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Abstract

Objective: To measure the incidence of obesity as a result of the Covid19
pandemic among schoolchildren aged 6 to 12 years from June to December in Comitan de
Dominguez, Chiapas.

Method: The surveys were online with Google forms, the survey links were
provided to the parents of children between the ages of 6 and 12 from Comitan de Dominguez
in 2021 through the WhatsApp and Facebook Messenger applications, online surveys have a
low margin of error because interviewees can easily share their reactions.
https://forms.gle/Ljtv3RLXQXEkdPh8A

Result: 100 parents answered the survey, where the majority answered all
the questions of the total of the questions that were asked, the ones that had the most variation
were the BMI of the children, where it was one of the least answered

Conclusion: We conclude that there is a large increase in childhood obesity
during the covid 19 pandemic, before the pandemic there was already excess weight, however
during the pandemic it increased considerably. Some families changed their eating habits that
helped reduce obesity during the pandemic. In order to reduce childhood obesity, a balanced
diet and exercise routines are necessary.
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Resumen

Objetivo: Medir la incidencia de la obesidad como resultado de la pandemia
de Covid19 entre los escolares de 6 a 12 afios en el periodo de junio a diciembre en Comitan
de Dominguez, Chiapas.


https://forms.gle/Ljtv3RLxQxEkdPh8A

Método: Las encuestas fueron por internet con los formularios de Google,
los links de las encuestas fueron proporcionadas a los padres de los nifios de entre 6 a 12 afios
de Comitan de Dominguez en el 2021 a través de las aplicaciones de WhatsApp y Facebook
Messenger, las encuestas por internet tienen un margen de error bajo porque los entrevistados
pueden compartir facilmente sus reacciones. https://forms.gle/Ljtv3RLXQxEkdPh8A

Resultado: respondieron la encuesta 100 padres de familia donde la mayoria
contesto todas las preguntas del total de las preguntas que se efectuaron las que mas variacion
tuvieron fueron el IMC de los nifios donde fue una de las que menos se contesto
correctamente, también hubo variaciones y problemas en la talla y peso de los nifios.

Conclusion: Concluimos que existe un gran incremento de la obesidad
infantil durante la pandemia del covid 19, antes de la pandemia ya existia el exceso de peso
sin embargo durante la pandemia incremento considerablemente. Algunas familias
cambiaron sus habitos alimenticios que ayudaron a disminuir la obesidad durante la
pandemia, para poder disminuir la obesidad infantil es necesario una alimentacion
balanceada y rutinas de ejercicio.
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Introduccion

La presente investigacion
se refiere a la obesidad que se define como
una enfermedad cronica, compleja y
multifactorial desfavorable para la salud,
caracterizada por un aumento excesivo de
grasa corporal” en relacion con el encierro
provocada por la pandemia del covid-19
impuesta como medida de control esto
debido a que el covid-19 es la enfermedad
causada por el nuevo coronavirus
conocido como SARS-CoV-2.

Las caracteristicas principales
son:

1. El cambio de
alimentacion de los  nifios
provocada por la pandemia y en
encierro por el covid-19

2. El cambio del estilo
de vida de las personas tanto de los
padres como de sus hijos donde ya
no se practicaba actividad fisica y
los alimentos sanos fueron
decayendo

3. La falta de

actividades fisicas a causa de la
pandemia por COVID-19 ya que
muchos de los hogares no tienen
sddico suficiente

4, Otros factores como
el estrés del encierro, el
distanciamiento social.

Problema

La obesidad infantil es un
problema que afecta gravemente a nifios y
jévenes, teniendo como consecuencia la
aparicion temprana de enfermedades que
dafian la salud como son: hipertension
arterial, diabetes, dislipidemias, céancer,
accidente cerebrovascular, enfermedades
del higado y la vesicula, entre otros.

Entonces (Cual es la
influencia de covidl9 como
desencadenante del aumento de peso? El
confinamiento que ha ocasionado la
pandemia de covidl9 cambios en las
rutinas y habitos diarios de las personas,
las personas han tenido que permanecer en
casa, salvo para realizar ciertas actividades



esenciales (como ir al médico, comprar o
atender a personas dependientes). Desde
casa se ha trabajado, las personas que han
podido, los nifios y jovenes han seguido
sus clases online, y asi todos y cada uno se
las han ingeniado para permanecer en los
hogares durante este tiempo. Una de las
consecuencias del confinamiento es que
muchas personas tuvieron que hacer
adecuaciones en su estilo de vida teniendo
como resultado la inactivacion fisica o
poca, cambios en la dieta, cambios en los
horarios de suefio, asi como también
cambios en las actividades del hogar entre
otros. Esta investigacion tiene como fin
percatarnos de los cambios del estilo de
vida que han sufrido los nifios de entre 6 a
12 afios de edad y como estos cambios se
ven reflejados en al aumento de peso.

Definicion conceptual:

Obesidad infantil: Sera el
incremento de IMC mayor a 30 kg/m2,
detectado durante el estudio segin los
padres del entrevistado responda entre
escolares de 6 a 12 afios en Comitan de
Dominguez en el 2021.

Epidemia por covid19:
Causa reconocida por la que los padres de
los entrevistados declaran han tenido que
adecuar y ajustar diferentes habitos en su
vida, por posibles causales de obesidad
infantil entre escolares de 6 a 12 afios en
Comitan de Dominguez en el 2021.

Poblacion escolar:  Se
definird como el grupo de nifios de entre
de 6 — 12 cursen la primaria en Comitan de
Dominguez en el 2021.

Comitan de Dominguez:
Se definird como el lugar de estudio entre
escolares de 6 a 12 afios elegidas en el
2021. Edad: Se definira como un grupo
etario/ afios cumplidos al momento de
realizar la entrevista segin responda el

cuestionario entre escolares de 6 a 12 afios
en Comitan de Dominguez en el 2021.

Sexo: Se definird como
sexo aquel declarado por la persona
pudiendo ser masculino o femenino o
ambiguo entre escolares de 6 a 12 afios en
Comitan de Dominguez en el 2021.

Peso: Acumulo de grasa
en el cuerpo humano que sirve para definir
el IMC entre escolares de 6 a 12 afios en
Comitan de Dominguez en el 2021.

Peso actual: Acumulo de
grasa que se mide en kilogramos que tiene
en este momento entre escolares de 6 a 12
afios en Comitan de Dominguez en el
2021.

Peso anterior: Acumulo
de grasa que se mide en kilogramos que el
nifio tenia antes de la pandemia entre
escolares de 6 a 12 afios en Comitan de
Dominguez en el 2021.

Talla: Se definird como la
altura de una persona expresada en CM y
se utiliza como variable para obtener el
indice de masa corporal entre escolares de
6 a 12 afios en Comitan de Dominguez en
el 2021.

Adecuaciéon: Se define
como el tipo de cambios que hicieron los
padres del nifio por la epidemia por
covidl9 entre escolares de 6 a 12 afios en
Comitan de Dominguez en el 2021.

Cambios de Habito: Se
definira como el cambio del estilo de vida
y conducta antes y después de la epidemia
por covidl19 entre escolares de 6 a 12 afios
en Comitan de Dominguez en el 2021.

Definicion operacional:

Obesidad infantil:  Se
conceptualizaran tres grupos de acuerdo al
indice de masa corporal entre los escolares



de 6 a 12 afios en Comitan de Dominguez
en el 2021.

Epidemia por Covid19:
Se contextualizard a las personas que
refieran si el covid19 es una de las causas
del aumento de peso entre los escolares de
6 a 12 afios en Comitan de Dominguez en
el 2021.

Poblacion escolar:  Se
contextualizard a las personas que refieran
estar cursando la primaria entre los
escolares de 6 a 12 afios en Comitan de
Dominguez en el 2021,

Comitan de Dominguez:
Se medird por medio de la respuesta
afirmativa o negativa de si viven en
Comitén o no en el 2021 entre escolares de
6 a 12 afios. Seran descartadas las personas
que no vivan en Comitan.

Edad: Se
conceptualizaran dos grupos de edades en
Comitan o no en el 2021 entre los
escolares de 6 a 12 afios en Comitan de
Dominguez en el 2021,

Sexo: Se
conceptualizaran en tres grupos de sexo
entre los escolares de 6 a 12 afios en
Comitan de Dominguez en el 2021. en
Comitan en el 2021.

Peso actual: Se medira
por medio de la respuesta de los padres a
la pregunta de cual es el peso actual del
nifio de entre 6 a 12 afios en Comitan en el
2021.

Peso anterior: Se medira
por medio de la respuesta de los padres a
la pregunta de cudl era el peso del nifio de
entre 6 a 12 afios en Comitan en el 2021.

Talla: Se medirad por
medio de la respuesta de los padres a la
pregunta de cudl es la talla del entrevistado
de entre 6 a 12 afios en Comitan en el 2021.

Adecuacién: Se medira
por medio de la respuesta afirmativa o
negativa de los padres de si hicieron
adecuaciones en el estilo de vida de los
nifios de entre 6 a 12 afios en Comitan en
el 2021. Eliminando a los que no hicieron
adecuaciones.

Se conceptualizaran dos
grupos de adecuaciones de importancia
que afecten a los habitos de nifios entre 6 a
12 afios en Comitan en el 2021.

Cambio de habitos: Se
medira al preguntarle a los padres del nifio
los habitos que tenian antes y los que
tienen ahora entre 6 a 12 afios en Comitan
en el 2021

Material y métodos
Tipo de estudio

Este tipo de estudio
tendra una orientacion exploratoria ya que
obtendremos orientacion directa de la
fuente aun cuando procesaremos esta por
un método estadistico, con un enfoque
cuantitativo porque la informacion sera
tratada de forma estadistica
epidemioldgica, con un  alcance
explicativa porque Unicamente obtendra
informacion 'y se intentara dar
explicaciones ademas que se comprobaran
las hipotesis establecidas, el disefio
cuantitativo a través de encuestas y con
una temporalidad de Cohorte ya que
solamente se limitara un espacio de tiempo
determinad

Universo

“El municipio de Comitan de
Dominguez se localiza en el estado de
Chiapas, en los limites del altiplano central
y de la depresion central. Al norte colinda
con los municipios de Amatenango del
Valle y Chanal; al este, con Las Margaritas



y La Independencia; al sur, con La
Trinitaria y Tzimol, y al oeste con
Socoltenango y Las Rosas. Se encuentra a
no mas de hora y media de la frontera con
Guatemala. Sus coordenadas geograficas
son 16°15° Ny 92° 08’ W” (Lopez, 2017)

“La hidrografia del municipio la
conforman el Grande de Comitan, que
desagua en el lago de Tepancuapan en el
vecino municipio de La Trinitaria y el lago
mas importante es el de Yusnajab.”
(Dominguez H. A., 2011)

“El clima en Comitan es templado
subhimedo, con lluvias en verano. La
temperatura media anual es de 18 °C, con
una precipitacion pluvial de 1 020 mm
anuales.” (Lopez, 2017)

“Segin datos aportados por la
INEGI, Comitan de Dominguez se hallaen
cuarto lugar de las ciudades con respecto a
su economia a nivel estatal. En la region
econémica que se encuentra dicho
municipio es la XV” (B., 2019)

“Observando el mapa de industria
agricola y cultivos de plantacién, la
presencia del cultivo de cafe,
generalmente de altura, explica las areas
abiertas al cultivo en la sierra que ocupa la
parte noreste de la region, lo anterior ha
propiciado la existencia de
establecimientos que elaboran café tostado
y molido y la elaboracion de chocolate y
de otros productos a partir del cacao sobre
todo en Comitan y Las Margaritas.”
(Gomez, 2017)

Muestra

La muestra se determind de manera
intencionada obteniéndose un total de 100
encuestas que de cuyos criterios de
inclusion fueron:

e Ser nifios de 6 a 12 afios

de edad

e Estar cursando la
primaria

e Residir en Comitan de
Dominguez, Chiapas

e Estar en confinamiento
por la epidemia de covid19

Y los criterios de exclusion fueron:

Que muchos padres no contestaron
todas las preguntas al no saber el peso
actual, talla e IMC de su hijo

Tipo de instrumento

Se utiliza un cuestionario
de 27 preguntas 8 abiertas y 19 cerradas de
opcién maltiple el cual se les hizo llegar
por medio de WhatsApp y Facebook
Messeguer donde se les proporciono el
link:
https://forms.gle/Ljtv3RLXQXEKdPh8A
desde donde las respuestas se guardaban
en Excel para su tratamiento estadistico.

Cabe destacar no se tuvo
ningan problema para registrar y obtener
los resultados.

Analisis

Los resultados obtenidos se
compararon y midieron en cuanto al
porcentaje de positividad de cada uno de
los items y su distribucidon fue del (tabla 1)
de estos resultados se puedo observar su
distribucion porcentual y proporcion.

Cuadro de resultado de la investigacion sobre

obesidad como resultado de la pandemia de
covid19 entre los nifios de 6 a 12 afios en
Comitan Chiapas en el 2021


https://forms.gle/Ljtv3RLxQxEkdPh8A

Item Total [ Porcentaje | Proporcién 51 a 60 0 0] 0.00 |
Si vive en
comitan
No vive en
comitan 8 8 0.09 100a 110
TOTAL 100 100 cm 9 9 0.11
111a120
Si 92 92 115 cm 24 24 0.34
No 8 810.08695652 121a130
TOTAL cm 17 17 0.22
131 a 140
Hombre 47 47 1.04 cm 16 16 0.21
Mujer 43 43 0.88 141 a150
Ambiguo 2 2 0.02 cm 24 24 0.34
TOTAL 151 a160
cm 4 4 0.04
TOTAL 94 94
6a9 63 63 2.10
10a12 30 30 0.48
TOTAL Si 60 60 2.07
No 29 29 0.48
10a20 8 8 0.10 TOTAL 89 89
21a30 23 23 0.33
31a40 35 35 0.61 Si 87 87 17.40
41 a50 23 23 0.33 No 5 5 0.06
51 a 60 1 1 0.01 TOTAL 92 92
61a70 2 2 0.02
TOTAL 92 92
1°-2° 28 28 0.43
100 a 110 3°-4° 41 41 0.79
cm 19 19 0.26 5°-6° 24 24 0.35
111a120
cm 26 26 0.39
121 a130
cm 18 18 0.24
131 a 140 Si hicieron
cm 20 20 0.28 adecuaciones
141 a 150 No hicieron
cm 5 5 0.06 adecuaciones 25 25
151 a 160 TOTAL

TOTAL

10a20 0.13
21a30 0.41
31a40 44 44 0.96
41a50 9 9 0.11

Comer mas

saludable y
balanceado

39

39

0.74

Comer mas
comida
rapida ,

enlatados ,

24

24

0.35




snacks y
comida
chatarra Si 10 10 0.13
No hicieron
ninguna
adecuacion
en la
alimentacioén 29 29 0.46 Diabetes 6 6 0.46
TOTAL Hipertencion 2 2 0.18
Alzhaimer 1 1 0.08
Problemas
de la tiroides 2 2 0.18
Otros 2 2 0.18

TOTAL 13 ]

Tabla 1 Cuadro de resultado de la investigacion sobre
obesidad como resultado de la pandemia de covid19

Si 73 73 3.84 entre los nifios de 6 a 12 afios en Comitdn Chiapas en el
No 19 19 026 ‘%
TOTAL

Los resultados obtenidos
pueden interpretarse con una clara

S'O i? jg (1)'82 referencia a que del 100% de las personas
TOTAL 03 93 : que fueron entrevistados el 8% no vive en
Comitan y el 92% si vive en Comitéan
Escuela 1. Lugar de residencia
Publica 68 68 2.96
Escuela
privada 23 23 0.34
TOTAL 91 91 = Si vive en comitan
No vive en comitan
Si 82 82 9.11
No 9 9 0.11

TOTAL

Resultados

En cuanto a los resultados
finales de la investigacion se comprobaron
las hipotesis y la importancia de los

Diabetes 28 28 1.27 factores estudiados como predisponentes
Hipertencion | 15 15 0.43| " del aumento de peso en nifios a causa de la
Alzhaimer 1 1 0.02]  pandemia (tabla 2).
Problemas
de la tiroides 2 2 0.04 HIPOTESIS @ CHI2 RR OR
Otros 4 4 0.09 Relacion de 12.56 1.74 2.79

TOTAL 50 50 obesidad

infantil con la




pandemia de
covidl9

Los escolares
tienen
obesidad
grado 11
Obesidad
grado |
Obesidad
grado 11
Obesidad
grado 111
Aumento de
la obesidad
infantil en la
pandemia
covid19
Obesidad
infantil en
nifos y
relacion con
el grado de
estudios
1°-2°

30_40

5o.G°

Obesidad
infantil en
nifas y
relacion con
el grado de
estudios
1°-2°

3°-4°

5°-6°

Los escolares
de grados
superiores no
son los que
presentan
mayor
ndmero de
obesidad
1°-2°

30_40

50_60
Estudiar en
una escuela
privada no

0.66

12.56

1.34

1.6

2.83

3.91

0.55

0.90

1.06

1.74

0.21
1.33
0.6

0.64
0.83
0.21

0.37
1.03
0.28
0.68

0.70
1.29
1.18

2.79

0.69
2.13
0.8

0.7
2.36
0.6

0.68

1.6
0.44
0.38

tiene relacion
la obesidad
infantil
Estudiar en 3.91 1.48 2.62
una escuela
publica si
tiene relaciéon
la obesidad
infantil
Tabla 2 hipdtesis

1. Se observard un
aumento en la incidencia de obesidad
como resultado de la pandemia de
Covid19 entre los escolares de 6 a 12 afios
en el periodo de junio a diciembre en
Comitan de Dominguez, Chiapas.

Interpretacion de ch2: En
estos resultados, la suma de la chi-
cuadrada de cada celda es el estadistico de
chi-cuadrada de Pearson, que es de 16.40.
Los datos observados sobre el aumento de
la incidencia de obesidad como resultado
de la pandemia de Covidl9 entre los
escolares de 6 a 12 afios en el periodo de
junio a diciembre en Comitan de
Dominguez, Chiapas. Observamos que H1
falso y HO es verdadera, ya que la Chi2 es
de 16.40 siendo > 0.05, concluimos que:
No existe asociacion estadisticamente
significativa entre la obesidad de los
escolares de 6 a 12 afios durante la
pandemia de Covid19. Interpretacion: RR
es mayor que uno entonces decimos que el
aumento en la incidencia de obesidad
como resultado de la pandemia de
Covid19 entre los escolares de 6 a 12 afios
en el periodo de junio a diciembre en
Comitdan de Dominguez, Chiapas se
considera como factor de riesgo real para
tener obesidad entre los escolares de 6 a 12
afios como resultado de la pandemia de
Covid19 La proporcion de expuestos es
igual a la mitad de todos los casos pero él
no estar en pandemia reduce a 37 % que
puedan padecer obesidad en los escolares
de 6 a 12 afios como resultado de la



pandemia La OR indicaria que30 de los
escolares de 6 a 12 afios pueden tener
obesidad durante la pandemia en
comparacion con las personas que no tal
como lo demuestra que se protegeria hasta
59%del que estuviéramos en pandemia de
covid 19 como paso con los controles.

2. Se observard un alto
numero de obesidad de grado Il de nifios
de 6 a 12 afios que padecen obesidad en
Comitdn de  Dominguez, Chiapas.
Interpretacion de ch2: En estos resultados,
la suma de la chi-cuadrada de cada celda
es el estadistico de chi-cuadrada de
Pearson, que es de 0.66. Los datos
observados sobre el alto ndmero de
obesidad de grado Il de nifios de 6 a 12
afios que padecen obesidad en Comitéan de
Dominguez, Chiapas, observamos que H1
es falsa y HO es verdadera, ya que la Chi2
es de 0.66 siendo > 0.05, concluimos que:
No existe asociacion estadisticamente
significativa entre la mayoria de nifios de
entre 6 a 12 afios de edad que presentan
obesidad grado Il. Interpretacion: RR es de
0.70 por lo que es menor a 1 entonces
decimos un alto nimero de obesidad de
grado Il de nifios de 6 a 12 afios que
padecen obesidad en Comitan de
Dominguez, Chiapas no se consideran
como factor de riesgo real para tener
obesidad grado Il en nifios de 6 a 12 afios
que padecen obesidad de Comitan de
Dominguez, Chiapas. La proporcion de
expuestos es igual a la mitad de todos los
casos pero el estar obeso pero él no estar
en pandemia reduce esa posibilidad a solo
67% OR indica que las personas pueden
contraer 70 veces mas obesidad grado Il en
nifios de 6 a 12 afios en comparacion con
las que no tal como demuestra que se
protegeria hasta el 2% el que no se
estuviera en pandemia. -Los que se
encuentran en obesidad grado | y los que
no se encuentran en obesidad grado I en
pandemia y antes de la pandemia: RR es

de 0.55 por lo tanto es menor a 1, entonces
decimos que la pandemia no es un factor
de riesgo real para tener obesidad grado I,
la proporcion de expuestos es igual a la de
todos los casos pero el no estar en
pandemia reduce esa posibilidad a solo el
16% OR indica que los escolares pueden
contraer obesidad grado | 61 veces si estan
en pandemia en comparacion con las que
no y tal como demuestra que se protegeria
hasta 2 % el que no se estuviera en
pandemia -Los que se encuentran en
obesidad grado Il y los que no se
encuentran en obesidad grado Il en
pandemia y antes de la pandemia: RR es
de 0.90 por lo tanto es menor a 1, entonces
decimos que la pandemia no es un factor
de riesgo real para tener obesidad grado II,
la proporcion de expuestos es igual a la de
todos los casos pero el no estar en
pandemia reduce esa posibilidad a solo el
74% OR indica que los escolares pueden
contraer obesidad grado Il 29 veces si estan
en pandemia en comparacion con las que
no y tal como demuestra que se protegeria
hasta 1.55 % el que no se estuviera en
pandemia -Los que se encuentran en
obesidad grado Il y los que no se
encuentran en obesidad grado Il en
pandemia y antes de la pandemia: RR es
de 1.06 por lo tanto es mayor a 1, entonces
decimos que la pandemia es un factor de
riesgo real para tener obesidad grado 111, la
proporcion de expuestos es igual a la de
todos los casos pero él no estar en
pandemia reduce esa posibilidad a solo el
63% OR indica que los escolares pueden
contraer obesidad grado I, 18 veces si
estan en pandemia en comparacion con las
que no y tal como demuestra que se
protegeria hasta 1.69 % el que no se
estuviera en pandemia

3. Se observard que el
nimero de nifios de 6 a 12 afos que
padecian obesidad antes del brote de la
pandemia es menor que después de la



pandemia en Comitan de Dominguez,
Chiapas. Interpretacion de ch2: En estos
resultados, la suma de la chi-cuadrada de
cada celda es el estadistico de chi-
cuadrada de Pearson, que es de 11.14. Los
datos observados sobre el numero de nifios
de 6 a 12 afios que padecian obesidad antes
del brote de la pandemia es menor que
después de la pandemia en Comitan de
Dominguez, Chiapas. Observamos que H1
es falsa y HO es verdadera, ya que la Chi2
esde 11.14 siendo > 0.05, concluimos que:
No existe asociacion estadisticamente
significativa entre la obesidad de nifios de
6 a 12 afios en que si es menor antes de la
pandemia de covid19. RR es de 0.58 por lo
tanto es menor a 1, entonces decimos que
se observara que el nimero de nifios de 6
a 12 afios que padecian obesidad antes del
brote de la pandemia sera menor que
después de la pandemia en Comitan de
Dominguez, Chiapas, no se considera un
factor de riesgo real, la proporcion de
expuestos es igual a la de todos los casos
pero él no estar en pandemia reduce esa
posibilidad a solo el 59% OR indica que la
obesidad era menor antes de la pandemia
de covid 19, 36 veces si estan en pandemia
en comparacion con las que no y tal como
demuestra que se protegeria hasta 1.44 %
el que no se estuviera en pandemia

4. Se observard que la
obesidad en nifios y nifias de 6 a 12 afios
aumento después de la pandemia en
Comitdn de  Dominguez, Chiapas.
Interpretacion de ch2: En estos resultados,
la suma de la chi-cuadrada de cada celda
es el estadistico de chi-cuadrada de
Pearson, que es de 12.56. Los datos
observados sobre el numero de nifios de 6
a 12 afos que padecian obesidad antes del
brote de la pandemia es menor que después
de la pandemia en Comitan de Dominguez,
Chiapas. Observamos que H1 es verdadera
y HO es falsa, ya que la Chi2 es de 12.56
siendo > 0.05, concluimos que: No existe

asociacion estadisticamente significativa
entre la obesidad de nifios de 6 a 12 afios
en que si es menor antes de la pandemia de
covid19. Interpretacion: RR es de 1.74 por
lo tanto es mayor que uno entonces
decimos que la obesidad en nifios y nifias
de 6 a 12 afios se considera como factor de
riesgo real para tener obesidad entre los
escolares de 6 a 12 afios como resultado
después de la pandemia de Covidl9. La
proporcion de expuestos es igual a la mitad
de todos los casos, pero él no estar en
pandemia reduce a 34 % que puedan
padecer obesidad en los escolares de 6 a 12
afios como resultado de la pandemia La
OR indicaria que 79 de los escolares de 6
a 12 afios pueden tener obesidad después
de la pandemia en comparacion con las
personas que no tal como lo demuestra que
se protegeria hasta 52%del que
estuviéramos en pandemia de covid 19
como paso con los controles.

5. Se observard que la
obesidad en nifios varia seguin el grado
escolar que estén cursando en Comitan de
Dominguez, Chiapas Interpretacion de
ch2: Interpretacion de ch2: En estos
resultados, la suma de la chi-cuadrada de
cada celda es el estadistico de chi-
cuadrada de Pearson, que es de 1.34. Los
datos observados sobre el nimero de nifios
de 6 a 12 afios que nifios varia segun el
grado escolar que estén cursando en
Comitan de  Dominguez, Chiapas
Observamos que H1 es verdadera y HO es
falsa, ya que la Chi2 es de 12.56 siendo >
0.05, concluimos que: No existe
asociacion estadisticamente significativa
entre la obesidad En nifios varia segun el
grado escolar que estén cursando en
Comitan de  Dominguez, Chiapas
Interpretacion: RR es de 0.83 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que no se
consideran el grado escolar como factor de
riesgo real para tener obesidad en nifios de
6 a 12 afios de Comitan de Dominguez,



Chiapas. La proporcion de expuestos es
igual a la mitad de todos los casos, pero el
estar obeso pero él no estar en pandemia
reduce esa posibilidad a solo 80% OR
indica que las personas pueden contraer 50
veces mas obesidad segun el grado escolar
en nifios de 6 a 12 afios en comparacion
con las que no tal como demuestra que se
protegeria hasta el 4% el que no se
estuviera en pandemia.

6. Se observard que el
numero de obesidad en nifias varia segun
el grado escolar que estén cursando en
Comitdn de Dominguez, Chiapas:
Interpretacion de ch2: En estos resultados,
la suma de la chi-cuadrada de cada celda
es el estadistico de chi-cuadrada de
Pearson, que es de 1.60. Los datos
observados sobre el nimero de

7. Obesidad en nifas
varian segun el grado escolar que estén
cursando en Comitan de Dominguez,
Chiapas. Observamos que H1 es verdadera
y HO es falsa, ya que la Chi2 es de 1.60
siendo > 0.05, concluimos que: No existe
asociacion estadisticamente significativa
numero de obesidad en nifias varia segin
el grado escolar que estén cursando en
Comitdn de  Dominguez, Chiapas.
Interpretacion: RR es de 0.72 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que no se
considera la obesidad en nifias segun el
grado escolar, como factor de riesgo real
para tener obesidad en nifios de 6 a 12 afios
de Comitan de Dominguez, Chiapas. La
proporcidn de expuestos es igual a la mitad
de todos los casos, pero las nifias con
obesidad no reducen esa posibilidad a solo
63% OR indica que las personas pueden
contraer 49 veces mas obesidad en nifias
segun el grado escolar en comparacion con
las que no tal como demuestra que se
protegeria hasta el 1.67% el que no se
estuviera en pandemia.

8. Encontraremos mayor
grado de obesidad en los nifios de grados
superiores en Comitan de Dominguez,
Chiapas. Interpretacion de ch2: En estos
resultados, la suma de la chi-cuadrada de
cada celda es el estadistico de chi-
cuadrada de Pearson, que es de 2.83.

9. Obesidad en nifios
varian segun el grado escolar que esten
cursando en Comitan de Dominguez,
Chiapas. Observamos que H1 es verdadera
y HO es falsa, ya que la Chi2 es de 2.83
siendo > 0.05, concluimos que: No existe
asociacion estadisticamente significativa
numero de obesidad en nifios varia segun
el grado escolar que estén cursando en
Comitan de  Dominguez, Chiapas.
Interpretacion: RR es de 0.99 por lo que es
menor a 1 entonces decimos que no se
considera la obesidad en nifios segun el
grado escolar, como factor de riesgo real
para tener obesidad en nifios de 6 a 12 afios
de Comitan de Dominguez, Chiapas. la
proporcion de expuestos es igual a la mitad
de todos los casos, pero las nifias con
obesidad no reducen esa posibilidad a solo
73% OR indica que las personas pueden
contraer 98 veces méas obesidad en nifias
segun el grado escolar en comparacién con
las que no tal como demuestra que se
protegeria hasta el 2.73% el que no se
estuviera en pandemia.

10. Se observara que los
nifios y nifias que padecen obesidad que
cursan la primaria es menor en escuelas
privadas en Comitan de Dominguez,
Chiapas Interpretacion de ch2: En estos
resultados, la suma de la chi-cuadrada de
cada celda es el estadistico de chi-
cuadrada de Pearson, que es de 3.91. Los
datos observados de los nifios y nifias que
padecen obesidad que cursan la primaria
es menor en escuelas privadas en Comitan
de Dominguez, Chiapas observamos que
H1 es verdadera y HO es falsa, ya que la



Chi2 esde 3. 91 siendo > 0.05, concluimos
que: No existe asociacion estadisticamente
significativa en el nimero de los nifios y
nifias que padecen obesidad que cursan la
primaria a que sea menor en escuelas
privadas en Comitan de Dominguez,
Chiapas Interpretacion: RR es de 0.68 por
lo que es menor a 1 entonces decimos que
no se consideran las escuelas privadas
como factor de riesgo real para tener
obesidad en nifios y nifias de Comitan de
Dominguez, Chiapas. La proporcion de
expuestos es igual a la mitad de todos los
casos pero él no estar en los grados
primero y segundo reduce esa posibilidad
a solo 71 % OR indica que las personas
pueden contraer 38 veces mas obesidad en
nifios segun el grado escolar de quinto y
sexto en comparacion con las que no tal
como demuestra que se protegeria hasta el
2.40 el que no se estuviera en pandemia.

11. Se observara que los
nifos y nifias que padecen obesidad que
cursan la primaria es mayor en escuelas
publicas en Comitdn de Dominguez,
Chiapas. Interpretacion de ch2: En estos
resultados, la suma de la chi-cuadrada de
cada celda es el estadistico de chi-
cuadrada de Pearson, que es de 3.91. Los
datos observados de los nifios y nifias que
padecen obesidad que cursan la primaria
es menor en escuelas publicas en Comitan
de Dominguez, Chiapas observamos que
H1 es verdadera y HO es falsa, ya que la
Chi2 es de 3. 91 siendo > 0.05, concluimos
que: No existe asociacion estadisticamente
significativa en el nimero de los nifios y
nifias que padecen obesidad que cursan la
primaria a que sea menor en escuelas
publicas en Comitdn de Dominguez,
Chiapas Interpretacion: RR es de 1.48 por
lo tanto es mayor que 1 entonces decimos
que los niflos que estdn en escuelas
primarias publicas se consideran como
factor de riesgo real para tener obesidad
entre los escolares de 6 a 12 afios la

proporcion de expuestos es igual a la mitad
de todos los casos pero €l no estar en
pandemia reduce a 48 % que puedan
padecer obesidad en los escolares de 6 a 12
afios como resultado de la pandemia La
OR indicaria que pueden contraer 2.62
veces obesidad en escuelas primarias
publicas en comparacion con las personas
que no tal como lo demuestra que se
protegeria hasta 92%del que estuviéramos
en pandemia de covid 19 como paso con
los controles.

Discusion y conclusiones

Como conclusion de nuestro
trabajo de investigacion realizado con
padres de familia que tuvieran hijos en
cualquier primaria que estuviera dentro de
Comitan, Chiapas. Lo cual se demostro
que ha existido un gran incremento de la
obesidad en nifios durante la pandemia del
covid 19, asi como también nos dimos
cuenta de que la obesidad siempre ha
existido en los nifios antes de la pandemia,
pero la obesidad de cada nifio incremento
a grado I, Il Y I1Il. Encontramos que
algunas familias tuvieron muchos cambios
que les ayudo a disminuir la obesidad que
tenian antes de la pandemia. Ya que la
mayoria de las familias antes de la
pandemia tenian que asistir al trabajo y le
daban a sus hijos comida rapida, pero
como durante la pandemia no asistieron a
su trabajo les daba el tiempo de cocinar
alimentos saludables.

Entonces para poder disminuir la
obesidad en los nifios necesitamos
involucrar méas alimentos saludables o
balaceados y sobre todo el ejercicio ya que
durante la pandemia dejaron de llevar la
materia de educacion fisica.



Corolario

El aumento de peso fue
provocado por la pandemia dando cambios
del estilo de vida.
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