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Se trata de una Encuesta Nacional de consumo de ALimentos y bebidas en
poblacion Infantil y Adolescente (ENALIA) coordinada desde la AECOSAN
y cofinanciada por la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) —

éQué es el estudio ENALIA? )

incluido en el Proyecto EU Menu.

El estudio se llevo a cabo entre el afio 2012 y 2014. /

Objetivo

Conocer y evaluar las cantidades de alimentos consumidos en la dieta,
el estado nutricional y los habitos alimenticios de la poblacion infantil y
adolescente espafiola.

Esta informacion permitira realizar evaluaciones del riesgo sobre el
consumo de alimentos y bebidas y adoptar medidas de gestién de
riesgo.

Participantes

Poblacion diana: poblacion residente en los hogares espafioles, no
institucionalizada, menor de 18 afios.

Muestreo aleatorio por conglomerados polietapico: muestra representativa
de la poblacién diana.

Muestra final estudiada: 1.862 nifios/as y adolescentes entre 6 meses y
17 afios.

Recogidade
Informacién

La informacién dietética se recoge a través de tres tipos de encuestas de
base individual, realizadas con una metodologia rigurosa, siguiendo las
recomendaciones europeas.

Herramientas: dos “diarios dietéticos” (nifios de 6 meses a 9 afios) y dos
‘recuerdos de 24 horas” (nifios entre 10-17 afios) no consecutivos,
separados al menos 14 dias. Se complementa con un “Cuestionario de
Frecuencia de Consumo”. Se utilizaron herramientas complementarias para

precisar las cantidades de consumo (atlas fotografico, medidas caseras, y
recetas estandar).

Anéalisis

Valoracién de la ingesta energética, macro y micronutrientes en la dieta
comparando con estandares nacionales, europeos e internacionales.

Estudio de las principales fuentes dietéticas de la dieta.

Evaluacién de la adherencia a la Dieta Mediterranea (DM): Indice de
Adherencia a la DM MDS-1 (valoracion 0-7) y MDS-2 (valoracion 0-8).

Los andlisis se realizaron teniendo en cuenta el sexo y grupos de edad.
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Resultados

¢, Cudl es la composicion nutricional de la dieta de los nifios y adolescentes?

» Mediana de la ingesta de energia total: 1.783kcal/dia
MACRONUTRIENTES: (% de la energiatotal ) MICRONUTRIENTES: (mediana de laingesta)
Hidratos de Carbono  48,6% ™M Vitamina D 2,4pg/dia Fosforo 1271 mg/dia
Fibra 1,7% T Vitamina E 8,7 mg/dia Cinc 8,5 mg/dia
Proteinas 16,8% l VitaminaA 845 ug/dia  Potasio . 2545 mg/dia
Vitamina C 100 mg/dia Magnesio 240 mg/dia
Grasas 34,6% ll Vitamina B1 1,2 mg/di Selenio 85,2 pg/di
,2 mg/dia ,2 ug/dia
- AGS 12,3% l Vitamina B2 1,7 mg/dia  Calcio 934 mg/dia
*Las flechas indican la direccién necesaria para mejorar la dieta vitamina B6 1.8 mg/dia lodo 88,1 pg/dia
Vitamina B12 4.0 pg/dia  Sodio 1769 mg/dia
Folatos 231 pg/dia Hierro 11,6 mg/dia
Niacina 28,7 mg/dia
*En negrita se sefialan aquellos nutrientes con ingestas inadecuadas

¢,Cual es laingesta media (g/dia) de alimentos de los nifios/as y adolescentes,
excluyendo bebidas?

» 430 g/dia de productos lacteos y derivados, incluye 261g/dia de leche y 91g/dia de yogures.
» 175 g/dia de cereales, incluye 42g/dia de pasteleriay bolleria

» 145 g/dia de fruta

» 100 g/dia de vegetales, hortalizas y derivados, excluyendo patatas

» 120 g/dia de carne 6 47 g/dia pescado

¢, Como es la adherencia de la dieta de esta poblacién a la Dieta Mediterranea?

La dieta de los nifios/as y adolescentes es mejorable, observandose un bajo indice de
adherencia a la dieta mediterranea.

» Baja Adherencia (<4 puntos MDS-2): 25,5% de la poblacion estudiada.

« Mediana del indice MDS-1: 4 puntos.

+ Mediana del indice MDS-2: 5 puntos.
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Cumplimiento de las recomendaciones - Macronutrientes

Distribucion de la poblacion (%) segun las recomendaciones - aporte de energia en
la dieta en forma de Hidratos de Carbono
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Distribucion de la poblacién (%) segun las recomendaciones - aporte de energia en
la dieta en forma de Grasas
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Distribucion de la poblacidn (%) segun las recomendaciones - aporte de energia en
la dieta en forma de Proteinas
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AMDR: Acceptable Macronutrient Distribution Range (Rango Aceptable) establecido por el Institute of Medicine (loM), 2005).
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Cumplimiento de las recomendaciones - Micronutrientes
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Poblacién con ingestas de vitaminas y minerales> UL
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EAR: Estimated average requirements (Requerimientos Estimados Medios) establecido por el Institute of Medicine (loM), 2005).
UL: Upper Level (Ingesta Maxima Tolerable) establecido por el Institute of Medicine (loM), 2005).
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Fuentes alimentarias de |la dieta

GRUPOS DE ALIMENTOS .
% ENERGIA
1 0,4
B Cereales B L actens y derivados
u Carnesy derivados B Aceitesy grasas
B Frutas mVerdurasy hortalizas

B Varins (incluye preparadas infantiles y productos dietéticos) ®Azicares dulcesy pasteleria

1 Behidas B Pescados y derivados
o Legumbres ® Huevosy derivados
Aperitivos Platos preparados y precocinados

Salsas y condimentos
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Conclusiones

La dietade los niflos/as y adolescentes espafoles es mejorable, sobre todo:

* La ingesta de hidratos de carbono es baja mientras que la de grasas es alta. En
cuanto a la de proteinas es particularmente alta en el grupo de los mas pequefios
(0-3 anos).

* La ingesta de vitaminas y minerales es adecuada, excepto en el caso de las
vitaminas D, E, folatos, Magnesio, iodo, calcio y sodio en los que un elevado
porcentaje de los participantes presenta ingestas inadecuadas, especialmente en el
grupo de 14 a 17 afos.

» El consumo de frutas y verduras es insuficiente.

* En general, el patron de consumo de alimentos de la dieta de la poblacion infantil y
adolescente se aleja de la saludable Dieta Mediterranea.

Recomendaciones

Las etapas tempranas de la vida son claves para adoptar los habitos alimentarios y de
estilo de vida mas saludables, que reducen el riesgo de desarrollar enfermedades
cronicas y que se mantendran en la etapa adulta.

La vigilancia de la ingesta de energia y nutrientes es esencial para la planificacion de
estrategias de mejora de la dieta, especialmente en la poblacion infantil y
adolescentes. ENALIA aporta datos recientes y de calidad para conocer el estado
nutricional y establecer su vigilancia.

Para paliar las deficiencias detectadas, tanto en hidratos de carbono como en
vitaminas y minerales, se recomienda una dieta sana, variada y equilibrada,
aumentando el consumo de frutas y verduras y reduciendo la ingesta de sal, acidos
grasos saturados y azucares, junto con la realizacion de actividad fisica moderada a
diario, que contribuira a una vida mas saludable de la poblacién infantil y adolescente
espariola.




