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Inseguridad alimentaria y obesidad abdominal en adolescentes
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Food insecurity and abdominal obesity in adolescents

Cconsecuencias que tiene para la salud de las per-
sonas por su fuerte asociación con las enfermedades 

interés por conocer los mecanismos que propician la obe-
sidad, así como los mecanismos que desencadenan sus 

-
ciados con este problema, tanto en adultos como en niños.  
En ciertas poblaciones, algunos de ellos explican parcial-
mente este problema, pero no necesariamente en otras. Sin 
embargo, el factor genético ha permanecido estable desde 

-

de los factores ambientales, se centran en el cambio de los 
-

económicos han dejado atrás, en un lapso breve, miles de 
años en que para vivir se requería de gran inversión de 
energía, tanto para la consecución de alimentos como para 
la vida laboral. Concretamente, la disponibilidad de ali-

mentos seguía los ciclos estacionales, administrando los 
-

décadas se ha invertido la proporción de su consumo.2 

equivale a consumir alimentos densamente energéticos, 

merced al uso de fructuosa como edulcorante, han despla-

-
damente.

-
motos, compitiendo en precio con los alimentos naturales 
considerados saludables. El desbalance entre el consumo/
gasto de energía se ha asociado con la aparición de alte-

con la obesidad. Como parte de la complejidad del pro-

paradoja de que no solo participa la abundancia de los 
alimentos como un factor para desarrollar obesidad sino 
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Médico del Hospital Infantil de México. En este artículo, 
se estudia el papel de la inseguridad alimentaria como un 

de obesidad abdominal en adolescentes de escuelas de la 
Ciudad de México.  Independientemente de las limitacio-
nes del estudio relacionadas con el tipo de instrumentos 

-
cia de inseguridad alimentaria, de no haber interrogado 
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en los hogares a las personas vinculadas con los procesos 
para acceder a los alimentos, de no haber explorado el 

pliegues cutáneos para establecer un criterio de obesi-

son exclusivas de las áreas rurales.  La inseguridad 

-
ticamente el hambre en el mundo, para lo cual, 

aguda o cíclica, para evitar o reducir formas de malnutri-
ción relacionadas con la carencia o insuficiencia de 
alimentos. Este organismo asume que, en condiciones de 
seguridad alimentaria, la apropiada disponibilidad de 

una familia o comunidad. Sin embargo, en prácticamente 
todas las poblaciones, existen periodos en que no se pue-
den disponer de todos los alimentos nutricionalmente 
apropiados, iniciándose así el primer eslabón de la cadena 

-

el hecho de no tener accesibilidad para adquirirlos, la 

que no son culturalmente aceptados puede limitar su 
aceptabilidad consumo. Adicional-

consumo de los mismos no son garantía de buen estado 
nutricional, porque la disponibilidad biológica de los 
alimentos se afecta por otros muchos factores. Así, es 
conveniente establecer los conceptos de seguridad/inse-
guridad alimentaria pobreza alimentaria. Seguridad 
alimentaria es cuando todas las personas tienen en todo 

-

 Por otra parte, 
inseguridad alimentaria es cuando existe una limitada o 
incierta capacidad para adquirir alimentos nutricionalmen-

aceptable.  El Consejo Nacional de Evaluación de la 

obtener una canasta básica alimentaria, aun si se hiciera 
uso de todo el ingreso disponible del hogar para comprar-

la.
coexistencia, en un mismo hogar, de problemas de desnu-

-
seguridad alimentaria también participa en el desarrollo 

que poblaciones de niños norteamericanos de origen 
-

alimentos más densamente energéticos que los niños que 
no se encuentran en esta condición, asociándose positiva-

 La 

de alimentos poco saludables que conllevan riesgo car-
diovascular, igualmente ha sido comentado en revisiones 
sobre el tema.  Cuando se vive con inseguridad alimen-
taria, una primera alteración que se observa es el cambio 

-
tos, los hogares pobres aumentan su dependencia de los 

alimentos naturales frescos, pero que al mismo tiempo son 
más densamente energéticos). Por otra parte, la insatisfac-

diferente de la desinhibición alimentaria propuesto por 

-
denada por factores emocionales o de estrés. En adultos, 

presencia de obesidad.  En estudios reciente se ha encon-

 Cuando el niño 

diferente, aunque ambos consuman la misma cantidad de 
-

-

en su hogar o como parte de programas para enfrentar la 
inseguridad alimentaria. Estos programas han mostrado 
que los niños que participan aumentan su rendimiento 

evidencia de aumentar los problemas de obesidad. Por el 
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problema. -
mente de la obesidad abdominal, se tiene que poner 

colaboradores, a la posibilidad de que la inseguridad ali-

en particular de la obesidad abdominal.  Por otra parte, el 
descuido en no fomentar la adquisición de hábitos salu-

de este importante problema de salud.
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