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Agradecemos la lectura y el profundo
andlisis de nuestro articulo® realizados
por los Drs. Moreno Villares y Galiano
Segovia®. Son interesantes y acertados
los aspectos que destacan en su carta,
por lo que a continuacién vamos a in-
tentar aclararlos.

Los documentos del grupo Previnfad
tienen como objetivo revisar y actuali-
zar las recomendaciones sobre activi-
dades de tipo preventivo que los pedia-
tras debemos ofrecer a la poblacién a
nuestro cuidado. Se basan en una revi-
sion bibliogréafica sistemética y en una
clasificacion de las evidencias siguiendo
la metodologia de la Canadian Task
Force de 2003%. Es por ello que no se
han incluido entre las referencias los
posicionamientos y recomendaciones
emitidas por sociedades cientificas ni
los documentos de salud pablica como
la Estrategia Naos. En el primer caso
porgue se trata de consensos de exper-
tos, que, fundamentandose también
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en publicaciones cientificas actualiza-
das, se dirigen a poblaciones o paises
concretos, cuya realidad puede tener
caracteristicas peculiares (por ejemplo,
la recomendacion sistemética del em-
pleo de lacteos de bajo contenido en
grasa en la sociedad estadounidense/
norteamericana donde la epidemia de
obesidad y sus comorbilidades cardio-
vasculares alcanzan proporciones muy
grandes).

En el caso de los documentos de salud
puablica, como es el caso de la Estrategia
Naos, porque proponen lineas de actua-
cion y medidas a diferentes niveles (no
solo enfocadas a profesionales de la sa-
lud), aunque si se podria haber incluido
como documento de apoyo para gque
los pediatras puedan conocer, participar
y promover tales proyectos.

La busqueda bibliogréafica se realizd
de forma sistematica (esta detallada al
final del articulo) priorizandose aquellos
metaanalisis, ensayos clinicos aleatori-
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zados (ECA) y revisiones que pudieran
relacionar la alimentacion desde la in-
fancia con el riesgo de desarrollar enfer-
medades en la edad adulta.

Como es bien sabido, la alimentacién
humana es un hecho biol6gico y social
muy complejo de estudiar debido a la
gran variabilidad de alimentos y consu-
mos individuales. Ademas, el tiempo
transcurrido entre la exposicion o el ini-
cio del consumo de determinado ali-
mento y la aparicion de patologia puede
ser muy prolongado, lo que dificulta la
atribucion de causalidad. Por todo ello,
resulta dificil encontrar estudios de cali-
dad, los ECA son casi imposibles de
plantear por motivos éticos, y la mayo-
ria de los estudios se basan en el segui-
miento de cohortes durante mucho
tiempo y encuestas de habitos junto con
cribados sistematicos.

Las recomendaciones basadas en ni-
veles de evidencia se fundamentan en la
fiabilidad de los estudios en que se do-
cumentan, por eso, en relacién con la
alimentacion, y siguiendo la clasifica-
cién ya dicha alcanzan la “A” las rela-
cionadas con el consumo de grasas,
azlcares y fibra dietética.

Muchos otros aspectos relacionados
con la alimentacién y sus efectos a largo
plazo no han sido abordados en este es-
tudio por su complejidad, por la ausen-

cia de estudios o por aspectos contra-
dictorios (por ejemplo, el papel del cal-
cio en la hipertension, la nefrolitiasis).

Aunque la recomendacion sobre la
actividad fisica debe ser inseparable del
consejo nutricional, no ha sido el objeti-
vo de esta revision bibliogréfica y hay
otra recomendacion Previnfad sobre la
actividad fisica*.

Entre los habitos de alimentaciéon que
influyen a largo plazo en la aparicion de
patologia cronica se describen de forma
sucinta bajo el epigrafe 2 (“Datos sobre
otros habitos en relacion con la alimenta-
cion en sociedades industrializadas y en
transicion™): el aumento de tamafio de
porciones, las comidas fuera de casa (in-
cluyendo las que se hacen en el comedor
escolar), el consumo de alimentos prepa-
rados, el “picoteo” y la distribucion de la
ingesta a lo largo del dia. En esta Ultima
se menciona el impacto que tiene sobre el
IMC un desayuno inadecuado.

Sobre estos habitos hay datos epide-
mioldgicos en el apartado 5, donde tam-
bién se destaca el papel de modelado
gue corresponde a la familia.

El parrafo relativo a la necesidad de pro-
mocion y apoyo a la lactancia materna
(LM) es deliberadamente breve, puesto
que el documento analiza la alimentacion
de 2 a 18 afios y hay otra recomendacién
Previnfad sobre la LM®°. En ningin mo-
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mento se pretende que la LM exclusiva
sea deseable mas alla del primer semestre
de vida, sino que debe compaginarse con
alimentos complementarios adecuados.
Sin embargo consideramos que es nece-
saria una promocion de la LM de forma
activa, lo que significa destacar sus pro-
piedades nutricionales e inmunoldgicas
(que no desaparecen durante la lactancia
prolongada) y en sus evidentes ventajas
para la salud del bebé a corto, medio y lar-
go plazo, entre ellas su papel en la protec-
cion frente a la obesidad®.
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Con respecto a la necesidad de promo-
cionar una alimentacion saludable en los
comedores escolares, no hay ninguna du-
da, pero el objetivo del andlisis era la rela-
cion entre nutrientes y patologia en edad
adulta. El resumen de recomendaciones
Previnfad sobre alimentacion de 2 a 18
afios pretende ser un instrumento para
quienes tengan responsabilidad en la ali-
mentacion infantil y juvenil, sea cual sea
el contexto en que trabaje: consultas pe-
didtricas, hospitales, comedores escola-
res, salud publica, gestion sanitaria, etc.
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