (Ong et al.,
2006; Rolland-Cachera, Deheeger, Maillot, y Bellisle, 2006).
Tal es la importancia de la nifiez y la adolescencia en la pre-
vencion del sobrepeso y la obesidad, que se ha demostrado
que el 83% de los jovenes con edades comprendidas entre los
10y 15 afos que sean obesos, seguiran siéndolo a los 25 afios
(Weiss, Matzkin, Flippin, Pallis, y Rankin, 2013).

En base a lo anterior, las familias, el entorno escolar y las
organizaciones comunitarias cobran una gran relevancia en
la adquisicion de estos habitos saludables (Hills, Dengel, y
Lubans, 2015; Romero-Cerezo et al., 2011). Concretamente,
el entorno familiar y escolar, debido a la falta de autonomia
individual en la infancia, van a ser determinantes en la apli-
cacion de medidas preventivas y terapéuticas para combatir
la obesidad infantil y juvenil, pues son dos contextos donde
los niflos y adolescentes pasan la mayor parte de su tiempo
(Bautista-Castafio, Doreste, y Serra-Majem, 2004).

Por otra parte, estudios previos (Hills, Dengel, y Lu-
bans, 2015; Romero-Cerezo et al., 2011) han sefalado la
importancia de promocionar la Actividad Fisica (AF) y
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otros hébitos relacionados con la salud en el entorno esco-
lar a través de las clases de Educacidn Fisica (EF). Se ha de-
mostrado que los escolares espafioles realizan un 25% mas
de AF moderada o vigorosa los dias escolares, en compa-
racion a los fines de semana o a los periodos vacacionales.
Por ello, la Asociacién Nacional para el Deporte y la EF
(NASPE) recomienda que las escuelas de Primaria y Se-
cundaria deben ofrecer entre 150 y 250 minutos de EF por
semana (NASPE, 2004). En la misma linea, la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS, 2010) establece que los nifios y
adolescentes (5 - 16 aflos), deberian invertir como minimo
60 minutos de AF de intensidad moderada a vigorosa con
una frecuencia minima de tres veces por semana, preferen-
temente actividad aerdbica que refuercen musculos y hue-
sos (OMS, 2010). De hecho, diez minutos de AF extraes-
colar moderada o vigorosa son suficientes para conseguir
mejoras significativas de parametros relacionados con la
obesidad y el sobrepeso como el Indice de Masa Corporal
(IMC) y el porcentaje de grasa corporal (% GC) (Schaefer
et al., 2014), ademas de aumentar la masa muscular, elevar
el gasto energético total y reducir la masa visceral adiposa
(Dalmau, Alonso, Gémez, Martinez, y Sierra, 2007).

En este sentido, investigaciones anteriores (Menschik,
Ahmed, Alexander y Blum, 2008; Pastor-Vicedo, Gil-Ma-
drona, Tortosa-Martinez, y Martinez-Martinez, 2012) se
marcaron como objetivo unificar un disefio de interven-
cion para los programas futuros destinados a disminuir el

sobrepeso y la obesidad en niflos y adolescentes. Estos es-
tudios demostraron que los programas de actividad fisico
deportivas bien orientados y estructurados contribuyen a
mejorar los valores de grasa corporal y condicion fisica en
los nifios y adolescentes con sobrepeso y obesidad. Concre-
tamente, el estudio realizado por Martinez-Vizcaino et al.
(2015) encontraron que un programa de AF (MOVI-KIDS)
desarrollado durante dos anos, consiguié disminuir los ni-
veles de obesidad y sobrepeso. Ademas, la revision siste-
matica realizada por Ickes, et al. (2013) concluyé que los
programas de AF llevados a cabo en el entorno escolar eran
mayoritariamente efectivos.

Por tanto, en relacion a lo anterior, la presente revision
tuvo por objetivo comparar la efectividad en relacién al
nimero de sesiones, su duracion y extension en el tiempo
de los programas de intervencién dedicados a disminuir el
sobrepeso y la obesidad desarrollados en el entorno escolar.

Método

La presente revision fue disenada siguiendo la estructura,
recomendacién y el tratamiento marcado por la metodo-
logia PRISMA (Mobher, Liberati, Tetzlaft, y Altman, 2009),
para revisiones sistematicas, siguiendo los cuatro pasos
marcados en la Figura 1: (i) identificacion, (ii) seleccidn,
(iii) elegibilidad e (iv) inclusién (Urrutia y Bonfill, 2010).
Para la busqueda de los articulos se utilizaron las siguientes
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Articulos de texto seleccionados
£ para anilisis y/o lectura del texto
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completo
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Figura 1. Diagrama de flujo: proceso de seleccion de articulos
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bases de datos: Pubmed, Web of Science, Scopus y Science
Direct. Los articulos seleccionados fueron aquellos que te-
nian factor de impacto en Journal Citacion Reports. Fueron
validas todas las publicaciones realizadas hasta el 24 de ju-
lio de 2018, coincidiendo con la fecha de registro marcada
por los investigadores.

Se establecieron como criterios de busqueda dos com-
binaciones de palabras claves: 1) benefits AND physical
education AND obesity AND school, y 2) benefits AND
physical activity AND obesity AND elementary school. Los
criterios de inclusion establecidos para las publicaciones de
la presente revision sistematica fueron: a) poblacion: nifos
y adolescentes, b) edad: 6 - 16 afios, ¢) Educacién Primaria
y Educacion Secundaria, d) idioma inglés y espafiol, e) tipo
de intervencion: intervenciones longitudinales, compara-
cion entre grupos, f) resultados: efectos de las variables rel-
acionadas con el sobrepeso y la obesidad.

Seleccion de trabajos

Tras la busqueda bibliografica, los autores realizaron una
lectura del titulo para eliminar los articulos duplicados. Los
resiimenes y/o texto completo de las publicaciones seleccio-
nadas fueron analizados por dos investigadores de forma in-
dependiente. Si hubo alguna discrepancia, un tercer investi-
gador intervino para alcanzar un consenso. Posteriormente,
se reviso la lista de referencias de los estudios seleccionados
para identificar estudios adicionales. Se recuperaron los tex-
tos completos de estos articulos. Si su recuperacion en las
bases de datos no fue posible, se contacté al autor/a para so-
licitar el texto completo del articulo de investigacion, ya que
adn podria encontrarse en proceso de edicion.

La busqueda en base de datos reporté 2381 publica-
ciones. Paralelamente, se realiz6 una busqueda manual a
partir de las referencias bibliogréficas de los estudios iden-
tificados sobre publicaciones relacionadas con la tematica,
que generd 15 estudios relevantes que se incluyeron en la
revision. Tras un andlisis detallado de duplicados, titulos,
restimenes y textos completos, las publicaciones que cum-
plieron con los criterios de inclusion fueron un total de 21
(83 en Pubmed, 2091 en Science Direct, 100 en Scopus, y
107 en la Web of Science).

Posteriormente, se procedid a la lectura del resumen
y/o texto completo de los articulos seleccionados. Se con-
tactd con los autores de los articulos que tenfan restringido
el acceso al texto completo para poder acceder al documen-
to. La Tabla 1 resume los datos extraidos de cada publica-
ci6n incluida en la presente revision sistematica. Asi pues,
de los estudios seleccionados, los aspectos a tener en cuenta
fueron: el autor, la edad de los participantes, etapa, la inten-
sidad de las sesiones, el protocolo del programa (el nimero
de sesiones por semana, la duracién en meses y el tiempo
de las sesiones), los resultados obtenidos de las variables:
IMCy % GC, la significatividad de la probabilidad asociada
de los resultados y el diseno del estudio.

Resultados

Caracteristicas de las intervenciones

La Tabla 1 muestra las caracteristicas individuales de cada
programa intervencion en relacién a la etapa, la intensidad,
el protocolo desarrollado, y los resultados obtenidos. En
relacién al disefio, la mayor parte de las intervenciones eva-
luadas (n = 19) presentaron un disenio cuasi-experimental
con dos mediciones, tomando dos grupos como referencia:
grupo control y grupo experimental. Solamente 2/21 uti-
lizaron un disefo longitudinal realizando entre dos y tres
mediciones en el tiempo para valorar el efecto del progra-
ma (Carrel et al., 2007; Von Hippel y Bradbury, 2015).

Edad de los participantes

Por otra parte, entre los participantes con edades compren-
didas entre los 6 y 16 afios no se encontraron importantes
diferencias entre el nimero de intervenciones desarrolla-
das para la etapa de Educacion Primaria (n = 12) y la Edu-
cacién Secundaria (n = 9).

Protocolo de intervencion

Duracion del programa

En cuanto a la duracién en el tiempo, algo mas de la mitad
de los programas (n = 11) optaron por desarrollar las sesio-
nes durante todo el afo académico (Breheny et al., 2018;
Carrel et al., 2007; Centeio et al., 2018; de Heer et al., 2011;
Graf et al., 2006; Gutin et al., 2002; Killough et al., 2010;
Sacher et al., 2010; Treu et al., 2017; Wong et al., 2008; Yin
et al., 2005). Otros estudios con resultados satisfactorios
tuvieron programas de intervencién con una duracién que
oscilo entre los tres y seis meses (Gonzalez-Ruiz et al., 2018;
Manios y Kafatos, 2006; Morano et al., 2016; Neumark-Sz-
tainer et al., 2003; Pastor-Vicedo et al., 2012; Peralta et al.,
2009; Toruner et al., 2015). Menos trabajos (n = 4) fueron
los que optaron por extenderse mas de un afo académico
(Eichner et al., 2016; Sollerhed, y Ejlertsson, 2008; Tarro et
al., 2014; Von Hippel, y Bradbury, 2015).

Tiempo de AF semanal

Debido a la variedad del niimero y tiempo de las sesiones,
asi como de la duracién del programa, se cred la variable
“tiempo de AF semanal” para unificar la cantidad de AF se-
manal que acumulaban los participantes. Para facilitar el
analisis, los programas fueron agrupados en funcion de la
AF acumulada: 1) < 150 min/sema y 2) > 150 min/sema.

Programas de AF inferiores a 150 minutos semanales

La mayoria de programas que acumularon una AF infe-
rior a 150 minutos semanales, de intensidad moderada y
vigorosa, consiguieron diferencias significativas del IMC
(Breheny et al., 2018; Eichner, Folorunso, y Moore, 2016,
de Heer, Koehly, Pederson, y Morera, 2011; Manios, y Ka-
fatos, 2006; Carrel et al., 2007; Wong et al., 2008) y el % GC
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(Wong et al., 2008). Sin embargo, el estudio realizado por
Von Hippel y Bradbury (2015) no consigui6 reducir signifi-
cativamente los valores de IMC de sus participantes.

En cuanto a la intensidad, se ha podido comprobar que
la intensidad de las sesiones aumentaba a medida que dis-
minuia el tiempo de practica de AF (Eichner, Folorunso, y
Moore, 2016; Manios, y Kafatos, 2006).

Programas de AF superiores o iguales a 150 minutos
semanales

La mayoria de los programas que acumularon una AF igual
o superior a 150 minutos semanales, de intensidad mo-
derada, consiguieron reducir significativamente (p < .05)
el IMC (Centeio et al., 2018; Graf et al., 2006; Killough et
al., 2010; Morano, Rutigliano, Rago, Pettoello-Mantovani,
y Campanozzi, 2016; Neumark-Sztainer, Story, Hannan, y
Rex, 2003; Peralta, Jones, y Okely, 2009; Sacher et al., 2010;
Tarro, Llauradd, Morifna, Sola, y Giralt, 2014; Toruner,
Ayaz, Altay, Citak, y Sahin, 2015; Yin et al., 2005) y el % GC
(Gutin et al., 2002; Killough et al., 2010; Morano, Rutiglia-
no, Rago, Pettoello-Mantovani, y Campanozzi, 2016; Pas-
tor-Vicedo et al., 2012; Peralta, Jones, y Okely, 2009; Sacher

Tabla 1

Caracteristicas individuales de cada programa de intervencion

et al., 2010; Yin et al., 2005). En cambio, las intervencio-
nes desarrolladas por Sollerhed, y Ejlertsson (2008) y Treu,
Doughty, Reynolds, Njike, y Katz, (2017) no encontraron
modificaciones significativas del IMC. Estas dos interven-
ciones guardan la peculiaridad de que ambas fueron desa-
rrolladas en el contexto de Educacién Primaria.

En relacién a la intensidad de los programas, los resul-
tados son similares a los encontrados en los programas cuya
AF semanal es inferior a 150 minutos. Se ha podido com-
probar que la intensidad de las sesiones aumenta de manera
inversa al tiempo de la sesién (Morano, Rutigliano, Rago,
Pettoello-Mantovani, y Campanozzi, 2016). Asi pues, los re-
sultados revelan que las intervenciones que incluyeron AF a
una vigorosa intensidad aumentaban su frecuencia semanal,
a la vez que disminuian el tiempo en cada sesién (Morano,
Rutigliano, Rago, Pettoello-Mantovani, y Campanozzi, 2016;
Treu, Doughty, Reynolds, Njike, y Katz, 2017).

En relacion a la duracién de AF semanal, todos los tra-
bajos consideran que se deben realizar al menos 150 mi-
nutos de AF a intensidad moderada/vigorosa para que se
reduzca significativamente el IMC y el porcentaje de GC.

< DISENO
AUTORY ANO EDAD ETAPA INTENSIDAD  PROTOCOLO RESULTADOS o] DE ESTUDIO
Gutin et al. 13-16 Secundaria Moderada Sesiones (semana): 5
(2002) Quracién (r'neses): 8 ' Lo ac (b < .05) ansi-
Tiempo (minutos): 60 experimental
Tiempo de AF semanal: 300 min/sema
Neumark- 14-16  Secundaria Moderada Sesiones (semana): 5
Sztainer et al. Duracién (meses): 4 1 Cuasi-
IMC .05 .
(2003) Tiempo (minutos): 60’ (p<.0) experimental
Tiempo de AF semanal: 300 min/sema
Yin et al. (2005) 8-12 Primaria Moderada Sesiones (semana): 2
Duracién (meses): 8 dmc (< .05) Cuasi-
Tiempo (minutos): 80’ 1% GC p< experimental
Tiempo de AF semanal: 160 min/sema
Maniosy 6-12 Primaria Moderaday  Sesiones (semana): 2
Kafatos (2006 i D i6 16 i-
afatos ( ) vigorosa .uraaon (rﬁneses) LM (p < .05) an51
Tiempo (minutos): 45’ experimental
Tiempo de AF semanal: 90 min/sema
Graf et al. 6-12 Primaria Moderada Sesiones (semana): 2
(2006) Quracién (r'neses): 12 Limc (b < .05) ansi-
Tiempo (minutos): 90 experimental
Tiempo de AF semanal: 180 min/sema
Carrel et al. 12-13 Secundaria Moderada Sesiones (semana): 2
2007 D i6 19
(2007) uracion (meses) l%GC  (p<.05 Longitudinal

Tiempo (minutos): 45

Tiempo de AF semanal: 90 min/sem

Continua pdagina siguiente
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- DISENO

AUTORY ANO EDAD ETAPA INTENSIDAD  PROTOCOLO RESULTADOS p DE ESTUDIO

Wong et al. 13-14  Secundaria Moderada Sesiones (semana): 2

(2008) Duracién (meses): 12 dimc (p<.05) Cuasi-
Tiempo (minutos): 60’ 1% GC : experimental
Tiempo de AF semanal: 120 min/sema

Sollerhed y 6-9 Primaria Moderada Sesiones (semana): 4

Ejlertsson l?uracio’n (r.neses): 36 ' Limc (> .05) Cugsi-

(2008) Tiempo (minutos): 45 experimental
Tiempo de AF semanal: 180 min/sema

Peralta et al. 12-13  Secundaria Moderada Sesiones (semana): 2

(2009) Duracion (meses): 6 JIMC (0 < .05) Cuasi-
Tiempo (minutos): 80’ 4 %GC p=- experimental
Tiempo de AF semanal: 160 min/sema

Sacher et al. 8-12 Primaria Moderada Sesiones (semana): 2

(2010) Duracién (meses): 12 dmc (b < .05) Cuasi-
Tiempo (minutos): 120’ 4% GC p< experimental
Tiempo de AF semanal: 240 min/sema

Killough et al. 9-12 Primaria Moderada  Sesiones (semana): 3

(2010) Duracién (meses): 12 dimc (p<.05) Cuasi-
Tiempo (minutos): 80’ 1% GC ’ experimental
Tiempo de AF semanal: 240 min/sema

de Heer et al. 8-12 Primaria Moderada Sesiones (semana): 2

(2011) l?uracio’n (r.neses): 12 ' Limc (b < .05) Cugsi-
Tiempo (minutos): 60 experimental
Tiempo de AF semanal: 120 min/sema

Pastor-Vicedo 12-15  Secundaria Moderada Sesiones (semana): 3

etal. (2012) Duracién (meses): 6 Cuasi-

)
Tiempo (minutos): 90’ 4% GC (p<.05) experimental

Tiempo de AF semanal: 270 min/sema

Tarro et al. 12-13  Secundaria Moderada Sesiones (semana): 4
2014 Duracién (meses): 24 i-
o1 . (meses) , Limc (p < .05) Cuasi
Tiempo (minutos): 60 experimental
Tiempo de AF semanal: 240 min/sema
Toruner et al. 6-7 Primaria Moderada Sesiones (semana): 4
(2015) Duracién (meses): 3 Cuasi-

1 1mc <.05 .
Tiempo (minutos): 60’ b ) experimental

Tiempo de AF semanal: 240 min/sema

Von Hippel 12-14 Secundaria Moderada Sesiones (semana): 2
Bradb D i6 148
y Sracbury uracion (meses) LIMC  (p>.05 Longitudinal
(2015) Tiempo (minutos): 60
Tiempo de AF semanal: 120 min/sema
Morano et al. 10-12 Primaria Moderaday  Sesiones (semana): 15
(2016) vigorosa Duracién (meses): 6 y1mc (p<.05) Cuasi-
Tiempo (minutos): 10’ 1% GC p<- experimental
Tiempo de AF semanal: 150 min/sema
Eichner et al. 12-15  Secundaria Moderaday  Sesiones (semana): 2
2016 [ Duracid 160 i
( ) vigorosa .uraC|on (r.neses) , Livc (b < .05) anm
Tiempo (minutos): 60 experimental

Continua pdagina siguiente
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- DISENO

AUTORY ANO EDAD ETAPA INTENSIDAD  PROTOCOLO RESULTADOS DE ESTUDIO

Treu et al. 7-8 Primaria Moderaday  Sesiones (semana): 5

(2017) vigorosa D.uracién (rT\eses): 12, LIMC (p> .05) ansi-
Tiempo (minutos): 30 experimental
Tiempo de AF semanal: 150 min/sema

Centeio et al. 9-10 Primaria Moderada Sesiones (semana): 5

(2018) l?uracio’n (r.neses): 8 ' Limc (p< .05) Cugsi-
Tiempo (minutos): 60 experimental
Tiempo de AF semanal: 300 min/sema

Breheny et al. 7-10 Primaria Moderaday  Sesiones (semana): 5

(2018) vigorosa Duracién (meses): 12 No analizado Cuasi-
Tiempo (minutos): 15 aun experimental
Tiempo de AF semanal: 75 min/sema

Gonzalez-Ruiz 11-17  Secundaria Moderada Sesiones (semana): 3

etal. (2018) Duracién(meses): 6 No analizado Cuasi-
Tiempo (minutos): 60 aun experimental

Tiempo de AF semanal: 180 min/sema

Nota. IMC: Indice de Masa Corporal; %GC: Porcentaje de Grasa Corporal.

Discusion

El objetivo del presente trabajo fue comparar la efectividad
de los programas de intervencién destinados a la disminu-
cion del sobrepeso y la obesidad en nifios y adolescentes. El
principal hallazgo encontrado fue que la mayor parte de los
programas de intervencion que consiguieron disminuir de
manera significativa los indices de sobrepeso y obesidad,
acumularon una AF semanal superior o igual a 150 minu-
tos, a una intensidad moderada. Sin embargo, no se pudo
mostrar que estos programas sean los mas efectivos.

Por otro lado, se ha podido comprobar que los progra-
mas que acumularon 150 minutos de AF semanal consiguie-
ron mejoras significativas en las variables antropométricas
(Breheny et al., 2018, Carrel et al., 2007, de Heer, Koehly,
Pederson, y Morera, 2011, Eichner, Folorunso, y Moore,
2016, Manios, y Kafatos, 2006). Los resultados obtenidos
por dichos programas podrian contrastar con las recomen-
daciones de AF en jovenes establecidas por las OMS (2010),
quien recomienda realizar al menos 60 minutos diarios de
AF a una intensidad de moderada a vigorosa. Por tanto,
cabria esperar que los programas desarrollados no cubri-
rian los niveles de AF marcados. Como explicacion a estos
resultados, y sin olvidar que nos encontramos dentro del
contexto escolar, cabria esperar que la EF ha contribuido
de manera indirecta a la mejora de estos resultados (Hills
etal., 2015, Romero-Cerezo et al., 2011). De hecho, la EF es
la asignatura mds comun para promover la AF. Ademds, en
la mayoria de los paises la EF es una asignatura obligatoria
que se imparte durante los anos escolaridad obligatoria, lo
que contribuye a conseguir los niveles de AF recomenda-
dos por la OMS (Hills et al., 2015). Asi mismo, el estudio
realizado por Romero-Cerezo et al. (2011) senal6é que en

Espafia la EF deberia estar orientada hacia la mejora de la
salud y ha de promover habitos y estilos de vida saludables,
ya que el centro escolar es un elemento clave en la promo-
cién de la actividad fisico-deportiva.

De igual manera, la OMS establece que una AF supe-
rior a los 60 minutos diarios reportara un beneficio ain
mayor para salud, lo que confirma los resultados obtenidos
en los con una AF semanal igual o superior a 150 minutos,
consiguieron mejoras significativas de las variables antro-
pométricas (Centeio et al., 2018; Graf et al., 2006; Killough
et al., 2010; Morano, Rutigliano, Rago, Pettoello-Mantovani,
y Campanozzi, 2016; Neumark-Sztainer, Story, Hannan, y
Rex, 2003; Peralta, Jones, y Okely, 2009; Sacher et al., 2010;
Tarro, Llaurad6, Morifa, Sola, y Giralt, 2014; Toruner, Ayaz,
Altay, Citak, y Sahin, 2015; Yin et al., 2005). El estudio reali-
zado por Morano et al. (2016) implementd un programa de
tres sesiones diarias de AF, de una intensidad moderada a
vigorosa, con una duracion de 10 minutos, con el objetivo de
alcanzar los niveles de AF recomendados por la OMS (2010).
A pesar de conseguir disminuir los niveles de IMC, los auto-
res apuntaron como insuficiente la cantidad de AF realizada,
no consiguié disminuir el % GC ni el indice cintura-cadera,
los cudles se confirmaron una mayor correlacién con el so-
brepeso y la obesidad (McCarthy, 2006; Morano et al., 2016).

Sin embargo, a pesar de los numerosos beneficios an-
tropométricos encontrados por los estudios revisados, va-
rios de ellos encuentran como limitaciones la sostenibili-
dad de las intervenciones (Carrel et al., 2007; Centeio et
al., 2018; Manios y Kafatos, 2006). El estudio realizado por
Carrel et al. (2007) encontrd que los beneficios obtenidos
por el programa de intervencién no eran sostenibles en el
tiempo, pues los habitos saludables adquiridos se veian re-
ducidos a los tres meses de finalizar la intervencion.
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Por tanto, en base a los resultados obtenidos parece ser
que los programas que realizan al menos dos sesiones de AE,
cuyas sesiones tienen una duracion de 45 minutos, a una in-
tensidad moderada y vigorosa, consiguen disminuir los ni-
veles de sobrepeso y obesidad. En este sentido, si hablamos
en términos de efectividad, tal y como persigue la presente
revision, serfa coherente pensar que estos protocolos son
los mas efectivos para conseguir disminuir el sobrepeso y la
obesidad en las etapas contempladas en el presente estudio.

A pesar de estos hallazgos, la presente revision debe
sefialar varias limitaciones. En primer lugar, se debe
apuntar que no se aplicaron técnicas estadisticas para ana-
lizar de forma cuantitativa los efectos de los resultados de
los estudios recopilados. En segundo lugar, solamente se
valoraron los articulos indexados en JCR, excluyendo las
publicaciones indexadas en otros indices de impacto. Fi-
nalmente, no se establecieron comparaciones entre sexo,
para determinar la efectividad de las intervenciones en
chicos y chicas, por lo que puede ser un aspecto a con-
siderar en publicaciones futuras. Pese a estas limitacio-
nes, el presente trabajo aporta una amplia y contrastada
informacion sobre los disefios de intervencion cuyo ob-
jetivo era disminuir los niveles de sobrepeso y obesidad,
unificando un protocolo especifico en cuanto al niimero
y tiempo de las sesiones, asi como la duracién en meses e
intensidad mds recomendable que debe seguir un progra-
ma destinado a mejorar los niveles de IMC y % GC en ni-
nos y adolescentes. Con el fin de conocer los efectos sobre
estas variables se pretende realizar un futuro meta-andli-
sis para poder conocer el efecto de los programas de inter-
vencion. Ademas, considerando la poca representatividad
de publicaciones que identifiquen diferencias asociadas al
sexo, se recomienda seguir investigando sobre los diferen-

tes efectos que pueda tener un programa de intervencion
entre chicos y chicas.

Conclusiones

La presente revision sistematica una mayor efectividad de
los programas de intervencion cuyas sesiones fueron de 45
minutos de duracién, mostraron resultados satisfactorios
en el % GC y el IMC, por lo tanto, estos programas pue-
den considerarse mds efectivos. Sumado a esta conclusion,
podriamos afirmar que realizar 45 minutos de actividad, a
una intensidad moderada y vigorosa, es suficiente para dis-
minuir los niveles de sobrepeso y obesidad en los jovenes.
Ademas, para poder conseguir cambios en la compo-
sicién corporal, se recomiendan que los programas tengan
una duracion superior a tres meses, pues de lo contrario, se
verian reducidas las mejoras antropométricas del programa.
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Systematic review about the effectiveness of physical activity programs to reduce overweight and obesity in school-age youth
Abstract

The purpose of this study was to compare the effectiveness of intervention programs aimed to reduce overweight and
obesity in young people. A total of 266 publications were selected, obtained by searching the databases: Pubmed (1 = 83),
Science Direct (n = 2091), Scopus (n = 100) and Web of Science (n = 107). After reading the abstract and full text, the
selected studies were reduced 21. The age of the participants ranged from 6 to 16 years. The conclusions of the study were
that the most effective programs were those that carried out two weekly sessions of physical activity, lasting 45 minutes,
at a moderate and vigorous intensity.

Keywords: physical activity; body mass index; obesity; body fat; obesity.

Revisao sistematica da eficacia de programas de atividade fisica para reduzir sobrepeso e obesidade em jovens em
idade escolar

Sumario

O objetivo deste trabalho foi conhecer a eficicia dos programas de intervengdo que visam reduzir o excesso de peso e a
obesidade em jovens. Foram selecionadas 266 publicagdes, obtidas nas bases de dados: Pubmed (n = 83), Science Direct
(n =2091), Scopus (n = 100) e Web of Science (n = 107). Apds a leitura do resumo e do texto completo, os estudos sele-
cionados foram reduzidos a 21. A idade dos participantes variou de 6 a 16 anos. As conclusdes do estudo foram de que os
programas mais eficazes foram aqueles que realizavam duas sessdes semanais de atividade fisica, com uma duragio de 45
minutos, com intensidade moderada e vigorosa..

Palavras-chave: atividade fisica; indice de massa corporal; obesidade; gordura corporal; excesso de peso.
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