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SOBREPESO Y OBESIDAD EN CHILE 

Sr. Editor:

En la publicación de Morales y colaboradores (1) sobre 
“Sobrepeso y obesidad en mujeres participantes en progra-
mas de alimentación social en México: datos de grupos po-
blacionales vulnerables en la encuesta nacional de nutrición 
y salud de México 2018”, publicada en esta misma revista, 
concluyen que es fundamental que el diseño de políticas pú-
blicas y programas de alimentación social consideren la evi-
dencia científica generada a través de ricas experiencias en 
México, como el programa de TMC Prospera. Esto permitirá 
a los tomadores de decisiones abordar los problemas epide-
miológicos de salud y nutrición que afectan hoy a la población 
mexicana.

Para complementar, en Chile, 3 de cada 4 personas tienen 
sobrepeso u obesidad, con el índice de masa corporal (IMC) más 
alto del continente. Aunque se considera un país de altos ingre-
sos, lo que sobresale es una alta desigualdad, con una pobla-
ción muy vulnerable que se apoya en los recursos que aporta 
el Gobierno, lo que la imposibilita para tener un estilo de vida 
saludable. Aunque se imparta educación sobre nutrición, no va a 
actuarse sobre el sedentarismo ni el consumo excesivo de calo-
rías. Lo que debe visualizarse son las causas sociales, como las 
características socioeconómicas del país (una nación de ingre-
sos altos, pero con una marcada desigualdad), que son las que 
se necesitan para tomar en cuenta cuándo es necesario realizar 
intervenciones en salud (2).

Es primordial enfocarse en la promoción de la salud para 
que sea equitativa y continua, con un enfoque en las causas 
de los problemas de salud para llegar a tener un estilo vida 
saludable (2).

Para realizar intervenciones sanitarias se debe ver la realidad, 
que Chile es un país en desarrollo, para que así no afecte a la 
salud y la educación, y se debe tratar la desigualdad (2).

La obesidad se puede desarrollar a lo largo del ciclo vital, pero 
se debe prevenir en la primera infancia (0-8 años), debido a que 
el 30 % de esta población presenta malnutrición por exceso y se 
debe actuar en la prevención con la educación (3). 

Chile tiene programas y políticas encargadas de bajar el índi-
ce de obesidad con campañas de alimentación y promoción de 
entornos saludables; programas nutricionales, de actividad física 
y psicológica en la APS (desde los 6 años); ley sobre etiquetados 
y composición nutricional y regulación de la publicidad (Ley N.° 
20.606); programas orientados hacia los escolares a cargo de la 
Junta Nacional de Auxilio Escolar y becas (JUNAEB); ampliación del 
programa de alimentación; y la implementación de kioscos salu-
dables que han demostrado que se puede combatir la obesidad y 
el sobrepeso con alimentación saludable, teniendo en cuenta que 
un 73 % de los estudiantes lleva dinero para comprar snack (4).

Finalmente es evidente y primordial el asesoramiento del 
profesional de Nutrición que debe incidir en mejorar la calidad 
de vida de los trabajadores, y, por tanto, el rendimiento físico e 
intelectual, educando sobre incorporar hábitos saludables en el 
hogar y familia, enseñando a planificar las comidas principales 
de la semana y a evitar alimentos industrializados, así como dar 
a conocer los alimentos y su composición (4).

Cada persona debe ser consciente de su alimentación, que es 
voluntaria, y cómo va a influir en la salud evitando enfermedades 
crónicas no trasmisibles.
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