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Resumen 

Introducción: La obesidad y el sobrepeso se presentan como un problema de salud 

pública mundial, especialmente en la población infantil.  Mediante diversos programas, 

insituciones internacionales y nacionales se posicionan para frenar y revertir estos 

índices. Los recientes cambios sociales-económico-culturales conllevan un mayor uso 

del comedor escolar, siendo un pilar básico en la nutrición de niños/as. En el entorno 

comunitario, la escuela es ideal para adoptar y mantener una dieta y estilo de vida 

saludable.  

Objetivos: Evaluar si tras la implantación del programa, nuestra población escolar 

mejora la dieta hacia una alimentación, sana, equilibrada y variada.  

Método: Analizar la calidad del menú escolar (recomendaciones comedores escolar), 

datos antropométricos de niños/as de la muestra e ingesta diaria de macronutrientes 

cuantitativa-cualitativa fuera del comedor (registro dietético y cuestionarios frecuencia 

alimentaria). Los talleres teórico-prácticos adaptados a nuestra población, se 

enfocaron en mostrar una dieta equilibrada y su importancia, mejorar el desayuno y 

concienciar del consumo de frutas y verduras. 

Resultado: El menú cumplía adecuadamente las recomendaciones, los niños/as 

estaban en normopeso salvo alguna excepción y se detectaron puntos a mejorar 

coincidentes en la dieta diaria. 

Aplicabilidad y Conclusiones: Pese a las limitaciones del programa, se constata una 

mejora en los hábitos alimentarios de la población diana, cumpliéndose en mayor o 

menor medida los objetivos fijados. Es fundamental trabajar la educación nutricional 

implicando a la escuela y la participación activa de las familias para consolidar hábitos 

saludables en los niños y niñas. Es necesario incluir la educación nutricional dentro del 

currículo escolar.  

 

Palabras Clave 

Educación alimentaria y nutricional. Población escolar. Comedor escolar. Hábitos 

alimentarios. Impacto de intervención.  
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Abstract 

Introduction: Obesity and overweight appear as a global public health problem, 

especially in children. Through various programs, international and national institutions 

are positioned to stop and reverse these indices. The recent social-economic-cultural 

changes entail a greater use of the school canteen, being a basic pillar in the nutrition 

of children. In the community setting, the school is ideal to adopt and maintain a 

healthy diet and lifestyle. 

 

Objetives: Evaluate if after the implementation of the program, our school population 

improves the diet towards a healthy, balanced and varied diet. 

 

Method: Analyze the quality of the school menu (school dining recommendations), 

anthropometric data of children in the sample and daily intake of quantitative-qualitative 

macronutrients outside the dining room (dietary record and food frequency 

questionnaires). The theoretical-practical workshops adapted to our population, 

focused on showing a balanced diet and its importance, improve breakfast and 

awareness of the consumption of fruits and vegetables. 

 

Results: The menu adequately complied with the recommendations, the children were 

in normal weight, except for some exceptions, and points were found to improve in the 

daily diet. 

 

Applicability and Conclusions: Despite the limitations of the program, an 

improvement in the dietary habits of the target population is observed, fulfilling to a 

greater or lesser extent the objectives set. It is fundamental to work with nutritional 

education involving the school and the active participation of families to consolidate 

healthy habits in children. It is necessary to include nutrition education within the school 

curriculum 

 

 

Key Woords:  

Food and nutrition education. School population. School meals. Food habits. Impact of 

intervention.  
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1. Introducción 

Promover una alimentación saludable y un estilo de vida activo es clave para tener una 

salud óptima y para la prevención de ciertas enfermedades, especialmente las 

asociadas al sobrepeso y obesidad: diabetes tipo II, hipertensión, hipercolesteremia y 

patologías cardiovasculares. Es necesario que el abordaje educativo orientado a llevar 

una vida saludable y una dieta equilibrada, se realice desde la infancia ya que además 

de las alarmantes tasas actuales de sobreso y obesidad infantil, existe constancia de 

que dichas tasas dificilmente se revierten al llegar a la edad adulta con los riesgos 

asociados de sufrir las llamadas enfermedades crónicas no transmisibles ya 

mencionadas entre otras patologías. 

Frente a la lucha por garantizar unas condiciones mínimas nutricionales a la población 

mundial y concretamente al segmento infantil especialmente vulnerable, nos 

encontramos con el acuciante y creciente problema calificado como pandémico: 

sobrepeso y obesidad Principalmente se da en paises desarrollados y en vías de 

desarrollo dónde además existe la “doble cara de la malnutrición” (desnutrición y 

sobrepeso/obesidad). Especialmente grave son los datos sobre el sobrepeso y 

obesidad en la población infantil ya que, según la OMS, en 2016 más de 340 millones 

de niños y adolescentes sufrían dichos problemas. La obesidad infantil se constituye 

como un problema de salud pública mundial por la vinculación a otras enfermedades 

(hipertensión, hipercolesteremia, diabetes mellitus 2, etec...) tanto en la proia infancia 

como en la vida adulta. 

La OMS en sus indicaciones sobre como promover una alimentación sana, destaca la  

necesidad de: “desarrollar políticas y programas escolares que alienten a los niños a 

adoptar y mantener una dieta saludable; impartir conocimientos sobre nutrición y 

prácticas alimentarias saludables a niños, adolescentes y adultos; fomentar las 

aptitudes culinarias, incluso en los niños, a través de las escuelas”.  La OMS también 

recomienda a los Estados Miembros de la Unión Europea, promover programas de 

educación alimentaria y nutricional curriculares en la escuela.  

Según la FAO, “los niños en edad escolar necesitan una dieta adecuada para crecer, 

desarrollarse, estar protegidos frente a las enfermedades, y tener la energía para 

estudiar, aprender y ser físicamente activos”. El derecho a disfrutar de una correcta 

alimentación, educación y salud se enmarcan en programas de alimentación y 

nutrición escolar, de tal manera que los y las escolares puedan mejorar y desarrollar 

hábitos alimentarios más saludables y trasladar dichos hábitos y prácticas a su entorno 

familiar y social.  
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La obesidad supone cerca del 6% del gasto sanitario en la Unión Europea, y es 

responsable del 80% de los casos de diabetes tipo 2, del 35% de la cardiopatía 

isquémica, 55% de la hipertensión arterial y causa más de 1 millón de muertes cada 

año. En España uno de cada dos adultos presenta un peso superior a lo 

recomendable mientras que uno de cada tres niños tiene sobrepeso u obesidad. 

Nuestro país a través de la Agencia Española de Consumo, Seguridad Alimentaria y 

Nutrición (AECOSAN) desarrolla la Estrategia NAOS la cuál “tiene como objetivos 

sensibilizar a la población del problema que la obesidad representa para la salud y 

reunir e impulsar aquellas iniciativas, tanto públicas como privadas, que contribuyan a 

lograr que los ciudadanos, y especialmente los niños y jóvenes, adopten hábitos 

saludables a lo largo de toda la vida”. 

En España, el último estudio ALADINO (Estudio de Vigilancia del Crecimiento, 

Alimentación, Actividad Física, Desarrollo Infantil y Obesidad en España) de 2015 

estima la prevalencia del sobrepeso del  23,2% y de la obesidad del 18,1%. En función 

de los cortes de edad varían los porcentajes de prevalencia de obesidad en niños y 

niños. Según el informe ALADINO a partir de los 7 años las prevalencias de sobrepeso 

y obesidad son significativamente mayores, por tanto antes de esta edad es un 

momento idóneo para reforzar la importancia de seguir una dieta saludable y un estilo 

de vida activo. 

AECOSAN nos representa participando en la iniciativa COSI (Childhood Obesity 

Surveillance Initiative) promovida en los Estados Miembros a partir de la Oficina 

Regional para Europa de la OMS con el fin de acomodar las políticas y metodologías 

seguidas en los distintos Estados Miembros destinadas a la vigilancia y control de la 

obesidad infantil. 

Bajo el paraguas de estos organismos se han articulado programas como el PERSEO 

(Guía para una escuela activa y saludable) destinados a la mejora de la dieta y del 

estilo de vida  de la población infantil. Pese a que los índices de prevalencia del 

sobrepeso y la obesidad son altos, es alentador observar como no sólo se ha frenado 

la tendencia alcista de esos valores si no como se ha producido una inversión en dicha 

tendencia. 

En nuestro país, desde el año 61 cuando pone en marcha el Programa EDALNU, se 

establece el objetivo de educar a la población: ámbito familiar, escolar y comunitario, 

en nuevos y mejores hábitos alimentarios, estimulando  la producción y el consumo de 

alimentos locales. Si bien las características económicas, sociales, culturales y 

familiares han cambiado en estos años, Trescastro-López, E.M., et al, 2012 exponen 
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en su trabajo que debemos tener en cuenta este programa de cara a implantar 

estrategias actuales de educación en el ámbito de la alimentación y nutrición. 

En esta línea, estudios actuales como el de Tarro, .L et al , 2014, ha constatado la 

efectividad de los programas escolares destinados a niños y familias sobre hábitos 

alimentarios y estilo de vida saludable. Tras comprobar las medidas antropométricas 

antes y después de los niños y niñas sometidos a la intervención frente a otros 

escolares que no recibieron ningún programa nutricional, se observó una reducción del 

2,36% (niños) y 1,66% (niñas) en los índices de prevalencia de obesidad. 

Otro ejemplo lo encontramos en el trabajo publicado por Bibiloni, M del M., et al, 2017 

cuyos resultados reflejaron el incrementó de adhesión a la dieta mediterránea tras la 

aplicación del programa nutricional INFADIMED (Infancia y Dieta Mediterránea).   

INFADIMED mejoró: alta (de 39,2% a 70,5%), aceptable (de 49,2% a 28,2%) y baja 

(de 11,6% a 1,3%). 

Por otro lado, el entorno socioeconómico en el que nos encotramos, ha sufrido 

importantes cambios en estos últimos años: incorporción de la mujer al trabajo, cambio 

de modelos familiares, distancia entre los centros de estudios y trabajo de la 

residencia, etc....Sin embargo pese a estos cambios, la comida realizada al medio día 

continúa siendo la comida principal de la gran mayoría de la población desde el punto 

de vista de ingesta calórica y nutrientes (30%-35% aproximadamente del total diario).  

Desde la antigüedad se recogen ejemplos de la organización alimentaria grupal de los 

niños como gimnasios griegos o asilos de huérfanos en la europa del S. XVIII. Desde 

entonces y en función de los cambios sociales, la estructura de los comedores 

escolares ha ido evolucionando hasta hoy. Todo ello comporta que la restauración 

colectiva y en especial los comedores escolares, experimenten un gran crecimiento 

debido a una cada vez mayor demanda de estos servicios. Según datos del estudio de 

CEAPA (2017), más de la mitad de los encuestados usaban el servicio de comedor 

escolar de manera diaria. Por tanto es fundamental asegurar la calidad de los menús 

escolares ya que los aportes nutricionales cuantitativos y cualitativos son básicos, sin 

olvidar el componente educativo y formativo sobre una dieta adecuada y estilo de vida 

saludable. 

Además de la importancia de la calidad del menú escolar, no se puede obviar  el peso 

del resto de comidas realizadas en los hogares y su relación con dicho menú. De nada 

sirve contar con un menú escolar diario variado y equilibrado si los ágapes que tienen 

lugar fuera del mismo están alejados de las necesidades y recomendaciones para este 

segmento ( Alix Lería, S. y Cortés Campos, M., 2017).  
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Con este trabajo veremos si la calidad nutricional cuantitativa y cualitativa del menú es 

correcta aplicando recomendaciones como las dictadas en el Programa de Revisión de 

Menús Escolares (PreME). También si las comidas proporcionadas en el ámbito 

familiar son adecuadas, no sólo de manera aislada si no en su conjunto. Ha sido 

relevante para orientar el trabajo en esta línea el hecho de que algo más del 90% de 

los alumnos de esta escuela hacen uso diario del servicio del comedor. En primero de 

Eduacación Primaria el 95% de los escolares comen cada día en el colegio. 

El papel de la educación nutricional es fundamental para adquirir hábitos de vida 

saludables como seguir una alimentación sana, variada y equilibrada y una vida activa. 

Hemos visto como numerosos planes y estrategias se orientan a promover una 

alimentació saludable . Según la Conferencia Internacional de Otawa (1986) promover 

la salud es "el proceso de capacitar a las personas y a las comunidades para que 

aumenten el control sobre los determinantes de la salud, y por lo tanto, mejoren su 

salud". En el ámbito europeo, en el punto 9 y 10 de las Conclusiones del Consejo 

“Alimentación sana para la infancia: un futuro saludable para Europa” (22 de junio de 

2018), se reconoce que  la infancia es una oportunidad única para influir en la salud y 

la calidad de vida que tendrán las personas el resto de su vida y para prevenir las 

enfermedades crónicas no transmisibles, recomendando el aprendizaje permanente 

como clave para mantener una alimentación sana y equilibrada así como un estilo de 

vida saludable. 

La escuela se perfila como un etorno ideal para fomentar y potenciar, además de los 

conocimientos curriculares, aquellos dirigidos a adoptar y mantener una dieta y un 

estilo de vida saludable. Trabajos de revisión como el de Rodríguez Torres et al 

plantean que “desde el punto de vista evolutivo y madurativo del niño, las edades 

tempranas son consideradas como una etapa clave en la integración de hábitos 

saludables, así como en el aprendizaje de prácticas beneficiosas para la salud que 

pueden perdurar a lo largo de la vida”, siendo la escuela el entorno ideal para iniciar y 

asentar las bases relacionadas con la educación nutricional. 

El tiempo del comedor no debe entenderse sólo como el momento de 

alimentarse/nutrirse si no que debe formar parte también del proyecto educativo de los 

niños y niñas. Es fundamental para contribuir no sólo a la adquisición de hábitos 

saludables si no que  forma parte de la socialización y convivencia de alumnos y 

alumnas (Aranceta Bartrina et al).  Los resultados obtenidos en los estudios realizados 

son esperanzadores al reflejar modificaciones positivas en la alimentación y en la 

actividad física tras implementar programas de educación nutricional.   
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Es necesario aunar esfuerzos y trabajar de manera coordinada, no sólo desde las 

administraciones públicas en todas sus facetas si no implicando a todos los sectores 

socieconómicos y culturales de la población. Encontramos un ejemplo de ello en 

“Educación Alimentaria-Nutricional en el medio escolar”, documento que refleja la 

postura del Comité Científico “5 al día” para implantar como materia obligatoria 

curricular la educación alimentaria-nutricional. La educación alimentaria-nutricional es 

un pilar básico para la prevención del sobrepeso y obesidad, con suficiente evidencia 

cientifica que apoya que asegurar los conocimientos y habilidades necesarios sobre 

alimentación saludable en los niños y niñas supone, no sólo una mejora de su salud y 

calidad de vida actual si no también futura como jóvenes y adultos sanos con la 

consiguiente disminución de ciertos trastornos y patologías vinculadas al sobrepeso y 

la obesidad. Como se puede observar en el Anexo 1, en algunos Estados Miembros ya 

es obligatoria la educación alimentaria y nutricional en el ámbito escolar.  

En este marco, los comedores escolares deben formar parte de los proyectos 

educativos nutricionales de manera conjunta, integral y unificada con los centros 

docentes. Cada vez más la alimentación escolar se perfila como un elemento clave en 

la lucha contra el sobrepeso y la obesidad aunque tampoco se ha de olvidar que en 

ciertos entornos es la comida principal respecto al aporte energético y nutricional, de 

niños y niñas con pocos recursos. Por tanto, también en esta línea se ha de vigilar que 

los menús escolares sean suficientemente variados y equilibrados como para asegurar 

un mínimo de nutrientes a los y las menores que hacen uso diario de este servicio. Un 

ejemplo de la implicación creciente de este sector lo vemos en el documental 

“Alimentar el  Mañana” de la asociación sin ánimo de lucro Del Campo al Cole que 

promueve alimentos agroecológicos, proximidad y temporada en los centros escolares. 

Toda la comunidad, especialmente familia y escuela con especial presencia del 

comedor escolar, deben ir  de la mano para que los hábitos de vida saludable y 

seguimiento de una dieta variada, sana y equilibrada sea parte de la correcta 

educación nutricional desde la infancia para detener e invertir el sobrepeso y obesidad 

con los riesgos sobre la salud vinculados. 

Una vez obtenida la información cuantitativa y cualitativa nutricional tanto de los 

menús escolares como de las comidas realizadas en el hogar, el objetivo del trabajo 

es definir, aplicar y evaluar un programa nutricional  para mejorar la dieta de los niños 

y niñas y tratar de hacerlo extensivo a las familias y a la comunidad.  
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2. Objetivos  

El objetivo de este trabajo es evaluar si tras la realización del programa, los y las 

escolares objetos del estudio, mejoran la dieta dentro del ámbito de una alimentación, 

sana, equilibrada y variada. 

Para ello se definen los siguiente objetivos secundarios: 

- Evaluar la calidad de la dieta de los alumnos, si se cumplen los requisitos 

nutricionales cuantitativos y cualitativos establecidos para la población 

determinada. 

- Analizar la idoneidad del menú escolar consumido por los niños y niñas, y su 

adecuación a las recomendaciones educativas y sanitarias generales, en 

concreto de Salud y Enseñanza (PreME). 

- Evaluar si tras la aplicación del programa se han producido mejoras en la dieta 

de los y las escolares. 

- Hacer tomar conciencia al público diana de la importancia de seguir unos 

hábitos alimentarios adecuados y un estilo de vida saludable. 

Así mismo, mediante este trabajo trataremos de responder a la siguiente pregunta:  

¿En la población objeto del estudio, escolares de primero de Educación Primaria, se 

observan mejoras en la calidad de la dieta tras llevar a cabo el programa nutricional 

consistente en la realización de sesiones teórico-prácticas al alumnado, frente al 

hecho de no haber tenido lugar dicha intervención? 

3. Metodologia  

3.1 Diseño del Programa 

Se llevó a cabo un diseño de intervención cuasiexperimental. Previamente al diseño 

del programa fue necesario conocer los aspectos nutricionales prioritarios en los que 

debía basarse la intervención (estudio pretest de las variables dependientes). Con este 

programa se pretendía tener un primer acercamiento en materia de educación 

nutricional no sólo con los niños y niñas si no también con la escuela y las familias.  
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Para ello se hizo un estudio previo basado en el análisis de las siguientes variables 

dependientes: 

- Menú escolar.  

- Resto de comidas realizadas fuera de la escuela (Diario Dietético y 

Cuestionario Frecuencia Alimentaria). 

- Medidas antropométricas. 

Como variable independiente se definió la propia educación nutricional. 

Hubiera sido adecuado para dotar de mayor fiabilidad a los resultados del trabajo 

contar con un grupo de control. Dadas las circuntancias de participación y tiempo no 

fue posible si bien se tendrá en cuenta de cara a próximas intervenciones.  

Menú escolar: 

La comida suele ser el ágape más importante del día, se realice este en casa o en el 

comedor escolar. De manera general debe ser el acto en el cuál se ingiere la mayor 

cantidad desde el punto de vista energético y de variedad de alimentos, debiendo 

estar presentes los diferentes grupos de ellos para obtener una nutrición óptima: sana, 

variada y equilibrada. 

Recibí la invitación de la empresa encargada del servicio del comedor del C.E.I.P, para 

acudir en horario de 12:00 a 15:00 aproximadamente a la escuela y poder contrastar 

de primera mano el desarrollo del espacio del medio día. Pude observar in situ tanto la 

cocina como el comedor mientras los y las escolares se encontraban comiendo en él. 

Valoré muy positivamente este ofrecimiento ya que supuso una oportunidad no sólo de 

poder ver como se desempeñan las tareas de cocina, servicio, etc si no tambien de 

compartir el momento de la comida con los niños y niñas así como con monitores, 

monitoras y resto de personas implicadas en la alimentación diaria de escolares. 

Se tomó como muestra para evaluar la  idoneidad del menú el mes de noviembre 

(Anexo 2). La particularidad de este mes es que el lunes día 12 se realizó la salida 

tradicional de otoño. Esta excursión consistió en que todos los alumnos del centro de 

P3 a 6º acudieron a pasar el día completo a una granja-escuela. En esa jornada a los 

niños y niñas se les proporcionó un pic-nic para la comida del medio día.  

Se procedió al análisis cuantitativo y cualitativo del menú del mes de noviembre para 

estimar si este cumplía con las pautas y recomendaciones fijadas para este grupo de 

edad ( 6 años de edad). 
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Consideraciones que se tuvieron en cuenta: 

- Valoración cuantitativa y cualitativa macronutrientes: dadas las 

características del estudio y posterior desarrollo de la intervención ante los 

escolares, la evaluación se centró en aspectos nutritivos vinculados a 

macronutrientes, fundamentalmente glúcidos, proteínas y lípidos. Se dejó para 

otra ocasión y estudio mas pormenorizado la valoración de los micronutrientes  

como vitaminas y minerales así como el porcentaje que el menú escolar aporta 

de estos respecto a de las cantidades diárias recomendadas para este grupo 

poblacional. Tampoco se profundizó en ver si seguía los parámetros para un 

correcto cumplimiento de la dieta mediterránea (PreDiMed). 

- Raciones: el cálculo del gramaje se basó en las raciones diarias 

recomendades para los distintos grupos de alimentos (Anexo 5). Estas 

medidas son las que se tienen en cuenta a la hora de calcular la cantidad de 

alimentos de cada plato (arroz, pescado, etc...) . Si bien existía una cierta 

flexibilidad en la obligatoriedad de la cantidad de alimentos a consumir, si que 

había una cantidad mínima que debían comer.  

- Recetas: se tuvieron en cuenta los ingredientes que componían las recetas 

más elaboradas así como las cantidades aproximadas necesarias. Por ejemplo 

para la preparación del estofado de sepia además de esta, se añadió patata, 

cebolla y pimiento verde al plato. 

- Sal y otros condimentos: la sal apenas tiene cabida en la cocina, sin 

embargo si se emplearon distintas hierbas y especias (orégano, tomillo, 

romero....). En la mesa no hubo la posibilidad de añadir condimentos a los 

platos, únicamente aceite oliva vírgen extra. 

- Aceites y otras grasas: para cocinar se utilizó exclusivamente aceite de oliva 

vírgen y vírgen extra para aliñar. Si existían aceiteras de AOVE en las mesas 

de los niños y niñas. Las cantidades que se tuvieron en cuenta en análisis 

detallado del menú, fueron de acuerdo al tipo de cocina y recetas preparadas. 

Como ejemplo, el día que hubo calamares a la andaluza la cantidad de aceite 

reflejada es muy superior al día que se sirvió hamburguesa de conejo. 
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Cuestionarios hábitos alimentarios 

Para conocer que habitos alimentarios de los niños y niñas se solicitó a 15 madres de 

alumnos y alumnas de Primero su colaboración. De esta manera también se pretendía 

implicar a las familias en el proyecto y así tomaran conciencia de la importancia de 

adquirir hábitos de vida saludable relacionados con la alimentación ya desde la 

infancia. 

Previamente al envío de los cuestionarios de Diario Dietético (Anexo 3) y Cuestionario 

Frecuencia Alimentaria (Anexo 4) con las indicaciones para su cumplimentación, se les 

comentó de manera personal si participarían en el estudio. Pese haber obtenido 

respuesta afirmativa, 5 declinaron cumplimentar los formularios alegando distintos 

motivos para ello o bien no enviaron la información con antelación suficiente para 

preparar la intervención. 

Tras realizar diversas consultas sobre distintos tipos de cuestionarios, se adaptaron a 

la edad de los participantes. Para su elaboración se tuvieron en cuenta trabajos como 

el de Trinidad Rodriguez. I, 2008, Carbajal Azcona, A. 2004 o de la Encuesta de 

Nutrición Infantil de la Comunidad de Madrid, 2008 entre otros. Todos las encuestas 

fueron autoadministrados si bien hubo una charla previa con las madres de los niños y 

niñas ya que fueron las encargadas de presentar la información puesto que el público 

diana tenía sólo 6 años. 

- Diario Diétetico (Anexo 3), este cuestionario recogió: 

o Valores antropométricos: se solicitó la altura y el peso para poder 

calcular el IMC y ver así si  los niños y niñas se encontraban en un peso 

correcto o no. Teniendo en cuenta el IMC (edad, altura y peso), las 

tablas de percentiles y las siguientes consideraciones del CDC: 

 

 

 

 

        Tabla 1: Categoría nivel de peso en función del percentil infantil (fuente: 

www.cdc.gov/healthyweight ) 
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o Registro Dietético: se recabó la información sobre la ingesta de 3 días 

siendo dos de ellos días entre semana y uno de ellos de fin de semana. 

Cada día se dividió en las 5 comidas principales (desayuno, media 

mañana, comida, merienda y cena) dónde se debía hacer constar tanto 

los alimentos consumidos en cada uno de los ágapes como la cantidad 

de los mismos. 

 

- Cuestionario Frecuencia Alimentaria (Anexo 4), con esta encuesta se 

pretendía conocer la frecuencia mensual de consumo de los alimentos más 

comunes para esta etapa de la infancia. Aparecían conjuntos de alimentos 

dependiendo del grupo al que pertenecen (lácteos, frutas...) junto con 

columnas que se debían marcar, en función de la frecuencia con la que se 

consumen los mencionados alimentos (una vez al mes, 2-3 veces semana..) 

El análisis estadístico de la información se realizó siguiendo el programa Excel para 

Apple. 

Una vez obtenida una visión más global del menú diario de los niños y niñas se pudo 

delimitar que objetivos operativos serían prioritarios para el diseño del programa: 

- Mostrar a los y las escolares una visión general de lo que es una dieta equilibrada. 

- Trasladar la importancia del desayuno y que dicho desayuno sea saludable. 

- Concienciar de la trascendencia del consumo de frutas y verduras. 

Concretados los objetivos se procedió a la preparación de tres sesiones de educación 

nutricional presenciales, destinadas a los y las escolares de Primero de Educación 

Primaria para el desarrollo de los aspectos más importantes de cada objetivo.. 

3.2 Población Diana 

Tanto el estudio previo como el programa de intervención se realizó en escolares de 

Primero de Educación Primaria (6 años de edad) del C.E.I.P Pi d´en Xandri. Esta 

escuela cuenta con dos líneas por curso. En el caso de Primero, 52 alumnos y 

alumnas (26 por clase) de ambos sexos con una distribución entre hombres y mujeres 

bastante paritaria. 

El colegio se encuentra ubicado en Sant Cugat del Vallés. Es un municipio situado a 

las afueras de la ciudad de Barcelona con una población cercana a 90.000 habitantes 

(89.516), distribuida en 48,23m2. Cabe destacar que casi 18.000 de los habitantes son 

menores de 14 años (20%). 
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Por las características socieconómicas del entorno del colegio, el alumnado hace uso 

mayoritario del servicio del comedor escolar de ahí la importancia de tener en cuenta 

las características del menú consumido para este trabajo. Tanto la gestión del 

comedor como el tiempo del medío día lo realiza una sociedad contratada 

directamente por el AFA de la escuela. Además se hace cargo de la gran mayoría de 

escuelas públicas y de alguna concertada de la localidad.  

Del total de 490 alumnos el 96,3% (472) comen en el colegio. Según datos 

proporcionados por Paidos-Fundesplai, los inscritos al comedor en el curso 2018-19: 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 1: Número de alumnos totales por curso (dos lineas)  e inscritos al servicio de comedor 

escolar. Por ampliación de ratio en 5º hay una línea extra. (elaboración propia) 

3.3 Desarrollo del programa 

El desarrollo total del programa tuvo lugar entre noviembre de 2018 y enero de 2019., 

dedicando el primer mes integramente a la recogida, estudio y análisis de los datos 

necesarios. 

Se planificaron tres sesiones teórico-prácticas para llevar a cabo en el aula de Primero 

de Primaria. Al tener lugar dentro del horario lectivo y fuera de las asignaturas 

curriculares, la escuela tuvo en consideración poder cuadrar la agenda de la clase y 

reservar estos espacios para que pudiera acudir a impartir el contenido del programa 

que fue implantado por la autora del presente estudio.  
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De manera general, las sesiones teórico-prácticas tuvieron una duración de una hora y 

cuarto (1h 15min) ya que son las franjas horarias en las que se divide la jornada 

escolar. Timing: 

- 30 minutos exposición. 

- 30 minutos dinámica 

- 15 minutos reflexión/evaluación. 

En primer lugar, se definió un objetivo operativo por cada sesión: 

Sesión 1 “Menú Equilibrado y Saludable”: Mostrar a los y las escolares una visión 

general de lo que es una dieta equilibrada 

Sesión 2 “Desayuno Saludable”: Trasladar la importancia del desayuno y que dicho 

desayuno sea saludable. 

Sesión 3 “Más frutas y Verduras”: Concienciar de la trascendencia del consumo de 

frutas y verduras. 

Teniendo en cuenta los objetivos que se querían conseguir, el público objetivo 

destinatario del programa (niños y niñas de 6 años de edad), los recursos disponibles 

así como la duración del programa, se escogieron los  métodos que enunciamos a 

continuación. En cualquier caso se pretendió que fuera cuál fuera la metodología 

usada, las sesiones fueran participativas, activas y siempre bidireccionales. La 

participación e implicación fue fundamental. 

- Método expositivo,  con el fin de poder hacer una primera introducción al tema 

que se quería tratar, se preparó un PowerPoint que sirviera sobre todo de guía 

para exposición. Dadas las características de la población destinataria fue muy 

visual, con predominio de imagenes, con un lenguaje muy sencillo y poco texto, 

tipología de letra en mayúsculas (letra de palo) ya que es la letra que el público 

lee mejor y sobre todo totalmente interactivo. En ningún caso hubo una “charla 

magistral” unidireccional si no que en todo momento hubo participación de 

niños y niñas fomentada sobre todo a través de preguntas. 

- Método implicación, de esta manera se pretendía que los alumnos y alumnas 

participaran plenamente de la sesión tanto como para interiorizar los 

contenidos como para que dicha sesión les resultara más amena y divertida. 
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TALLER 1: Menú Equilibrado y Saludable 

 
 
 

HORARIO ACTIVIDAD RECURSOS 

9:00h- 
9:30h 

Exposición: Mediante un PowerPoint  se explican 
los aspectos básicos de una dieta equilibrada. 
La exposición será activa fomentando la 
participación de los niños y niñas mediante la 
formulación de preguntas y ejemplos prácticos.  

TALLER 
1  

9:30h-10:00h 

¿Qué comemos hoy?: Se divide la clase en 
grupos de 6 alumnos. A cada grupo se les entrega 
una hoja “¿Qué comemos hoy? (Anexo 7 ) y 
fotografías de distintos tipos de alimentos (Anexo 8 
). Entre todos los niños y niñas del grupo han de 
componer un menú saludable para cada una de las 
comidas del día en función de lo que se ha 
comentado anteriormente. 
Finalmente podrán hacer también un menú no 
saludable como diversión. 

Ordenador Portátil  
Proyector 
Presentación 
PowerPoint 
Imágenes Anexo 
Hoja Menú Anexo 
Pegamento 
Rotuladores 
Folios en blanco 

03-07 dic 10:00h- 
10.15h 

 
Reflexión/Evaluación: dedicar los últimos minutos 
a ver si se han interiorizado conceptos y conocer 
que les ha parecido la sesión.  
 
 

Pizarra 
Rotuladores para 
pizarra 
Folios en blanco 
Bolígrafo 

Tabla 2 : Tabla resumen de la primera sesión (elaboración propia) 
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TALLER 2: Desayuno Saludable 

 

 

 

HORARIO ACTIVIDAD RECURSOS 

9:00h- 

9:30h 

Exposición: Mediante un PowerPoint se explican 
los aspectos básicos de un desayuno saludable y 
adecuado a sus necesidades. 
La exposición será activa fomentando la 
participación de los niños y niñas mediante la 
formulación de preguntas y ejemplos prácticos.  

TALLER 
2  

9:30h-10:00h 

¡A desayunar!: Se les pide con antelación a las 
madres y padres que el día del taller los niños y 
niñas no lleven almuerzo al colegio. Como ejemplo 
de un desayuno saludable se lleva al colegio pan 
integral, AOVE, tomate natural, quesitos en 
porciones y fruta del tiempo. Los y las escolares 
pudieron disfrutar libremente del desayuno 
proporcionado. 
 

Ordenador Portátil 
Proyector 

Presentación 
PowerPoint 

Desayuno: pan 
integral, AOVE, 
tomates, quesitos en 
porciones y fruta del 
tiempo 

10-14 dic 10:00h- 
10.15h 

 
Reflexión/Evaluación: Dedicar los últimos minutos 
a ver si se han interiorizado conceptos y conocer 
que les ha parecido la sesión.  
 
 

Pizarra 
Rotuladores para 
pizarra 
Folios en blanco 
Bolígrafo 

Tabla 3  : Tabla resumen segunda sesión (elaboración propia)  
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TALLER 3: Más Frutas y Verduras 

 

 

 

HORARIO ACTIVIDAD RECURSOS 

15:00h- 

15:30h 

Exposición: Mediante un PowerPoint se explican 
los aspectos básicos de una dieta equilibrada. 
La exposición será activa fomentando la 
participación de los niños y niñas mediante la 
formulación de preguntas y ejemplos prácticos.  

TALLER 
3  

15:30h-
16:00h 

Más Frutas y Verduras: Se divide la clase en 
grupos de 6 alumnos. A cada grupo se les entrega 
la dieta completa de un día (desayuno, media 
mañana, comida, merienda y cena) en la que cada 
alimento lleva una puntuación del 0 al 10 en función 
de lo saludable que es para nosotros.  
Deberán modificar cada menú sustituyendo  los 
alimentos menos saludables (menor puntuación) 
por otros que lo sean más (mayor puntuación). Por 
ejemplo la magdalena del desayuno por pan 
integral.  
El juego consiste en obtener la mayor puntuación 
del día completo, respetando las pautas 
nutricionales. 
 

Ordenador Portátil 

Proyector 

Presentación  

PowerPoint 

Imágenes Anexo 

Pegamento 

Rotuladores 

Folios en blanco 

4-8 

febrero 
16:00h- 
16:15h 

 
Reflexión/Evaluación: Dedicar los últimos minutos 
a ver si se han interiorizado conceptos y conocer 
que les ha parecido la sesión.  
 
 

Pizarra 
Rotuladores para 
pizarra 
Folios en blanco 
Bolígrafo 

Tabla 4 : Tabla resumen tercera sesión (elaboración propia)  
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3.4 Cronograma 

En el cronograma que se expone a continuación no sólo se recoge la temporalización 

de las sesiones si no todo el proceso de elaboración y evaluación del programa.  El 

timing de cada taller ya se ha hecho constar en el punto anterior. 

Tabla 5: Cronograma general de todo el programa según las actividades planificadas. 

(elaboración propia) 

3.5 Recursos y Presupuestos 

Recursos  

Los recursos empleados para este proyecto fueron los siguientes: 

- Personales, una persona encargada de la recogida de datos, análisis de los mismo, 

preparación de materiales y de llevar a cabo al intervención.   

- Materiales, para todas las fases del proyecto un ordenador portátil con acceso a 

internet y los programas necesarios. 
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• Recogida de datos, los formularios adjuntos en Anexo 3 y 4 (Diario 

Dietético y Registro Frecuencia Consumo respectivamente). También se 

tuvo en cuenta el menú escolar del mes de noviembre proporcionado por 

Paidos-Fundesplai (Anexo 2) 

• Análisis de información, tablas de composición alimentos IENVA y 

programa Excel (Office) para Apple. 

• Materiales de la intervención:  

o Espacio: aula de Primero B de Primaria con sillas y mesas.  

o Tecnológicos: ordenador con programa PowerPoint (Office) para 

Apple, presentación específica para cada sesión y pantalla de 

proyección. 

o Papelería: fotografías impresas, cartulinas y folios en blanco, 

rotuladores. 

o Desayuno Saludable, se proporcionó a los y las escolares como 

ejemplo de un desayuno equilibrado: pan integral, AOVE, quesitos 

en porciones y fruta.  

Presupuesto 

Del mismo modo que los recursos, se estimaron los presupuestos de la siguiente 

manera: 

-  Personal, no hubo coste puesto que todo el programa educacional fue elaborado e 

implantado por mi. 

- Materiales: 

• Copistería y papelería: 10 euros 

• Desayuno: 25 euros 

 

3.6 Consideración éticas 

Se solicitó permiso al equipo directivo de la escuela para poder realizar la intervención. 

Asi mismo se informó a la empresa encargada del comedor escolar que se analizaría 

el menú para obtener la información relevante necesaria para orientar los contenidos 

del programa. Finalmente, a las madres de los niños y niñas que cumplimentaron los 

formularios voluntariamente, se les aseguró que los datos aportados serían 

confidenciales y que en ningún caso tendrían un uso diferente que el meramente 

estadístico necesario para preparar los temas y materiales. También hubo un 

compromiso con ellas de no publicación de la información recabada. 
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4. Plan de evaluación de la intervención 

Con la evaluación de la intervención podremos estudiar, conocer, comprender y sobre 

todo mejorar el programa en todos sus aspectos. Como consideraciones generales a 

toda la evaluación decir que puesto que uno de los objetivos del programa es mejorar 

hábitos saludables a largo plazo, la valoración de dichas mejoras requerirán un 

espacio de tiempo más dilatado que el dispuesto para implementar en este programa. 

Por otro lado, el público al que nos dirigimos de manera directa con la intervención son 

los y las escolares de Primero de Educación Primaria que por su edad aún carecen de 

autonomía suficiente para llevar a cabo por si mismos las variaciones necesarias en su 

dieta. No obstante, han demostrado una gran implicación, interiorización de conceptos 

básicos y tenacidad en sus casas para mejorar conductas alimentarias que ellos 

mismos han considerado que deberían cambiar. Necesitan del apoyo de las familias y 

escuela, por tanto se ha llegar indirectamente  también a ellas para hacerles partícipes 

de la importancia y necesidad de adquirir buenos hábitos alimentarios y de estilo de 

vida saludable ya desde la infancia. 

4.1 Proceso 

Se evaluó si los distintos aspectos del programa se adecuaron a los objetivos previstos 

cualitativa y cuantitativamente. Para ello se definieron los siguientes indicadores: 

Público diana: ¿ha llegado al público objetivo que habíamos concretado? 

En este caso sabemos fehacientemente que si puesto que los talleres se realizaron 

con los 50 alumnos y alumnas de Primero de Educación Primaria en las propias aulas 

de la escuela y en horario lectivo. 

De forma indirecta supimos que también llegó a las familias. La gran mayoría de ellas 

mostraron, mediante el whatsapp y en persona, su agrado hacia la iniciativa y además 

me trasladaron el interés que estos talleres habían despertado en sus hijos e hijas. 

Pude comprobar como las propias familias conocían muchos de los conceptos que se 

habían tratado en las sesiones ya que así se lo habían transmitido los niños y niñas.  
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Satisfacción: ¿los participantes están satisfechos con el programa? 

Dadas las características del público objetivo, para conocer el grado de satisfacción y 

asimilación de contenidos, se dedicaron los últimos minutos de cada taller para 

conocer la opinión de los niños y niñas.  

Mediante una entrevista grupal (técnica grupo focal), se lanzaron preguntas a todo el 

conjunto de los asistentes recogiendo las respuestas. Para ello se usó la pizarra del 

aula, dónde se fueron anotando las respuestas que después se trasladaron a un 

documento para su posterior análisis. . A continuación las respuestas a las preguntas 

planteadas. 

De manera indirecta, conocimos también el grado de satisfacción por los comentarios 

positivos recibidos de las familias de los y las escolares. 

Calidad del programa: ¿son adecuados los contenidos y materiales del programa? 

La evaluación de este punto se realizó de manera conjunta con la valoración de la 

satisfacción. Es importante recordar que dadas las características de la población 

diana,  la evaluación tuvo que adaptarse a las particularidades de esta franja de edad.  

Preguntas formuladas, se tuvieron que reconducir las preguntas y respuestas ya que 

frecuentemente las conversaciones derivaban hacia temas diferentes a los contenidos 

del programa. Reflejamos las respuestas más representativas. 

 

1. ¿Os ha gustado? 

 
 

 

 

 

 

 

Gráfico 2: evaluación porcentual de la pregunta 1. 

(elaboración propia) 
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2. ¿Qué es lo que más os ha gustado? 
 

 

 

 

 

 

 

           

         Gráfico 3: evaluación porcentual de la pregunta 2: (elaboración propia) 

• Parte práctica: se refiere a las dinámicas, juegos, desayuno. 

• Dibujos: a la exposición de contenidos (PowerPoint.) 

• He aprendido: valorar por encima de todo que han aprendido cosas nuevas. 

• Otros: no ha habido clase “normal”, el desayuno estaba muy rico. 

 

3. ¿Y lo que menos os ha gustado? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

          

         Gráfico 4: evaluación porcentual de la pregunta 3: (elaboración propia) 

• Me ha gustado todo: valoración positiva de toda la sesión. 

• No poder comer dulces: referido a los contenidos del PowerPoint. 

• He sido corto: deseaban mayor duración del taller. 

• Otros: no me gustan las mandarinas, no he podido poner pasta en la cena.. 
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4.¿Hay alguna cosa que no hayáis entendido o que tengáis dudas? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    Gráfico 5: evaluación porcentual de la pregunta 4: (elaboración propia) 

• He entendido todo: conceptos básicos claros. 

• Me he enterado bastante: se ha incorporado la mayor parte de la información 

• Me he liado un poco: algunos puntos no quedan claros. 

• No he entendido casi nada: no se han asumido los conocimientos previstos. 

• Otros: como podemos tener minerales en el cuerpo? 

 

5. ¿Qué creéis que es lo más importante de todo lo que hemos visto? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

               

Gráfico 6: evaluación porcentual de la pregunta 5: (elaboración propia) 

• Comer sano: importancia de comer de manera saludable. 

• No  comer dulces: cosas no saludable en general (embutidos, zumos,etc....) 

• Comer más frutas y verduras: relevancia de este grupo de alimentos. 

• Desayunar: necesidad de realizar un desayuna equilibrado. 

• Otros: hacer deporte, integral, beber agua,... 
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Cumplimiento del programa: ¿se han llevado a cabo todas las actividades previstas 

en el desarrollo del programa? 

Siguiendo el timing planteado en las Tablas 3,4 y 5 se pudieron realizar todas las 

actividades previstas en cada taller. 

Respecto al programa, se hubo de modificar el calendario de la tercera sesión por 

problemas de agenda con la escuela. 

 

4.2 Resultados 

Esta etapa de la infancia es fundamental alimentaria y nutritivamente, no sólo por los 

cambios fisiológicos y de crecimiento que se dan si no también debido a la importancia 

de consolidar hábitos alimentarios correctos y saludables, que  servirán  en el futuro. 

Los factores educativos tanto en la familia como en la escuela son básicos.  

Las recomendaciones de la OMS para esta edad sitúan la ingesta calórica diaria 

entorno a 80Kcal/Kg/día (alrededor de unas 1.800Kcal/día) y de 1g de proteían Kg/día. 

Teniendo en cuenta esta premisa y el reparto de nutrientes de la  manera que 

expondremos a continuación, se evaluó si se cumplían razonadamente los consejos 

expuestos. La fibra recomendada es la de sumar a la edad 5 g (edad+5g) lo que daría 

como resultado total 11g/12g/día.  

Menú escolar 

La otra variable que se utilizó respecto al comedor escolar es que los alimentos 

ingeridos debían suponer entre el 30%-35% de la aportación diaria 

(540Kcal/630Kcal): 

NUTRIENTE PORCENTAJE COMEDOR 
Kcal/día  

Glúcidos 
 

50%-55% 
 

270Kcal/350Kcal 

Proteínas 
 

12%-15% 
 

65Kcal/95Kcal 
 

Lípidos 
 

30%-35% 
 

160Kcal/225Kcal 
 

Fibra 6/7 (edad)+5 3,3g/4,2g 
Tabla 6:reparto Kcal/día de la comida de medio día para escolares de 6    años (elaboración 

propia) 
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En la siguiente tabla se resumen las cantidades de los principales macronutrientes 

extraidos del análisis del menú del comedor escolar correspondientes al mes de 

noviembre. Se han semaforizado los resultados en función de si se encuentra dentro 

de los parámetros recomendados (verde), si la desviación es de mas/menos 20% 

(amarillo) o por contra dicha desviación supera el 20% de las cantidades diarias 

recomendadas (rojo). 

Tabla  7 : detalle del menú del mes de noviembre: (elaboración propia) 

• Verde: valores ajustados a CDR de cada uno de los macronutrientes. 

• Amarillo: valores  muy cercanos a CDR de cada uno de los macronutrientes. 

• Rojo: valores alejados a CDR de cada uno de los macronutrientes 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  Gráfico 7: evaluación porcentual del punto de vista cuantitativo respecto a las CDR                  

de macronutrientes (elaboración propia) 
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Salvo las cantidades de fibra que son notablemente superiores a las que 

corresponderían únicamente a la comida del mediodía (el 60% de los días cubre las 

necesidades diarias), el menú es bastante equilibrado. Se ha de tener en cuenta que 

tanto dicho menú como las raciones son similares para toda la escuela (3-12 años). Se 

han realizado cálculos basados en porcentajes recomendados que fluctuantes (50%-

55%/13%-15%/30%-35%) para poder reflejar la realidad de una manera más 

adecuada. 

Recomendaciones generales de mejora de la pauta alimentaria escolar: 

- Equilibrar la energía proporcionada por los menús diarios evitando 

desviaciones de hasta el 60% entre distintos días. 

- Elevar las calorías consumidas a través de glúcidos. 

- Reducir la cantidad de proteínas de la comida. 

 Desde el punto de vista cualitativo y teniendo en cuenta las recomendaciones 

definidas en el programa PreMe “Recomendaciones para mejorar la calidad de las 

programaciones de los menús escolares” (2017). Con esta rúbrica evaluaremos si se 

cumplen las consideraciones de dicho programa: Si, No, Ocasionalmente: 
 

CONSIDERACIONES  CUMPLIMIENTO 
Programación al menos 4 semanas antes SI 
Productos y preparaciones de temporada SI 
Disponibilidad y claridad para los padres SI 
Cantidad de las raciones adaptadas a la edad de escolares SI 
Agua como bebida principal SI 
Uso aceite oliva virgen extra SI 
Sal moderada SI 
Pan como acompañamiento, preferiblemente integral SI 
Reducción alimentos precocinados SI 
No repetición estructura del menú en la misma semana Si 
Especificar tipo de preparación, ingredientes y presentación SI 
Indicar tipo de carne o pescado SI 
Frecuencia máxima de fritos dos veces/semana SI 
Carnes rojas y procesadas máximo una vez/semana SI 
Carne roja y procesada máximo tres veces/mes SI 
Pescado en forma de filete o similar SI 
Ensalada (verdura cruda) como guarnición preferente SI 
Guarniciones frita máximo una vez/semana SI 
Fruta fresca como postre 4 o 5 vez/semana SI 
Lácteo (yogur natural sin azucarar) máximo 1 vez/semana Si 
Distintas presentaciones de fruta fresca NO 
Verdura o fruta fresca en cada comida SI 
Combinaciones de platos con poca aceptación OCASIONALMENTE 
Adecuar combinaciones entre primer y segundo plato OCASIONALMENTE 
Alimentos ecológicos OCASIONALMENTE 
Alimentos locales y de proximidad OCASIONALMENTE 
Seguridad e higiene SI 
Tabla 8 : cumpliento consideraciones generales y específicas programa PreMe (elaboración 

propia) 
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Además evaluamos si el menú mensual se ajustaba a las recomendaciones sobre la 

frecuencia de consumo semanal. Utilizaremos la misma rúbrica (Si, No, 

Ocasionalmente) 

Tabla 9: cumpliento frecuencia de consumo semanal de alimentos según programa PreMe 

(elaboración propia) 

Los resultados del análisis y el planteamiento de posibles mejoras de cara a próximos 

menús se trató en una reunión mantenida con fecha 30 de noviembre, en la que se 

encontraba presente la empresa que proporciona el servicio del comedor y  la escuela. 

En cualquier caso, puesto que los principales indicadores son correctos, se trataría de 

modificaciones no prioritarias. 

Según se nos comunica, el proceso de implantar cambios en el menú no podrá 

visualizarse hasta el tercer trimestre escolar o próximo curso. Se propone mejorar los 

ítems NO/OCASIONALMENTE (combinación de platos, presentaciones de la fruta...), 

junto con que el pan y otras pastas y arroces sea integral, en la medida de los posible. 

 

 

 

 

ALIMENTOS FRECUENCIA 
SEMANAL 

CUMPLIMIENTO 

Primer plato 
Arroz 
Pasta 

Legumbres 
Hortalizas y verduras 

 
1 
1 

1-2 
1-2 

 
SI 
SI 
SI 
SI 

Segundo plato 
Carne 

Carne blanca 
Carne roja y procesada 

Pescado 
Huevos 

Proteínas vegetales 

 
1-3 
1-3 
0-1 
1-3 
1-2 
0-5 

 
SI 
SI 
SI 
SI 
SI 
SI 

Guarniciones 
Ensaladas 

Otras (verduras, patata, legumbre..) 

 
3-4 
1-2 

 
SI 
SI 

Postres 
Fruta fresca 

Otros (yogur, cuajada...) 

 
4-5 
0-1 

 
SI 
SI 

Técnicas culinarias 
Precocinados 

Fritos (2º plato) 
Fritos (guarnición) 

 
≤3 
≤2 
≤1 

 
SI 
SI 
SI 
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Datos Antropométricos 

Los datos antropométricos de peso y altura corresponden a 5 niños y 5 niñas. La 

información registrada fue autoadministrada, lo cuál implica que puede haber ciertas 

inexactitudes respecto a la información real. En cualquier caso la variación no es tan 

significativa como para que los datos desvirtúen las conclusiones del estudio. No 

obstante aunque la muestra supone un 20% de la población diana destinataria del 

programa, podemos extrapolar el resultado de las categoría de peso al resto del 

público. La percepción visual de los niños y niñas es que el mayor porcentaje se 

encuentra en parámetros saludables de peso, con alguna excepción tanto a la alta 

(sobrepeso y obesidad) como a la baja (bajo peso).  

  

 

 

 

Gráfico 8 : porcentaje  total de la muestra por la categoría nivel peso (elaboración 

propia) 

 

 

 

                   

Gráfico 9 : detalle de los IMCs y percentiles de la muestra (elaboración propia) 
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En este caso, puesto que los niños y niñas se encuentran de manera generalizada en 

un peso adecuado, es importante que este se mantenga a lo largo de toda la etapa de 

crecimiento, adolescencia y edad adulta, por lo tanto la evaluación del resultado es a 

largo plazo ya que a corto no se han producido variaciones relevantes en peso y altura 

tal y como nos han indicado las madres encargadas de realizar las mediciones 

antropométricas. La importancia del programa radica en la adquisición de hábitos 

saludable que perduren en el tiempo y permitan mantenerse en el normopeso actual.. 

Cuestionario dietético 

 A continuación mostraremos los resultados más relevantes para este trabajo, 

obtenidos mediante los cuestionarios dietéticos. Al igual que con las medidas 

antropométricas, la información que recogen estas encuestas fue de manera 

autoadministrada. Por ello podemos encontrar los mismos inconvenientes ya 

mencionados respecto al registro de medidas antropométricas. 

Una vez evaluados, se seleccionaron los aspectos que se consideraron más 

relevantes. Los datos proporcionado fueron relevantes para la preparación de los 

materiales de la intervención. 

En la tabla que se expone a continuación se expresó el porcentaje de cumplimiento de 

dichos aspectos. Para adaptarse a la realidad, se permitió un grado de flexibilidad 

respecto a la consecución de los valores.  

RACIONES DIARIA 
RECOMENDADAS 

GRUPO ALIMENTO 
 

4-5 Harináceas 
3 Verduras y hortalizas 
2 Frutas 
3 Lácteos 
2 Proteínas 
3-5 Grasas 

                           Tabla 9: RDR según manual Nutrición en la etapa  

                           de crecimiento (Aguilar Martínez. A., Serra Alías. M.,UOC) 

 

- Desayuno inadecuado, expresa los casos en los que no se desayuna en casa, 

esta comida es muy escasa (cuantitativa o cualitativamente) o que se aleja de 

las recomendaciones de farinácea, lácteo, fruta. 

- Lácteos, refleja si el consumo de lácteos (leche, yogur...) es correcto:  

- 5 al día, si se cumplen las recomendaciones para frutas y verduras. 
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- Aceite de oliva, conocer cuáles son los lípidos consumidos mayoritariamente. 

Este indicado muestra si es el aceite principal de uso 

- Frutos secos, si se tiene en cuenta estos alimentos conforme lo recomendado. 

- Grasas saturadas, relacionadas sobre todo con grasas de origen animal como 

mantequillas, embutidos y procedentes de snacks y bollería diversa (aceite de 

palma, etc..). Refleja un exceso en la dieta. 

- Legumbres, saber si tienen presencia en la dieta como fuente energética, de 

proteína de origen vegetal y fibra. 

- Cereales integrales, si estos (pan, pastas, arroz...) han sustituido a los 

refinados en la dieta. 

- Pescado, si la frecuencia con que aparece el pescado (blanco y azul) en la 

dieta es adecuada. 

- Carnes rojas incluimos procesadas, embutidos, etc . Estrechamente 

relacionada con las grasas saturadas. Mostramos si la ingesta supera lo 

recomendado. 

- Azúcares, refinados de absorción rápida. Si se consumen en exceso. 

Comprende todo tipo de dulces, galletas, bollerías, chucherías y además 

zumos envasados, batidos de cacao, refrescos azucarados.... 

- Agua, si es la principal bebida y si se toma el 1,5L aproximado recomendado. 

  Gráfico 10: porcentaje que cumplen/no cumple los criterios anteriores (elaboración propia) 
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4.3 Impacto 

Para conocer si los efectos inmediatos del programa han impactado sobre los 

objetivos previstos, en la siguiente tabla se refleja de manera resumida la rúbrica de su 

cumplimiento. Se plantean las situaciones a mejorar más destacadas y prioritarias, una 

propuesta de solución y para su evaluación, como en ocasiones anteriores, el uso del 

Si, No, Ocasionalmente. 

En todo momento se ha intentado ser realista, evitando hacer un listado demasiado 

extenso de cuestiones a mejorar como plantear soluciones imposibles sobre todo en 

este espacio de tiempo.  De lo que si que estamos seguros es de la toma de 

conciencia respecto a la necesidad por su importancia de seguir una dieta, sana, 

variada y equilibrada así como unos hábitos de vida saludables. 

Tabla 10 : resumen impacto intervención (elaboración propia) 

 

 

 

 

 

SITUACIÓN A MEJORAR PROPUESTA  IMPACTO 
No desayunar en casa Consumir una pequeña ración de 

farinácea, lácteo o fruta 
SI 

Desayuno poco equilibrado Fruta en la media mañana OCASIONALMENTE 
Alto consumo cereales refinados Sustituir por cereales integrales OCASIONALMENTE 

Baja ingesta frutas y verduras Elevar consumo frutas y verduras SI 
Exceso de bollería, galletas, zumos y 
resto de azúcares simples y refinados 

Reducirlos de la dieta NO 

Mucha frecuencia en proteínas 
animales 

Sustituir por proteína vegetal OCASIONALMENTE 

Exceso de grasa saturadas carne 
roja, procesada y embutidos 

Reducir y reemplazar por pescado, 
frutas, frutos secos... 

SI 

Escasean frutos secos en la dieta Consumir frutos secos OCASIONALMENTE 
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5. Aplicabilidad de la intervención 

A continuación se exponen las reflexiones sobre la aplicabilidad de este programa de 

educación nutricional y propuestas de futuro. 

Recogida y análisis de datos 

FORTALEZAS LIMITACIONES 
Análisis menú escolar. Muestra de población pequeña. 
Posibilidad de estudio observacional. Información autoadministrada. 
Test adaptados a la población diana. Falta de implicación de algunas familias 
Información fundamental para la evaluación 
nutricional. 

Evaluación solo de macronutrientes de la 
dieta.  

  
 

Talleres 

FORTALEZAS LIMITACIONES 
Priorización de necesidades detectadas. Dificultad para fijar timing sesiones 
Contenidos claros y directos adaptados a la 
edad de la población diana. 

Ampliar el número de talleres 

Metodología práctica, mediante el juego y 
la dinámica 

Importancia de llegar también a las 
familias 

Interiorización del material tratado.  
Concienciación de la importancia de seguir 
una dieta saludable. 

 

  
 

Evaluación 

FORTALEZAS LIMITACIONES 
Consecución de objetivos fijados. Desigualdad en la medida del 

cumplimiento de los objetivos 
Concienciación de las familias de la 
necesidad de su implicación 

Falta de evaluación a largo plazo 

  
 

Futuro 

Este trabajo, pese a las limitaciones indicadas que adolece, refleja la importancia de  

la educación nutricional en el ámbito escolar para mejorar hábitos alimentarios en la 

población diana objeto del estudio.  

España es un uno de los países de la Unión Europea con mayores tasas de sobrepseo 

y obesidad infantil y juvenil. El I Foro Mundial sobre Educación en Dakar-Senegal 

(2000) ya planteaba la interrelación entre educación y salud en el ámbito escolar. En la 
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línea de la escuela como promotora de la salud, la educación alimentaria-nutricional es 

una necesidad básica que se ha de incluir en el currículo escolar. Existen importantes 

movimientos amparados en la evidencia científica, como el estudio programa 

INFADIMED de Bibiloni, M.M et al (2011) entre otros, impulsores de la educación 

nutricional como importante estrategia preventiva. El Comité de Científico “5 al día” es 

defensor de la implantación obligatoria de la educación alimentaria en la escuela, 

realidad en más del 50% de los Estados Miembros. Dicho Comité (Declaración 3 de 

marzo de 2011) pide “a las autoridades nacionales, autonómicas y locales 

competentes, que hagan todos los esfuerzos que estén en su mano para que se 

implante como materia obligatoria en los currículos de los ciclos de infantil, primaria y 

secundaria, la materia de alimentación y nutrición, como parte de acciones en el área 

de Educación para la Salud, de modo que al final de la educación obligatoria se 

aseguren los conocimientos y las habilidades suficientes para que los escolares sepan 

qué es comer sano y cómo hacerlo, lo que revertirá en la mejora de la salud y calidad 

de vida de la población infantil y juvenil del país.” 

El programa EduKsano (Por una asignatura de Educación Nutricional obligatoria) es 

un proyecto social impulsado por ARVI (Cooperativa de Armadores de Pesca del 

Puerto de Vigo) y apoyado por 16 asociaciones de diferentes sectores, que tambien 

promueve la incorporación como materia obligatoria escolar la educación alimentaria-

nutricional en Educación Primaria y Secundaria. 

Con esta intervención se pretende demostrar la efectividad de la educación nutricional 

tal y como ya ha quedado patente en otros países como Finlandia (Seinäjoki)  dónde 

se ha puesto freno a la obesidad infantil integrando la salud en todas las áreas 

departamentales. No obstante las autoridades destacan la importancia del cambio 

producido en la consciencia y estilo de vida de las familias.  

En Japón, desde 2005 está vigente la Ley Básica del Shokuiku,  que promueve hábitos 

de vida saludables y  recuperación de la dieta tradicional para reestablecer los hábitos 

alimentarios cuya pérdida estaba ocasionando alarmantes tasas de obesidad infantil. 

Una vez más, es imprescindible la involucración de las familias y el trabajo conjunto de 

estas con la escuela para conseguir cambios a largo plazo. Según la Dra. Kurotani, 

todos los niños y niñas comen en el colegio ya que la hora de la comida se considera 

curricular lo que permite trabajar la nutrición en ese espacio temporal.  

Aunque en España no existe obligatoriedad de comer en la escuela, si atendemos a 

los altos porcentajes de alumnos y alumnas que hacen uso de este servicio, en 

concreto en el caso de la población diana de nuestro trabajo es el  94,2%, sería un 
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buen momento para trabajar los factores necesarios para adquirir hábitos alimentario-

nutricionales más saludables como ocurre en Japón.  

La determinación de la población objetiva de  este proyecto, ha atendido también a las 

conclusiones del estudio de revisión de Rodríguez Torres, A.F, et al,  define la etapa 

de escolarización como el momento ideal para implantar y desarrollar intervenciones 

relacionadas con la salud. 

Hemos visto que para que estos programas sean eficaces debe haber también una 

implicación de las familias. En este sentido trabajos como en de Diaz Sánchez, M.G.,  

et al (2015) reflejan la necesidad de que las intervenciones educativas alimentarias 

impliquen también a las familias de los niños y niñas. Por tanto, de cara a futuros 

trabajos, este es un elemento clave que se ha de tener presente ya que sobre todo en 

casos de temparana edad del público diana, la adopción de conductas alimentarias 

saludables va unido a que los cambios se produzcan también en los adultos 

responsables. 

Queda un largo camino por recorrer en materia de educación nutricional sin embargo 

el abanico de posibilidades es amplio. La educación nutricional no abarca unicamente 

trabajar en el aula materias estrictamente alimentarias-nutricionales si no que existen 

diferentes modelos pedagógicos para abordarla mediante huertos escolares 

potenciando otros valores como la agroecología o talleres gastronómicos dónde 

también el carácter sensorial y cultural de la alimentación está presente. Trabajos 

como el de Cabria Corral., E. (2012) constatan que los hábitos deben trabajarse de 

manera paralela y complementaria en los dos ámbitos principales de los niños y niñas: 

familia y escuela. Asumir nuevas constumbres no es fácil, pero de cara a futuros 

trabajos es fundamental una mayor colaboración e implicación de las familias así como 

disponer de un timing más extenso para poder profundizar en posibles mejoras  

detectadas y obtener una evaluación de resultados más completa. Es un primer paso 

mientras evolucionamos hacia una sociedad en la que  la educación alimentaria-

nutricional sea una asignatura más en las escuelas con la importancia que se merece. 
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6. Conclusiones 

El presente trabajo tenía como objetivo principal evaluar si tras la realización del 

programa, los y las escolares objetos del estudio, mejoran la dieta dentro del ámbito 

de una alimentación, sana, equilibrada y variada. Pese a que la muestra analizada y 

en general el público destinatario del programa se encontraban en parámetros de peso 

adecuados, se observaron una serie de hábitos nutricionales no saludables como 

exceso de azúcares refinados y grasas saturadas o un alto consumo de proteína 

animal. La evaluación del menú escolar reflejó que era correcto desde el punto de 

vista cuantitativo como cualitativo y que cumplía mayoritariamente las 

recomendaciones para esta clase de restauración colectiva según PreME. Visto el alto 

porcentaje de alumnos y alumnas que hacen uso diario del comedor escolar, es una 

necesidad velar por la idoneidad de este servicio, convirtiéndose no sólo en un espacio 

en el cuál alimentarse si no también de adquirir hábitos nutricionales saludables.  

Según los resultados observados, este trabajo ha cumplido con los objetivos 

establecidos. Se ha analizado y evaluado la idoneidad de la dieta de los alumnas y 

alumnas de Primero de Educación Primaria, tanto los alimentos consumidos en el 

comedor escolar como fuera de él. La intervención ha mejorado ligeramente los 

aspectos nutricionales inadecuados más destacados, si bien tal y como ya se ha 

mencionado en este trabajo, no se puede obviar dos limitaciones básicas: el número 

de niños y niñas de la muestra así como el tiempo del que se ha dispuesto para llevar 

a cabo este proyecto y por tanto comprobar la mejora de dichos hábitos a largo plazo. 

De cara a próximas intervenciones sería conveniente contar con una muestra mayor  

de alumnos y alumnas pero para ello es fundamental el apoyo de las familias. La toma 

de conciencia respecto a la necesidad de llevar una alimentación sana y equilibrada 

así como un estilo de vida saludable, ha quedado patente en los y las escolares que 

han demostrado un gran interés y sobre todo una consolidación de los temas tratados 

en los talleres. Sin embargo aún se debe trabajar en conseguir la misma 

concienciación en familias y en escuela que la observada en los y las escolares. 

Dadas las características del público diana de esta intervención, el apoyo familiar es 

clave para que estos puedan seguir una alimentación adecuada y asumir hábitos de 

vida saludables a futuro. La educación nutricional ha demostrado ser eficaz en la 

mejora de habitos alimentarios por lo que debe ser una realidad en el entorno 

educativo, no obstante es necesario que exista una conciencia en el resto de la 

comunidad, especialmente en las familias, para que se continúe con la labor realizada 

en el entorno escolar.  
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ANEXO 1 

Nivel de aplicación en Europa del área de grupos y lugares prioritarios. Estrategia Europea 

sobre Alimentación el Sobrepeso y la Obesidad (No incluye el ámbito laboral)  
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ANEXO 2 

Menú mes de noviembre 
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ANEXO 3 

DIARIO DIETÉTICO (REGISTRO DE 3 DÍAS) 

Por favor, antes de comenzar, lea las siguientes observaciones:  

- En este cuestionario se anotaran todos los alimentos y bebidas consumidos durante tres días 
por el niño o niña, incluyendo un festivo. 

- Es muy importante no cambiar la dieta habitual. 

- Apuntar todos los ingredientes de cada receta incluyendo condimentos como la sal (ejm tortilla 
patatas: 1 patata mediana, 1 huevo, 2 cucharadas aceite oliva, una pizca de sal) 

- No es necesario detallar el menú escolar. 

- En la columna “Alimentos” debe indicarse también la forma de cocinarlos si fuera el caso o si 
son preparado o envasados (ejm pollo a la plancha, pollo asado, atún en lata, croquetas 
congeladas...).  

- En la segunda columna (“Cantidad”), intentar detallar las cantidades mediante  peso 
(100grms, 250cc..) o mediante medidas caseras: (cucharada sopera, de postre, vaso de agua, 
vino, plato hondo, .......). El aceite en cucharadas soperas o de postre. 

- No olvide registrar: azúcar, pan, aceite, tapas, refrescos, bebidas, dulces, chocolate, frutos 
secos, patatas fritas,... 

-Es importante mencionar el tipo del alimento: leche entera/semi/desnatada/enriquecida, 
pan/pasta/arroz integral o blanco... 

 

Edad:.......................Sexo:..........................Altura:.........................Peso:..................... 
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ANEXO 4 

CUESTIONARIO DE FRECUENCIA ALIMENTARIA 

Por favor, antes de comenzar, lea las siguientes observaciones:  

- Para cada alimento de la tabla, indicar cuantas veces como media ha tomado la cantidad que 
se indica durante el último mes (“x” en la columna correspondiente). 

- Se ha de tener en cuenta las veces que se toma el alimento solo y cuando está añadido a otro 
alimento o plato. Por ejemplo, el huevo puede tomarse solo (frito, cocido o tortilla) o como parte 
de otros platos (rellenos, tortilla de patatas, etc).  

- Salvo que se indique expresamente, los platos y porciones son de tamaño pequeño, el 
correspondería para edad infantil. Si su hijo o hija toma una porción o plato mayor, deberá 
aumentar la frecuencia de consumo conforme al tamaño de la ración.  

- Los alimentos que forman parte de platos con arroz, pastas o ensaladas, etc, deberán 
reflejarse en el apartado correspondiente, es decir en unos espaguetis carbonara se tendrá en  

cuenta la cantidad de pasta (espaguetis), de bacon, huevo, queso, etc...  .  

- Los platos de sopas o caldos en los que se usa arroz o fideos se harán constar como pasta o 
arroz. 
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ANEXO 5 
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ANEXO 6 
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ANEXO 7 
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ANEXO 8 
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ANEXO 9 

 

 

 


