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Resumen

Se exponen los hallazgos clave de diferentes estudios experimen-
tales y de campo realizados después de 1978 en diferentes
paises, referentes a la posible relacion entre el consumo u omi-
sion del desayuno y la funcion cognitiva, aplicada al rendimiento
escolar.

Los resultados sugieren que la omision del desayuno interfiere en
la funcién cognitiva empeorando el rendimiento escolar del nifio.
Este efecto es mas pronunciado en nifios con riesgo nutricional.
Estas investigaciones muestran la naturaleza y el alcance de los
efectos del ayuno en relacién a la funcion cerebral y a los meca-
nismos especificos que estan detrés de dichos efectos.

Ninguna conclusion definitiva puede obtenerse de los resultados
de estos estudios respecto a los beneficios del consumo del
desayuno sobre la funcion cognitiva y el aprendizaje escolar, a
cortoy largo plazo, o sobre los mecanismos mediadores en esta
relacion. Sin embargo, numerosos estudios relacionan el “consu-
mo u omisién” del desayuno con el rendimiento fisico, laboral e
intelectual del individuo.

Muchos estudios se realizaron con disefios y metodologias dife-
rentes. La novedad, el alcance y la inconsistencia de los datos -
atribuida en parte a las diferencias en el disefo de los estudios, a
las medidas cognitivas utilizadasy a las caracteristicas inherentes
a la poblacién estudiada- crean una imagen compleja y revelado-
ra de la relacion entre “nutricion y funcién cerebral”.

Es recomendable que los nifios tomen un desayuno equilibrado
para enfrentarse a las demandas intelectuales de la educacion
escolar. Omitir el desayuno o tomar un desayuno no saludable
puede reflejar habitos alimentarios incorrectos o condicionar el
consumo de una dieta menos adecuada durante el dia. Mejorar la
primera comida del dia tendria, probablemente, repercusiones
positivas en el estado nutritivo y de salud del sujeto. Padres,
colegios e instituciones plblicas deben asumir la responsabilidad
acerca del consumo del desayuno saludable en escolares.

Objetivo

Resumir las investigaciones mas recientes que relacio-
nan la importancia del desayuno en el rendimiento
cognitivo y en el estado nutricional de los escolares. Las
conclusiones servirdn para la realizacién de un estudio
sobre la influencia del desayuno en las funciones
cognitivas y el rendimiento escolar en la poblacién cana-
ria de 6 a 16 anos de edad.

Summary

The key findings of the different experimental and field studies
conducted from 1978 analysing the relationship between having
or skipping breakfast and cognitive function, expressed as school
performance are reviewed.

Results suggest that skipping breakfast hampers the cognitive
function and reduces the school performance among children.
The effect is strongest among children at nutritional risk. These
researchs show the nature and scope of the influence of
breakfast on the cerebral function and the specific mechanisms
involved.

No definitive conclusions regarding benefits of having breakfast
on short and long term cognitive function and school learning can
be obtained from the results of these studies, neither on the
mechanism involved. However, numerous studies have associated
“skipping or having breakfast” and physical, laboral and intellectual
performance.

Studies were conducted using different design and methods. The
newness, scope and consistency of data -party related to
differences in study design, measurement of cognitive function
and population characteristics-, inspire a complex and fascinating
relationship between nutrition and brain function.

It is recommended that the children have a balanced breakfast to
face intellectual requirements during school education. Skipping
breakfast or having an unhealthy one may reflect inadequate
dietary habits and may predict a less balanced diet throughout the
day. Increase the quality of this meal may have positive influence
in the nutritional and health status. Parents, schools and
administrations must assume responsibilities regarding the
consumption of healthy breakfast by schoolchildren.

Introduccion

En esta revision se exponen los aspectos méas importan-
tes de las investigaciones realizadas después de 1978
que han valorado el papel del desayuno en el rendimiento
cognitivo (intelectual) y en el estado nutricional de los
escolares. Especificamente se examinan los efectos de la
omisién o el consumo de un desayuno (saludable o no)
en los escolares sin riesgo nutricional (bien alimentados)
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y en aquellos con riesgo nutricional (malnutridos). Los
resultados sugieren que el rendimiento de los nifios en
ciertas tareas cognitivas (ej.: memorizar) mejoraba des-
pués de haber desayunado.

En los nifios con riesgo nutricional, la omision del desayuno
presenta unos efectos adversos sobre la funcién cognitiva,
sobre todo en lo concerniente al restablecimiento de la rapi-
dez de informacion a la hora de memorizar. Mientras, en los
nifos sin riesgo nutricional, debido a contradicciones en los
datos de los diferentes estudios, no se han obtenido conclu-
siones definitivas sobre si estos nifios experimentan déficits
funcionales similares al omitir el desayuno.

La informacion disponible nos hace pensar que, a corto
plazo, la funcién del cerebro es sensible a las variaciones en
la disponibilidad de los suministros de nutrientes. Ademés,
otros estudios sugieren que la aplicacion de los Programas
de Desayuno Escolar (PDE) en los colegios incrementan la
probabilidad de que los nifios desayunen, mejorando asi su
estado nutricional y su rendimiento escolar.

La conclusion del andlisis de la literatura publicada an-
tes de 1978, referente a los beneficios de los PDE, mos-
traba que los estudios existentes se caracterizaban por la
ausencia de hipdtesis bien definidas, por la ambigliedad
en la definicién de las variables, por la falta de datos
sobre la validez y fiabilidad de las medidas utilizadas y
por los defectos en la exactitud a causa de potenciales
factores de confusién!. No se obtuvo ninguna conclusion
definitiva, pero se realizd algln intento de inferencia so-
bre los efectos, a corto plazo, de la omision del desayu-
no. Asi, se comprobé que la omision del desayuno tenia
unos efectos adversos: a) en el estado emocional de los
nifios; b) en los tests de rendimiento de aritmética y lectu-
ra; ¢) en el rendimiento del trabajo fisico-muscular. Mien-
tras, la ingesta de un desayuno con contenido calérico y
nutricional adecuado producia un beneficio emocional y
un mejor rendimiento escolar en los estudiantes?.

Los estudios realizados a partir de 1978 se han extendi-
do hacia la bisqueda e investigacion de las relaciones
entre los cambios metabdlicos (ej: glucemia), fisioldgi-
cos (ej: aceleracion cardiaca) y funcionales (ej: atencion-
memoria).

Funcién cognitiva

Razonamientos tedricos

Podemos definir el “desayuno” como aquella comida
sélida tomada antes de asistir al colegio durante la jor-
nada escolar, o antes de las 11.00 horas durante los
fines de semana.

Existen dos mecanismos biolégicos que pueden actuar si-
multaneamente como origen de los efectos del desayuno
sobre la funcién cognitiva. Uno se refiere a los rapidos
cambios metabdlicos y neurohormonales asociados con el
suplemento inmediato de energia y nutrientes al cerebro. EI

otro se refiere a las continuas contribuciones del desayuno
al estado nutricional de las personas a lo largo del tiempo.

Cambios metabdlicos

Por lo general, en un periodo de 24 horas, el espacio de
tiempo en el que los nifos carecen de un suplemento
externo de energia y nutrientes se sitlia entre la cenay el
desayuno de la manana siguiente. La actividad cerebral
durante el suefio es poco marcada (lenta), excepto du-
rante los periodos de los movimientos rapidos de los
0jos. Los mecanismos regulatorios corporales se encar-
gan de asignar un continuo suplemento de “combustible”
enddgeno (glucosa) para el mantenimiento del metabo-
lismo cerebral.

Cuando el ayuno se prolonga con la omision del desayu-
no, el descenso gradual de los niveles de insulina y gluco-
sa -entre otros cambios metabdlicos- puede originar una
respuesta de fatiga que interfiera en los diferentes aspec-
tos de la funcion cognitiva del nifio (atencién, memoria).
Si este ayuno prolongado se produce con demasiada fre-
cuencia, los cambios metabdlicos antes citados serian a
su vez frecuentes, lo que provocaria unos efectos
acumulativos adversos en el organismo que pondrian en
peligro el progreso escolar en los nifos.

Cambios en el estado nutricional

El desayuno contribuye a la cantidad y calidad de la ingesta
diaria en la dieta de las personas. Particularmente en los
nifos, el desayuno contribuye al total de energia, protei-
nas, hidratos de carbono y micronutrientes de la ingesta e
incrementa la probabilidad de satisfacer los requerimien-
tos de nutrientes. A largo plazo, en las poblaciones donde
los nifios corren un riesgo nutricional (malnutricion), la
posibilidad de poder desayunar (ej: comedor escolar) fa-
cilitaria en los nifios una nutricién adecuada, previniendo
o evitando las deficiencias nutricionales (gj: hierro) que
podrian afectar a la funcién cognitivas.

Tedricamente, para comprender los efectos de la omisién
del desayuno sobre la funcién cognitiva habria que saber
si el estado nutricional -pasado y actual- de las personas
modificaria tales efectos. Por ejemplo, es posible que el
supuesto descenso de los niveles de hierro en el cerebro,
como resultado de una dieta pobre en hierro, aumentaria
la fatiga asociada con la omisién del desayuno. Sin em-
bargo, los efectos cognitivos de la interaccion descrita
anteriormente podrian ser mayores que los efectos ob-
servados en los sujetos que no desayunasen y que, a la
vez, tuviesen unos niveles de hierro elevados. Por ejem-
plo, es conocido que la repleccién de las reservas de
hierro en el organismo y la recuperacién de una anemia
tienen como resultado una mejoria del rendimiento esco-
lar en los tests de memoria y de atencién visual*.

Disenios de investigacion

Antecedentes y estado actual del tema
En los distintos trabajos realizados por los diferentes in-
vestigadores extranjeros y espafoles se constata que enfo-

Rev Esp Nutr Comunitaria 2000;6(2):53-95



Importancia del desayuno en el rendimiento intelectual y en el estado nutricional de los escolares

can el estudio hacia los aspectos metabdlico y nutricional
del consumo del desayuno en la edad escolar. En la revi-
sion de una serie de estudios se observan dos tipos de
disenos que conducen a dos tipos de estudios bien diferen-
ciados: los estudios experimentales o ensayos clinicos (Ta-
bla 1) y los estudios epidemioldgicos de campo (Tabla 2).
Cada disefo tiene su propia hipétesis y planteamiento,
pero con diferentes ventajas e inconvenientes®.

Muchos de los estudios revisados, que seguian disefios
experimentales bajo condiciones especificas de laborato-
rio, vinculaban el hecho de que la omisién o el consumo
del desayuno producia una diferencia en la funcién
cognitiva. Los estudios epidemioldgicos de campo valora-
ban especificamente la efectividad de los desayunos utili-
zados en los Programas Nacionales de Desayuno Escolar
(PNDE) sobre la funcién cognitiva de los alumnos partici-
pantes en los mismos.

En general, la validez de los estudios experimentales es
variable, debido a que su validez interna es grande, al con-
trolarse bien los potenciales factores de confusion (regula-
cién y composicion de las comidas ingeridas antes de la
realizacion de los tests -tanto en la cena de la noche anterior
como en el desayuno a la mafnana siguiente-; duracién del
ayuno; actividad motora de los sujetos durante la tarde
previa al experimento)®?; mientras, su validez externa es
limitada porque no explican los aspectos de la ejecucién del
programa y de los criterios de inclusién y exclusién.

A pesar de que los estudios relacionados con el PNDE
carecen del rigor de la experimentacion randomizada,
actualmente, el estudio de campo es el Gnico medio para
comprobar la efectividad de la alimentacién escolar. Los
datos generados por las evaluaciones de los PNDE bien
dirigidos son directamente relevantes y provechosos para
delimitar la politica referente a las actividades
programaticas. Particularmente, la eficacia de las prue-
bas pueden orientar hacia los cambios y mejoras en es-
tas actividades.

Los estudios que seguian un protocolo experimental se rea-
lizaban seglin una linea de investigacion determinada en
centros que facilitaban esta investigacion o en centros esco-
lares establecidos. Estos estudios se realizaban a nivel de
laboratorio, con disefios de investigacién transversales, ex-
poniendo a los sujetos participantes, alternativamente, a
los dos tipos de tratamientos, es decir, al consumo y omi-
sién del desayuno. Con ello se minimizaba la variabilidad
interindividual debido a la exposicion de los mismos suje-
tos a los periodos de desayuno y de ayuno.

Fundamentalmente, los estudios experimentales se enfo-
caban hacia las siguientes cuestiones: 1) En nifios que
estaban en ayunas desde la noche anterior, équé efecto
produciré la omision del desayuno a la mafiana siguien-
te en la funcion cognitiva?; 2) ¢Estos efectos actdan sobre
las funciones cognitivas o se limitan a unos procesos
determinados?; 3) ¢Los efectos se modifican por el esta-
do nutricional del sujeto?; 4) ¢(Existe alguna correlacién
fisioldgica o bioquimica en tales efectos?

Hay que resaltar que algunos de estos estudios son “casi
experimentales”, ya que tienen algunos de los rasgos de
un disefo experimental, aungue no controlan los posi-
bles efectos de confusion41%-14, Por ejemplo, la variabi-
lidad en la regulacién y composicion del desayuno ha
sido responsable, en parte, de la falta de efectos en el
rendimiento en aquellos nifios que desayunaban en casa
en comparacion con el desayuno suministrado en el co-
legio*2. Igualmente, la falta de efectos del desayuno po-
dria deberse, en parte, a un control inadecuado de la
ingesta de alimentos en el desayuno durante la manana
en que se realizan las pruebas evaluativas, ya que, a
pesar de que los padres eran informados para que envia-
sen a sus hijos al colegio sin desayunar el dia de las
pruebas, se observé que el 23% de los nifios manifesta-
ba que habia comido algo en casa la mafiana del experi-
mento'®. Algunos estudios a “corto plazo”, con una
duracién méxima de 24 horas, se disefiaban para res-
ponder a cuestiones bésicas referentes a si el ayuno pro-
longado -desde la noche anterior al estudio- afectaba de
forma particular a las funciones cerebrales!®.

Resultado general de los estudios
experimentales

Las pruebas mas ampliamente utilizadas para determinar
los efectos sobre la funcién cognitiva tras la omision del
desayuno son aquellas que estan relacionadas con la me-
moria a corto plazo. Asi, en nifios y jovenes que han omitido
el desayuno se ha observado una disminucion de la rapidez
y exactitud: a) en los tests de memoria auditiva y visual a
corto plazo; b) en los tests de memoria inmediata y retarda-
da; c¢) en los tests de memoria de reconocimiento y de me-
moria espacial®®1-14, La omision del desayuno también
influia en las funciones cognitivas no relacionadas con la
memoria. En varios estudios se encontré un menor rendi-
miento en la prueba de discriminacién visual de estimulos,
como por ejemplo, en el Test de Parejas de Figuras Familia-
res (Matching Familiar Figure Test -MFFT-)8°, La condicién
de “no desayuno” también se asociaba con un descenso en
el rendimiento en los siguientes tests: test de fluidez ver-
bal®6, pruebas de aritmética y tests de estimulos visuales
continuados’, prueba de discriminacién de estimulos®.

Aunque lo aportado por los datos obtenidos en los estu-
dios no se presta a un andlisis comparativo entre los
mismos de forma aislada, el conjunto de los hallazgos
sugiere que los procesos de atencion también son vulne-
rables al ayuno prolongado. Por otra parte, aquellas ta-
reas que requerian una atenciéon mantenida (ej: prueba
de atencion visual de digitos repetidos) no estaban afec-
tadas por la omisién del desayuno!!!4,

En algunos de los estudios no se encontrd ninguna significa-
cién entre los grupos “desayuno” y “no desayuno” en ningu-
na de las medidas de la funcién cognitiva relacionadas con
la memoria, la habilidad numérica o la atencién®+7:19, Sin
embargo, la ausencia de efectos estadisticamente significa-
tivos se observaban primariamente en aquellos estudios en
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los que no se controlaban los potenciales factores de confu-
sién. Los tests especificos elegidos para valorar la funcion
cognitiva podria ser una medida efectiva para el grupo de
sujetos que sera estudiado. Por ejemplo, en uno de los
estudios en los que no se encontraron los efectos beneficio-
sos del consumo del desayuno, se indicaba que el test utili-
zado en el estudio (MFFT) podria no ser apropiado para los
adolescentes participantes en el mismo, observandose la
misma proporcion de bajos errores en ambos grupos estu-
diados (grupos tratamiento y control)’.

La ausencia aparente de efectos del consumo del desayu-
no, en una serie de pruebas cognitivas computerizadas
administradas a un grupo de nifos chilenos de bajo nivel
socioeconémico, podria estar relacionada con una “in-
usual” alta motivacion debido a que ellos utilizaban el
ordenador por primera vez'°.

Salvo en los estudios de alimentacion escolar (PNDE),
no se ha logrado la valoracion a largo plazo de la rela-
cién “omisioén del desayuno / funcién cognitiva”. Es posi-
ble que la omisién repetida del desayuno contribuya a
una situacién nutricional inadecuadal’-??, pero no esta
claro el impacto de dicha omisién repetida del desayuno
sobre el estado nutricional y el consiguiente rendimiento
cognitivo-intelectual.

Resultados especificos de los estudios
experimentales

Los estudios experimentales realizados en varios paises
(Tabla 1) se detallan a continuacién. En tres estudios
realizados en los Estados Unidos (EE.UU.) en nifos de
9-11 anos de edad, bien nutridos y de clase media, se
observé que los nifios pertenecientes al grupo tratamien-
to (consumo de un desayuno caldrico) tenian un mejor
rendimiento en los tests MFFT y de rendimiento aplicado
que los ninos pertenecientes al grupo placebo (consumo
de un placebo no calorico)®2324,

En dos estudios realizados en Jamaica se observé que el
estado nutricional del nifio modificaba los efectos del
consumo del desayuno en aquellos nifios procedentes de
familias con bajos ingresos econémicos. Asi, el consumo
del desayuno no marcaba una diferencia en los resulta-
dos de los tests de rendimiento intelectual en los nifios
cuyo peso y estatura eran normales para su edad. Sin
embargo, los nifios con riesgo nutricional (malnutridos)
mejoraban su rendimiento en los tests de fluidez verbal,
recuento numeérico inverso, aritmética y MFFT cuando
ellos habian desayunado?>2°,

En un estudio realizado en Chile participaron escolares
de 3°y 5° grado con riesgo nutricional. No se encontrd
ningln efecto del consumo del desayuno sobre la funcién
cognitiva. En parte, esto podria deberse a un control in-
adecuado de la ingesta de alimentos en casa durante la
manana del estudio, ya que un 23% de los nifios partici-
pantes en el estudio manifestaba haber comido algo en
casa antes de ir al colegio, a pesar de que se le habia

comunicado a los padres que no desayunasen nada en
casa sus hijos durante la mafana del estudio, pues ya
desayunarian en el colegio (grupo tratamiento = consu-
mo de desayuno)*©.

En Gran Bretaia se realizé un estudio cuya hip6tesis era
que, tras la ingesta del desayuno, los niveles de glucosa
en sangre influfan en la memoria. Se observé que el con-
sumo del desayuno mejoraba el rendimiento de los estu-
diantes en los tests de memoria espacial y de respuesta
inmediata. Ademas, se observo que el rendimiento en el
test de memoria espacial se relacionaba de manera sig-
nificativa con los niveles de glucosa en sangre bajo las
condiciones de omision y de consumo del desayuno?”’.

Otros dos estudios britanicos mostraban lo siguiente. En
el primer estudio, tras el consumo de un desayuno ade-
cuado, no se observaba ningln efecto en las pruebas de
tiempo de reaccion, respuestas seriadas y atencién de
digitos repetidos. Mientras, en el segundo estudio, el con-
sumo del desayuno si afectaba a dos tests de memoria
(reconocimiento y recuerdo), pero de forma contradicto-
ria, la omisién del desayuno mejoraba el rendimiento en
el test de razonamiento logico!!.

Diferentes investigadores valoraron el papel que ejercia
el desayuno sobre el rendimiento mental (atencion, me-
moria, reaccién a la frustracién) y sobre el estado nutri-
cional y energético de los escolares de diferentes edades
y niveles socioecondémicos. Los informes de que un con-
siderable nimero de nifios iban al colegio sin desayunar
habia sido motivo de interés?®2°, basado en la opinién
generalizada de que el rendimiento mental y fisico dismi-
nuia a media mafana en caso de no haber desayuna-
do3%3L, El principal fundamento de esta creencia era una
serie de mediciones sobre el rendimiento obtenidas en el
“Estudio sobre el Desayuno de lowa” realizado en 1962,
en el que se indicaba que la omisién del desayuno provo-
caba un deterioro en el rendimiento fisico y mental a lo
largo de la mafiana en los sujetos estudiados®.

Sin embargo, otras investigaciones revelaban que, lo que
algunos decian referente a que “el desayuno era la comi-
da mas importante del dia”, estaba lejos de ser cierto.
Entre estas investigaciones figuran dos estudios realiza-
dos en Gran Bretafa, en los que se examinaban los efec-
tos de la omisién del desayuno sobre el rendimiento
mental en escolares a través de tests de memoria y aten-
cion. Estos investigadores realizaron dos estudios a estu-
diantes de un internado, con edades medias comprendidas
entre 12,5y 17 anos. Observaron que el consumo del
desayuno parecia no tener consecuencia alguna a la hora
de diferenciar un mejor o peor rendimiento en los tests de
memoria entre los grupos experimental y control?.

Asi, el primer estudio comparaba el rendimiento mental
de los escolares que habitualmente omitian el desayuno
con el rendimiento mental de los escolares que desayu-
naban habitualmente. El segundo estudio investigaba los
efectos sobre el rendimiento mental debidos a la omision
del desayuno en aquellos sujetos que desayunaban regu-
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larmente. En cada uno de los estudios, los sujetos eran
asignados aleatoriamente en dos grupos -experimental y
control- pasando ambos grupos por la condicién de “de-
sayuno” y “no desayuno”. El primer estudio no encontrd
ninguna diferencia entre el rendimiento de los que desa-
yunaban y los que no lo hicieron. En el segundo estudio
se observé que los resultados no mostraban ningin cam-
bio regular en los sujetos que omitieron su desayuno habi-
tualmente durante los tres dias consecutivos que duraba el
estudio. A pesar de que los resultados de ambos estudios
no revelaban los efectos perjudiciales de la omisién del
desayuno, esto no descartaba por completo la posibilidad
de que existiese alglin perjuicio en el rendimiento durante
las actividades normales diarias, dado que, normalmente,
los sujetos estudiados tendian a estar mucho mas motiva-
dos durante la realizacién de un test ? (Tabla 1).

Otro investigador informaba que no existia ninguna sefal
de cambio alguno en el rendimiento que pudiese atribuir-
se a la omisidn o al consumo del desayuno. Sin embargo,
los resultados mostraban que, en determinados tests, los
sujetos mejoraban su rendimiento cuando ellos eran eva-
luados después de tomar su desayuno habitual; mientras
que este rendimiento empeoraba bastante cuando los
mismos sujetos se apartaban de su desayuno habitual.
Este mismo investigador concluia diciendo lo siguiente:
“Es mas perjudicial la omisién ocasional del desayuno
en la persona acostumbrada a desayunar regularmente
todos los dias que la omisién habitual del desayuno en la
persona acostumbrada a no desayunar nunca”.

Dentro del PNDE, se realizd en Per( un estudio experi-
mental que valoraba los efectos interactivos del consumo
del desayuno y del estado nutricional del nifio sobre los
diferentes procesos de la funcién cognitiva. El PNDE se
aplicaba en las &reas econémicamente mas pobres del
pais, con el fin de mejorar el estado nutricional de los
ninos de la escuela elemental, realizandose un estudio
que valoraba los efectos del PNDE sobre el rendimiento
escolar (RE). Se planteaban las cuestiones siguientes: 1)
¢El consumo del desayuno producia un efecto diferente
sobre la funcion cognitiva dependiendo de la historia
nutricional pasada y del estado nutricional actual del
sujeto?; 2) ¢Existian diferencias en los efectos del consu-
mo del desayuno respecto a la naturaleza de los procesos
cognitivos estudiados?; 3) ¢Estos efectos estudiados esta-
ban relacionados con los niveles de glucosa en sangre?.

Los resultados indicaban que el tratamiento experimen-
tal (desayuno/no desayuno) no tenia efectos significati-
vos sobre el rendimiento de los sujetos en los tests de
discriminacién numérica, vocabulario de imagenes cor-
porales, Matrices Progresivas Raven y tiempos de reac-
cion. Sin embargo, los resultados en los tests de memoria
de Stenberg, discriminacion de estimulos y memoria a
corto plazo diferian en los nifios pertenecientes al grupo
con riesgo nutricional, tanto en condiciones de desayuno
(respuestas més rapidas) como de no desayuno (res-
puestas mas lentas). Ninguno de estos efectos se obser-
vaba en los nifios incluidos en el grupo sin riesgo

nutricional. Este grupo, bajo la condicién de “no desayu-
no” mostraba una discriminaciéon mas rapida al estimu-
lo visual que bajo la condicién de “desayuno”, hecho este
gue no se observaba en el grupo con riesgo nutricional3.

En los EE.UU. se realizd otro estudio experimental en
adolescentes (edad media=14,2 anos), buscando la re-
lacion entre el consumo o no del desayuno y el rendi-
miento cognitivo. Se observé que ninguno de los tests de
inteligencia aplicados discriminaba entre los tratamien-
tos aplicados (desayuno/no desayuno). Ni las determi-
naciones de beta-hidroxibutirato ni las de glucosa en
sangre predijeron el resultado de los tests’.

Rendimiento escolar y asistencia a clase

Resultados generales de los estudios
epidemiolégicos de campo-PNDE

¢Es posible que los efectos del consumo del desayuno
observados en los estudios a corto plazo (estudios expe-
rimentales) puedan trasladarse a beneficios escolares a
largo plazo (ensayos comunitarios)? Asi parece ser, pero
ninguna conclusion definitiva esta asegurada.

Se han realizado tres estudios que han intentado contes-
tar a esta pregunta (Tabla 2). Pero, a pesar de que tenian
limitaciones en el diseno, en los tres estudios se observa-
ban mejores puntuaciones en algunos tests escolares apli-
cados en los colegios participantes en el PNDE3436, Al
participar en el PNDE, las cuestiones que se planteaban
eran las siguientes: 1) éSe produciria un incremento en la
ingesta de nutrientes de los nifos?; 2) ¢Se incrementarian
sus capacidades cognitivas y su rendimiento escolar?; 3)
¢Mejorarian sus niveles de asistencia a clase?

Las mejoras encontradas en los grupos “tratamiento” (o
consumo de desayuno) de los sujetos participantes en el
PNDE fueron las siguientes: a) Estudio de EE.UU.: incre-
mento en el global de las puntuaciones en las pruebas de
lenguaje, lectura y matematicas en estudiantes de fami-
lias con bajos ingresos econdmicos®®; b) Estudio de Ja-
maica: mejoria en la prueba de aritmética aplicada a
escolares de una escuela rural®; ¢) Estudio de Peru: in-
cremento en las puntuaciones de vocabulario en nifos
malnutridos34.

En los EE.UU. se realiz6 un estudio de campo, cuya hip6-
tesis era que la participacién en el PNDE de los nifios
procedentes de familias con bajos ingresos econémicos
se asociaria con mejores puntuaciones en el test de apti-
tudes basicas de rendimiento escolar y con menores au-
sencias y retrasos escolares. Los efectos del PNDE se
determinaban a lo largo de un afo escolar. Se observd
que los nifos participantes en el PNDE tenian un rendi-
miento mucho mayor en el test de aptitudes bésicas de
rendimiento escolar y que sus indices de ausencia y re-
traso escolar eran menores que en los nifios no partici-
pantes en el PNDE. Estos hallazgos sugerian que la
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Tabla 1.

Estudios experimentales:
efectos agudos de la
omisién del desayuno
sobre el rendimiento
cognitivo de los sujetos

participacién en el PNDE se asociaba de forma significa-
tiva con un mejor rendimiento académico en los nifios
con bajos ingresos econémicos®.

En el estudio de campo de Jamaica, durante tres meses,
se median los efectos del consumo del desayuno en una
clase de escolares (edad media=12,5 anos) malnutridos
y con bajos niveles de rendimiento y de asistencia al
colegio. Se constatd que el consumo del desayuno no
tenia ninglin efecto sobre el peso o la talla del escolar,
aunque si tenfa efectos significativos en el test de aritmé-
ticay en la asistencia a clase. El aumento de la asistencia
a clase se explicaba sencillamente por la disponibilidad
en el colegio de una comida regular y diaria para el nifio
durante el periodo de estudio®.

Los mismos investigadores del estudio experimental pe-
ruano llevaron a cabo un estudio epidemioldgico en
Per(i34, determinando los efectos del PNDE durante tres
semanas en escolares. Los resultados mostraron que,
después de la aplicacion del PNDE, la ingesta de energia,
hierro y proteinas era significativamente mayor en los
sujetos del grupo experimental (desayuno) que en los
sujetos del grupo control (no desayuno), aumentando la
ingesta energética total significativamente en el grupo ex-
perimental (media=2181 kcal) tras la aplicacién del

PNDE en comparacién con la del grupo control (me-
dia=1731 kcal) (P<0,001), partiendo de la base de
que antes de aplicar el PNDE no existian diferencias sig-
nificativas entre ambos grupos (experimental /control)
respecto a la ingesta de energia, hierro y proteinas
(P<0,10). También se observaba que la asistencia a
clase se incrementaba 0,58 puntos en el grupo experi-
mental, mientras que en el grupo control ésta descendia
2,92 puntos, siendo esta diferencia estadisticamente sig-
nificativa (P<0,05). La asistencia a clase en los colegios
adscritos al PNDE (si desayuno) se incrementaba, mien-
tras que en los colegios no adscritos al PNDE (no desa-
yuno) la asistencia a clase descendia (P<0,05). El
incremento de la asistencia a clase podria contribuir a
incrementar el rendimiento escolar a largo plazo, debido
a que el aumento de la asistencia a clase expondria a los
nifos a un ambiente de aprendizaje durante un largo
periodo de tiempo. Antes de aplicar el PNDE no existia
ninguna diferencia significativa en los indices de asisten-
cia a clase entre los grupos experimental y control. Los
nifos incluidos en el PNDE (grupo experimental= desa-
yuno) tenian unas puntuaciones mayores en el test de
vocabulario, mostrandose este test sensible a los efectos
del tratamiento desayuno, aunque no era estadisticamente
significativo.

Estudio, pais, ano, lugar, referencia

Pollitt et a/ EE.UU. 1981. Unidad de metabolismo. Ref. 23

* Muestra

32 sujetos (23 nifias, 9 nifos), bien nutridos, clase media, 9-11 afos de edad. Se forman 2

grupos: *Tto: desayuno (D tipo 1) y *control (o placebo): no D (no desayuno). Ingresan la tarde
previa, a las 18.00 h toman la cena (960 kcal). La mafana siguiente se realiza el estudio bajo
las condiciones D tipo 1 y ND (placebo: bebida no cafeinada).

¢ Disefno

Aleatorio, transversal y simple ciego. Horario D: 08.00-08.30 h. Horario tests (Cl, MFFT y

HCIT): 11.15 h. Disefo inverso transversal (ND - D) 1 semana después (los mismos sujetos
son sus propios controles). Se miden los niveles de glucosa e insulina y las cifras de lactato,
4cidos grasos libres y B-hidroxi-butiratos en sangre (estrés metaboélico inducido por la situa-

cion de ayuno).
¢ Resultados

Menos errores en el test MFFT en situacién de D que en ND. Mayores puntuaciones en memotria

de recuerdo (HCIT: atencion) en situacion de ND que en D. Mejor recuerdo del dltimo item del
test en situacion de ND (significativo) que en D. Los sujetos con mayores cambios en sus niveles
de glucemia cometen mas errores en el test MFFT (P<0,05).

* Comentarios

Entre Cl y Tto (D tipo 1) hay una interaccion significativa. Los sujetos con un Cl por debajo de

la mediana del grupo cometen mas errores en situacion de ND que en D.

Pollitt et a/ EE.UU. 1982/1983. Unidad de metabolismo. Ref. 24

* Muestra

39 sujetos (20 nifas, 19 nifos), bien nutridos, clase media, 9-11 afos de edad. Igual que en

estudio anterior: Tto (D tipo 1) y control (ND o placebo).

¢ Disefio

Aleatorio, transversal y simple ciego en grupos Tto (D tipo 1) y control (ND). Horario D: entre

las 08.00-08.30 h. Horario de tests (Cl, MFFT y HCIT) a las 11.15 h. Disefo inverso trans-
versal (ND - D). 1 semana después (los mismos sujetos son sus propios controles).

* Resultados

Menos errores en MFFT en situacién de D que en ND. Los errores en el MFFT estan negativa-

mente asociados a los valores en sangre de la glucosa. (r= -0,21; P<0,10) y de la insulina (r=
-0,39; P<0,10) obtenidos a las 12.00 h. Mayores puntuaciones en memoria de recuerdo

(HCIT: atencién) en ND que en D.
El horario y la composicién del D influyen en la conducta del nifio en clase. EI Cl es indepen-

* Comentarios

diente de los resultados en MFFT. No existen diferencias en el recuerdo del Gltimo item del test

en las dos situaciones (D/ND).
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Conners y Blouin EE.UU. 1983. Unidad de metabolismo. Ref. 6 Tabla 1. (Cont.)
Estudios experimentales:

* Muestra 10 sujetos, bien nutridos, 9-11 afos de edad, grupos Tto (D tipo 2) y control (ND). efectos agudos de la

« Disefio Aplicacion de D (Tto) y ND (control) a todos los sujetos por separado en 4 ocasiones (1 semana omisién del desayuno

de estudio). Horario de tests (aritmética y CPT): 09.50, 11.00 y 12.10 h. sobre el rendimiento
cognitivo de los sujetos
¢ Resultadodos El grupo D tiene menos errores y su rendimiento varia menos en los tests que el grupo ND. A

media manana, el grupo control (ND) tiene peor rendimiento en las pruebas de aritmética.

» Comentarios No se informa del sexo ni si el estudio es aleatorio o no. El tamafio de la muestra es pequenfo.
El D disminuye el potencial evocado visual y reduce la aceleracion cardiaca en respuesta a un
sonido.

Simeon y Grantham- -McGregor. Jamaica 1989. Unidad de metabolismo. Ref. 25

* Muestra 90 sujetos, de ambos sexos de 9-10 afos de edad. N=30 (grupo 1): muy malnutridos en 2
primeros afos de vida. N=30 (grupo 2): talla para su edad < -2,0 DE (raquiticos). N=30
(grupo 3): talla para su edad > -1,0 DE (bien nutridos). Condiciones: D tipo 3 (Tto) y ND
(placebo: té con aspartamo)

* Disefio Aleatorio, simple ciego y transversal en sujetos estudiados 2 mafnanas (una D y otra ND)
separadas entre si por 1 semana. Ingresan la tarde previa al estudio, realizan un test (PPVT)
que mide su Cl y las 17.00 h reciben una cena de 940 kcal. Horarios: D/Placebo: 08.00 h y los
tests (codificacion, fluidez verbal, aritmética mental, recuento numérico y MFFT): 11.00 h.

* Resultados Los grupos 1 y 2 tienen una puntuaciéon menor en tests de fluidez verbal y codificacion en la
situacion de ND que en D. EI grupo 2 tiene menor puntuacién en el test MFFT y recuento
numeérico en situacién de ND. La condicién de ND no afecta de forma significativa al rendimien-
to del grupo 3, excepto en la prueba de aritmética, en la que se observan unas puntuaciones
mayores.

¢ Comentarios Talla baja para su edad es un indicador de malnutricion. Crecimiento promedio es un indicador
de nutricion adecuada. Bajo peso para su talla (desnutrido) es un indicador de un reciente
déficit nutricional.

Cromer et al EE.UU. 1990. Unidad de metabolismo. Ref. 7

* Muestra 34 adolescentes, ambos sexos, clase media, edad media 14,2 afios (mayoria de raza blanca).
Hay 2 grupos: *Tto (n=18): 60% mujeres, toman el D tipo 4 (PDE); *Control (n=16): toman
un placebo (ND).

¢ Disefio Aleatorio. Ingreso en centro por la tarde. A las 08.00 h toman D/ND, y a las 11.00 h realizan

los tests cognitivos (AVLT, MFFT, CPT, STAIC y CI). Los niveles de glucosa y Beta-hidroxibutirato
en sangre se miden a las 08.00 y 11.00 h.

* Resultados No se observan diferencias significativas entre los grupos D/ND en el rendimiento en los tests
(AVLT, MFFT, CPT y STAIC) ni en la conducta del sujeto. El nivel en sangre de beta-hidroxibutirato
y glucosa no predicen el resultado en los tests ni en la conducta del sujeto.

* Comentarios El placebo es bajo en energia (gelatina y leche en polvo). Todos los sujetos de la muestra estan
sanos.

Dickie y Bender (estudio 1). Reino Unido 1982. Colegio Ref. 2

* Muestra 487 sujetos, ambos sexos, 3 colegios de Londres (227 sujetos con edad media=12,5 afios y
260 sujetos con edad media=15,3 afos). Compara el rendimiento cognitivo en sujetos habi-
tuados a desayunar (grupo D) o a omitir el desayuno (grupo ND).

¢ Disefio Se forman 4 grupos (segln su ingesta habitual en el D): *Grupo 1: D sblo; *Grupo 2: D con
tentempié a media mafana; *Grupo 3: ND con tentempié a media manana; *Grupo 4: ND y no
tentempié. A las 12.00 y 14.00 h (antes y después de la comida del mediodia): test de memoria
a corto plazo (o test de cancelacion de pares de letras).

* Resultados El test de cancelacion (mide agudeza visual, atencion y vigilancia) no indica diferencias entre
los grupos atribuidas a la ingesta o a la omisiéon del desayuno.

¢ Comentarios No informa del estado nutricional de los sujetos, ni de si el estudio es aleatorio o no. Presencia
de factores de confusion no controlados (horario y composicion del desayuno, efectos del
tentempié a media mafana, efectos de la comida del mediodia, tamafo desproporcionado de
la muestra de cada grupo).
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Tabla 1. (Cont.)

Estudios experimentales:

efectos agudos de la * Muestra
omisién del desayuno
sobre el rendimiento

cognitivo de los sujetos « Disefio

¢ Resultados

* Comentarios

Dickie y Bender (estudio 2). Reino Unido 1982. Colegio. Ref. 2

108 sujetos, ambos sexos, inscritos en 4 internados, 16-17 afios de edad. Se estudian los
efectos del ND en sujetos que si suelen desayunar. Se forman 2 grupos: *Tto (D) y *Control
(ND).

Aleatorio, transversal. EI D se sirve a las 07.45 h. A las 11.00 h y durante 3 mafanas
consecutivas los grupos Tto (D) y control (ND) realizan los tests (MAST , suma y verificacion de
sentencias). Una semana después se realiza un nuevo estudio, pero ahora el grupo Tto omite
el desayuno, y el grupo control si desayuna.

No se observan diferencias en el rendimiento en los tests entre los grupos D y ND, ya que el
consumo del desayuno (Tto) parece no tener consecuencia alguna.

No se informa del estado nutricional de los sujetos, ni de la composicion del desayuno, aunque
se sabe que éste aporta una energia igual o superior a 2 MJ.

Lopez et al. Chile 1993. Colegio. Ref. 10

* Muestra

¢ Disefo

¢ Resultados

* Comentarios

279 sujetos, ambos sexos, 8-11 afos de edad (3°-5° grado), de bajo nivel socioeconémico. Se
forman 3 grupos, segln su estado nutricional: *Grupo 1: normales. *Grupo 2: desnutridos.
*Grupo 3: raquiticos. Condiciones D tipo 5 (Tto) y ND (control).

Tras ayunar la noche previa al estudio, al dia siguiente, en el colegio y de forma aleatoria, se
forman 2 grupos (del total de sujetos de la muestra: grupos 1, 2 y 3): *Tto (toman el D tipo 5:
394 kcal a las 08.00 h) y *control (ND-ayuno). En su ambiente escolar, entre las 09.00 y
11.00 h se les pasan, por un ordenador, unos tests cognitivos: memoria visual a corto plazo ,
resolucion de problemas y atencion.

No se observa ninguna asociacion firme entre la condicién de estudio (D/ND) y el rendimiento
en los tests en ninguno de los 3 grupos nutricionales de desayuno. El grupo 3 tiene una
puntuacién menor en la prueba de atencion sin tener en cuenta la condicién (D o ND) (signifi-
cativo). Se sugiere que, motivando a los nifios en su ambiente habitual, la omisiéon del D no
afecta a la exactitud de su rendimiento cognitivo. Los grupos 1 y 2 no se muestran vulnerables
a la condicion de ND, pero si tienen un déficit cognitivo especifico.

No existe un control sobre la hora o la composicion de la cena de los nifios en su casa la tarde-
noche previa al estudio. EI 23% de los sujetos habia desayunado algo en su casa antes de
asistir al colegio, la mafiana de la realizacion de los tests.

Chandler et al. Jamaica 1995. Colegios. Ref. 26

* Muestra

¢ Disefo

¢ Resultados

197 sujetos, ambos sexos, 8-11 afios de edad (3°-4° grado), de bajo nivel socioecondmico, de
4 escuelas rurales.*Desnutridos (n=97): peso para su edad < -1DE ; *Bien nutridos (n=100):
peso para su edad > -1DE. Condiciones Tto (D tipo 6) y control (ND tipo 7-placebo).

Transversal; de forma aleatoria los sujetos se asignan a los grupos Tto (D) o control (placebo).
A las 08.30 h toman el Tto o el placebo. De las 09.00 a las 12.00 h se evalla a los nifios a
través de 4 tests cognitivos: tiempo de reaccion, fluidez verbal, recuento numérico y busqueda
visual. Pasadas 2 semanas se realiza otro disefio en una condicién inversa a la anterior
(ND- D) y se repiten los tests.

Los nifios desnutridos mejoran significativamente su puntuacién en el test de fluidez verbal
cuando reciben el Tto, mientras que no hay cambios en los nifios bien nutridos (interaccién:
desayuno x grupo, P<0,05). En los otros 3 tests no se observa ninglin efecto del consumo del
D en ambos grupos de nifios (desnutridos y bien nutridos).
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Tabla 1. (Cont.)

Pollitt et al. Per 1996. Unidad de metabolismo. Ref. 208 ; .
Estudios experimentales:

* Muestra 54 sujetos (s6lo nifios), 9-11 afios de edad (4°-5° grado de un colegio publico), clase media- efectos agudos de la
baja. Se forman 2 grupos por su estado nutricional: *Bien nutridos (n= 31): talla para su edad omisién del desayuno
> -1 DE y peso para su talla mayor o igual a O DE; *Desnutridos (n=23): talla para su edad sobre el rendimiento
menor o igual a -1 DE y peso para su talla menor o igual a -0.5 DE. cognitivo de los sujetos

* Disefio Transversal en grupos Tto (D tipo 8) y control (ND-placebo: soda sin cafeina). Los sujetos son

sus propios controles,de forma aleatoria todos se exponen a las 2 condiciones D y ND a las
08.00 h de la mafnana. A las 11.00 h, de forma aleatoria, realizan 3 tests cognitivos escritos
(PPVT, matrices Raven y discriminacion numérica) y 3 tests con ordenador (tiempo de reac-
cion, SDT y SMST). Pasada 1 semana se hace el diseno al revés (ND - D).

* Resultados El Tto (D) no tiene efecto significativo en el rendimiento de los sujetos en los tests PPVT, matrices
Raven, tiempo de reaccién o discriminacién numérica. En los tests SMST y SDT si existen
diferencias entre condiciones D/ND en nifios desnutridos (memoria corto plazo mas lenta con
placebo que con Tto). Esto no ocurre en nifios bien nutridos, que si tienen una discriminacién
de estimulos visuales mas rapida con placebo que con Tto (pero no en desnutridos).

* Comentarios Con una semana de separacion, los sujetos ingresan en el centro, la tarde previa al estudio, a
las 18.00 hy cenan a las 20.00 h. Durante el estudio se obtienen muestras de sangre (glucemia)
durante las pausas de 20’ existentes entre las 12 y 22 sesiones de tests. Al finalizar los tests, los
nifos reciben la comida del mediodia en el centro y luego vuelven a sus casas.

Vaisman et al. Israel 1996. Colegios. Ref. 12

¢ Muestra 569 sujetos, ambos sexos (51% nifos), de 11-13 afos de edad. Cinco colegios (17 clases de
5°-6° grado). Diferente nivel socioecondmico. *Grupo Tto (n=379): sélo pueden ingerir D tipo
9 en el colegio. *Grupo control (n= 190): no reciben ninguna indicacién (cantidad alimentos,
horario, etc.) sobre el desayuno. La mafnana antes de ir al colegio hacen en casa un cuestiona-
rio de consumo de alimentos(D en casa).

* Disefio Aleatorio, 2 semanas de duracion. Se estudian los efectos del horario del D sobre ciertas
funciones cognitivas en escolares. *Grupo Tto (D tipo 9): desayuna en el colegio (durante 14
dias) entre las 08.00 y 08.20 h. *Grupo control: desayuna en casa o ND (durante 14 dias).
Tests (en colegio, dias 1 y 15 del estudio): AVLT, memoria légica de Wechsler, memoria visual
de Benton entre las 08.55 y 09.35 h.

¢ Resultados No se observan diferencias entre la situacién D y ND en los tests. Sin embargo, las puntuaciones
en la mayoria de los modulos de los tests son significativamente mas elevadas en los sujetos
gue desayunan en el colegio respecto a los sujetos que desayunan en casa o que no desayunan.
Se sugiere que el horario del D es importante, pues quienes desayunan en el colegio 30 minutos
antes de realizar los tests tienen puntuaciones notablemente mejores que quienes desayunan en
casa 2 horas antes de realizar los tests.

* Comentarios Se sugiere fomentar la realizacion de estudios que relacionen el contenido de alimentos y el
horario del D con el rendimiento escolar.El 66% del grupo control desayuna en casa. No existe
ninguna estandarizacion respecto al horario o composicion de alimentos del D consumido en
casa por el grupo control.

Benton y Sargent. Reino Unido 1992. Laboratorio. Ref. 27

* Muestra 33 universitarios (16 mujeres, 17 varones). Edad media = 21,3 afos. *Grupo Tto: bebida con
leche (desayuno). *Grupo control (no desayuno): ayuno.
¢ Disefio La muestra cena en casa (tarde-noche previa al estudio): < 19 h. A la mafana siguiente (estudio), a las

09.00 h se toma una muestra de sangre y se mide la glucemia a todos los participantes, antes de
ingerir alimento alguno. Luego, aleatoriamente se forman los grupos D y ND. Pasadas 2 horas de
reposo (tras el Tto D), ambos grupos realizan tests de memoria (memoria espacial y recuerdo
inmediato). Al finalizar los tests, nueva medicion de glucemia a ambos grupos.

¢ Resultados El tiempo empleado en los tests de memoria espacial (P<0,01) y de recuerdo de una lista de
palabras (P<0,03) es significativamente menor en el grupo Tto (desayuno) que en el grupo
control (ayuno). El consumo del D no influye en el nimero de errores cometidos en las otras
pruebas (no significativo). En el test de memoria espacial existe una significacion negativa en
los coeficientes de correlacion entre los niveles de glucosa en sangre, tiempo empleado (r:-
0,48, P<0,004) y el nimero de errores (SEM:-0,42, P<0,01): a >glucemia 0 >rendimiento.

* Comentarios El Tto consiste en 237 ml de leche que aportan 1370 KJ de energia, 18.5 g de proteinas, 37.7g
de hidratos de carbono y 12.2 g de grasa.
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Smith et al. Reino Unido 1992. Laboratorio. Ref. 14

48 universitarios de ambos sexos, asignados a uno de estos posibles grupos: ND, D tipo 10
(cocinado), D tipo 11 (cereales y tostadas con cafeina) o D tipo 11 (cereales y tostadas sin
cafeina). Cafeina=4 mg/kg

Ayuno desde las 00.00 h. hasta las 07.45 h (mafiana del estudio). A las 07.45 h se asignan
grupos (cafeina-doble ciego) D/ND. Entre 08.00-08.30 h cada grupo ingiere D o ND. Tests:
entre 09.30-10.30 h (memoria de recuerdo, razonamiento légico, procesamiento
semantico, RDVT). Grupo cafeina: a 11.15 h toman otro café. Evaluacion de rendimiento a
11.30 h. Comida del mediodia a 12.30 h. Nueva evaluacién de rendimiento a 14.00 h.

Evaluacién 11.30 h: el consumo D cocinado aumenta el rendimiento en test de memoria de
recuerdo y lo disminuye en test de razonamiento légico (no hay tales efectos en evaluacién de
14.00 h). Evaluacién 14.00 h: muestra un rendimiento mas lento en test de procesamiento
semantico en el grupo D. El consumo D con cafeina: 1)mejora el rendimiento
en tests RDVT, razonamiento l6gico y memoria semantica; 2)aumenta el estado de bienestar y
de alerta (atencién) del sujeto. El consumo D cocinado tiene efectos sobre el
comportamiento que varian de la Ultima hora de la mafana al principio de la tarde.

El tamafo de la muestra es pequeno para cada una de las condiciones de tratamiento.

Lloyd et al. Reino Unido 1996. Laboratorio. Ref. 4

* Muestra
¢ Diseno

¢ Resultados

* Comentarios

16 sujetos (2 hombres y 14 mujeres). Edad media=26 afios. Consumo habitual del desayuno.

1 vez por semana (siempre el mismo dia) durante 4 semanas consecutivas, los sujetos se
asignan a las condiciones: *ND; *D bajo en grasas y alto en hidratos de carbono (D tipo 12);
*D medio en grasas y medio en hidratos de carbono; *D alto en grasas y bajo en hidratos de
carbono. Horario D: 08.30 h (los D son isoenergéticos). Los tests se aplican 30,
90’ y 150’ después de ingerir el desayuno. Tests cognitivos: tiempo de reacciéon, memoria
(BVIP), teclear con 2 dedos (velocidad motora) y recuerdo espontaneo.

No se observan claras diferencias en el rendimiento entre las 4 condiciones de desayuno,
aunque si existen efectos significativos sobre la conducta de los participantes. Los sujetos que
ingieren D bajo en grasas y alto en hidratos de carbono tienen una mejoria significativa en la
conducta (disminucién de la fatiga y de la inquietud). La condicién ND no muestra efectos
adversos en el rendimiento en los diferentes tests.

El tamafo de la muestra es pequefio para cada una de las condiciones de tratamiento. No se
informa si el estudio es aleatorio o no.

Wyon et al. Suecia 1997. Domicilio y colegio. Ref. 111

* Muestra

¢ Disefo

¢ Resultados

* Comentarios

200 escolares de ambos sexos, 10 afos de edad. Desayuno tipo A: mas energético (ni-
fios - 832 kcal y nifas— 567 kcal. Desayuno tipo B: menos energético (nifios - 197 kcal y
ninas —» 147 kcal). Ambos tipos de D se entregan en domicilio familiar y los nifios toman lo que
desean del tipo A o B. Lo no ingerido se devuelve, valorandose asi de forma cuantitativa la
ingesta real diaria de energia en el D de los nifios. Recordatorio 24 horas (por teléfono).
Cuestionario sobre el tipo de D (A o B) consumido en casa los dias del estudio.

Se valora el rendimiento en diferentes tests tras la ingesta de desayunos A o B con nutrientes que
aportan cantidades diferentes de energia. Aleatoriamente, a cada grupo (nifios/nifias) se le
asigna D tipo A o B en el periodo de tiempo que va de martes a viernes de la semana escolar
(entre los 4 dias de estudio acaban tomando los 2 tipos de D). Tras ingesta del D, se realizan
varios tests: *Resistencia fisica. *Escalas visuales. *Rendimiento (examen numérico, creativi-
dad de pensamientos asociados, razonamiento gramatical, suma y multiplicacién).

Comparando el rendimiento en los tests entre grupos independientes de nifios y nifas elegidos
al azar en cada clase, se observa lo siguiente: *La energia consumida en el D no tiene efecto
significativo sobre la energia tomada en la comida del mediodia en el colegio. *Los resultados
en las pruebas de resistencia fisica y pensamiento creativo son significativamente mejores en
los nifios y nifias que toman el D tipo A. No se observan efectos significativos debidos a la
ingesta de energia en el D en los tests de multiplicacion y razonamiento gramatical. En el test de
la suma, los nifios y nifnas que ingieren mas el D tipo B cometen significativamente menos
errores. Las nifias que toman mas el D tipo B trabajan significativamente méas rapido en el test
de examen numeérico.

Pocos son los nifos y nifas que cuentan tener “sensacion de fatiga o de hambre” tras consumir
el D tipo A; pero, los que consumen el D tipo B, mayoritaria y significativamente, muestran una
desagradable “sensacion de hambre” durante la jornada escolar matinal.
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Siglas y abreviaturas utilizadas en las pruebas cognitivas de los diferentes estudios experimentales.

D: Desayuno o sujetos que si desayunan;

ND: No desayuno o sujetos que no desayunan;

AVLT: Test de conocimiento auditivo-verbal Rey;

BVIP: Test de procesamiento visual de informacion Bakan;
CPT: Test de rendimiento continuado;

HCIT: Test de tareas principales y accesorias de Hagen;
MAST: Test de memoria y reconocimiento;

MFFT: Test de parejas de figuras familiares;

RDVT: Test de atencién de digitos repetidos;

SDT: Test de discriminacion de estimulos;

SMST: Test de memoria de blsqueda de Sternberg;
STAIC: Escala de estados de rasgos de ansiedad;

Cl: Cociente intelectual;

PPVT: Test de vocabulario de figuras familiares.

Composicion de los diferentes tipos de desayunos utilizados en los diferentes estudios experimentales.

Desayuno tipo 1: pan de molde, almibar, margarina, zumo de naranja y leche (535 kcal).
Desayuno tipo 2: cereales con azlcar, leche, huevos, zumo y tostadas.

Desayuno tipo 3: queso, leche y Nutribun [105 g de Nutribun proporcionan: 333 kcal de
energia, 14 g de proteinas, 1g de grasa y 65 g de hidratos de carbonol.

Desayuno tipo 4: 1 donut, un zumo de naranja y chocolate con leche.

Desayuno tipo 5: 2 bizcochos de cereales y 200 ml de leche (que aportan 394 kcal de energia).
Desayuno tipo 6: 1 sandwich de queso y 225 ml de chocolate con leche.

No desayuno (ND) tipo 7: la ¥ parte de una naranja (placebo).

Desayuno tipo 8: 80 g de bizcocho de cereales y un vaso de Amilac (50 g) [este desayuno
aporta el 30% de los requerimientos energéticos, el 60% de las IDR de vitaminas y minerales y
el 100% de las necesidades dietéticas de hierro]. Amilac: es una bebida similar a la leche en
gusto y color.

Desayuno tipo 9: cornflakes azucarados y leche entera.

Desayuno tipo 10: huevos revueltos con leche semidesnatada, tocino, pan tostado integral y
margarina.

Desayuno tipo 11: cornflakes, leche semidesnatada, azlcar, pan tostado integral, margarina y
mermelada.

Desayuno tipo 12: panecillos, margarina, mermelada y un batido de leche. [El contenido en
grasa se manipula variando la margarina y anadiendo nata al batido de leche. El contenido en
hidratos de carbono se incrementa afnadiendo “maltodextrin” (maltodextrosa)l.

Discusiéon de los resultados de los estudios
experimentales y epidemioldgicos

En ambos tipos de estudios se ha observado que el con-
sumo de un desayuno energético adecuado beneficiaba
el rendimiento intelectual de los nifios con riesgo
nutricional (desnutridos) de Per( y Jamaica. Ademaés, a
partir del inicio del consumo del desayuno, se encontrd
una diferencia entre los nifios y adolescentes bien nutri-
dos y de clase media de EE.UU. y Gran Bretana respecto
a los de Jamaica y Pert en lo referente a los beneficios
cognitivos. Asi, los escolares de EE.UU. y Gran Bretafa
se habrian acostumbrado a omitir el desayuno, haciendo
que sus organismos se habituasen a la situacién de ayu-
no, por lo que la posible “sensacion de fatiga” a la hora
de estudiar seria menor o no existiria en los nifios

anglosajones. Al iniciar el tratamiento con el desayuno,
los resultados en las pruebas cognitivas fueron mejores
en los nifios de EE.UU. y Gran Bretafha (bien nutridos-
clase media) que en los nifios de Jamaica y Perl (con
riesgo nutricional). Es posible que para los ninos
anglosajones el desayuno fuese como una “ayuda” a su
costumbre de no desayunar; mientras, los nifos de Ja-
maica y Perd, al no estar habituados a omitir el desayu-
no, el inicio del tratamiento “desayuno” no les repercutiria
de forma tan positiva en la funcion cognitiva. A pesar de
todo, esta diferencia no pudo explicarse con datos vali-
dos en los diferentes estudios. No pudo obtenerse ningu-
na conclusién definitiva de la relacién entre el nivel de
glucosa en sangre y el rendimiento escolar bajo la condi-
cién de omisién del desayuno. Futuros estudios podrian
vertir la luz sobre estas potenciales variables explicativas.

Tabla 1. (Cont.)

Estudios experimentales:
efectos agudos de la
omisién del desayuno
sobre el rendimiento
cognitivo de los sujetos
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Tabla 2.

Estudios epidemioldgicos
que evaltan los efectos
del Programa de

Respecto a los efectos del PNDE se puede decir que los
datos generados por los tres estudios de campo son insu-
ficientes como para sacar conclusiones definitivas sobre
los beneficios educacionales del PNDE. Asi, en el estudio
de EE.UU.%®, la validez interna estaba limitada, ya que
los sujetos estudiados no habian sido elegidos
aleatoriamente a las condiciones de “desayuno” y “no
desayuno”. Es posible que en dicho estudio, los benefi-
cios cognitivos y educacionales observados en los alum-
nos estuviesen mediatizados por los cambios surgidos
en su estado nutricional como consecuencia del trata-
miento “desayuno”. Sin embargo, los resultados del estu-
dio no nos permiten concluir que tales cambios ocurrieron
y que ellos eran la clave explicativa de la variable. Es muy
posible que el PNDE proteja a los nifios de muchos de los
inconvenientes que produce la omisién del desayuno en
el rendimiento escolar y en la asistencia diaria a clase.
Esta proteccion podria ocurrir en el 12% de los escolares
de EE.UU. bien nutridos, aunque en Jamaica y Per( este
porcentaje seria mas elevado, sobre todo en la asistencia
a clase, ya que los mayores beneficiarios del desayuno
serian los nifios con riesgo nutricional.

La conclusién mas importante obtenida de los diversos
estudios es que la funcion cerebral es sensible, a corto
plazo, a las variaciones en la disponibilidad de suple-
mentos de nutrientes. Este hecho es particularmente visi-
ble en los ninos de 9 a 11 anos de edad con riesgo

nutricional. Asi, en los nifos que omiten el desayuno se
produciria un estado fisioldgico que iria acompafnado de
cambios en la funcién cerebral, particularmente en la
memoria. Los datos sugieren que estos cambios ocurren,
no solo bajo unas condiciones controladas en el labora-
torio (estudio experimental), sino también en clase (estu-
dio de campo-PNDE), aunque los mecanismos que
explican estos cambios necesitan ser descritos. Probar
que el consumo del desayuno produce una diferencia en
el rendimiento escolar es algo que se conocerd mucho
mejor con los datos obtenidos en futuros estudios.

Relacion bioquimica

El ayuno prolongado durante la noche previa al estudio
experimental conduce a un descenso gradual en las con-
centraciones de glucosa e insulina en sangre, junto con
otros cambios metabolicos (ej: neurotransmisores) que
pueden interferir con ciertos aspectos de la funcién cognitiva
(Tabla 3). Comparando los estados de alimentacién y de
ayuno, es biolégicamente posible que importantes cam-
bios bioquimicos asociados con la duracién del ayuno,
con el tiempo transcurrido desde que se desayuna hasta
que se realiza el test, con la cantidad y composicién del
desayuno puedan confluir actuando en determinar la ex-
tension en la que el rendimiento cognitivo es afectado?s.

Estudio, pais, afo, lugar, referencia
Powell et al. Jamaica 1983. Colegio rural. Ref. 36

115 escolares, ambos sexos, edad=12-13 afios (7° grado), 50% sujetos desnutridos (segln
clasificacion Wellcome: peso para su edad <80% de la referencia estandar), bajo % de asisten-
cia a clase, puntuacion baja en su rendimiento escolar. Se eligen 3 clases de un colegio rural
que no participaba en el PDE: *Clase 1: consumen PDE tipo 1 (n=44 , grupo Tto). *Clase 2:
toman una bebida de almibar (n=33 , grupo control 1). *Clase 3: no toman nada —-ND-

Desayuno Escolar (PDE) * Muestra
sobre el rendimiento
cognitivo y el
comportamiento de los
/
escolares (n=38, grupo control 2).
* Disefo

¢ Resultados

* Comentarios

Estudio longitudinal que examina los efectos del PDE tipo 1 sobre le rendimiento escolar (RE),
asistencia a clase y desarrollo fisico de los alumnos jamaicanos. *El RE se valora por el test
WRAT(aritmética, escritura y lectura). *El % de asistencia a clase se obtiene de los registros de
la clase. *El peso y la altura se miden por las técnicas convencionales. El desayuno (PDE tipo
1) y la bebida de almibar se sirven a las 09.00 h. Los sujetos reciben los tres tipos de Ttos
durante 3 meses. *El RE se evalla antes y después de aplicar el PDE durante dos semestres (1°
semestre: estudio basal; 2° semestre: intervencion con el PDE). Las mediciones se realizan tres
veces: inicios de septiembre y enero, y finales de marzo.

El PDE tipo 1 (consumo D) tiene un efecto significativo mejorando la asistencia a clase (P<0.01)
y la puntuacién en el test de aritmética (P<0.01). La mejoria en las puntuacién en aritmética
se mantiene aun cuando se controlan las variables de asistencia a clase, sexo y edad. El
consumo del D (PDE) no tiene efectos sobre la puntuacién en el test de escritura (ortografia), ni
sobre el peso ni la talla de los escolares. El aumento del % de la asistencia a clase se explica por
la disponibilidad en el colegio de una comida regular y diaria (desayuno) para el nifio durante
el periodo de estudio (ya que en la zona rural dénde habitan estos escolares predomina la
pobreza).

No se informa sobre la distribucién aleatoria de los sujetos en los grupos Tto y control. Hay mas
nifos que nifas en todos los grupos.
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Tabla 2. (Cont.)

Meyers et al. EE.UU. 1989. Colegios publicos. Ref. 35 Estudios epidemioldgicos

* Muestra Una muestra de 1023 escolares de ambos sexos, 3°- 6° grados, nivel socioeconémico bajo. Se que evaldan los efectos
forman 2 grupos de estudio: a) Los participantes en PDE tipo 2 (n=335); b) Los que no del Programa de
participan en el PDE (n=688). Desayuno Escolar (PDE)

* Disefio Longitudinal, transversal, no aleatorio. Hipétesis: los nifios participantes en PDE tendrian sobre el rendimiento

cognitivo y el
comportamiento de los
escolares

mejor RE (test CTBS), mayor asistencia a clase y menor retraso escolar que los nifios no
participantes en el PDE. EI RE se mide por las puntuaciones en el test CTBS. Este test se aplica
en los seis colegios elegidos antes de que se implante el PDE y 3 meses después de dicha
implantacion. Los posibles cambios en la asistencia a clase de los alumnos se controlan
durante 5 meses.

* Resultados Existen diferencias iniciales en el RE antes de iniciar el PDE entre los sujetos participantes y no
participantes en el mismo. La participacion en el PDE (tipo 2) incrementa la puntuacion total en
el CTBS y disminuye el absentismo y el retraso escolar. El test CTBS incluye pruebas de lenguaje,
lectura y matematicas.

* Comentarios La asignacién de los sujetos a los grupos D (PDE) y ND (no PDE) no es aleatoria. Participantes
en el PDE: si ellos asisten al PDE durante un 60% del tiempo que dura el mismo. No participan-
tes en el PDE: si ellos no asisten al PDE ninguno de los dias evaluados.

Jacoby et al. Per 1996. Colegios rurales. Ref. 34

* Muestra 352 escolares de 4°-5° grados, con una edad media de 11 anos, de ambos sexos, de bajo nivel
socioecondmico, inscritos en 10 colegios rurales (elegidos al azar) que si participan en el PDE.
Se incluyen en el estudio a escolares con riesgo nutricional (desnutridos). La muestra se divide
en 2 grupos: *Grupo experimental (n=201): participantes en el PDE tipo 3. *Grupo control
(n=151): no participan en el PDE. Recordatorio de 24 h: -Nifos/as: cuestiones sobre el D y
comida de media mafana (snack, bocadillo, tentempié). -Madres: cuestiones sobre el resto de
comidas del dia de sus hijos.

* Diseno Estudio a corto plazo (1 mes) que evalla el nivel de asistencia a clase, la ingesta de nutrientes
y el rendimiento escolar tras participar o no en el PDE los sujetos de la muestra. Las pruebas
aplicadas son: a) discriminacién numérica; b) contar y codificar digitos (escala de inteligencia
de Wechsler para ninos); ¢) comprension de lectura, vocabulario y matematicas. Las pruebas
se pasan antes y 15-30 dias después de aplicar el PDE. El consumo del D (PDE) se monitoriza
tres veces: antes de administrar los tests (2 veces) y durante la manana de la realizacion de los
tests (1 vez). El periodo de tiempo entre el inicio de la aplicacién del estudio (pretratamiento) y
el final del estudio (postratamiento) es de casi 15 dias. La asistencia a clase de cada estudiante
se registra: a) antes del inicio del PDE; b) durante el periodo experimental; c) durante el periodo
de ejecucion del PDE.

* Resultados No existen diferencias significativas entre ambos grupos (Tto y control) respecto a la variable
“asistencia a clase” antes de aplicar el PDE. Después de aplicar el PDE, la asistencia a clase se
incrementa de forma significativa (P<0,05) en los sujetos del grupo experimental (Tto) en
comparacion al grupo control. No existen diferencias en las puntuaciones medias totales de los
seis tests entre los sujetos de ambos grupos (Tto y control). Sin embargo, los nifios con riesgo
nutricional (desnutridos) tienen una puntuaciéon mayor en el test de vocabulario después de
participar en el PDE (no significativo). Entre el peso residual del sujeto y el Tto (PDE) hay
interaccion significativa (P<0,05) (o sea, de los nifios que reciben el PDE, aquellos que tienen
un peso residual mayor se benefician mas del PDE).

* Comentarios No hay diferencias significativas entre ambos grupos (Tto y control) (P<0,10) respecto a las
ingestas de energia, hierro y proteinas antes de aplicar el PDE. Pero tras aplicar el PDE, la
ingesta de estas 3 variables nutricionales es significativamente mayor en el grupo experimental
(si PDE) que en el grupo control (no PDE). Tras aplicar el PDE, se produce un aumento
significativo (P<0,001) de la ingesta media de energia total del grupo experimental (2181
kcal) en comparacion con la del grupo control (1731 kcal). Presencia mayoritaria de nifios en
ambos grupos (experimental y control).
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Tabla 2. (Cont.)

Estudios epidemioldgicos
que evaltan los efectos
del Programa de
Desayuno Escolar (PDE)
sobre el rendimiento
cognitivo y el
comportamiento de los
escolares

Tabla 3.

Estudios sobre el
desayuno que evaluan y
confirman los efectos de
la administracién de
glucosa sobre el
rendimiento cognitivo

Significado de las siglas y abreviaturas utilizadas en las diferentes pruebas cognitivas de los estudios de campo:

CTBS: Test general de aptitudes bésicas de rendimiento escolar;

WRAT: Test de rendimiento escolar de amplia escala.

Diferentes Programas de Desayuno Escolar (PDE) utilizados en los estudios de campo:

PDE tipo 1: 100 ml de leche (544 KJ) junto a una rebanada de bizcocho (1046 KJ) o a un
pastel de carne picada y vegetales (2510 KJ).

PDE tipo 2: en el citado estudio no se especifica la composicion del tipo de desayuno servido.

PDE tipo 3: bizcocho y una bebida (similar a la leche “fortificada” nutricionalmente) que
proporciona el 30% de las necesidades energéticas diarias, el 100% de las de hierro y el 60%
de las IDR de la mayoria de las vitaminas y minerales.

Los resultados de otras investigaciones®”*8 han llevado a
sus autores a proponer que la glucosa en sangre juega un
papel en la funcion cognitiva, particularmente en aque-
llas tareas que engloban el “recuerdo” a partir de la me-
moria (Tabla 3). Asi, en uno de los casos se encontrd que
50 gramos de glucosa administrados a una bebida 15-
20 minutos antes de evaluar a los sujetos la mafana del
estudio mejoraba el rendimiento de los sujetos en las
pruebas cognitivas especificas (ej: recuerdo inmediato,
memoria verbal contextual-narrativa, recuerdo retarda-
do de la prosa narrativa). También advirtieron que el
efecto relacionado con la glucosa sélo se observaba ini-
cialmente en los ancianos, pero recientemente se han
visto unos efectos similares en los jovenes®. Estos estu-
dios también sugieren que el porcentaje en que la glucosa
en sangre vuelve a sus concentraciones basales puede

ser un hecho importante en el incremento de la capaci-
dad o eficiencia cognitiva383°. Debido a que la glucosa es
el substrato utilizado por el cerebro para la actividad
cognitiva, se supone que las condiciones que afectan a la
regulacién y utilizacién de la glucosa en el sujeto pueden
afectar también a la funcién cognitiva3?4°.

Pero no en todos los estudios, en los que se determiné la
glucosa y se valord la relacion entre la glucosa y el rendi-
miento en los tests cognitivos, se encontraron tales aso-
ciaciones (Tabla 4). Asi, en un estudio experimental a
corto plazo realizado en nifios del Peru se observé que la
mejoria en el rendimiento en los tests de memoria y de
discriminacion de estimulos no se asociaba con cambios
en la glucosa en sangre. Al valorar los cambios metabdli-
cos se observaron alteraciones en las concentraciones de

Estudio, pais, afo, lugar, referencia
Hall et al. EE.UU. 1989. Laboratorio. Ref. 53

* Muestra

¢ Disefo

¢ Resultados

* Comentarios

Estudiantes sanos con edades entre 18-22 afios (edad media=20 afos). Personas mayores
sanas con edades entre 58-77 afios (edad media=67.4 anos).

Estudio transversal que evalla el efecto del consumo de glucosa en la regulacion de la funcion
cognitiva. En 2 mafanas (separadas entre si por 1 semana) todos los sujetos son evaluados
por la manana temprano, tras ayunar la noche anterior al estudio. Cada manana, de entrada,
se les mide la glucemia basal; luego, los sujetos beben bien una limonada (473 ml) endulzada
con 50 g de glucosa (Tto) o bien una bebida con 24 mg de sacarina (placebo). Pasados 15’ se
les vuelve a medir la glucemia y luego se les pasa una serie de tests [Escala de Memoria de
Wechsler: *asociacion de parejas de palabras (memoria a largo plazo: 24 h); *memoria verbal
contextual (memoria légica a corto plazo: 15'); *recuerdo de parejas de nimeros hacia delan-
te y atras (recuerdo inmediato)] para evaluar la funcién cognitiva. Mientras realizan los tests,
cada 15’ se les mide la glucemia.

Cada sujeto es estudiado a través de “parejas de tests” en dias diferentes. Tras analizar las
puntuaciones obtenidas, se presta atencion a las diferencias intrasujetos al tomar la glucosa o
la sacarina. Después de tomar la bebida con glucosa, los resultados indican que sélo en los
sujetos mayores se produce un mejor rendimiento en el test de memoria verbal contextual
(pasaje de items en prosa), llegando a disminuir, hasta cierto punto, dicho rendimiento en los
jovenes. La tolerancia individual de cada sujeto a la glucosa predice la memoria en las perso-
nas mayores, pero no en los jovenes durante los dias de aplicacion de los tests.

El resto de tests no se afectan por la ingesta de la bebida con glucosa. En el estudio no se cita
el tamafo de la muestra.
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Craft et al., EE.UU. 1994. Laboratorio. Ref. 40 Tabla 3. (Cont.)
Estudios sobre el

* Muestra 27 jovenes y 32 ancianos, de ambos sexos. desayuno que evaltan y
confirman los efectos de
la administracién de
glucosa sobre el
rendimiento cognitivo

* Disefo Diseno transversal (similar al anterior de Hall et al). Los tests que se aplican son: *Test de
procesar informacién (series de sumas). *Prueba de atenciéon de Stroop (palabras, flechas).
*Test de modelos de memoria y reconocimiento (diferenciar parejas incorrectas). * Test de
memoria declarativa (recuerdo de pérrafos).

* Resultados La glucosa mejora el rendimiento de la memoria declarativa (recuerdo de parrafos tras ser
leidos) en los varones. Sin tener en cuenta la edad del sujeto y después de tomar la bebida con
glucosa, probablemente los hombres tienen una facilitacion o mejoria de su memoria mayor
que las mujeres.

* Comentarios El resto de tests no se afectan por la ingesta de la bebida con glucosa. En el estudio no se cita
el grupo de edad “exacto” en que se encuentran los sujetos de la muestra.

Korol y Gold. EE.UU. 1998. Laboratorio. Ref. 38

* Muestra 18 sujetos (13 varones y 5 mujeres), todos con buena salud e inscritos en la universidad (edad
media=20 afos).

* Disefio Transversal, similar al de Hall pero con pruebas cognitivas algo diferentes. Cada sujeto llega
temprano por la mafana (antes de desayunar) y es estudiado bajo dos condiciones: 1) Des-
pués de ingerir una bebida de limonada (237 ml) a la que se afaden 50g de glucosa;
2) Después de ingerir la misma cantidad de limonada (237 ml) pero, ahora, se afiaden 35 mg
de sacarina. Después, ellos realizan unos tests cognitivos: *Escala de memoria inmediata y
retardada (30") de Wechsler (narracién verbal de un pasaje en prosa); *Test de memorizacion
verbal de informacién; *Test numérico de atencién Minnesota; *Test de reconocimiento de
caras y palabras (recuerdo retardado a los 40').

¢ Resultados El consumo de la bebida con glucosa aumenta de forma significativa (P<0,01) el rendimiento en
la prueba de memoria inmediata y retardada de la narracién de un pasaje en prosa (en ambos
tests, los sujetos recuerdan de forma significativa casi un 35% méas de items correctamente
después de consumir la glucosa que después de consumir la sacarina). En el test de atencion de
Minnesota, la glucosa aumenta el rendimiento y la rapidez en la realizacion de dicho test.

* Comentarios Las otras pruebas cognitivas no se afectan por el consumo de la bebida con glucosa. Se
considera que el tamafo de la muestra es pequefo.

Benton y Parker. (estudio 2). Reino Unido 1998. Laboratorio. Ref. 13

* Muestra 80 mujeres inscritas en la universidad, edad media=22,6 afos. Se forman 4 grupos: *grupo
1 (n=28); *grupo2 (n=25); *grupo 3 (n=12) y *grupo 4 (n=15). Los sujetos de la muestra
desayunan (D) o no (ND) en su casa segln sus habitos normales. En la mayoria de sujetos, el
desayuno consiste en: *leche y cereales, *mermelada y tostada con mantequilla/ margarina o
*ambos desayunos.

* Disefio Aleatorio, doble ciego. Se discute si los cambios en las concentraciones de glucosa en sangre en
los sujetos D/ND pueden influir o no en la memoria del sujeto con un aumento o un descenso en
su rendimiento cognitivo. Tras desayunar o no en sus casas, a las 09.00 h los sujetos llegan al
laboratorio; alli y de forma aleatoria se forman los 4 grupos citados, tomando cada grupo un
tipo de bebida: *Grupo 1: D en casa y toman una bebida (250 ml de agua mas 50g de glucosa).
*Grupo 2: D en casa y toman un placebo (agua mas sacarina y aspartamo como edulcorante).
*Grupo 3: ND en casa y toman la bebida con glucosa. *Grupo 4: ND en casa y toman el
placebo. El test comienza 20’ después de tomar la bebida. La prueba de Brown-Peterson
(recuerdo de grupos de 3 letras, contadas hacia atras, de tres en tres y en tiempos diferentes)
mide la memoria a corto plazo y la capacidad de informacion.

¢ Resultados Existe una interaccion significativa de 3 vias (si el sujeto desayuna o si toma la bebida con
placebo o con glucosa) entre el % de grupos de 3 letras que se recuerdan correctamente [F
(1,76)=4,98 , P<0,03]. El grupo 4 (ND/placebo) tiene un rendimiento peor en el test (NS). En
el grupo 3 (ND/glucosa) el rendimiento es mucho mejor en el mismo test (P<0,01). Los grupos
1 (D/glucosa) y 2 (D/placebo) muestran unos efectos similares bebiendo la glucosa (P<0,03)
o el placebo (P<0,001). El grupo 2 (D-placebo) recuerda los tripletes de letras con menor
exactitud que los otros tres grupos. EI grupo 3 (bebida con glucosa) anula las consecuencias
negativas de la omision del D. En los grupos 1y 2, el consumo del D sdlo incrementa la glucemia,
no produciendo ninglin beneficio adicional la glucosa anadida a la bebida del grupo 1.
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Tabla 3. (Cont.)
Estudios sobre el
desayuno que evaluan y
confirman los efectos de
la administracién de
glucosa sobre el

* Comentarios

Los tipos de D consumidos en casa por la mayoria de los sujetos podian ser:
*leche y cereales, o0 *tostada con mantequilla 0 margarina y mermelada, o *ambos tipos de D
a la vez. Estos tipos de D aportan una media (+ DE) de 1049 + 767 KJ [42,6 £ 30,3 g de
hidratos de carbono (HC), 7,2 + 5,5 g de proteinas y 6,8 + 8,4 g de grasal, segln las Tablas de
Composicién de Alimentos de McCance y Widdowson.

rendimiento cognitivo

Benton y Parker. (estudio 3). Reino Unido 1998. Laboratorio. Ref. 37

* Muestra

¢ Disefo

¢ Resultados

184 estudiantes (137 mujeres y 47 varones), edad media=22 afios. Se forman 4 grupos:
*grupo 1 (n=55): D+bebida con 50 g de glucosa; *grupo 2 (n=51): D+placebo (agua+
edulcorante: aspartamo); *grupo 3 (n=38): ND+bebida con glucosa (50 g); *grupo 4 (n=40):
ND+placebo (agua+ aspartamo). Igual que en el estudio anterior, los sujetos siguen sus
hébitos normales de D en casa, pudiendo desayunar o no.

Diseno similar al estudio anterior (aleatorio y doble ciego), pero aqui los tests son diferentes,
pues evaltan los efectos del D sobre el rendimiento del sujeto en tests de memoria e inteligencia.
A las 09:00 h toman la bebida con glucosa o el placebo. Pasados 20’ realizan los tests. Los
tests son: *Lista de palabras: recuerdo de palabras de 5 letras (aparecen en iméagenes con una
frecuencia de 1 palabra cada 2 segundos), de uso frecuente y que representan imagenes
concretas. *Escala de memoria de Wechsler: tras leerse una historia de dicha escala en voz
alta, los sujetos tienen 2 para escribir lo que ellos recuerden de la misma. *Test de razona-
miento abstracto: es un test de matrices tipo disefiado para sujetos con un promedio intelectual
alto, que presenta una alta correlacién con el test de matrices Raven.

Existe una interaccion significativa entre el tipo de bebida ingerida y si el sujeto toma el D
(P<0,002) respecto al namero de palabras recordadas en dicho test. Entre los sujetos que
ayunan (ND), los que beben la glucosa recuerdan mas palabras que los que beben el placebo
(P<0,01). De los que toman el placebo, aquellos que toman el D recuerdan mas palabras que
los que ayunan (P<0,01). Sin embargo, en los sujetos que desayunan (grupos 1-2) el tipo de
bebida no influye en el nimero de palabras recordadas. Recuerdan mejor la historia de la
Escala de Wechsler (P<0,02) los que toman el D que los que ayunan. La bebida con glucosa
no influye en el recuerdo de la historia (NS). Las puntuaciones en el test de razonamiento
abstracto no indican efectos ni a partir de la bebida ingerida (glucosa/placebo: NS), ni a partir
del consumo del D (NS).

los neurotransmisores después del ayuno prolongado, lo
que indicaba la posibilidad de la actuacién de otro me-
canismo®. Igualmente, en un estudio realizado en estu-
diantes universitarios, el rendimiento en la prueba de
recuerdo de palabras se incrementaba tras el consumo
del desayuno o tras tomar una bebida con glucosa; mien-
tras que Unicamente el consumo del desayuno mejoraba
el rendimiento en la prueba de recuerdo escrito de una
historia (memorizacién) después de haberse leido la mis-
ma en voz alta a los estudiantes participantes®’.

Especificando algo en el tema, unos investigadores de
Gran Bretana realizaron dos estudios referentes al papel
ejercido por el nivel de glucosa en sangre sobre los dife-
rentes aspectos cognitivos del nifio y del joven adulto,
tales como la atencion, la reaccién a la frustracién y la
memoria (Tabla 5).

El primer estudio se realizd en escolares de 6-7 afios de
edad, de ambos sexos y de clase media. Ellos tomaban
una bebida con glucosa (tratamiento) o una bebida con
sacarina (placebo). Posteriormente, ellos realizaban un
primer test que valoraba la atencion y luego un segundo
test que valoraba el grado de frustracion del alumno du-
rante la realizacion del mismo. Se observo que los alum-

nos que tomaban la bebida con glucosa mostraban unos
tiempos de reaccion significativamente mas rapidos que
los alumnos que tomaban el placebo. A pesar de que
ninguna de las interacciones concernientes a la propor-
cion glucosa/placebo alcanzaban significancia estadisti-
ca, la administracion de glucosa se asociaba con notables
diferencias en las respuestas del test, probablemente de-
bido a que los alumnos que tomaban glucosa tenian un
estado de concentracién mas tranquilo durante la reali-
zacién de los tests; mientras que los que tomaban el
placebo, probablemente, estaban més inquietos, con mas
signos de frustracién y hablaban més al realizar la prue-
ba. Se podria pensar que los alumnos que bebieron la
glucosa tenfan una capacidad mayor para mantener la
atencién y mostraban menos signos de frustracion que
aquellos que bebieron el placebo. De manera discutible,
estos resultados conducian a insinuar que la influencia
beneficiosa de la administracién oral de glucosa podia
deberse, de alguna manera, a que momentos antes de
que los alumnos tomasen la glucosa, ellos no tenian los
niveles normales de glucosa intracelular a nivel cere-
bral*!.

El segundo estudio se realizd en jovenes de ambos sexos
(edad media=21,4 aios), valorandose el efecto de la
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Estudio, pais, afio, lugar, referencia

Pollitt et al. EE.UU
* Muestra
* Diseno

* Resultados

* Comentarios

. 1981. Unidad metabélica. Ref. 23

32 sujetos, ambos sexos (23 mujeres, 9 varones), 9-11 afos de edad, bien nutridos, clase media.

Transversal y aleatorio. Después de ayunar la noche anterior al estudio, toman el D tipo 1 2 por
la mafana temprano y los tests cognitivos se pasan 3 horas después.

Los sujetos con mayores cambios en los niveles de glucemia (ND- D) cometen
mas errores en el test MFFT (P<0,05). El ayuno se asocia con un descenso de la glucosa
y de la insulina, y con un aumento de lactatos, acidos grasos, beta-OH-butiratos, catecolaminas
y adrenocorticoides en sangre.

Tras el periodo de desayuno los cambios en sangre son los contrarios a los citados en el
periodo de ayuno.

Pollitt et al. EE.UU. 1982/1983. Unidad metabdlica. Ref. 24

* Muestra

* Disefo
¢ Resultados

* Comentarios

39 sujetos, ambos sexos (20 mujeres, 19 varones), 9-11 anos de edad, bien nutridos, clase
media.

Igual al del estudio anterior.

Los errores en el test MFFT se asocian de forma negativa a la concentracién de glucosa
(P<0,10) e insulina (P<0,10) en sangre. La puntuacién en el test HCIT en el periodo de D no
mejora y no se correlaciona con la glucemia.

La insulinemia es menor en el periodo de ayuno que en D (significativo).

Cromer et al. EE.UU. 1990. Unidad metabdlica. Ref. 7

* Muestra

* Diseno

* Resultados

¢ Comentarios

34 sujetos, edad media de 14,2 afos, ambos sexos, clase media. *Grupo Tto (D): n=18.
*Grupo control (ND-placebo): n=16

Asignacion aleatoria de los grupos Tto y control. Tras ayunar la noche anterior al estudio,
toman el D tipo 4 2 por la mafana temprano y los tests cognitivos se pasan 1 hora después.

Ninguna de las mediciones cognitivas es diferente entre los grupos Tto (D) y control (ND). La
glucemia no predice el rendimiento en los tests.

El nivel de beta-OH-butirato en sangre no se correlaciona con el rendimiento.

Pollitt et al. Peri 1996. Unidad metabdlica. Ref. 208

* Muestra

* Disefno

¢ Resultados

54 sujetos (s6lo nifos), 9-11 afios de edad, clase media-baja. *Nifios bien nutridos (n=31).
*Nifios desnutridos (n=23).

Transversal. Tras ayunar la noche anterior al estudio, por la mafiana temprano, y de forma
aleatoria se forman los grupos D (tipo 8) 2 y ND. Desayunan y los tests cognitivos se pasan 3
horas después.

La glucemia no se asocia con el rendimiento en ninguna de las mediciones cognitivas, aun

cuando se observa una mejoria en el rendimiento en el grupo de los nifos desnutridos en la
memoria a corto plazo bajo la condicion de D.

Benton y Sargent. Reino Unido 1992. Laboratorio. Ref. 27

* Muestra
* Diseno

* Resultados

33 universitarios (17 varones y 16 mujeres), edad media=21,3 afos.

Tras ayunar la noche anterior al estudio, de forma aleatoria los sujetos se asignan a los grupos
D (bebida con leche) y ND (ayuno) por la mafnana temprano. Desayunan y 2 horas después se
pasan los tests cognitivos.

El incremento en el rendimiento en 2 tests de memoria observado después de desayunar si se
correlaciona con los niveles de glucemia. Un nivel de glucemia elevado se correlaciona con un
mejor rendimiento en el test de memoria espacial en relacion al tiempo invertido en realizar la
prueba y al namero de errores cometidos en la misma.

2 Ver tabla 1

Tabla 4.

Estudios sobre el
desayuno que evaltuan los
efectos de la
administracién de glucosa
sobre el rendimiento
cognitivo, pero que no
confirman totalmente la
asociacién “glucosa en
sangre-rendimiento
cognitivo”

Rev Esp Nutr Comunitaria 2000;6(2):53-95 m



José Antonio Sénchez, Lluis Serra Majem

ingesta de glucosa o de un placebo sobre la atencién y la
memoria a través de varias pruebas especificas que re-
querian una atenciéon mantenida. Se observé una asocia-
cién entre los niveles de glucosa en sangre y la rapidez en
la realizacion de las pruebas especificas. Los sujetos que
inicialmente tenian elevada la glucosa en sangre recor-
daron mas y tuvieron unos tiempos de reacciéon mas ra-
pidos. Este estudio se ha extendido a una serie de medidas
cognitivas que son moduladas por el nivel de glucosa en
sangre, tras haberse confirmado la influencia de la glu-
cosa sobre la memoria®?.

Los datos obtenidos en el primer estudio ilustran muy
claramente que la ingesta de glucosa facilita a los nifios
la capacidad de concentracion y de reaccion positiva a la
frustracion. Con algo de imaginacién se podria sospe-
char que, a nivel cerebral, algunos individuos desarrolla-
rian niveles bajos de glucosa intracelular localmente®3.
Existia la creciente evidencia de que el incremento de la
glucosa en sangre se asociaba con la facilitacién de una
serie de medidas en el funcionamiento cognitivo,
especificamente la memoria*?#45%, siendo éste un feno-
meno que podia reflejar el incremento de la sintesis de
acetilcolina®¢®”. Gracias a las correlaciones entre la glu-
cosa en sangre y la memoria ha podido explicarse la
relacién entre la glucosa plasmatica y la glucosa cere-
bral, junto a la suposicién de que el intenso requerimien-
to cognitivo-intelectual a nivel local (cerebro) agotaria la
glucosa cerebral. A pesar de desarrollarse un equilibrio
entre la glucosa plasmaética y cerebral, suponemos que
aquellos sujetos que inicialmente tenian un nivel elevado
de glucosa en plasma tendrian a su vez elevado su nivel
de glucosa cerebral intracelular, lo que se asociaria con
una memoria mejor cuando los niveles de glucosa en
sangre permanecian elevados en el sujeto en el momento
de realizar el test y al finalizar el mismo. Por lo tanto, es
de esperar que tras largos periodos de estudio, si la
demanda de glucosa se sigue prolongando debido al
esfuerzo de estudiar, los niveles elevados de glucosa en
plasma podrian dirigirse hacia un incremento pasajero
de la glucosa intracerebral®®, lo que podria utilizarse
para cubrir las demandas de glucosa que exigiria la
realizacion del test especifico del estudio. Una bebida
con glucosa proporciona una reserva duradera de glu-
cosa en sangre, lo que nos llevaria a pensar que la
entrada de glucosa al interior de las células cerebrales
serfa grande, dado que los tiempos de reaccién fueron
mas rapidos en los Gltimos 5 minutos de la sesién del
test en aquellos sujetos con niveles de glucosa en sangre
més elevados.

Asi, se podria especular diciendo que una intensa de-
manda cognitiva, acomparada de un gran consumo de
glucosa intracelular a nivel cerebral, podria conducir hacia
una neuroglucopenia local (descenso del nivel de gluco-
sa) intracerebral. Ciertos autores sugerian que la capaci-
dad para utilizar determinada cantidad de glucosa influia
en el funcionamiento cognitivo. Asi, una incapacidad para
utilizar una cantidad de glucosa se asociaba con un des-
censo en el funcionamiento cognitivo®!%35, En los ancia-

nos, aquellos con peor memoria metabolizaban menos
la glucosa *°.

La relacion “glucosa en sangre/funcionamiento cognitivo”
s6lo ha sido estudiada en una escala limitada de situa-
ciones gracias a los estudios citados anteriormente, crean-
dose una relacién de asociacién entre el suministro basico
del cerebro (glucosa) y la funcién cognitiva. Sin embargo,
antes de pensar que la glucosa en sangre tuviese una
influencia especifica sobre una funcién particular (me-
moria), parece probable que la glucosa tendria una in-
fluencia mas amplia, aunque para saberlo habria que
esperar a posteriores estudios. Seglin se desprende de los
presentes hallazgos, los niveles de glucosa en sangre re-
flejan una serie de factores, los cuales deben de
interpretarse con cuidado y prestando atencién al con-
texto en el que se considere el hecho.

En el congreso celebrado en Napa (California-U.S.A.) en
el ano 1995, una de las conferencias trataba sobre el
tema en cuestion, exponiéndose alguna de las conclusio-
nes siguientes. Parece ser que el consumo del desayuno
influye en la funcién cognitiva a través de importantes
mecanismos, entre los que esta el incremento de la gluco-
sa en sangre. Salvo pocas excepciones?’, muchos inves-
tigadores han informado que la memoria mejora en
aquellos sujetos que han desayunado!!142427.60 E| in-
cremento de la concentracién de glucosa en sangre tras
la ingestién de una bebida suplementada con glucosa ha
mostrado una mejoria en la memoria en jovenes*248:6162
y en ancianos!!:53:63.64,

A diferencia de otros érganos, los requerimientos de ener-
gia del cerebro son satisfechos casi exclusivamente a
través de la metabolizacion aerébica de la glucosa. Con-
siderando que el cerebro pesa el 2% del peso total del
cuerpo, el cerebro utiliza aproximadamente el 20% de la
energia del cuerpo en reposo. Al ser las reservas de ener-
gia del cerebro extremadamente pequefas, si no se pro-
duce una restitucién de la glucosa, el cerebro podria tener
una depleccion de glucosa en menos de 10 minutos. La
suposicion tradicional de que el cerebro esta bien provis-
to de glucosa esté siendo cuestionada ahora, como re-
sultado de una serie de informes que indicaban que el
incremento de las concentraciones de glucosa en sangre
mejoraba la funcién cognitiva®. Se ha observado que
tras ingerir una bebida con glucosa ocurria una mejoria
en la capacidad de mantener la concentracion en adul-
t0s*24765 y en nifios*!. Los tiempos de reaccion*® y el
rendimiento en un simulador de conduccién** también
mejoraban en los sujetos que consumian bebidas con
glucosa. El consumo del desayuno (bebida con glucosa)
mejoraba el rendimiento en tres tests de memoria. Aun
siendo relativamente pequenas, las diferencias encontra-
das en las concentraciones de glucosa en sangre induci-
das por la dieta (desayuno) afectaban al funcionamiento
de la memoria's.

Pero la pregunta que permanecia en el aire era, si al
incrementarse la glucosa en sangre -tras el consumo del
desayuno- se acrecentaban otros aspectos del funciona-
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miento cognitivo. Los hallazgos de los estudios previos y
actuales?7:11.1427 indican que el consumo del desayuno
afecta a las pruebas que requieren “retencién” (memori-
zacion) de nueva informacion. Por ejemplo, el consumo
del desayuno no influia en un test de inteligencia, pero la
ingesta del mismo confirmaba los hallazgos previos en lo
referente a las pruebas de memoria. A pesar de que este
aspecto no ha sido estudiado de una manera sistemati-
ca, el desayuno puede influir en aspectos particulares de
la memoria.

Permitiendo que los sujetos siguiesen su desayuno habi-
tual se daba a los estudios un aspecto de naturalidad,
sugiriendo con ello que el desayuno, independientemente
de su composicion, facilitaba la memoria. Una cuestién,
para futuros estudios, es si la composicién nutricional
del desayuno influye en la memoria en un grado mayor o
menor. En realidad, el nivel de glucosa en sangre se
correlacionaba con la memoria de alguna manera, inclu-
so en aquellos sujetos que no habian desayunado. Tras
los hallazgos de determinados estudios’3, se incremen-
taba la posibilidad de que la influencia del desayuno en
la funcién cognitiva esté mediada por méas de un meca-
nismo y no sélo por el incremento de la glucosa en san-
gre.

¢Cual es el mecanismo que, al incrementar la provisién
de glucosa, puede facilitar (aumentar) la memoria? . Esta
bien aceptado que es una asociacion entre la acetilcolina
(mediador en la neurotransmision) y la memoria*®57:66,
La acetilcolina se forma por medio de la enzima colina-
acetiltransferasa, a partir de los precursores colina y acetil-
coenzima A, siendo la glucosa la fuente principal de
grupos acetilos utilizados en la formacién del acetil-
coenzima A®’. Las concentraciones de acetilcolina en el
cerebro descienden después de 24 horas de ayuno en las
ratas, pero pueden ascender de nuevo tras volver a ali-
mentarlas o tras administrarles glucosa®. Seglin otros
investigadores que revisaron este asunto®®, en condicio-
nes de reposo, la disponibilidad de un incremento de la
glucosa en sangre tiene un efecto pequeno sobre las con-
centraciones de acetilcolina en animales alimentados de
manera continuada. Ellos utilizaron el incremento de
colina como un indice de actividad colinérgica, encon-
trando que, tras inyectar glucosa a un ratén, se
incrementaba en éste la sintesis de acetilcolina. Sin em-
bargo, cuando existe una demanda elevada de acetilcolina
durante el aprendizaje (o estudio), una elevada disponi-
bilidad de glucosa -debido al aumento del gasto energé-
tico durante el estudio- incrementaré el ritmo de sintesis
de acetilcolina. El periodo postaprendizaje esta asociado
con un incremento en la actividad de la colina-
acetiltransferasa® y con un descenso en las concentra-
ciones de acetilcolina’®. Otros investigadores®’, al medir
la liberacion de glucosa a partir del hipocampo de una
rata, evidenciaron que, bajo condiciones de actividad
neuronal incrementada, las altas concentraciones de glu-
cosa facilitaban la sintesis de acetilcolina. El aumento de
la concentracién de glucosa en sangre en ratones atenua-
ba (disminuia) la amnesia inducida por drogas

anticolinérgicas como la escopolamina’!. Los estudios
en estos animales son compatibles con la opinién de
que, en periodos de actividad neuronal, el incremento en
los suministros de glucosa esté asociado con un incre-
mento en la sintesis de acetilcolina, lo que beneficia a la
memoria.

Algunos investigadores han considerado que la insulina
podria jugar un papel en el tema de la memoria. Ellos
sugerian que los incrementos en las concentraciones de
insulina, asociados con la hiperglucemia, podrian estar
implicados en la mejoria de la memoria observada en los
sujetos que habian bebido glucosa’?. En recientes estu-
dios’® se ha observado una densa distribucion de recep-
tores de insulina en diversas regiones cerebrales, siendo
muy similares a las observadas en los estados iniciales
de la enfermedad de Alzheimer. Cuando se elevaron las
concentraciones de insulina en plasma en pacientes con
Alzheimer a través de infusiones intravenosas, mante-
niéndose las concentraciones de glucosa en sangre tras
el ayuno, se observo un sorprendente incremento en la
memoria declarativa’. Estos informes sugieren que, al
menos en los pacientes con Alzheimer, la insulina afecta
a los mecanismos neurales que modulan la memoria. Es
conocido que la insulina estimula la utilizacién de gluco-
sa en los tejidos periféricos, siendo posible que también
realice esta funcién en el cerebro.

La eficacia de la glucosa como “refuerzo o incremento”
de la funcién cognitiva se extiende a un variado grupo de
poblacién, incluyendo tanto a sujetos con déficits
cognitivos como a jévenes y ancianos sanos. Este incre-
mento en la funcién cognitiva se puede observar en va-
rios tipos de pruebas cognitivas, tales como los tests de
atencion y de memoria. La nocion previa de que la gluco-
sa solo actla para hacer reversible los déficits de memo-
ria puede necesitar modificarse para incluir la nocién de
“dificultad de tarea”. Tal vez, si los tests adquieren una
dificultad suficiente, la modulacion de los mecanismos
de la glucosa, los mecanismos fundamentales a nivel
neural referente a esta prueba, 0 ambos, podrian activar-
se asi como mejorar el rendimiento. Aunque los meca-
nismos neurobiolégicos primarios a través de los cuales
la glucosa ejerce estos efectos sobre la funcién cerebral
no son aun conocidos, las interacciones de la glucosa
con drogas que aumentan o disminuyen las funciones
neurotransmisoras, junto a los casos en los que estos
efectos sobre la memoria son bloqueados, sugieren que
el sistema colinérgico esta implicado en la regulacién
de la memoria por la glucosa. Se han iniciado estudios
en escolares y en ancianos examinando los efectos
cognitivos de diferentes alimentos a diferentes horas del
dia, ya que es muy interesante conocer cuestiones refe-
rentes a la interaccion entre los hébitos dietéticos, la
regulacién de la glucosa y la funcién cognitiva. Los re-
sultados de estos estudios tendran unas implicaciones
tedricas y clinicas en la poblacién con riesgo nutricional;
con ello se confia en impulsar estudios a largo plazo
que evaluaran la accién de la glucosa en diferentes gru-
pos de poblacién!3.
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Segun investigadores, las consecuencias del ayuno, so-
bre todo entre los nifios de 9-11 afnos de edad con riesgo
nutricional, inclufan una baja discriminacién visual de
estimulos, un aumento de errores y una menor memoria
de recuerdo en las diferentes pruebas realizadas. Se pro-
pone que estas alteraciones del ayuno son el resultado de
un estrés metabdlico, en el que actdan los mecanismos
homeostaticos del organismo para mantener en equili-
brio las concentraciones de glucosa en sangre. El estado
de ayuno es compatible con un ascenso relativo de los
corticosteroides suprarrenales y de las catecolaminas,
junto con un descenso relativo de las concentraciones de
insulina en plasma en aquellos nifos con unas concen-
traciones de glucemia bajas. El ascenso de catecolaminas
y corticosteroides asociado al descenso de insulina refle-
jan un estado de estrés que estd, causalmente, asociado
con otros cambios metabdlicos que se explican por las
alteraciones observadas en la atencién y en la memoria
del sujeto. Queda por determinar si los cambios
metabolicos observados en los nifios bien nutridos en
situacion de ayuno son similares o mas severos gque los
cambios ocurridos en los nifos con riesgo nutricional.
Las puntuaciones en el test de inteligencia (Cl) no hacian
ninguna discriminacion entre las condiciones de “desa-
yuno” y “no desayuno”; el sexo de los sujetos participan-
tes tampoco mostraba ningln efecto en las puntuaciones
obtenidas en ninguno de los tests administrados®.

Dos factores justifican que los procesos de atencién son
particularmente vulnerables a los cambios metabélicos
provocados por el ayuno: a) el rendimiento de los sujetos
en el test MFFT era mejor el dia que ellos desayunaban;
b) existia un retraso en las respuestas del test de discri-
minacion de estimulos (SDT) el dia en que los sujetos
ayunaron. A pesar de que el “recuerdo” en la prueba de
memoria de busqueda de Stenberg (SMST) estaba retar-
dado en la situacién de ayuno, hay que resaltar que no se
encontré ninguna evidencia significativa de asociacién
entre la concentracion de glucosa en sangre y la funcién
de la memoria en este estudio®, a diferencia de lo obser-
vado por otros investigadores®”-38,

Se encontré que los nifios con riesgo nutricional eran
mas vulnerables a los efectos adversos del ayuno que los
nifos sin riesgo nutricional®. Estos hallazgos coinciden
con un estudio previo®®, en el que los escolares
malnutridos y en ayunas tenian peor rendimiento en el
test de memorizacién, mientras que en los escolares bien
nutridos se observaba una ausencia de efectos ante la
situacion de ayuno. Los resultados obtenidos sugieren,
no de manera concluyente, que el ayuno tiene efectos
adversos sobre los procesos de atencion y memoria; es-
tos efectos estarian mediados por cambios metabdlicos
en la regulacién de la glucosa plasmética en el cerebro.
Futuros estudios determinaran el papel del estado
nutricional del nifio en la relacién entre el ayuno y la
funcién cognitiva®.

Investigadores de otro estudio proponen que la elevacién
en las concentraciones de lactato, &cidos grasos y beta-

hidroxibutiratos en sangre reflejan una desviacién hacia
una fuente de “combustible” (grasas) para compensar la
disponibilidad reducida de hidratos de carbono
(glucbgeno hepético)?3. Ello sugiere que, desde un punto
de vista metabdlico, los sujetos que ayunaban (“no desa-
yuno”) tenian disminuidas las concentraciones de insulina
en plasma y elevadas las concentraciones de cortisol
plasmatico y catecolaminas respecto a los sujetos some-
tidos a la condicién de “desayuno”, en quienes no ocu-
rrian esos cambios metabdlicos.

Edad

Se ha considerado que la funcién cerebral es vulnerable
al estrés metabdlico del ayuno tanto en nifios como en
adultos. Los jovenes (procesos cognitivos iniciando su
maduracién) y los ancianos (procesos cognitivos en de-
clive) probablemente serian los més susceptibles al estrés
metabdlico, y, probablemente, podrian ser los méas bene-
ficiados por el consumo del desayuno. No obstante, esta
hip6tesis no ha sido probada porque la variable “edad”,
como factor modificador de la respuesta del desayuno,
no ha sido evaluada. Los hallazgos sugieren en la posibi-
lidad de una curva en forma de U, que describiria la
relacién entre “edad” (eje de las “x") y el “incremento
cognitivo” con el consumo del desayuno (eje de las “y").
Futuros estudios estan llamados a valorar la existencia,
si existe, de tal relacion'®.

El enfoque inicial de los estudios sobre el desayuno y la
funcién cognitiva se realiza sobre los nifios debido al
potencial educacional y a las implicaciones en salud
publica. La mayoria de los estudios estéan enfocados ha-
cia los nifos pertenecientes al grupo de edad de 9-12
anos, mostrandose claramente un efecto beneficioso del
consumo del desayuno®82:16:3436 Sglo tres estudios se
realizaron en una poblacién de jévenes adolescentes.
Asi, uno de los estudios (11-13 afios de edad) informa-
ba de un efecto positivo del consumo del desayuno?'?,
pero en los otros dos estudios realizados en jovenes ado-
lescentes no se encontraron tales efectos positivos?’. A
pesar de que este articulo de revisién estudia basicamen-
te a nifios escolares, segln los datos obtenidos en estu-
dios realizados en adultos, se sugiere que la funcién
cognitiva del adulto es vulnerable a los efectos de la omi-
sién del desayuno, observandose que el consumo de glu-
cosa antes de realizar los tests mejoraban el rendimiento
en los tests de memoria en los adultos*11:1437:38,

Desayuno y estado nutricional

Estudios realizados en el extranjero

La asociacion entre la malnutricién y un desarrollo
cognitivo deficitario esta bien documentado®. Dada esta
asociacion, la cuestién es si los efectos del desayuno
sobre la funcién cognitiva estan regulados por el estado
nutricional. Es posible que los nifios malnutridos puedan
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Tabla 5.

Estudios que evaluan

los efectos de la
administracién de glucosa

Estudio, pais, afno, lugar, referencia
Benton et al. Reino Unido 1987. Laboratorio. Ref. 41

* Muestra 60 escolares, 6-7 afios de edad, clase media, ambos sexos (30 nifios y 30 nifas), inscritos en -
un colegio de ensefianza primaria. Se forman 2 grupos: *Tto: toman una bebida con 25 gramos sobre la memoria,
de glucosa ; y *Control: toman una bebida con sacarina o placebo. atencion y reaccion a la
o ] . ] ) ) frustracion en nifos y
* Disefio Doble ciego. De forma aleatoria, al final de la jornada escolar matinal, los alumnos toman el jévenes

Tto o el placebo. Tras ello realizan un test de *capacidad de mantener la atencion (o Prueba de
Shakow). Acto seguido realizan un test de *reaccion a la frustracion que, segln su ejecucion,
clasifica al nifio en: a) bastante concentrado, b) inquieto, c) frustrado, o d) hablador.

*Los escolares que toman la bebida con glucosa muestran en los tests: 1) Mayor atencion y
menores signos de frustracion; 2) Unos tiempos de reaccién significativamente mas rapidos
(P<0,05); 3) Una concentraciéon mejor (mas tranquilos) durante las 5 primeras pruebas
(P<0,00015) y las 5 segundas pruebas (P<0,00025) de los tests. *Los escolares que toman
el placebo muestran en los tests (62 a 102 pruebas), probablemente, mayor inquietud (P<0,04),
mas signos de frustracién (P<0,0006) y hablan mas durante la realizacién de las pruebas
(P<0,01).

La ingesta de glucosa facilita la capacidad de concentracién y de reaccion positivas frente a
estados de frustracion de los nifios (hambre, cansancio, ganas de hacer ejercicio o aburrimien-
to). El consumo de glucosa se asocia con notables diferencias en las respuestas en los tests.

* Resultados

* Comentarios

Benton et al. Reino Unido 1994. Laboratorio. Ref. 42

* Muestra *Estudio 1°:70 mujeres, 21,4 afos de edad media. *Estudio 2:50 hombres, 21,7 afos de
edad media. En ambos estudios se forman 2 grupos: *Tto: toman 2 veces una bebida con
glucosa; *Control: toman 2 veces un placebo (bebida con aspartamo).

*Disefio Estudios aleatorios y a doble ciego. En el 1° estudio se aplican los tests cognitivos de *proce-

samiento rapido de informacion -RIPT- (valora: tiempo de reaccién, n° de errores y aciertos) y
*lista de palabras (valora: memoria primaria/reciente y el indice de olvido). En el 2° estudio se
aplica la *prueba de Stroop (valora: tiempo de reaccion y exactitud en la respuesta). Entre las
09.00 y 12.00 h se realizan las mediciones de glucemia y los 3 tests a los sujetos. El esquema
es: *09:00 h: 12 medicion de glucemia - RIPT basal o Stroop - (aleatorio y doble ciego):
bebida con 50 g de glucosa o placebo - 20’ después de tomar bebida - 22 medicion de glucemia -
Lista de palabras o Stroop - bebida con 25 g de glucosa o placebo - Finalizacién del RIPT (2
sesiones de 10’ cada una con 1’ de separacion) y de Lista de palabras. *11.30-12.00 h: 32
medicién de glucemia.

En el RIPT (estudio 1°), el tiempo de reaccion es corto (mayor velocidad de reaccién) cuando
los valores de glucosa en sangre estéan elevados, tanto en el periodo basal (P<0,05) como
después de tomar la bebida con glucosa (P<0,034). En la prueba de Stroop (estudio 2°), el
tiempo de reaccion no varia en los tests control y congruente realizados por aquellos sujetos
cuya glucemia esta inicialmente aumentada o disminuida; mientras, en el test incongruente el
tiempo de reaccion es menor (reaccion mas rapida) si los valores de glucosa en sangre estan
elevados antes del inicio del test (P<0,04). Aunque, el aumento o el descenso de la glucemia
durante el test no es significativo (-NS-). La capacidad de recordar palabras de una lista esta
aumentada si se ha tomado la bebida con glucosa (P<0,003), aunque no se produce influen-
cia alguna en la relacién “memoria primaria/memoria reciente” (no significativo —NS-).

* Resultados

Ambas bebidas (Tto y placebo) tienen el mismo color, sabor y sensacion en la boca. Es
discutible la posibilidad de que unos niveles altos de glucosa a nivel cerebral se asocien con
una memoria y una atencién mejores.

* Comentarios

ser particularmente vulnerables a los efectos metabdlicos
de la omision del desayuno. Por ejemplo, con anteceden-
tes de una ingesta dietética pobre, tanto en cantidad como
en calidad, probablemente los nifios desnutridos y bien
nutridos puedan tener un menor rendimiento en los tests
de capacidad cognitiva. También es posible que el des-
censo del hierro a nivel cerebral, debido a una ingesta

deficiente de hierro, pueda intensificar el estrés asociado
al ayuno prolongado?®.

Tres estudios evaluaban el estado nutricional como fac-
tor potencialmente modificador del rendimiento cognitivo
después del consumo u omision del desayuno. Tal y como
se esperaba, se observo que el rendimiento era mejor en
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los nifios malnutridos después de desayunar que des-
pués del ayuno prolongado, pero este hecho no ocurria
en los ninos bien nutridos participantes en los estu-
dios®°16, Solamente los nifios malnutridos de los estu-
dios realizados en Jamaica y Perd diferian
significativamente en su rendimiento entre los estados de
consumo del desayuno y de ayuno. Sin embargo, en los
nifios bien nutridos de Jamaica y Pert el consumo del
desayuno no tenfa ningln efecto en su rendimiento, lo
que contrastaba con lo observado en los estudios de
EE.UU. en nifios bien nutridos, quienes si mejoraban sus
puntuaciones al iniciar el consumo del desayuno.

Varios investigadores de EE.UU. realizaron un estudio
sobre los habitos de desayuno en una muestra de nifos
americanos (5-12 afnos de edad) de clase media-alta,
con un nivel educacional de los padres elevado. Se pre-
tendia valorar la calidad del desayuno consumido y sus
relaciones con el modelo de consumo de alimentos a lo
largo del dia, junto a las contribuciones que producia la
ingesta de cereales en los modelos de desayuno observa-
dos’# (tabla 6). Todo ello motivado porque importantes
investigaciones sugerian que la omision o el consumo de
un desayuno inadecuado podian ser factores que contri-
buyesen a una dieta inadecuada, ya que los perjuicios
nutricionales que acompanarian a esta situacién rara-
mente serian provocados por las otras comidas realiza-
das a lo largo del dia’>7°. Ademas, otro estudio informaba
que el 24% de los nifos iban al colegio con un desayuno
inadecuado, mientras que el 13% no desayunaba nada
antes de ir al colegio®. Si pensamos que los modelos de
alimentacion adquiridos a una edad temprana serén,
probablemente, los que persistiran en la edad adulta, he
aqui la razén por la que los modelos de ingesta dietética
en los nifios han adquirido gran interés8:-8.

Volviendo al estudio citado anteriormente’4, decir que el
andlisis del consumo medio de nutrientes (basado en la
composicién de los alimentos consumidos) mostré que
los nifios que desayunaban con cereales al menos 3 ve-
ces por semana ingerian un desayuno que contenia: un
promedio bajo en grasa y colesterol, 1,5 veces més can-
tidad de tiamina, riboflavina, folatos, vitamina B12 y
vitamina D, junto a 2 veces mas cantidad de fibra, niacina,
vitamina A y piridoxina. Cuando se valor6 el promedio
de ingesta total diaria en los mismos grupos de nifos se
encontré que los nifilos que no desayunaban cereales
consumian significativamente (P<0,001) menos canti-
dad de tiamina, niacina, riboflavina y piridoxina que los
nifios que si desayunaban cereales. Se observé que sélo
el 1,5% de la muestra poblacional no desayunaba y que
aquellos nifios que si desayunaban cereales omitian con
menor frecuencia el desayuno que los nifios que no desa-
yunaban cereales. Cuando se valor6 el contenido de
nutrientes en los diferentes tipos de desayuno consumi-
dos por la muestra de nifios, se observé que los desayu-
nos que incluian cereales tenian un promedio elevado en
su contenido de acido ascérbico, tiamina, niacina,
riboflavina, folatos, calcio, fésforo, hierro, potasio, co-
bre, zinc, magnesio, piridoxina, vitamina B12 y vitamina

D. Los desayunos que no contenian cereales tenian un
promedio elevado en el contenido de calorias, proteinas,
grasas, colesterol y sodio. Como promedio, los nifios de
5-12 afos de edad, al consumir un desayuno adecuado,
ello les contribuia al menos en 1/4 parte de las Ingestas
Diarias Recomendadas (IDR) de todos los nutrientes.
Ademaés, los nifios que si tomaban cereales en el desayu-
no consumian un promedio ligeramente mayor de aztcar
total que los que no desayunaban cereales; aunque, por
ello, en el “promedio de la ingesta diaria”, los nifios que
si consumian cereales no consumiesen mas azUlcar total
que aquellos nifios que no tomaban cereales en el desa-
yuno.

Otro estudio fue realizado en Gran Bretana en una mues-
tra de escolares de 7-8 afnos de edad y de diferentes
clases sociales, valorandose la contribucion del desayu-
no en la dieta de estos escolares 8 (tabla 6). Entre las
conclusiones del estudio se citaban: a) la ingesta media
de energia estaba normalmente distribuida y se acercaba
al promedio de los requerimientos establecidos, mien-
tras que la ingesta media de la mayoria de los
micronutrientes estaba muy por encima de la ingesta media
recomendada; b) el consumo frecuente de un desayuno
con cereales (RTEC) se asociaba con un incremento de
las ingestas de micronutrientes, tanto para el desayuno
como para el conjunto de la dieta diaria; c) los nifios que
desayunaban 6-7 veces por semana con cereales tenian
una ingesta diaria de fibra y de ciertos micronutrientes
mas elevados que aquellos nifios que desayunaban ce-
reales menos de 5 veces por semana o que aquellos
nifos que no los tomaban nunca en el desayuno; d) en
los nifilos que desayunaban frecuentemente cereales, el
porcentaje de energia a partir de la grasa, respecto al
desayunoy al conjunto de la dieta diaria, se aproximaba
a los valores de referencia establecidos del 35% de la
energia de la dieta; e) estimular el consumo de este tipo
de desayuno con cereales conllevaria a reducir en los
nifios el porcentaje medio de la ingesta de energia a partir
de la grasa, especialmente en aquellos nifios de clase
social baja, en los que se han observado mayor ingesta
de grasa.

Los jévenes que desayunaban con cereales RTEC inge-
rian una elevada cantidad de micronutrientes y una baja
cantidad de grasa®”®8, Es recomendable explicar a los
jovenes cual es la contribucion del desayuno con cerea-
les a la ingesta de energia y nutrientes, ya que en este
grupo de edad se ha observado una mayor prevalencia
de ingesta inadecuada de determinadas vitaminas y mi-
nerales. Se habia sugerido que el desayuno contribuia de
manera importante a la ingesta de nutrientes en los ni-
fios!7:358%, Los desayunos que incluian RTEC contenian
menos grasas y mas vitaminas y minerales que aquellos
desayunos que no incluian cereales. En el conjunto de la
dieta de los nifios que consumian regularmente cereales
se encontrd un menor contenido en grasa respecto a los
nifios que consumian cereales con menos frecuencia o
que no los consumian®. Otros informes sobre el consu-
mo del desayuno indicaban que los nifios menores de 12
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anos y los adultos mayores de 65 anos de edad tomaban
un desayuno esencial (aquel que suministra 1/4 parte
del total de los requerimientos caldricos diarios y 1/4
parte del total de |a racion diaria de proteinas) de mane-
ra mas regular que otros grupos de edad, afadiendo que
la omision del desayuno se producia més frecuentemente
en los jovenes®.

Existen evidencias contradictorias sobre si el consumo
del desayuno guarda relacién con la clase social. En un
estudio se informaba que la omisién del desayuno era
mas frecuente en los nifios pertenecientes a las clases
econdémicamente més pobres de las ciudades y zonas
rurales; mientras que, en los nifios pertenecientes a las
clases econémicamente mas ricas de las ciudades se
observé que la omisién del desayuno era menos frecuen-
te’l. Sin embargo, otro estudio encontré que la omisién
del desayuno era independiente de la clase social®?. Exis-
ten diferentes informes sobre la contribucion del desayu-
no a la ingesta de energia y nutrientes en los nifios. Un
estudio sugeria que el desayuno proporcionaba el 6% de
la ingesta de energia en los escolares con edades com-
prendidas entre los 5y 9 afos®. Mientras, en otro se
citaba que dicho aporte era del 20% a los 8 anos de
edad®; y otro estudio mostraba que dicho aporte era del
16% entre los 10y 15 afios de edad®®. Diferentes estu-
dios informan sobre la contribucién del desayuno a la
ingesta de fibra en la dieta. Uno sugiere que el desayuno
suministra el 24% de la fibra de la dieta en los nifios de
8 afios de edad®*. Otro informa que los jévenes que inge-
rian desayunos con cereales de alto contenido en fibra
tenfan una ingesta media diaria de fibra mayor®’. Un
tercero expone que el desayuno con cereales contribuye
con el 10% de la fibra de la dieta®®.

Dos estudios realizados en Jamaica®!® citan la hipétesis
por la cual, dar el desayuno a los nifios en el colegio
(PNDE) puede mejorar su rendimiento escolar a través
de importantes mecanismos: a) incremento del tiempo
empleado por el nifio en el colegio; b) mejoria en determi-
nadas funciones cognitivas y de atencién en las tareas
escolares; c) tal vez, indirectamente, mejorando su esta-
do nutricional. En uno de los estudios!® se observo que la
funcién cognitiva mejoraba en los nifios malnutridos cuan-
do ellos recibian el desayuno, lo que no ocurria en los
nifos bien nutridos. Estos hallazgos confirman los resul-
tados obtenidos en un estudio previo®s, referente a los
efectos de la omision del desayuno. Ambos estudios co-
incidian en que el test de fluidez verbal era el Unico que
mejoraba tras ingerir el desayuno, junto al hecho de una
interaccion mayor y mas clara entre “omisién del desa-
yuno” y “nifio malnutrido”. Este estudio jamaicano!® tam-
bién corroboraba el hallazgo de un estudio peruano?®,
respecto a que los nifios malnutridos tenian un perjuicio
mayor al omitir el desayuno que los nifios bien nutridos.

Por lo tanto, queda razonablemente establecido que la
funcién cognitiva es mas vulnerable a los efectos a “corto
plazo” de la deprivacién alimentaria en los nifios
malnutridos que en los nifios bien nutridos. Este hecho

sugiere que los PNDE tendrian un mayor efecto (efecto
positivo) sobre el rendimiento escolar de los ninos perte-
necientes a paises en vias de desarrollo que en los nifos
de los paises desarrollados. EI PNDE mejoraba alguna
de las funciones cognitivas, sobre todo en los nifios
malnutridos.

La calidad del colegio (organizacién, construccién, mo-
biliario -distribucién de los pupitres-, orden, prepara-
cion de los profesores, libros de texto, etc.) influia en el
comportamiento del nifio en clase (atencion, participa-
cion):

- Mejor calidad del colegio — mejor comportamiento
del nifio — mejor rendimiento escolar.

- Peor calidad del colegio —» peor comportamiento
del nino - peor rendimiento escolar.

A partir del comportamiento en clase de los nifios
jamaicanos, los hallazgos observados, en relacién con el
papel que juega la “calidad” del colegio, sugieren que la
calidad del colegio puede modificar en algo los benefi-
cios de la alimentacién escolar (PNDE) y los beneficios
del posterior rendimiento escolar de los nifios!®. Se ha
descubierto en los colegios de los paises desarrollados
que la calidad del colegio puede tener un efecto mucho
mas positivo en el comportamiento y en el nivel de rendi-
miento de ambos grupos de nifios (desnutridos y bien
nutridos), una vez que el comportamiento y aptitudes de
los nifios estan controlados al ingreso del nifio en el
colegio®. Asi, en los colegios mejor equipados, los nifios
hablaban menos, estaban menos inquietos, prestaban
mayor atencion en las clases teéricas y mostraban una
mejoria en el rendimiento escolar después del consumo
del desayuno; observandose todo lo contrario en los co-
legios mal equipados y muy deteriorados (menos aten-
cioén, hablaban mas, peor rendimiento, etc.). Aunque la
funcién cognitiva de los nifios malnutridos mejoraba al
ingerir el desayuno (PNDE), los cambios en su compor-
tamiento (atencién, participacion) parecia depender de
la estructura y facilidades encontradas en el colegio (ca-
lidad del colegio). La evidencia en los paises desarrolla-
dos es que el ordenamiento de los pupitres en clase puede
afectar al comportamiento en clase de los nifios®-. Un
estudio de revision sobre los factores que determinaban
el rendimiento escolar informaba que las facilidades ofre-
cidas por los colegios a los alumnos en los paises desa-
rrollados eran mayores que las ofrecidas en los paises en
vias de desarrollo a los escolares. Es posible que, por
debajo de un determinado umbral, pequenas diferencias
en las facilidades ofrecidas a los alumnos por el colegio
se conviertan en criticamente importantes. Si asi fuese,
las facilidades de un colegio mejor dotado (calidad ma-
yor) proporcionaria unos niveles mayores de aprendiza-
je y de rendimiento escolar, los cuales tendrian una
distribucion regular y uniforme en los nifios malnutridos.
Sin embargo, en los colegios peor dotados (calidad me-
nor) no es seguro que esta mejoria en la funcién cognitiva
-debida al PNDE- habria conducido a mejorar el nivel de
rendimiento de los nifos, ya que las condiciones del co-
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Figura 1.

Las hipotéticas relaciones
entre el desayuno y las
posibles variables
resultado en los
escolares. El tiempo
asignado es el tiempo
establecido para el nifio
junto a su profesor,
mientras que el tiempo
empleado es el tiempo
utilizado por el nifio en
las tareas de
concentracién y
aprendizaje.

Fuente: Grantham-
McGregor SM et al,
19981

legio serfan peores. Estos hallazgos sugieren que, si de-
seamos obtener unos beneficios méximos a partir de los
PNDE, deberiamos vincular éstos con todas las mejoras
educativas que fuesen necesarias en los colegios, o sea,
aumentar la calidad de los mismos®°.

Los datos de los estudios han proporcionado hasta aho-
ra una evidencia insuficiente para determinar si el rendi-
miento escolar de los nifios, a largo plazo, es mejorado
por la ingesta diaria del desayuno. Se ha informado que
muchas variables “resultado” (dependientes) han mejo-
rado con la alimentacién escolar (PNDE) (Figura 1). Es-
tas variables pueden dividirse en variables de rendimiento
escolar [matriculaciones, asistencia a clase, porcentaje
de abandono de estudios, repeticién de cursos, nivel de
conocimiento escolar, funcién cognitiva (intelectual) y
comportamiento en clase (atencién, participacion)]y va-
riables de salud y nutricionales (incluyen las mejoras
producidas en la ingesta dietética diaria y en el estado
nutricional, junto al establecimiento de unos buenos ha-
bitos alimenticios). Es posible que los nifios quieran
matricularse antes, asistir a clase mas a menudo, y estar
menos dispuestos a abandonar los estudios si los cole-
gios donde estudian participan en los PNDE, sobre todo
en los paises en vias de desarrollo y en nifos
malnutridos3%36:100.101 F| tiempo de trabajo del nifio en el
colegio (tiempo asignado por el profesor + tiempo em-
pleado por el nifio) es un componente esencial del apren-
dizaje. El control de la capacidad del nifio junto a la
calidad de la ensefianza pueden incidir en que, mientras
mayor sea el tiempo que los nifios gastan en una tarea,
mas probabilidades tienen éstos de aprender. La asisten-
cia a clase regularmente también asegura que la progre-
sién de la ensefianza se mantenga'®2. Si los nifios ingieren
un desayuno inadecuado en su casa, ellos podran pasar
por periodos de hambre en clase, con las posibles reper-
cusiones negativas en las funciones cognitivas?#26. Si
evitamos esos periodos de hambre con la ingesta de un

buen desayuno se podran afectar positivamente las fun-
ciones cognitivas del nifio (memoria, capacidad para
procesar informacién), facilitando con ello a los nifios
un mayor aprendizaje en el tiempo disponible en clase.
Su comportamiento (atencion, participacién) en clase
podré mejorar y su inquietud reducirse, facilitando todo
ello el aprendizaje. Estos resultados positivos, asi como
el mayor tiempo de trabajo escolar, podrian conducir a
elevados niveles de logro escolar®.

Es posible mejorar el estado nutricional de una pobla-
cion desnutrida de escolares si se abastece de comidas
(PNDE) a los colegios de paises en vias de desarrollo
durante un largo periodo de tiempo. Esta demostrado
que los nifos mejor alimentados tienen una funcion
cognitiva (intelectual) mas eficaz que los nifios mal ali-
mentados!®, Por lo tanto, se puede interpretar que la
alimentacion escolar, indirectamente, puede incremen-
tar la funcién cognitiva al mejorar el estado nutricional
de los nifilos malnutridos. También es posible que los
nifios bien alimentados asistan al colegio mas frecuen-
temente si existe el PNDE. Sin embargo, sélo unos pocos
estudios han mostrado un mejoria en el estado
nutricional de los nifios con el PNDE!00:101,104-106 - Ayn-
que hay quien dice que esta mejoria puede deberse a
que dichos estudios estaban dirigidos hacia poblacio-
nes bien alimentadas!®’:198, Otra explicacion puede ser
que, en los PNDE, la comida del colegio es utilizada por
los nifios como un sustitutivo de su dieta habitual®®. Se
ha observado que aquellos nifios a los que se les daba
un suplemento nutricional durante los siete primeros
afos de vida estaban maés atentos y participaban més
en clase que aquellos nifios que no recibian dicho su-
plemento®?,

Existen muchas cuestiones de investigacién relacionadas
con los efectos del consumo del desayuno en el colegio
(PNDE) sobre el rendimiento escolar y el estado nutricional
de los escolares. Sin embargo, muchos estudios ya han

Tiempo asignado en el colegio
- Matriculacién
- Asistencia a clase

Estado nutricional delalumno — ) Funciones
- Cognitiva
- Conducta

Tiempo empleado en el colegio

N

Rendimiento escolar

Proporcion de abandono escolar
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profundizado en ellas?% 26:35 101,110,111 Fstas cuestiones
se clasifican en tres grupos:

1. Basicas: a) cuando las condiciones dietéticas estan
bien controladas (estudio experimental en laborato-
rio): ¢la omision del desayuno tiene un efecto sobre
el comportamiento (atencion, participacién) o sobre
la funcién cognitiva en el escolar?; b) éel efecto de la
omisién del desayuno es el mismo en todos los suje-
tos o varia con la edad, sexo, estado nutricional o
habitos alimentarios?; ¢) ¢cuél es el mecanismo que
se oculta bajo el efecto de la omisién del desayuno?;
d) ¢produce alguna diferencia la hora en que se
realizan las comidas a lo largo del dia?

2. Atribuidas: a) (el efecto de la omisidn del desayuno
sobre la funcién cognitiva y el comportamiento de
los escolares se mitiga en funcion de que los nifios
consuman cantidades diferentes de alimentos y ten-
gan diferentes niveles de actividad fisica dentro del
colegio?; b) ¢el hecho de que el nifio tenga un buen
funcionamiento cognitivo y un buen comportamien-
to en clase es reflejo de un mejor rendimiento esco-
lar?; c) ¢los beneficios procedentes de PNDE varian
en diferentes sistemas escolares?

3. Politicas: a) icdmo comparar los beneficios debi-
dos a los PNDE con los beneficios debidos a la
buena calidad del colegio, a la hora de saber si el
buen rendimiento escolar de un alumno se debe al
PNDE o a la calidad del colegio o a ambos?; b)
¢estos beneficios son suficientes para justificar la
inversion de recursos econémicos en los PNDE a
nivel nacional, regional o local?; c) {qué combina-
cion de estos aspectos fomentan el rendimiento 6p-
timo entre los escolares?

Varios investigadores han mostrado asociaciones entre
la ingesta diaria de alimentos y los resultados cognitivos
o cocientes intelectuales!!?!13, Mientras que otros en-
cuentran asociaciones entre la omision del desayunoy la
capacidad de concentracion!!4, o entre la sensacion de
hambre y el rendimiento escolar!*4!15, En Jamaica se
han encontrado asociaciones entre el consumo u omi-
sion del desayuno en casa y los niveles de logro escolar
después de que fuesen controlados muchos factores
socioecondmicos, de salud, nutricionales y familiares!'®.
Sin embargo, las asociaciones no son suficientes para
probar la relacion causa-efecto, por lo que los estudios
experimentales son necesarios para probar tal relacion!®.

Existen evidencias razonables de que las funciones cogniti-
vas de los nifios se incrementan si estos toman el desayu-
no, sobre todo si este hecho ocurre en nifnos malnutridos.
Sin embargo, no podemos asegurar que el consumo del
desayuno, por si sélo, conduzca a alcanzar un nivel de
rendimiento escolar mejor en los nifos.

El bajo rendimiento escolar es uno de los problemas
mayores y con mayor prevalencia en los paises en vias de
desarrollo, como es el caso de Jamaica. Entre las nume-
rosas causas del bajo rendimiento escolar estan: a) la

pobre calidad de la ensefianza; b) la poca disponibilidad
de los libros de texto; c) la resistencia de los padres a una
educacién completa; d) los bajos porcentajes de asisten-
cia a clase; e) la nutricion deficiente!l?.

Los PNDE han funcionado en Jamaica durante afos,
siendo en 1973 cuando el gobierno implant6 un progra-
ma estructurado que tenia como expectativas obtener unos
beneficios para mejorar el rendimiento escolar y la asis-
tencia a clase de los nifios. Como el PNDE no incluia un
método que determinase si estos objetivos educativos se
conseguian, de ahi la importancia de solicitar la autori-
zacion para realizar unos estudios evaluativos que com-
probasen si se cumplian o no los mismos®. El suministro
del desayuno a los escolares de Jamaica provocod un
incremento en la asistencia a clase y un mayor rendi-
miento escolar en aritmética. Una razén de la baja asis-
tencia a clase en Jamaica era la pobreza, ya que los
ninos, a menudo, asistian a clase con un bocadillo o con
dinero para comprarse uno. Si no era el caso, ellos po-
dian quedarse en casa y no asistir al colegio. Sin embar-
g0, es posible que el suministro del desayuno en el colegio
animase a los nifios a asistir al colegio con mas regula-
ridad. Los nifos que recibieron el desayuno en el colegio
no ganaron peso durante el tratamiento, pero los resulta-
dos indicaban que, al mejorar su asistencia a clase, se
observaba en ellos una mejoria significativa en aritméti-
ca. Se dedujo que debido al suministro del desayuno en
el colegio resultaba un rendimiento escolar mejor, el cual
era independiente de la asistencia a clase y del peso
ganado por el nifio. Asi pues, la hipétesis de mitigar el
hambre durante las horas de clase (consumo del desayu-
no) era una razon valida para explicar la mejoria en
aritmética®.

Otros estudios realizados en Jamaica evaluaban los efec-
tos del hambre (deprivacion alimentaria durante un cor-
to espacio de tiempo) sobre la funcién cognitiva de los
escolares, con el fin de determinar si la omisién del desa-
yuno afectaba negativamente a la funcién cognitiva de
los nifios malnutridos y bien nutridos®®. Los estudios
hallaron que aquellos nifios que alguna vez habian esta-
do severamente desnutridos mostraban niveles méas ba-
jos de rendimiento escolar y tenfan méas problemas de
comportamiento en clase (atencion, participacién) que
los nifios que nunca habian estado severamente desnu-
tridos. La omisién del desayuno tenia efectos adversos
sobre la funcién cognitiva en los nifios malnutridos, te-
niendo éstos mayores posibilidades de beneficiarse de
los PNDE que los nifios bien nutridos. Mientras que, ines-
peradamente, el ayuno se acompafnaba de un mejor ren-
dimiento en las pruebas de aritmética mental y en el test
de recuento numérico inverso en aquellos nifios bien nu-
tridos y no fatigados. La omisién del desayuno provoca-
ba un descenso en el rendimiento: a) en los tests de
codificacion y fluidez verbal en los nifios malnutridos en
el momento del estudio y en aquellos nifios severamente
malnutridos alguna vez en su vida; b) en los nifios “debi-
litados” (cansancio, fatiga) por una dieta inadecuada a
corto plazo, en forma de un peor rendimiento en el test de
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recuento numeérico inverso; c) en los nifos “malnutridos”
en el momento del estudio y en los “severamente
malnutridos” alguna vez en su vida cuando realizaban el
test de Parejas de Figuras Familiares (MFFT)!18,

Durante los tres primeros periodos de estudio del Bogalusa
Heart Study!!?, la tendencia de los nifios a omitir el desa-
yuno se incrementaba, pasando del 9% (1973-1974),
al 16% (1976-1977) y al 30% (1978-1979). El PNDE
se aplico en los colegios de Bogalusa (Louisiana-U.S.A.)
en el afo escolar 1981-1982, con un 27% de participa-
cion. En el ano escolar 1987-1988, el 47% de los estu-
diantes tomaron el desayuno en el colegio, un 40%
desayuno en su casa y el 13% no tomaba el desayuno.
Durante el PNDE tomaban el desayuno en el colegio mas
negros (33%) que blancos (15%) (P<0,001) y mas va-
rones (24%) que mujeres (19%) (P<0,03). Omitian el
desayuno mas negros (24%) que blancos (13%)
(P<0,001). Con la introduccién del PNDE en el afio
1981-1982, el porcentaje de omisiones del desayuno
disminuy6 drasticamente, con lo que aumento el porcen-
taje de consumo del desayuno. Los datos del Bogalusa
Heart Study mostraban que, entre 1973y 1988, un pro-
medio del 17% de los nifios de 10 anos omitian el desa-
yuno. Globalmente, las mujeres negras eran las que,
probablemente, omitian mas el desayuno (26%). Estos
datos también indicaban la tendencia hacia la omisién
del desayuno antes de la implantacién del PNDE en el
afno escolar 1981-1982. En dicho curso escolar, con el
PNDE se increment6 la posibilidad de que los nifios de-
sayunasen, con lo que la omision del desayuno descen-
di6 drésticamente. Los datos del estudio Bogalusa han
confirmado los hallazgos de que un amplio porcentaje de
nifos que omiten el desayuno no alcanzan las 2/3 partes
de las IDR de calcio, tiamina, hierro, folatos, zinc, vitami-
na Ay vitamina B6. Los datos del estudio Bogalusa in-
formaban sobre la calidad nutricional del desayuno,
dependiendo de si éste se consumia en casa o en el cole-
gio. Mas especificamente, los alumnos que desayunaban
en casa ingerian mas sacarosa que los que lo hacian en
el colegio. Al menos para los nifios, la alta ingesta de
sacarosa no podia atribuirse al consumo de RTEC, pero
si reflejaba el elevado consumo de bebidas azucaradas,
postres y azlicar afiadidos a los alimentos en la mesa de
su casa'®.

Dado que los nifios que omiten el desayuno tienen un
estado nutricional significativamente inferior que los ni-
fios que si desayunan, la promocién del consumo del
desayuno y un esfuerzo en modificar la composicién del
mismo, aumentando la calidad de sus alimentos desde el
punto de vista de la salud, podria tener un efecto impor-
tante sobre la ingesta de nutrientes en los nifios, dandose
asi un paso importante hacia el logro de los objetivos de
una poblacion saludable a partir del afio 2000'812°, Se
requeriran de estudios a largo plazo, con muestras de
poblacién grandes, en las que, aleatoriamente, se asig-
naran a los sujetos participantes el tratamiento (desayu-
no) o el placebo, con el fin de determinar, cémoy en qué
magnitud, el suministro regular del desayuno influye en

el nivel de rendimiento escolar de los nifios!®. Con esta
informacion se facilitarian estas cuestiones en las re-
flexiones politicas sobre los PNDE en los diferentes pai-
SEes o regiones.

Estudios realizados en Espanha

En varias comunidades auténomas espafolas se han
realizado estudios que evallan el papel del desayuno en
el estado nutricional de los escolares espafoles (Tabla
6). Actualmente esta en marcha el estudio EnKid en toda
Espafa, dirigido por Serra y Aranceta, que aportara in-
formaciones definitivas entorno a este importante aspec-
to de la nutricién.

En un estudio realizado recientemente en Canarias*?! se
obtuvieron las conclusiones siguientes: a) el porcentaje
de escolares que no desayunaban era del 5,9%, siendo el
porcentaje mas alto en las nifias (6,7%) que en los nifos
(5,1%), observandose un ascenso progresivo en la omi-
sion del desayuno en ambos sexos de los 11 a los 14
afos de edad; b) un 31% de los escolares de 11-14
anos de edad realizaban exclusivamente un desayuno
liquido o inadecuado (este porcentaje, unido al de los
nifos que no desayunaban, suponia que un gran nime-
ro de escolares canarios acudian al colegio sin haber
realizado un desayuno correcto); c) considerando que
el desayuno debe aportar al menos el 20% de la energia
y nutrientes del total de la dieta diaria, en este estudio se
observaba que el 25% de los escolares hacia un desa-
yuno acorde con dicha recomendacion, el 50,5% de los
escolares se situaban por debajo de la recomendacion y
el 24,5% de los escolares estaba por encima de la reco-
mendacion.

En Bilbao se puso en practica una demostrativa campa-
fia de promocion del desayuno en el medio escolar en los
colegios publicos de la ciudad. Tras dicha campafa se
realiz6 un estudio'?? en escolares de 3 a 14 afios de edad
para evaluar si el consumo del desayuno habia mejora-
do o no respecto a un estudio de 1985 realizado en
escolares de la misma ciudad. Se observé que se habia
producido una mejoria importante en los habitos de con-
sumo del desayuno en los escolares de Bilbao después
de la campafia de promocion del desayuno, pasandose
de un 20% de sujetos que omitian el desayuno (con una
ingesta media para la racion del desayuno de 243 +/-
16,6 kcal en 1985) a sblo un 3% de escolares que no
desayunaban (P<0,01) (con una ingesta media para la
racion del desayuno de 308 + 16,8 kcal en 1989), lo
que era estadisticamente significativo (P<0,01).

Otro estudio se realizd en colegios publicos de Bilbao en
escolares de 5° EGB. Antes del recreo se les realizé una
encuesta de consumo referente al desayuno consumido
ese mismo dia y luego un test numérico de atencién (TEA-
2). Los resultados obtenidos evidenciaban que los alum-
nos cuya ingesta en el desayuno era inferior a las 200
kcal obtenian en el test unos resultados inferiores en un
20% en relacion a sus compaferos que tenian una ingesta
mas adecuada en su desayuno. Se concluia diciendo -
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con las debidas reservas en cuanto a la multicausalidad
de un éptimo rendimiento escolar- que un desayuno
adecuado (cualitativa y cuantitativamente) era una re-
comendacion oportuna con el fin de asegurar un nivel
de atencién 6ptimo dentro de las potencialidades de
cada individuo!23.

Un grupo de investigadores espanoles realizaron dos es-
tudios en escolares de la provincia de Madrid!?4125, En el
primero de los estudios!?* participaron escolares de 9-
13 afos de edad, de ambos sexos y pertenecientes a un
nivel socioeconémico medio-alto. Los sujetos participan-
tes en el estudio contestaron a un Cuestionario sobre
Habitos de Desayuno y a un Recuerdo de 24 horas, enca-
minados a conocer la relacién existente entre sus habitos
de desayuno (desayuno adecuado o desayuno insuficiente)
y sus tendencias de consumo de alimentos a lo largo del
dia. Se obtuvieron unos resultados que indicaban el con-
sumo de un tipo de desayuno claramente insuficiente: a)
3,3% de los nifios y el 4,7% de las nifas no tomaban
nada en el desayuno; b) 16,9% de los nifios y el 32,6%
de las ninas so6lo tomaban lacteos (siendo en un 97,7%
s6lo un vaso de leche); c) 1,3% de los escolares tomaba
cereales y el 0,5% sélo fruta. Los escolares no incluian
mas de dos grupos de alimentos en su desayuno, gene-
ralmente lacteos y cereales (53,3% de sujetos), mientras
que un 12,4% de sujetos afadian otros grupos de ali-
mentos. El desayuno insuficiente (D) era més frecuente
entre las nifas, mostrando éstas una tendencia mayor a
tomar Unicamente un vaso de leche o bien a omitir el
desayuno que los nifos. En el grupo DI, el porcentaje de
nifas que omitian la comida del mediodia era mayor que
en las nifias del grupo del desayuno adecuado (DA). En
cualquiera de los casos, un desayuno adecuado tendria,
probablemente, una repercusion positiva en la consecu-
cién de un estado nutritivo y sanitario satisfactorio. Los
alumnos con un DI o que no desayunaban tenian unos
habitos alimentarios menos saludables a lo largo del dia
que los alumnos con un DA, tanto en la comida del me-
diodia como en la cena. Asi, el DI suponia un menor
consumo de frutas, verduras, pan, carnes, queso y hor-
talizas, junto a un mayor consumo de huevos y golosi-
nas. El DA implicaba un mayor consumo de frutas,
verduras, pan, carnes, queso y hortalizas, junto a un
menor consumo de huevos y golosinas. El consumo de
golosinas a lo largo del dia era mayor en los escolares
con un DI (20%) frente a los escolares que tenian un DA
(13%) (P<0,05).

Cada vez resulta méas evidente la importancia del desa-
yuno como factor que contribuye a la consecucién de una
salud 6ptimat?® 127 y un rendimiento satisfactorio en los
nifios?>128, Otros estudios han indicado que la omisién
del desayuno o el consumo de un DI pueden ser factores
que contribuyan al padecimiento de desequilibrios en la
dietal87494129-133  Fs posible que exista alguna asocia-
cion entre diversas conductas saludables y parece ser
que el consumo de un DA forma parte de un conjunto de
habitos correctos desde el punto de vista sanitario!3+1%7,
Los resultados del estudio de Madrid eran mas o menos

similares a los obtenidos en un estudio de escolares
holandeses de 10-12 afios de edad!3®, en el que la
omision del desayuno era del 3% en los nifios y del 4%
en las nifas. La omision del desayuno es una tendencia
que ha ido disminuyendo, pues se ha concienciado
mucho a la poblacién de que se trata de una préctica
inadecuada'®?, sin embargo, es frecuente el consumo de
un DI, ya que, para desayunar, un 23,7% de los escola-
res estudiados tomaban solo lacteos, un 1,3% sélo ce-
reales y un 0,5% solo frutas'?4. Si tenemos en cuenta el
consumo actual de alimentos en la poblacién esco-
lart24140 y |o comparamos con las pautas que rigen una
alimentacion saludable!*:142, vemos que el consumo de
frutas, verduras, cereales y lacteos es, frecuentemente,
inferior al aconsejado. Teniendo en cuenta estos datos
se comprende que los escolares que toman un DA tienen
una dieta de mayor calidad nutricional’+43, Conocien-
do el desequilibrio del perfil calérico que afecta a la
poblacion escolar espafiola (exceso de proteinas y gra-
sas, junto a un escaso aporte de carbohidratos)!40:144,
se comprende que es deseable un aumento del consumo
de alimentos ricos en carbohidratos complejos y una
moderacién (descenso) en el consumo de alimentos que
aportan grasas saturadas y colesterol'41:145, Asi, el con-
sumo de algunos alimentos ricos en carbohidratos com-
plejos (frutas, verduras, hortalizas, cereales en el
desayuno y pan) era mayor en los escolares con un DA
que el observado en los escolares que consumian un
DI?4, Es indudable que existen diferencias en los habi-
tos alimentarios de los escolares en funcién del tipo de
desayuno por ellos consumido. Es posible que los esco-
lares del grupo DA tengan unos habitos mas saludables
0 que sus padres tengan una preocupacion mayor por la
alimentacion de sus hijos. En cualquiera de los casos,
esta clara la relacion entre el tipo de desayuno y el resto
de la dieta. El hecho de ingerir un DI puede reflejar
globalmente unos hébitos alimentarios incorrectos o
puede condicionar el consumo de una dieta menos ade-
cuada a lo largo del dia. Probablemente, una mejoria en
el desayuno tendria una repercusion positiva en la con-

secucién de un estado nutritivo y sanitario satisfacto-
ri0124,137,146.

En el segundo estudio realizado en Madrid!?® participa-
ron escolares de ambos sexos de 9-13 afos de edad. El
objetivo era estudiar la influencia del consumo de un
desayuno suplementado con “cereales” en los hébitos
dietéticos a lo largo del dia y en el estado nutricional de
los escolares participantes, comparando la alimentacion
diaria, la ingesta de nutrientes y el estado nutricional de
los escolares en los diferentes modelos de consumo de
desayuno (grupo C = consumo de cereales diariamente
en el desayuno ; grupo NC = no consumo de cereales
nunca en el desayuno). Al comparar en los sujetos sus
habitos dietéticos con las practicas alimentarias reco-
mendadas para asegurar una dieta variada y equilibra-
da'¥’, se observd que los escolares del grupo C
manifestaban tener: 1) Un desayuno més completo y
nutritivo; 2) Mayor ingesta de hidratos de carbono; 3)
Mayor ingesta de tiamina, retinol, folato sérico, riboflavi-
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na, piridoxina, folatos y betacaroteno; 4) Mejores habi-
tos de desayuno; 5) Utilizaban més tiempo en desayunar
(P<0,05) ; 6) Consumian un mayor porcentaje de ce-
reales (NS = no significativo) y frutas (P<0,1); 7) La
proporcion de energia a partir de los macronutrientes era
mas satisfactoria; 8) Mejor dieta a lo largo del dia; 9)
Menor ingesta de lipidos; 10) Mayores niveles en sangre
de algunos nutrientes importantes; 11) Menor porcentaje
de hipercolesterolemia (18%); 12) Menores niveles de
colesterol total en suero (NS); 13) Consumo de un mayor
numero de productos alimenticios diarios (P<0,001);
14) Sus habitos dietéticos eran mas préximos a las
ingestas dietéticas recomendadas (dieta variada y equili-
brada); 15) Mejores resultados bioquimicos respecto al
retinol, riboflavina, cianocobalamina, folatos sérico y
eritrocitario (P<0,05). Los escolares del grupo NC ma-
nifestaban tener: 1) La proporcion de energia procedente
de los macronutrientes era menos satisfactoria; 2) Las
calorias procedentes de los lipidos eran mayores
(P<0,01); 3) Las calorias procedentes de los hidratos
de carbono eran menores (P<0,05); 4) Ingestas meno-
res de tiamina (P<0,05), riboflavina (P<0,1), piridoxina
(P<0,05), yodo (P<0,1) y folatos (P<0,05); 5) El 6%
de los escolares omitian el desayuno y el 40% sblo desa-
yunaban un vaso de leche; 6) El porcentaje de ingestas
inferiores a las recomendadas era mayor; 7) Mayor por-
centaje de hipercolesterolemia (37%).

Importantes investigaciones sugerian que la omisién del
desayuno o el consumo de un DI podrian ser factores que
contribuyesen a una dieta inadecuada, con lo que las
pérdidas nutricionales acompanantes raramente podrian
compensarse con otras comidas ingeridas durante el
dial794130.131 Asj varios investigadores mostraban que,
en todas las categorias de edad y sexo, el consumo de un
desayuno con cereales aumentaba el porcentaje de los
niveles de ingesta diaria de los nutrientes menos consu-
midos, junto a una ingesta diaria menor de grasa y
colesterol'”. Los habitos dietéticos y la ingesta de energia
y nutrientes del estudio anteriormente citado!?® eran si-
milares a los encontrados en otros estudios de nifos
espafioles!4+148151 | os niveles de lipidos en sangre de
este estudio!?® eran similares a los encontrados por otros
autores!?”:149152 |na tendencia observada relacionaba
los habitos de desayuno con el colesterol total en plas-
ma. Asi, en un estudio en sujetos de 9-19 afos de
edad!?’ se observaba que los sujetos que omitian el
desayuno tenian unos niveles significativamente mas
elevados de colesterol en suero (172 mg/dl) en compa-
racién con aquellos que si desayunaban normalmente
(160 mg/dl). Estos resultados muestran que el consu-
mo de un desayuno con “cereales” o el consumo de un
desayuno adecuado pueden jugar un papel beneficioso
en el control de los niveles de colesterol en sangre. El
mejor estado nutricional (grupo C) puede producir, a
largo plazo, una serie de ventajas tanto funcionales como
de salud personal!3>146.153 | os resultados del segundo
estudio de Madrid!?® coinciden con los de otro estu-
dio?®3, sugiriendo ello que la poblacién que presenta

unos habitos de vida saludables tiene una dieta mas
apropiada y una mayor preocupacion respecto a la com-
posicién de su desayuno y de su estado general de sa-
lud. Por lo tanto, es necesario fomentar la ingesta del
desayuno y cumplir con las recomendaciones de un DA,
lo que contribuiria a mejorar la salud de los escolares.
El consumo de “cereales” en el desayuno podria ser una
excelente alternativa para incrementar la ingesta de
hidratos de carbono complejos y para disminuir la
ingesta de grasa en las comidas de los escolares. Con
ello se podria incrementar la ingesta de nutrientes poco
consumidos!”'8, Se ha sugerido que los individuos pre-
ocupados por su salud han de seguir unos habitos de
comportamiento saludables adecuados!3*154. Es pro-
bable que los padres sean las personas mas interesa-
das en la salud de sus hijos y en la dieta que éstos
puedan ingerir en el desayuno.

En Zaragoza se realiz6 un estudio en escolares de 12-16
anos de edad, de ambos sexos, de diferente nivel
socioeconémico y de procedencia rural y urbana. Se va-
loraba la ingesta de alimentos a lo largo del dia en todas
las comidas!3°. Respecto al desayuno, los resultados fue-
ron los siguientes: a) EI 96% de los escolares desayuna-
ban (4% de omision del desayuno); b) Los nifios omitian
menos frecuentemente el desayuno que las nifas; ¢) Los
nifios ingerfan una cantidad mas abundante de alimen-
tos diferentes en el desayuno que las nifnas (P<0,009);
d) Los nifios desayunaban mas frecuentemente leche
(96,3%), galletas (79%), bocadillos (25,9%) y zumos
(31,8%) que las ninas [leche (95,2%), galletas (73,9%),
bocadillos (11,6%) y zumos (28,8%)]1.

Se ha observado que el valor calérico del desayuno suele
ser muy inferior al de las otras comidas del diat®>6!, Por
lo que se refiere a la trascendencia del desayuno, decir
que es una comida importante, ya que debe mantener la
actividad intelectual y fisica de la jornada matinal esco-
lar. Es probable que la hipoglucemia condicionada por
un desayuno deficiente conduzca a un bajo rendimiento
escolar. El desayuno debe reponer las reservas de energia
gastadas tras 10-12 horas de ayuno y reposo (suefo
durante la noche anterior), ya que, una vez comenzada la
jornada matinal, las reservas de glucoégeno podrian ago-
tarse, produciéndose una hipoglucemia a las 10-12 ho-
ras de la mafana en caso de que el sujeto no haya

desayunado o haya consumido un desayuno deficien-
te162—167.

La mayoria de los estudios que se han realizado en dis-
tintos paises muestran que, entre un 20-50% de los ado-
lescentes no desayunan o desayunan de forma irregular e
insuficiente, confirmando que los adolescentes que no
desayunan pueden tener mas dificultades en el aprendi-
zaje y rendimiento escolar que los escolares que si desa-
yunant¢-171 Generalmente, al ser el desayuno insuficiente
y la comida del mediodia excesiva en todos los grupos de
edad, se favorece con ello la aparicién de la obesidad en
estos sujetos, como consecuencia del aporte de, aproxi-
madamente, la mitad de lo ingerido durante el dia en una
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sola comida, la del mediodia. Este hecho se ha constata-
do en ratas que habian sido adaptadas a un régimen de
comida Unica diaria. Ademas, en el ser humano, muchas
enzimas se ven afectadas por la frecuencia de la ingesta
o el tipo de comida ingerida'’#'74. Un 6% de la poblacion
espanola no toma alimento alguno en el desayuno'68, exis-
tiendo una proporcién mayor si se trata de la poblacién
escolar'??, Para otros autores!®’, las nifias omiten con
mas frecuencia el desayuno (24%) que los nifios (16%),
existiendo en los nifos escolares espafoles un ligero pre-
dominio en el consumo calérico en el desayuno!’®.

Desayuno: composicion, cantidad y
horario

Las caracteristicas del desayuno (composicién, cantidad
y horario) pueden inducir a importantes alteraciones
metabdlicas, tales como cambios en las concentraciones
de: a) glucosa e insulina en sangre y b) neurotransmisores
cerebrales. De esta manera, el desayuno, como tal, puede
influir en la funcion cognitiva!®. Algunos investigadores
observaron cambios positivos en el “comportamiento” de
los sujetos tras la ingesta de un desayuno cocinado!! o
bajo en grasas y rico en hidratos de carbono*. Mientras
que no encontraron ningln cambio en el “rendimiento
cognitivo” de los sujetos al comparar el desayuno coci-
nado con el desayuno con tostadas y cereales!?, ni tam-

poco los habia en desayunos ricos en hidratos de carbo-
no y bajos en grasa*. Otros hallazgos sugieren que la
combinacién de alimentos especificos y nutrientes influ-
yen en las concentraciones de glucosa en sangre y en la
sintesis de neurotransmisores cerebrales (ej:
serotonina)!’6177, Ciertos alimentos producen una débil
respuesta de la glucosa en sangre, mientras que otros
alimentos producen elevaciones y descensos bruscos de
la concentracion de glucosa en sangre antes de retornar a
las concentraciones basales de glucemia'’817°. Otro es-
tudio indicaba que un desayuno que aportaba el 25% de
las IDR en energia mejoraba el rendimiento en el test de
creatividad en una muestra de nifios de 10 afnos edad en
comparacién con otro desayuno que aportaba menos del
10% de las IDR!!, Una evaluacion similar en adolescen-
tes informaba del efecto beneficioso sobre el “recuerdo
inmediato” (memoria a corto plazo) tras consumir un
desayuno con un contenido energético mayor de lo nor-
mal (RDR), pero ello conllevaba también un efecto nega-
tivo sobre la concentracion®®.

Pocos estudios han valorado el papel que juega el hora-
rio del consumo del desayuno sobre el rendimiento
cognitivo del sujeto. Se observé que los nifios que desa-
yunaban en el colegio 30 minutos antes de la realiza-
cién de sus tests cognitivos, en conjunto, tenian unas
puntuaciones cognitivas significativamente més eleva-
das que aquellos nifios que desayunaban en su casa o
que nunca desayunaban'?. Sin embargo, también hay

Estudio, pais, afo, lugar, referencia
Morgan et al. EE.UU. 1981. Domicilio familiar. Ref. 74

Tabla 6.

Modelos de consumo del
desayuno y su papel en la
ingesta diaria de

* Muestra 657 sujetos, ambos sexos, 5-12 afios de edad, clase social media y media-alta, nivel educativo Hrient |
de los padres méas elevado que el de la poblacién general. Se forman 5 grupos sélo en funcion nu r/le-n es en ios
del D consumido con o sin cereales: *Grupo 1: n=177. *Grupo 2: n=150. *Grupo 3: n=349. escoiares
*Grupo 4: n=308. *Grupo 5: n=92

* Disefio Transversal. Durante 7 dias se practican 2 tipos de encuestas: *Habitos y *Registros diarios de

consumo de alimentos en el desayuno. Segln el tipo de D: *Grupo 1: D con cereales
preazucarados 3 veces semana o mas; *Grupo 2: D con cereales no azucarados 3 veces/
semana o mas; *Grupo 3: D con algunos cereales (pre y/o no azucarados) 3 veces/semana o
maés; *Grupo 4: D con cereales <3 veces/semana; *Grupo 5. D sin cereales < 3 veces/semana.

* Resultados El 1.5% de la muestra poblacional omite el D. Los nifios que desayunan con cereales omiten
menos el D que los que no desayunan cereales. Los nifios que D con cereales 3 veces/semana
0 mas ingieren en su D un promedio bajo en grasa y colesterol (P<0,001), 1,5 veces mas
cantidad de tiamina, riboflavina, hierro, folatos y vitaminas D y B12 y 2 veces mas cantidad de

fibra, niacina, piridoxina y vitamina A (P<0,001) que los nifios que no toman cereales en el D.

¢ Comentarios El D con cereales aporta un promedio ligeramente mayor de azicar total que el D sin cereales
(-NS-). EI D con cereales contiene un promedio elevado de tiamina, niacina, riboflavina, folatos,
piridoxina, vitaminas A, B12, C y D, calcio, fosforo, hierro, potasio, cobre, zinc. ElI D sin
cereales tiene un promedio elevado en el contenido en calorias, proteinas, grasas, colesterol y

sodio.
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Tabla 6. (Cont.) Ruxton et al. Reino Unido 1996. Domicilio familiar y 5 colegios. Ref. 86

Modelos de consumo del

* Muestra
desayuno y su papel en la
ingesta diaria de
nutrientes en los * Disefio

escolares

¢ Resultados

* Comentarios

269 escolares, ambos sexos, 7-8 afos de edad, que asisten a colegios de clases sociales
diferentes (3) y a colegios de clase social baja (2).

Aleatorio. En el domicilio familiar se realizan varias encuestas: *Habitos y *Registros diarios
de consumo de alimentos en el desayuno (7 dias) y *Clase social y nivel educativo de los
padres. En el colegio se realiza la medicion del peso, talla y grosor de los pliegues de la piel
(triceps, biceps, subescapular y suprailiaco).

*Los nifios que consumen el D con cereales 6-7 veces/semana (v/s) tienen un incremento en la
ingesta fibra -NSP- y vitaminas del grupo B, hierro, calcio y zinc (micronutrientes) en el D y en
el conjunto de la dieta diaria, lo cual no ocurre en los nifos que consumen cereales menos de
5 v/s o en aquellos que omiten el D. Los nifios de clase social “no trabajadora” desayunan con
cereales con una frecuencia ligeramente superior (6-7 v/s) a aquellos nifios de clase social
“trabajadora” (P<0,05). No existen diferencias significativas (entre nifios y nifas) en los tipos
de D elegidos ni en la frecuencia de consumo del D con cereales.

La frecuencia de consumo del D con cereales en los nifios es: *47%: 6-7 v/s. *30%: 4-5 v/s.
*23%: 0-3 v/s. El 94% de los nifios desayuna 5 v/s con més frecuencia el D con cereales.
Ningun escolar omite el D mas de 5 v/s. El consumo frecuente del D con cereales reduce en los
nifos el porcentaje medio de energia obtenida a partir de las grasas (en el D y en el conjunto de
la dieta diaria), préximo al valor recomendado para la grasa (35% de la energia de la dieta
diaria).

Ortega et al. Espaiia 1995. Colegios. Ref. 124

* Muestra

¢ Disefo

¢ Resultados

* Comentarios

742 escolares (420 nifos, 322 nifas), 9-13 afios de edad, clase social media, media-alta,
inscritos en 4 colegios publicos de la Comunidad de Madrid. Se forman 2 grupos por el tipo de
D consumido: *D aceptable (DA): tiene 2 o mas grupos de alimentos; *D insuficiente (DI): tiene
solo 1 grupo de alimentos (en general, un vaso de leche) o ND.

Aleatorio y polietapico. En el colegio, por la mafana, durante la 12 hora de clase, se realizan
varios cuestionarios: *Recuerdo de 24 horas: consumo de alimentos a lo largo del dia. *Habi-
tos de ingesta de alimentos en el D durante la mafana del estudio y la mafiana anterior al
mismo. *Frecuencia de consumo de alimentos en el D de forma habitual. *Registro y pesaje de
los alimentos consumidos a lo largo del dia (durante 5 dias consecutivos, incluyendo un
domingo): realizado, aparte, a 200 escolares de la muestra.

El 3,3% de los nifios y el 4,7% de las nifias omiten el D. El 16,9% de los nifios y el 32,6% de
las nifias toman sélo lacteos (en general, un vaso de leche). El 1,3% de los escolares toman
solo cereales y el 0,5% solo fruta: se considera un “D insuficiente”. Los escolares con omision
del D o con D insuficiente tienen una dieta menos saludable a lo largo del dia [menos frutas,
carnes, pan, verduras, hortalizas y mas huevos y golosinas (20%)] que los escolares que tienen
un D aceptable (DA). Estos ultimos (DA) toman mas frutas, carnes, pan verduras, hortalizas y
menos huevos y golosinas (13%) a lo largo del dia (golosinas: P<0,05).

Existen diferencias en las tendencias de consumo de alimentos de los escolares a lo largo del
dia en funcién del tipo de D realizado. Mejorar la primera comida del dia tendria, con bastante
probabilidad, una repercusién positiva en la consecucion de un estado satisfactorio en los
escolares desde el punto de vista nutritivo y sanitario.
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Ortega et al. Espafia 1996. Domicilio familiar y colegios. Ref. 125 Tabla 6. (Cont.)

Modelos de consumo del
desayuno y su papel en la
ingesta diaria de
nutrientes en los
escolares

* Muestra 200 escolares de la muestra del estudio anterior (edades, colegios, comunidad auténoma y
clase social son los mismos que en el estudio anterior). Se forman 2 grupos: *Grupo C (65
nifios y 35 ninas): consumen a diario un D con cereales. *Grupo NC (64 nifios y 36 ninas):
nunca consumen cereales en el D. Se estudia la influencia que produce la ingesta del D con
cereales en los habitos dietéticos y en el estado nutricional de los escolares.

* Disefio Aleatorio y polietapico. En el domicilio familiar y en el colegio se realiza y completa un cuestio-
nario de *Registro y pesaje de los alimentos consumidos a lo largo del dia (durante 5 dias
consecutivos, incluido un domingo). En el colegio (por la mafiana) se realizan los cuestionarios
de *Frecuencia de consumo de alimentos consumidos (por dia, semana y mes) y de *Habitos
alimentarios en el D (incluye los dias de clase y el fin de semana). Ademas, en el colegio y en
ayunas, se realizan examenes: *Antropométrico: (talla/peso). *Hematoldgico y bioquimico
general (serie roja, lipoproteinas, colesterol, triglicéridos, vitaminas y minerales).

* Resultados El grupo C tiene un D mas completo y nutritivo, una mejor ingesta de energia y nutrientes en su
dieta a lo largo del dia, (menor ingesta de lipidos y mayor ingesta de hidratos de carbono) que
el grupo NC. El grupo C tiene unas ingestas mayores de tiamina, folatos, piridoxina y betacaroteno
(P<0,05), yodo (P<0,1), riboflavina (P<0,1) y otros nutrientes importantes que el grupo NC.
El grupo C consume unas cantidades diarias mayores de alimentos (leche, pan, queso, yo-
gur,...) (NS), cereales (NS) y frutas (P<0,1), y una cantidad menor de bebidas (P<0,05) que
los escolares del grupo NC. El grupo C tiene unos habitos de D mejores (mayor consumo de
varios grupos de alimentos) que el grupo NC (P<0,05). Los resultados hematolégicos y
bioquimicos son mas favorables en el grupo C que en el NC.

* Comentarios Los desayunos que incluyen mas de 3 grupos de alimentos no son muy frecuentes (11%), lo
cual ocurre con mas frecuencia en el grupo C (P<0,01) que en el grupo NC. En el grupo NC: el
6% de los sujetos nunca desayuna, y el 40% soélo bebe un vaso de leche en el D.

Aranceta et al. Espaiia 1988. Colegios. Ref. 122
¢ Muestra 605 alumnos, ambos sexos, 3-14 anos de edad, inscritos en colegios publicos de Bilbao.

* Disefio Aleatorio, polietdpico por conglomerados. A cada alumno se le practica una encuesta de
consumo alimentario: *recuerdo de 24 horas en presencia de la madre. Simultaneamente, se
cumplimentan otros cuestionarios: *consumo habitual, *frecuencia de consumo e *historial
dietético. Se aplican unos métodos de evaluacién inmediata a los: a) Padres: tests de respuesta
multiple; b) Alumnos (ciclos medio y superior): octavillas, carteles y murales; ¢) Alumnos
(preescolar y ciclo inicial): juegos de asociacién cromética. Los MEI evaltdan la asimilacién de
los contenidos del mensaje y sirven de refuerzo didactico.

* Resultados Después de la campafia de promocion del D: a) sélo el 3% de los escolares omite el D; b) en
relacion a los nifios que si desayunan: 1) sus aportes medios de energia en la racion del D es
igual a 308 + 16,78 kcal; 2) frecuencia de consumo del 98% (leche y/o productos lacteos); 3)
frecuencia de consumo del 60% (pan, bolleria o cereales); 4) frecuencia de consumo del 1%
(zumos de frutas y frutas).

¢ Comentarios Mejoria importante en los habitos de consumo del D (P<0,01) [ 3% de omision del D en 1987
(después de la campana a favor del D) frente al 20% de omision del D en 1985 en los mismos
colegios (antes de dicha campafa)]. Mejoria en la ingesta media de energia en 1987 (308 +/
-16,78 kcal) respecto al985 (243 +/- 16,6 kcal) en la racién del D (P<0,01) (t=69,9).

Pérez et al. Espafia 1988. Colegios. Ref. 123

¢ Muestra 250 escolares, 5° EGB, 10 anos de edad, ambos sexos, colegios publicos de Bilbao, clase
social similar.

* Disefo Aleatorio. 15 minutos antes de la hora del recreo se practica a todos los alumnos de la
muestra, a la vez, una encuesta de consumo referente al D consumido ese mismo dia; acto
seguido, los sujetos realizan un test numérico de atencion (TEA-2).

* Resultados Los alumnos cuya ingesta en el D es inferior a las 200 kcal obtienen en el test unos resultados
inferiores en un 20%, en comparacién con sus compaferos con una ingesta mas adecuada
(superior) en kcal en el D.

* Comentarios Se afirma que un D adecuado (en cantidad y en calidad de la composicién de sus nutrientes) es
muy recomendable, con el fin de asegurar un nivel de atencién éptimo dentro de las particula-
ridades de cada individuo.
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Tabla 6. (Cont.)
Modelos de consumo del

desayuno y su papel en la * Muestra
ingesta diaria de
nutrientes en los « Disefio

escolares

¢ Resultados

* Comentarios

Armas y Estévez. Espana 1993. Colegios. Ref. 121

5361 escolares (2755 varones y 2606 mujeres), edades entre 11-14 afios, colegios publicos
y privados de Canarias (22 etapa de EGB).

Aleatorio, bietapico y estratificado por cursos. EI mismo dia del estudio, los escolares cumpli-
mentan un cuestionario sobre el D con 24 variables: a) horario y tipo de ingesta de alimentos
realizada en el D; b) preguntas sobre las variables persona y lugar; c) motivos por los que se
omite el D y frecuencia con que se realiza la omisiéon del mismo.

El 5,89% de los escolares omite el D (6,7% en las nifas y 5,0% en los nifos), observandose
un ascenso progresivo en la omision del D en ambos sexos desde los 11 hasta los 14 anos de
edad. El 31,56% de la muestra ingiere sélo un D liquido (D no saludable). EI consumo de
energia (CE) en el D es: a) 25% de sujetos (20% IDR); b) 50% de sujetos (<20% IDR); c)
24,47% de sujetos (>20% IDR). [Nifios 11-12 afios: CE adecuado; nifios de 13-14 afos: CE
algo < IDR; en nifas: CE mucho < IDR, y mas bajo entre 13-14 afios.

La causa basica de la omision de D y del D no saludable es la falta de habitos que permitan al
escolar llegar a la mesa despierto y con tiempo suficiente para desayunar. Es preciso mejorar
el aporte nutricional del D a los escolares en cantidad y calidad, por medio de unos D variados
y equilibrados desde un punto de vista dietético.

Mur de Frenne et al. Espafa 1994. Colegios. Ref. 139

* Muestra

¢ Disefo

¢ Resultados

1078 escolares (537 varones y 541 mujeres), de 12-16 afos de edad, ambos sexos, clase
social diferente, de origen rural y urbano. Los colegios estan en Aragon y son 24: *Urbanos: 17
(887 alumnos). *Rurales: 7 (191 alumnos).

Todos los escolares cumplimentan en el colegio un “cuestionario dietético”, confeccionado en
base al recordatorio de 24 horas y al registro dietético diario durante 7 dias (retrospectivo, a
partir del dia del estudio). Se evallan todas las comidas del dia (desayuno, almuerzo, comida,
merienda y cena). Se hace hincapié en el horario y en la frecuencia de consumo de alimentos en
las diferentes comidas del difa.

Especificamente, desayunan el 96% de los escolares. En el D, los varones consumen mas
cantidad de alimentos diferentes y en mayor cantidad que las mujeres (P<0,009). EI D habi-
tual consiste en leche con galletas o bolleria: *leche: varones (96,27%), mujeres (95,19%) -
no significativo; *galletas: varones 78,95%, mujeres (73,93%) - P<0,008. También desayu-
nan: *zumo: varones (31,65%), mujeres (28.83%) - no significativo; *bocadillo: varones
(25,88%), mujeres (11,64%)-P<0,0001.

que senalar que se han encontrado los mismos efectos
en sujetos que desayunaron 3 horas antes de la realiza-
cion de los tests cognitivos®®°, En estudiantes universi-
tarios se observo que el consumo del desayuno tenia un
efecto sobre el “recuerdo voluntario” (o libre) a media
manana, no ocurriendo dicho efecto al inicio de la ma-
fiana'4. Ello sugiere que, tras el consumo del desayuno,
existe un momento éptimo para incrementar las res-
puestas ante ciertas pruebas cognitivas. Es normal la
carencia de un suplemento externo de energia y de
nutrientes en los nifos durante el largo intervalo de tiempo
transcurrido entre la cena y el desayuno. Durante el
suefo, los mecanismos enddgenos de la persona ac-
tdan para suministrar el “combustible” (glucosa) que
necesita el cerebro para realizar su metabolismo. Si
tras el despertar, el ayuno dura varias horas mas y al
organismo se le comienzan a requerir grandes deman-
das de energia en el periodo de ayuno, el resultado
metabdlico de ese esfuerzo afecta a los niveles de gluco-
sa e insulina en sangre, lo que probablemente vendria a
interferir con los diferentes aspectos de la funcién

cognitiva. Incluso, si se producen frecuentemente pe-
quenos cambios adversos en el contenido nutricional y
energético del desayuno, éstos podrian tener un perjui-
cio sobre el rendimiento escolar a largo plazo!®°.

Los primeros estudios sobre el efecto del desayuno sobre
la funcién cognitiva mostraban unos resultados un tanto
conflictivos, posiblemente debido a la debilidad del dise-
o del estudio, al bajo cumplimiento, a la variabilidad en
el consumo y al sesgo de estimacion®!. Se informaba que
el consumo del desayuno tenfa unos efectos favorables
sobre el tiempo de reaccién y sobre la resolucion de pro-
blemas en las pruebas realizadas al final de la mafnana,
particularmente en los nifos con un bajo coeficiente inte-
lectual (CI); en contraste, la omision del desayuno mejo-
raba otras funciones cognitivas, como eran aquellas que
requerfan un recuerdo inmediato (memoria a corto pla-
z0) y una atencién mantenida en las pruebas?*. Por otro
lado se informaba que el consumo del desayuno mejora-
ba las puntuaciones en las pruebas de aritmética®, en los
tests de fluidez verbal y de recuento numérico inverso?;
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estos resultados eran apoyados por otro estudio simi-
lar?e.

En un seguimiento de los PNDE se observé que después
del consumo del desayuno se producia una mejoria en
la funcion cognitiva y en el comportamiento (atencion,
participacion) de los escolares3®36, Estudios que
evaluaban la memoria, el razonamiento légico y el pro-
cesamiento semantico a través de diferentes tests mos-
traron que, el consumo del desayuno mejoraba el
rendimiento en algunos tests cognitivos y que estos efec-
tos diferian de aquellos obtenidos en un test realizado
después de la comida del mediodia!. Otros informes
sefialaban que la omisién del desayuno producia efec-
tos adversos en los resultados de los tests de memoria
espacial y de recuerdo inmediato. La mejoria en el ren-
dimiento, atribuida al desayuno, se relacionaba con la
elevacion de los niveles de glucosa en sangre?’. En cuan-
to a si los modelos o cantidades de alimentos consumi-
dos en el desayuno repercuten de forma diferente en la
funcién cognitiva no es bien conocido. En un estudio se
indicaba que las funciones cognitivas especificas se afec-
taban segln fuese el total de la ingesta energética del
desayuno, anadiendo que el consumo del desayuno con
un contenido energético mayor que el normal tenfa un
efecto beneficioso sobre el recuerdo inmediato (memo-
ria a corto plazo)®°.

Otros investigadores concluian diciendo que, hasta el mo-
mento, no habfa publicada evidencia alguna de que el
desayuno tuviese algln efecto sobre la salud o sobre el
rendimiento escolar a corto plazo, debido a que se ha-
bian encontrado deficiencias en los disefios o en las rea-
lizaciones de los estudios. Ademas citaban la posibilidad
de que los resultados obtenidos en las pruebas o tests
pudiesen estar afectados por las expectativas de los ni-
fios y de los profesores durante la realizaciéon de los
mismos?. En un estudio realizado en Suecia se utilizaron
dos tipos de desayuno (A= mas energético; B= menos
energético). Se comprobd que la reduccién experimental
de la ingesta de energia en el desayuno mostraba tener un
efecto significativamente negativo en el test de pensa-
miento creativo y en la prueba de resistencia fisica volun-
taria, en el contexto del trabajo normal del colegio.
Ademas, los nifios y nifias que voluntariamente tomaron
un desayuno inadecuado (tipo B) cometieron
significativamente menos errores en el test de la suma,
trabajando las nifias significativamente mas rapido en el
test de examen numeérico. En los tests de multiplicacién y
de razonamiento gramatical no se observaron efectos
significativos debidos a la ingesta de energia en el desa-
yuno. La ingesta de un desayuno tipo B evidenciaba, de
forma significativa, que la mayoria de los alumnos te-
nian una desagradable “sensacion de hambre” durante
la manana en el colegio. Se constataba que, a pesar de
que la mayoria de los alumnos sintieron hambre, no se
observaba ningln efecto significativo de la ingesta real de
energia del desayuno sobre la ingesta de energia de la
comida del mediodia que se realizaria posteriormente en
el colegio®!! (Tabla 1).

Programa nacional de desayuno escolar

Enlos EE.UU., el Programa Nacional de Desayuno Esco-
lar (PNDE) se cre6 en 1966 como un programa piloto
para suministrar alimentos a los nifos residentes en las
areas mas pobres y en las areas en las que los nifios
tenfan que recorrer grandes distancias hasta el colegio.
El intento original del PNDE consistia en alimentar a los
nifios pertenecientes a familias de bajos ingresos econé-
micos, quienes, de otra manera, podrian ir al colegio sin
desayunar'®!, EI PNDE tendria como fin suministrar 1/4
parte de las raciones dietéticas recomendadas diarias de
energia y nutrientes en el desayuno!®183, E| PNDE se
hizo permanente en 1975, siendo subvencionado total-
mente por el Departamento de Agricultura de los EE.UU.,
estando disponible en la actualidad, en mas de la mitad
de todos los colegios de los EE.UU.8!, Algunos investiga-
dores sugerian que la disponibilidad del PNDE
incrementaba la probabilidad de que los nifios desayu-
nasen (P<0,05), resaltando que cerca de 3 millones de
nifios omitian el desayuno en los lugares dénde el PNDE
no estaba disponible, y que mas de 600.000 de esos
nifios podrian desayunar si el PNDE estuviese disponible
en sus colegios respectivos!3°. Sin embargo, los resulta-
dos de otros estudios han producido evidencias dispares
acerca del efecto del PNDE sobre el consumo del desayu-
no, ya que encontraron que la disponibilidad del PNDE
no incrementaba la probabilidad de que el estudiante
desayunase!®+185,

Se informaba que la participacion en el PNDE disminuia
a medida que la familia a la que pertenecia el nifio au-
mentaba sus ingresos econémicos!®186. También se ob-
servaba que la proporcion de participacién en el PNDE
era significativamente mas alta en las areas rurales que
en las areas urbanas y suburbanas, y mas alta en los
ninos matriculados en los cursos iniciales (infantil-pri-
maria), en los nifios de familias de bajos ingresos econé-
micos y en los estudiantes de raza negra, hispanos y
varones. En los ultimos veinticinco anos, el resultado
global de los estudios indican que el PNDE contribuye a
mejorar el estado dietético y la ingesta de nutrientes de
los sujetos participantes en el mismo, asi como a mejo-
rar significativamente el rendimiento escolar y a reducir
el absentismo y el retraso escolar. La participacién en el
PNDE se incrementé rapidamente de 1970 a 1980, aun-
que no ocurrié lo mismo a partir de 1980. Pero entre
1988y 1995 el crecimiento llegd hasta el 72%, princi-
palmente en las categorias de desayuno de precio reduci-
do y gratuito, lo cual sugeria que el PNDE ha servido,
principalmente, a los nifios incluidos en estas dos cate-
gorias?®. En 1995, el PNDE se aplicd, aproximadamen-
te, a 6,3 millones de nifos pertenecientes a 64.000
colegios a lo largo de los EE.UU.'®7. Una variedad de
caracteristicas (nifio, familia, programa, comunidad) in-
flufan en la decision de los estudiantes a participar en el
PNDE!®8, Inicialmente, el crecimiento en los promedios
de participacion en el PNDE era lento, en parte debido a
las actitudes de los padres y de la comunidad hacia el
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papel de los colegios en la alimentacion de los nifios!.
La sociedad consideraba que el suministro del desayuno
era responsabilidad de la familia, considerando que los
PNDE eran una amenaza al “vinculo familiar”*?. Con el
aumento del nimero de madres que trabajaban fuera de
casa, la proporcion de nifios que comian fuera de casa
también se incrementd. Estos cambios demogréficos pa-
recen haber alterado la percepcién de la sociedad acerca
de la necesidad del PNDE!?!,

Eficacia del PNDE en mejorar el estado
dietético y nutricional de los nifios

El PNDE nacia como una ayuda que contribuia a una
ingesta adecuada de nutrientes en los nifios y aseguraba
que ellos no tendrian hambre durante la jornada escolar.
Numerosos estudios han informado de los beneficios del
PNDE desde su implantacién en 1966. Uno de ellos
evaluaba el efecto del consumo del desayuno sobre la
ingesta total diaria, valorando la ingesta media diaria de
quince componentes dietéticos en nifios de 10 afios de
edad de Louisiana (EE.UU.), pertenecientes a tres grupos
de desayuno (escuela, domicilio familiar y no desayuno).
Se comprobd que el consumo del desayuno tenia una
contribucion significativa en la ingesta media de nutrientes
en los nifos. El promedio de ingesta total de energia era
significativamente menor en los nifios que no desayuna-
ban [1821 kcal (7619 MJ)]y en los nifios que desayu-
naban en casa [2098 kcal (8778 MJ)] que en los nifios
que desayunaban en el colegio (PNDE) [2326 kcal
(9732 MJ)1. Los nifios que si desayunaban tenian una
ingesta diaria mayor de vitaminas y minerales (calcio,
fésforo, magnesio, riboflavina, vitamina B12 y folato)
que aquellos niflos que no desayunaban (quienes no
compensaban este déficit de nutrientes con las otras
comidas del dia)®’. Otro estudio valoraba el efecto del
PNDE en el estado nutricional y de salud en unos nifios
matriculados en un colegio situado en un barrio judio
de los EE.UU. Los nifos participantes y no participantes
en el PNDE tenian, en general, un buen estado nutricional
al inicio del estudio. Se observo que los nifios partici-
pantes en el PNDE no mostraban cambios significativos
en su talla o en su peso cinco meses después de iniciar
el PNDE!08,

Otra investigacién en nifios estadounidenses informaba
del impacto dietético del PNDE a partir de los datos reco-
gidos durante los Programas Nacionales de Evaluacion
de la Nutricion Escolar 1980-1981, por medio del “re-
cordatorio de 24 horas”. Se observé que los nifios parti-
cipantes en el PNDE tenian una ingesta significativamente
mayor de alimentos energéticos, calcio y magnesio y
significativamente menor de hierro y de colesterol que los
nifos no participantes en el PNDE. Comparando las
ingestas durante las 24 horas del dia con las ingestas del
desayuno se encontré que existia un efecto reducido del
PNDE sobre la ingesta de nutrientes a lo largo de las 24
horas del dia. Asi, la mayor ingesta en el desayuno de
alimentos energéticos y magnesio en los nifios partici-

pantes en el PNDE no se mantenia durante las 24 horas
del dia, en relacién a los nifios no participantes en el
PNDE. La menor ingesta de colesterol en el desayuno en
los nifos participantes en el PNDE daba como resultado
una menor ingesta diaria de colesterol en los estudiantes
de los dos grupos de edad estudiados!'®*. En dos colegios
de Nueva York (EE.UU.) se estudi6 el impacto del PNDE
sobre la ingesta de nutrientes, los indicadores bioquimicos
y el desarrollo fisico de los escolares participantes en el
estudio a lo largo del curso académico. En el colegio
adscrito al PNDE se observé que el impacto del consumo
del desayuno en el 30,3% de los escolares participantes
(nifos mas necesitados nutricionalmente = bajas con-
centraciones de hemoglobina, peso menor para su talla o
para su edad, ingesta de nutrientes bastante menor al
70% de las IDR) suponia tener una ingesta significativa-
mente mayor de todos los nutrientes a lo largo del curso
escolar. Juntos, las ingestas del desayuno (PNDE) y de la
comida del mediodia (Programa de Almuerzo Escolar)
proporcionaban mas del 75% del incremento de nutrientes
en sus dietas al grupo de nifios mas necesitados
nutricionalmente!®2,

En un estudio realizado en un colegio de Washington
(EE.UU.) en escolares de 8-12 afos de edad y residentes
en un area con un 11% de omision del desayuno se
observé que, los nifios que participaban regularmente en
el PNDE (cuatro o mas veces por semana) tenian una
ingesta diaria de calcio, fésforo, vitamina C, tiamina y
riboflavina significativamente mayores que en los nifios
no participantes en el PNDE!®3, Otro estudio en EE.UU.
valoraba los efectos del PNDE sobre la ingesta dietética
de los nifios a lo largo de las veinticuatro horas del dia.
Se informaba que la ingesta media total de nutrientes a lo
largo del dia no era diferente seglin se participase o no en
el PNDE, pero aquellos nifios participantes en el PNDE
consumian una ingesta total diaria de nutrientes
significativamente mayor que los nifios no participantes
en el mismo!®*. Y como parte de la Evaluacién Nacional
del Programa de Nutricién Escolar 1980-1981 de
EE.UU., un estudio informaba que aquellos sujetos par-
ticipantes en el PNDE tenian una proporcién media de
“nutrientes indispensables” mayor que la observada en
los no participantes en el PNDE (en lo referente a todos
los nutrientes estudiados, exceptuando el calcio y la
riboflavina)!9®.

Las conclusiones a los diferentes estudios fueron las si-
guientes: 1) los nifios que desayunan con apetito en el
domicilio familiar o en el colegio tienen, como promedio,
una ingesta total de nutrientes mejor que los nifios que
omiten el desayuno; 2) la mayoria de los estudios mues-
tran que los nifos participantes en el PNDE tienen un
incremento significativo en la ingesta de vitamina C, cal-
cio, riboflavina y vitamina A. Estos hallazgos estan de
acuerdo con el hecho de que los desayunos habitualmen-
te incluyen leche y fruta (rica en vitamina C); 3) el modelo
global que surge a partir de los estudios llevados a cabo
durante veinte anos es que el desayuno escolar contribu-
ye de manera significativa al consumo de nutrientes.
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Efectos del PNDE sobre la funcién
cognitiva de los escolares

En dos colegios de ensefianza elemental de Nueva York
(EE.UU.) se realiz6 un estudio sobre los habitos de desa-
yuno y la conducta socioemocional de los escolares. Se
observé que el 90,6% de los estudiantes de la muestra
consumian el desayuno (PNDE) y no manifestaban nin-
gun incremento en problemas de tipo conductual (com-
portamiento: atencién, participacion) durante la mafana
del estudio. Dado que este tipo de problemas de compor-
tamiento se asocian normalmente a la omision del desa-
yuno, los autores pensaron que los hallazgos de su estudio
estaban inequivocamente asociados con el hecho de que
muy pocos estudiantes omitian el desayuno!.

Especificando un poco mas en un estudio de campo cita-
do en parrafos anteriores3®, diremos que se llevd a cabo
en seis colegios de ensefanza primaria de Lawrence
(Massachusetts-EE.UU.) con el fin de valorar si el desa-
rrollo del PNDE tenia algln efecto en el rendimiento esco-
lar. Se incluy6 en el estudio a escolares participantes y no
participantes en el PNDE, evaluédndose a los mismos antes
y después de iniciarse el PNDE en los colegios. Los inves-
tigadores evaluaron el rendimiento escolar [Test de Habi-
lidades Basicas (TCHB)] y el absentismo y fracaso
escolar. Inicialmente, los participantes en el PNDE tenian
unas puntuaciones significativamente menores en el TCHB
que los no participantes; pero, a medida que pasaba el
tiempo, los nifos participantes en el PNDE (consumo del
desayuno) incrementaban sus puntuaciones mas
significativamente que los nifios no participantes en el
mismo. El analisis multivariante confirmé que el hecho
de participar en el PNDE se asociaba significativamente
con la puntuacién final en el TCHB. Las proporciones de
absentismo y fracaso escolar mejoraban con la partici-
pacion en el PNDE.

Datos a investigar, programas y politicas a
seguir

Algunos resultados metodolégicos informan que las me-
didas apropiadas para el desarrollo cognitivo requieren
de una nutricion bien controlada. Es conveniente una
estrecha colaboracién entre centros especializados en
investigacion sobre nutricion humana (requerimientos de
nutrientes en los ninos) y centros especializados en investi-
gar la relacion entre la nutricién y el desarrollo cognitivo.
De esta colaboracion bilateral deben sacarse las conclu-
siones apropiadas que deberan ser aplicadas en la po-
blacion escolar por los organismos gubernamentales
indicados. El trabajo metodolégico en el area de la nutri-
cion y de la funcion cognitiva serd valioso para dilucidar
los métodos que se incorporaran a los sistemas de monito-
rizacién en curso'®. Los Programas de Nutricién Infantil
utilizaran la innovacién en promocioén nutricional para
incrementar la probabilidad de mantener la eficacia en
mejorar las dietas de los nifos. Nuevos modelos educati-
vos, incluyendo el marketing social, se proyectaran den-

tro del desarrollo de programas de promocién de la nu-
tricion en las escuelas. Con la incorporaciéon de unos
datos s6lidos y unas actividades de innovacién promocio-
nal, los organismos gubernamentales pueden dar pasos
muy importantes al asegurar a todos los habitantes del
pais el acceso a una dieta adecuada y nutritiva a sus
escolares, independientemente de sus ingresos econdmi-
cost?.

A partir de aqui, las investigaciones sugieren que la omi-
sién del desayuno afecta al rendimiento especifico en las
pruebas cognitivas, particularmente a aquellas que in-
cluyen a la memoria. Sin embargo, aun existen importan-
tes vacios en cuanto a como “edad”, “sexo”, “estado
nutricional pasado y presente”, “horario, cantidad y com-
posicién del desayuno” y “mecanismos psicolégicos”
modifican el rendimiento cognitivo del escolar!®. Muchos
estudios a nivel mundial indican que el consumo del
desayuno tiene un beneficio nutricional y produce un in-
cremento en la funcién cognitiva. En conjunto, aquellos
sujetos que desayunan en casa o en el colegio mejoran su
estado nutricional y de salud, puesto que, globalmente,
mejoraban su ingesta de fibras, vitaminas, minerales y
otra serie de nutrientes. Por ejemplo, en mujeres adoles-
centes pertenecientes a poblaciones con riesgo de desnu-
tricion, el hecho de consumir el desayuno les supone un
incremento en la ingesta de hierro que les beneficia; ya
que, en caso de omitir el desayuno, debido a suedady a
la menstruacion, estan en riesgo de padecer una anemia
ferropénica por pérdida de hierro, que las pondria en
riesgo de padecer una disminucién de su capacidad
cognitiva®. No obstante, la ingesta del desayuno ha des-
cendido constantemente por encima de los 26 afnos de
edad, en todos los grupos de edad y particularmente en-
tre las mujeres adolescentes estadounidenses’®1%7.

Por lo tanto, es importante fomentar en el publico el
consumo del desayuno. EI PNDE es uno de los mecanis-
mos para alcanzar esta meta, aunque la participacion de
los colegios en el PNDE no garantiza la participacion del
alumno en el mismo. La edad, el sexo, los ingresos eco-
noémicos familiares, la raza, el lugar de residencia y el
estigma social percibido del PNDE son algunos de los
factores que influyen en la decision de los nifios a parti-
cipar en los mismos!®. La superacioén de estos obstacu-
los es fundamental para incrementar la participacién de
los nifios en los PNDE en los diferentes paises y como lo
es también incrementar el conocimiento publico de los
beneficios del consumo del desayuno. Varios paises en
vias de desarrollo del caribe, América Latina, Africa y
Asia tienen PNDE, pero pocos de ellos han decretado
introducirlos permanentemente dentro de sus vigentes
programas educacionales o nutricionales!!°. En muchos
de estos paises en vias de desarrollo, particularmente en
sus areas rurales, no todos los nifos estan matriculados
en un colegio, y de aguellos nifios que s asisten al cole-
gio, un alto porcentaje abandona los estudios, sobre todo
los nifos de 1°y 2° grado. Probablemente, la alimenta-
cion escolar (PNDE) incrementard, en parte, la asisten-
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Figura 2.

Efectos probables y
probados del consumo del
desayuno en los
escolares.

Fuente: Jacoby ER et al,
1998110
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cia a clase, debido a que el PNDE incentivara a los pa-
dres a enviar a sus hijos al colegio (al ser familias econé-
micamente pobres, el PNDE les ahorra dinero en la
alimentacion de sus hijos), y, con ello, a mayor tiempo
pasado por el nifio en el colegio, mayor seré el potencial
para mejorar el rendimiento escolar del mismo. El interés
nutricional, educativo y econdmico de la alimentacién
escolar esta incrementandose de forma evidente en los
paises en vias de desarrollo. El reto esta en superar los
numerosos “obstaculos” que impiden el éxito en el fun-
cionamiento de estos programas alimentarios, entre los
que se encuentran: a) la limitacion en los recursos eco-
némicos; b) las irregularidades en el suministro y distri-
bucion de los alimentos; c) la dilucion de la racion
alimentaria (ej: “estiramiento” inadecuado del suple-
mento alimentario); d) el escaso tiempo para dedicar a
la ensefianza de los profesores (quienes podrian ayudar
en la distribucion de la comida); e) la salida de los
estudiantes del colegio inmediatamente después de la
comida; f) los nifos reciben menos alimentos en su
casa debido a que ya comen en el colegio'®. Sin embar-
g0, el conjunto de beneficios de la alimentacién escolar
alejan la duda de los obstaculos existentes a la implan-
tacién del PNDE.

Tendencias de consumo del desayuno
en los escolares: pasado y presente

En los EE.UU. se realiz6 un estudio cuyos resultados
indicaban un descenso en el consumo del desayuno entre
1965y 1991, particularmente en los adolescentes con
edades comprendidas entre los 15y 18 afios. Este des-
censo pasaba de un 89,7% (varones) y 84,4% (mujeres)
respectivamente en 1965 a un 74,9% (varones) y 64,7 %
(mujeres) respectivamente en 1991. Los resultados del
andlisis multivariante indicaban que este descenso se
debia, predominantemente, a los cambios en la conducta
alimentaria de ciertos subgrupos de poblacién y no debi-
do a los cambios en los modelos sociodemogréaficos de
la poblacién. La calidad nutricional de los alimentos
consumidos en el desayuno habia mejorado desde 1965,
con cambios significativos hacia el consumo de leche
baja en grasa y cambios menores en otros grupos de

alimentos. Pero esta mejoria en la calidad de los alimen-
tos consumidos en el desayuno a lo largo del tiempo se
“pierde” debido al amplio porcentaje de sujetos mayores
de 11 afos de edad que actualmente omiten el desayuno.
Dada la asociacién de la obesidad con el consumo “poco
frecuente” del desayuno, junto al incremento de la obesi-
dad entre las personas de este grupo de edad (sujetos
mayores de 11 anos de edad que omiten el desayuno),
estd justificado un renovado énfasis respecto a la impor-
tancia del desayuno!®’. Los modelos de consumo del
desayuno entre los nifios y adolescentes son de interés
para la salud publica, dada la asociacién del consumo
del desayuno con el rendimiento escolar y su potencial
relacién con la obesidad?3:35198,

Los paises han sufrido numerosos cambios demogréfi-
cos en los Ultimos afios, entre los que cabe destacar: a)
un incremento de la participacién de la mujer en el traba-
jo obligatorio fuera de casa (en los EE.UU. sélo un 28%
de las mujeres trabajaba fuera de casa en 1960, mien-
tras que en 1992 la cifra habia aumentado hasta un
68%); b) un incremento en el nimero de divorcios (en los
EE.UU. el incremento ha sido de un 150% desde 1960 a
1979); ¢) un incremento del nimero de nacimientos fue-
ra del matrimonio (en los EE.UU., méas del 25% de los
nacimientos ocurrian fuera del matrimonio en 1990, en
comparacién con sélo un 5% en 1960). De estos cam-
bios demograficos han surgido en un alto porcentaje las
“familias monoparentales”, especialmente con las muje-
res como “cabezas de familia” (8% en 1960, en compa-
racion al 23% en 1992), incrementandose con ello la
proporcién de nifios que viven en la pobreza'®®. Estos
cambios pueden afectar negativamente a los habitos die-
téticos y de salud de los nifios y adolescentes. Importan-
tes estudios informan que la obesidad es mas prevalente
ahora entre los nifios y adolescentes que hace veinte
anos?, El rapido incremento de la obesidad infantil se
ha convertido en un problema de salud importante en
muchos paises occidentales, sobre todo en los EE.UU.
Por otra parte, el incremento en el nimero de individuos
mayores de 10 afios de edad que regularmente cuidan de
si mismos, pues sus madres trabajan fuera de casa, hace
que sean ellos mismos los responsables de la prepara-
cién de sus propias comidas?°:292, Otros estudios
relizados a partir de los afos ochenta encontraron que el
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modelo de omisién de las comidas es mas comun en el
grupo de adolescentes mayores de 10 afnos de edad,
siendo el desayuno, comUnmente, la comida mas omiti-
da por estos sujetos!46:184202-204,

Para determinar el grado en que estos modelos son deter-
minantes del consumo del desayuno podrian hacerse las
hipétesis siguientes!®’: a) si la familia es monoparental
(madre soltera, divorciados) implicaria que el padre o la
madre no estan disponibles para preparar el desayuno a
su hijo, con lo que el nifio podria ser el responsable de la
preparacién de su propio desayuno, lo cual podria incli-
nar aun mas al niio a omitir el desayuno; b) si muchos
nifios viven en niveles de pobreza, ello implicaria que
habria menos dinero para los alimentos, por lo que la
omisiéon del desayuno podria ser, probablemente, pro-
ducto de este problema econémico.

Un estudio realizado en 1963 informaba que los estu-
diantes de 17-18 afos de edad daban las razones cita-
das anteriormente para omitir el desayuno?°®: a) falta de
companieros para desayunar con ellos; b) pocas ganas
de preparar el desayuno ellos mismos; ¢) poca disponi-
bilidad de alimentos para comer; d) les producia el mis-
mo efecto desayunar que no hacerlo, pues ellos se sentian
fisicamente igual (habituacion del cuerpo ante la omi-
sion del desayuno). Desde entonces, otros estudios han
encontrado resultados similares, incluyendo una asocia-
cion entre la frecuencia de consumo del desayuno y los
grupos de edad de los jovenes’>77:184206 | 3 disponibili-
dad del PNDE no parecia influir en la probabilidad de
que los nifios consumiesen el desayuno!®184, No se en-
contré un efecto significativo en el consumo del desayuno
por el hecho de que el sujeto participase en el PNDE¥7.

Especificamente, los predictores mas importantes en las
tendencias de consumo del desayuno vienen definidos
por caracteristicas personales, como son: edad, raza,
sexo, tamano familiar, familia mono o biparental, nivel
educativo de la madre “cabeza de familia”, ingresos eco-
noémicos familiares, zona de residencia (rural o urbana).
Enlos EE.UU., los hallazgos indicaban que: a) los indivi-
duos de raza negra desayunaban con menos frecuencia
que los de raza blanca; b) los adolescentes hispanos
desayunaban menos que los adolescentes blancos; c) los
adolescentes varones desayunaban mas que las adoles-
centes mujeres; d) los jovenes pertenecientes a familias
monoparentales cuyas madres (solteras o divorciadas)
trabajaban fuera de casa desayunaban menos que los
jovenes de familias monoparentales cuyas madres no
trabajaban fuera de casa'®*. En general, existe una con-
cordancia en la literatura existente respecto a que los
sujetos que consumen el desayuno tienen una ingesta
diaria mayor de vitaminas A, B6, B12 y calcio, y unos
habitos alimentarios mejores que aquellos sujetos que lo
omiten'67202.203 Dado el incremento del indice de obesi-
dad en el grupo de edad de escolares mayores de 11
afos, los mensajes de salud publica, de nuevo, deberian
renovar el énfasis acerca de la importancia de un buen
desayuno y de los riesgos existentes para la salud debido

a la omisiéon del mismo de manera habitual. Varios estu-
dios realizados en animales y en humanos que evaluaban
el papel de la “frecuencia de las comidas” sobre la pato-
logia humana resaltaron la importancia de una distribu-
cion “similar” de la energia a lo largo del dia, con el fin de
mejorar la salud en curso y reducir asf el riesgo de futuras
enfermedades cardiacas!?%127:2%7, La mejoria en la calidad
del desayuno ilustra la eficacia de los mensajes en salud
publica, abogando por el menor consumo de leche entera,
huevos y tocino en los nifios y en los adultos’®.

Conclusiones

1. Ninguna conclusién definitiva puede sacarse a par-
tir de los datos existentes sobre los beneficios, a
corto y largo plazo, del consumo del desayuno sobre
la funcion cognitiva y el aprendizaje, o sobre los
mecanismos que intervienen en esta relacion.

2. Los datos sugieren, de manera importante, que la
omision del desayuno provoca un estado fisioldgico
que afecta negativamente a la funcioén cognitiva y al
aprendizaje, ya que el cerebro es sensible, a corto
plazo, a la omisién de la disponibilidad de nutrientes.
Este es un efecto mucho mas pronunciado en los
nifnos con riesgo nutricional (desnutridos) que en
los nifios bien nutridos?®.

3. Por lo menos, el consumo del desayuno mejora la
asistencia al colegio e incrementa la calidad de la
dieta de los estudiantes. Los resultados de los estu-
dios realizados hasta la fecha sugieren que los nifios
rinden mejor en ciertas pruebas cognitivas (ej: memo-
rizar) después de desayunar que tras el ayuno.

4. Sin embargo existen inconsistencias en los datos,
atribuidas en cierto modo a: a) las diferencias en los
disefos de los estudios; b) las medidas cognitivas
utilizadas; c) las caracteristicas propias de la po-
blacién de estudio (ej.: estado nutricional)*1©.

5. Los datos de los diferentes estudios sugieren que el
consumo del desayuno es muy importante para me-
jorar la actitud de los nifios a la hora de enfrentarse
a las exigencias diarias en el colegio, hecho maés
acentuado en los nifos pobres y con riesgo nutricio-
nal de los paises en vias de desarrollo.

6. La interaccién entre “comportamiento” (atencion,
participacion) del nifio y “factores educacionales”
abre un nuevo campo a la investigacién cientifica,
merecedora de una atencién adicional a la hora de
enfocar la direccion de futuras investigaciones sobre
el tema.

7. Esevidente que los PNDE producen beneficios edu-
cativos a largo plazo. El hecho de que el nifio pase
regularmente muchas horas seguidas en el colegio
juega un papel importante a la hora de incrementar
su tiempo de trabajo en el colegio®®. Por otra parte,
mejorando el estado nutricional de los nifos (PNDE)
(ej: aumentando la ingesta de hierro) se podria acre-
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centar el componente cognitivo de éstos, mejorando
asi sus perspectivas educacionales.

. Un hipotético “modelo causal” resume e integra los

mecanismos antes citados, describiendo el hecho
siguiente: “mejorando los aspectos nutritivos de los
escolares se va a interactuar con el esfuerzo (traba-
jo) escolar en favor de un beneficio educativo en los
nifios de paises en vias de desarrollo”1° (Figura 2).

. Los PNDE producen beneficios en la nutricion, sa-

lud y educacién de los nifios; y, a pesar del dinero
que cuesta la implantacion de los mismos por los
gobiernos, éste estara bien invertido a largo plazo.
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