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Introduccion: en Espafia son escasos los estudios que analizan la influencia étnica en la prevalencia de
sobrepeso y obesidad en la adolescencia. El objetivo es investigar la prevalencia de sobrepeso y obesi-
dad en adolescentes inmigrantes de primera generacion en Aragén, comparar los resultados con los del
Estudio HBSC-2014 Espafa, y emitir consideraciones etiolégicas.

Material y métodos: estudio transversal sobre 274 adolescentes (11-17 afios) inmigrantes de Latinoa-
mérica (n = 160) y Europa del Este (n = 114). Para definir el sobrepeso y la obesidad se calculé el indice
de masa corporal y se utilizaron los puntos de corte propuestos por la International Obesity Task Force.
Para el estudio comparativo se utilizaron la prueba Z y la prueba T-test, de dos colas, con un nivel de
significacion de p <0,05.

Resultados: presentaron sobrepeso y obesidad el 27,5% de los adolescentes inmigrantes latinoamerica-
nos (el 18,8 y el 8,7%, respectivamente) y el 14,9% de los de Europa del Este (el 12,3 y el 2,6%, respectiva-
mente). Los adolescentes latinoamericanos mostraron una prevalencia superior y estadisticamente
significativa de obesidad (p = 0,03846) y de sobrepeso y obesidad (p = 0,01352), a expensas principal-
mente de los varones (p = 0,04036). La comparacion con el Estudio HBSC-2014 Espafia mostré una pre-
Palabras clave: valencia superior y estadisticamente significativa de obesidad (p = 0,00228) en los latinoamericanos.

o Adolescente Conclusiones: la prevalencia de sobrepeso y obesidad en los adolescentes inmigrantes de primera ge-
neracién de Latinoamérica es significativamente superior que la observada en adolescentes autécto-
nos e inmigrantes de primera generacién de origen caucasico. Consideramos que en su etiologia inter-
vienen factores genéticos, socioeconémicos, culturales y comportamentales. Esta poblacion tiene un
alto riesgo de desarrollar un sindrome metabélico y enfermedades cardiovasculares en la edad adulta.
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Prevalence of overweight and obesity in immigrant adolescents

Introduction: few studies conducted in Spain have analysed the influence of ethnicity in the prevalence
of overweight and obesity in adolescents. Our aim was to assess the prevalence of overweight and
obesity in first-generation immigrant adolescents in Aragon, compared our results to those of the
HBSC-2014 study for Spain, and discuss potential aetiological factors.

Materials and methods: cross-sectional study in 274 immigrant adolescents (11-17 years) from Latin
America (n=160) and Eastern Europe (n = 114). To assess overweight and obesity, we calculated the body
mass index an applied the cut-off points proposed by the International Obesity Task Force. We used two-
tailed z- and t-tests for comparisons, defining statistical significance as a p-value of less than 0.05.

Results: we found overweight or obesity in 27.5% of immigrant adolescents from Latin America (18.8%
and 8.7%, respectively) and 14.9% of those from Eastern Europe (12.3% and 2.6%, respectively). In Latin
American adolescents, the prevalence of obesity was significantly higher (P=.03846), as was the prev-
alence of overweight and obesity combined (P =.01352), mostly on account of male adolescents (P =
.04036). The comparison with the HBSC-2014 study in Spain showed a higher prevalence of obesity in
Latin American immigrant adolescents that was statistically significant (P =.00228).
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INTRODUCCION

El sobrepesoy la obesidad en la edad pediatrica es
cada vez mas prevalente'?. En Espafia son escasos
los estudios que analizan la influencia étnicaen la
prevalencia del sobrepesoy obesidad en la infancia
y adolescencia®”. EI Ministerio de Sanidad, Servi-
cios Sociales e Igualdad ha publicado recientemen-
te un estudio realizado entre marzo y diciembre de
2014 que analizé la prevalencia de sobrepeso y
obesidad en adolescentes de 11-18 afios inmigran-
tes en Espana (Estudio HBSC-2014 Espafia)®.

El objetivo del presente estudio es investigar la
prevalencia de sobrepesoy obesidad en adolescen-
tes inmigrantes de primera generacion en Aragén
originarios de Latinoamérica y Europa del Este, ob-
servar si hay diferencias entre ambos grupos de
adolescentes inmigrantes, comparar los resulta-
dos con los del Estudio HBSC-2014 Espafia®y reali-
zar consideraciones etioldgicas.

MATERIALY METODOS

Estudio epidemiolégico observacional de disefo
transversal sobre una muestra de 274 adolescen-
tes de 11-17 afios inmigrantes de primera genera-
cion en Aragén originarios de Latinoamérica y Eu-
ropa del Este. Los adolescentes inmigrantes
latinoamericanos (n = 160) procedian principal-
mente de Ecuador (22,5%), Colombia (21,9%), Re-
publica Dominicana (18,1%) y Brasil (15%). El
22,5% restante procedian de Venezuela, Perd, Hon-
duras, Cuba, Nicaragua, Argentina, Paraguay, Boli-
via, Panama y Chile. Los adolescentes inmigrantes
de Europa del Este (n = 114) procedian principal-
mente de Rumania (81,6%). El 18,4% restante pro-
cedian de Bulgaria, Moldavia, Rusia, Polonia y Re-
publica Checa.

Durante 2014-2016 se recogieron los datos del
pesoy de la talla de la revision médica realizada en
una consulta de Pediatria Social. El peso se registro
como la media de dos determinaciones usando
una bascula electrénica de columna Seca 799, con
una precision de 100 g, y la talla se registré como
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la media de dos mediciones con un tallimetro in-
corporado a la bascula con el adolescente en posi-
cion erecta hasta el milimetro mas cercano. Todas
las mediciones fueron realizadas por el mismo ex-
plorador. Para definir el sobrepeso y la obesidad se
calculé el indice de masa corporal (IMC) (peso/ta-
lla%) y para interpretar su valor se utilizaron los
puntos de corte especificos para edad y sexo elabo-
rados por Cole’ y propuestos por la International
Obesity Task Force (IOTF).

Los valores de las variables objeto del estudio se
introdujeron en una hoja Excel” con la que se cal-
culé la media aritmética y la desviacion estandar
(DE). Para la comparacién de proporciones pobla-
cionales se utilizé la prueba Z, de dos colas, con un
nivel de significacion de p <0,05. Para la compara-
cion de medias independientes se utilizd la prueba
T-test, de dos colas, con un nivel de significacion de
p <0,05.

RESULTADOS

Enla Tabla 1 se detallan y se comparan los valores
de las variables demograficas y antropométricas
de la muestra de adolescentes inmigrantes de pri-
mera generacion en Aragon originarios de Europa
del Este y Latinoamérica. El 27,5% de los adoles-
centes inmigrantes latinoamericanos presentaba
sobrepesoy obesidad (18,8 y 8,7%, respectivamen-
te), y no se observo diferencia por sexo (1:1). El
14,9% de los adolescentes inmigrantes de Europa
del Este presentaba sobrepeso y obesidad (12,3 y
2,6%, respectivamente), y se observd con mayor
frecuencia en mujeres (1:1,5). Al comparar ambos
grupos de inmigrantes, se observo que los adoles-
centes latinoamericanos presentaban una preva-
lencia superior y estadisticamente significativa de
obesidad (p = 0,03846) y de sobrepeso y obesidad
(p = 0,01352), a expensas principalmente de los
varones (p = 0,04036).

Enla Tabla 2 se compara la prevalencia de sobrepe-
so y obesidad de la muestra de adolescentes inmi-
grantes de primera generacion en Aragon origina-
rios de Latinoamérica y Europa del Este con la
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Tabla 1. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en adolescentes inmigrantes de primera generacién en Aragén

(Espafia): comparacion entre originarios de Europa del Este y Latinoamérica

Variables Europa del Este Latinoamérica
Varones Mujeres Total Varones Mujeres Total
Sexo (n [%]) 44(38,6) 70 (61,4) 114 69 (43,1) 91 (56,9) 160
Edad (afios; media [DE]) 14,6 (2,4) | 154(21) 15 (2,3) 14,8(22) | 152(1,7) 15 (1,9)
Peso (kg; media [DE]) 53(13,6) 51,9 (9,4) 52(114) | 57,8(161) | 541(10,8) | 557 (13,4)
Talla (cm; media [DE]) 162,5(12,2) | 157,2(6,4) | 15838(9,9) | 161,9(12,7) | 1551 (7) 158 (10)
IMC (kg/m?; media [DE)) 19,8 (3,3) 21(3,2) 205(33) | 21,8(48) | 224(36) | 221(41)
Sobrepeso (punto de corte IOFT; n [%]) 4(9,1) 10 (14,3) 14 (12,3) 12 (17,4) 18(19,8) 30(18,8)
Obesidad (punto de corte IOFT; n [%]) 1(2,3) 2(2,9) 3(2,6) 7(10,1) 7(7,7) 14 (8,7)"
Sobrepeso + obesidad (n [%)]) 5(11,4) 12 (17,1) 17 (14,9) 19 (27,5)* 25 (27,5) 44 (27,5)*
I0TF: International Obesity Task Force.
*p <0,05.
prevalencia de la muestra del Estudio HBSC-2014 DISCUSION

Espafia®. Se observd una prevalencia superior
y estadisticamente significativa de obesidad
(p=0,00228)y una prevalencia superior pero esta-
disticamente no significativa de sobrepesoy obesi-
dad en los latinoamericanos del estudio de Aragon.
No se observaron diferencias significativas en la
prevalencia de sobrepesoy obesidad entre los ado-
lescentes inmigrantes de Europa del Este de am-

bos estudios.

Tabla 2. Comparacién de la prevalencia de sobrepeso
y obesidad en adolescentes inmigrantes de primera

generacion: estudio Aragon frente a Estudio HBSC-
2014 Espaiia*

Adolescentes Aragon (n =274) | Espafia (n=1568)
inmigrantes n (%) n (%)
Latinoamérica 160 1095

« Varones 69 (43,1) 552 (50,4)
* Mujeres 91 (59,6) 543 (49,6)
Sobrepeso 30(18,8) 205 (18,7)
Obesidad 14 (8,7)* (3,6)
Sobrepeso + obesidad 44 (27,5) 244.(22,3)
« Varones 19 (27,5) 137 (24,9)
+ Mujeres 25 (27,5) 107 (19,7)
Europa del Este 114 473

« Varones 44 (38,6) 222 (46,9)
* Mujeres 70 (61,4) 251(53,1)
Sobrepeso 14(12,3) 68 (14,4)
Obesidad 3(2,6) 11(2,3)
Sobrepeso + obesidad 17 (14,9) 79 (16,7)
« Varones 5(11,4) 49 (22,1)
+ Mujeres 12(17,1) 30(12,1)

*Investigacion del indice de masa corporal seglin puntos de corte de la
International Obesity Task Force.
**p <0,05.

La prevalencia de sobrepeso y obesidad en los ado-
lescentes inmigrantes de primera generacion en
Aragén originarios de Latinoamérica y Europa del
Este es muy semejante a la observada en el Estudio
HBSC-2014 Espaia®.
de estas dos investigaciones muestran que el

Los resultados acumulados

22,9% de los adolescentes inmigrantes de Latinoa-
mérica presentan sobrepeso y obesidad (18,7 y
4,2%, respectiva mente), y es mas frecuente en va-
rones; y que el 16,4% de los adolescentes inmi-
grantes de Europa del Este presentan sobrepeso y
obesidad (14 y 2,4%, respectivamente). El Estudio
HBSC-2014 Espafia® también determing la preva-
lencia de sobrepeso y obesidad en 19 425 adoles-
centes autdéctonos estimandola en un 16,9% (14,5
y 2,4%, respectivamente). Con estos datos se pue-
de concluir que la prevalencia de sobrepeso y obe-
sidad de los adolescentes inmigrantes de primera
generacion de Europa del Este es similar a la de los
adolescentes autdctonos. Sin embargo, los adoles-
centes inmigrantes de primera generacion de Lati-
noamérica tienen una prevalencia de sobrepeso y
obesidad seis puntos porcentuales mayor que
la de los adolescentes autéctonos y los inmigran-
tes de Europa del Este. En EE. UU,, el estudio Na-
tional Health and Nutrition Survey (NHANES)
2001-2006%" y 2007-2008** mostr6 unos resulta-
dos similares, observando una mayor prevalencia
de sobrepeso y obesidad en los adolescentes de

Rev Pediatr Aten Primaria. 2018;20:27-32
ISSN:1139-7632 - www.pap.es

29



30

Gonzalo Olivan Gonzalvo. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en adolescentes inmigrantes

12-19 anos de origen latinoamericano y con mayor
frecuencia en varones respecto a los grupos étni-
cos de blancos y negros no hispanos.

A nivel individual, el sobrepeso y la obesidad tie-
nen un componente genético innegable. Sin em-
bargo, la predisposicion genética no puede expli-
car las diferencias en su prevalencia dentro y
entre las poblaciones. Son numerosos los factores
modificables que intervienen en el desarrollo del
sobrepeso y la obesidad en la adolescencia. Des-
tacan en primer lugar los factores culturales, am-
bientales y socioeconémicos (bajo nivel educativo
de las madres, migracién, pobreza, urbanizacién
acelerada, etc.) que promueven un balance ener-
gético positivo. Diversos estudios muestran que
los ninos migrantes y los nifios de menor nivel
socioeconémico tienen mayor riesgo de desarro-
llar sobrepeso y obesidad en comparacion con
otros nifos”*?1* En segundo lugar, estan los fac-
tores de comportamiento asociados con el au-
mento de la ingesta de energia (aumento en el
consumo de refrescos y bocadillos, tamafios de
las porciones aumentadas, estilos de alimenta-
cién de los padres que promueven comer en exce-
so, etc.) y disminucién de la actividad fisica. La
etnicidad se asocia con diferencias en las creen-
cias, preferencias y comportamientos relaciona-
dos con los alimentos, y las influencias culturales
pueden contribuir a incrementar el riesgo de obe-
sidad en los nifos y jovenes de las poblaciones
minoritarias. Ademas, en los grupos de poblacion
mas pobres, la dieta es frecuentemente alta en
calorias, muy alta en grasa, mientras que las ver-
duras, frutas y cereales integrales, generalmente
mas caros, se consumen normalmente en canti-
dades mas pequefias***1>1€ Por dltimo, estan los
factores de desarrollo relacionados principalmen-
te con la nutricién temprana (obesidad materna
en la gestacién, diabetes gestacional, bajo peso al
nacer, ausencia o poca duracion de la lactancia
materna, etc.)*>16.

Concretamente en los nifos y adolescentes lati-
noamericanos, en comparacién con los caucasicos,
se ha demostrado una mayor prevalencia de facto-
res de riesgo relacionados con el desarrollo de
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sobrepeso y obesidad. Entre estos factores de ries-
go destacan la ingesta de bebidas azucaradas y
comida rapida, el sedentarismo, la presencia de
television en el dormitorio, la depresion materna,
la obesidad materna al inicio del embarazo, una
mayor ganancia ponderal durante el mismo con
mayor proporcién de diabetes gestacional, un au-
mento rapido del peso en los primeros meses de
vida, una menor lactancia materna y la introduc-
cién temprana de alimentos sélidos*®. En el Estu-
dio HBSC-2014 Espafia® se analizaron los estilos de
vida y la estructura familiar de los adolescentes
autoctonos y de los inmigrantes. En los adolescen-
tes inmigrantes de Latinoamérica se observo que
eran los que con menor frecuencia desayunaban a
diario, realizaban un consumo 6ptimo de fruta y
practicaban actividad fisica, y los que con mayor
frecuencia tenian conductas sedentariasy su fami-
lia tenia una capacidad adquisitiva baja. En el estu-
dio de Aragon no se analizaron los estilos de vida
de los adolescentes inmigrantes, pero respectoa la
estructura familiar la practica totalidad tenia una
capacidad adquisitiva baja.

En la Tabla 3 se muestra |a prevalencia de sobrepe-
so y obesidad en adolescentes autoctonos de va-
rios paises de Latinoamérica y Europa del Este’. Se
observa que todos los paises de Latinoameérica tie-
nen una elevada prevalencia de sobrepeso y obesi-
dad, y significativamente superior a la observada
en paises de Europa del Este. Estos datos sugieren
que en la etiologia del sobrepeso y obesidad de los
adolescentes inmigrantes latinoamericanos la pre-
disposicion genética puede ser un factor de primer
orden. Respecto de los factores genéticos, hay que
resaltar la hipdtesis de Neel'® del “genotipo aho-
rrador”, que a lo largo de generaciones ha seleccio-
nado determinados polimorfismos en genes que
codifican proteinas que influyen en el metabolis-
mo lipidico e hidrocarbonado. Estos polimorfis-
mos, en condiciones de escasez, supusieron una
ventaja genética para la supervivencia al favorecer
el aprovechamiento de los alimentos a través de la
resistencia insulinica y el deposito de grasa, pero al
mejorar las condiciones ambientales, dicho geno-
tipo ahorrador se convierte en un factor negativo,



Tabla 3. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en

adolescentes autoctonos de paises de Latinoamérica
y Europa del Este

Pais Edad (afos) | Sobrepeso + | Obesidad
obesidad
Europa del Este
Bulgaria® 14-17 17,0
Hungria* 15 14,8 3,9
Rusia* 10-18 10,6 3,5
Republica Checa® 14-17 9,0
Estonia* 15 3,3
Polonia* 16 8,0 1,0
Lituania* 14-18 5,0 0,4
Latinoamérica
México 12-19 28,1 11,5
Chile 10-18 28,0 9,8
Uruguay 12 23,5 4,8
Peru 10-15 23,2 50
Ecuador 12-18 22,2 8,5
Argentina* 10-15 21,6 4,5
Venezuela 7-14 19,3 (solo S)
Brasil* 10-19 19,0 2,3
Bolivia* 12-18 15,7 2,5
Colombia 10-17 10,3 (solo S)

*Pais con investigacion realizada del indice de masa corporal segun
puntos de corte de la International Obesity Task Force.

siendo mas evidente en determinadas poblaciones,
entre las que se encuentra la poblacion latinoame-
ricanat®2,
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Prevalence of overweight and obesity in immigrant adolescents
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Introduction: few studies conducted in Spain have analysed the influence of ethnicity in the prevalence
of overweight and obesity in adolescents. Our aim was to assess the prevalence of overweight and
obesity in first-generation immigrant adolescents in Aragon, compared our results to those of the
HBSC-2014 study for Spain, and discuss potential aetiological factors.

Materials and methods: cross-sectional study in 274 immigrant adolescents (11-17 years) from Latin
America (n=160) and Eastern Europe (n = 114). To assess overweight and obesity, we calculated the body
mass index an applied the cut-off points proposed by the International Obesity Task Force. We used two-
tailed z- and t-tests for comparisons, defining statistical significance as a p-value of less than 0.05.

Results: we found overweight or obesity in 27.5% of immigrant adolescents from Latin America (18.8%
and 8.7%, respectively) and 14.9% of those from Eastern Europe (12.3% and 2.6%, respectively). In Latin
American adolescents, the prevalence of obesity was significantly higher (P=.03846), as was the prev-
alence of overweight and obesity combined (P =.01352), mostly on account of male adolescents (P =
.04036). The comparison with the HBSC-2014 study in Spain showed a higher prevalence of obesity in
Latin American immigrant adolescents that was statistically significant (P =.00228).

Conclusions: the prevalence of overweight and obesity in first-generation immigrant adolescents from
Latin America was significantly higher than that observed in autochthonous Spanish adolescents and
Caucasian first-generation immigrant adolescents. We believe that genetic, socio-economic, cultural
and behavioural factors are involved in the aetiology of obesity and overweight. This population is at
high risk of developing metabolic syndrome and cardiovascular disease in adulthood.

Palabras clave:
® Adolescente
® Emigrantes e
inmigrantes
® Obesidad
* Sobrepeso

Resumen

Prevalencia de sobrepeso y obesidad en adolescentes inmigrantes

Introduccién: en Espana son escasos los estudios que analizan la influencia étnica en la prevalencia de
sobrepeso y obesidad en la adolescencia. El objetivo es investigar la prevalencia de sobrepeso y obesi-
dad en adolescentes inmigrantes de primera generacion en Aragon, comparar los resultados con los del
Estudio HBSC-2014 Espafia, y emitir consideraciones etioldgicas.

Material y métodos: estudio transversal sobre 274 adolescentes (11-17 afos) inmigrantes de Latinoa-
mérica (n = 160) y Europa del Este (n = 114). Para definir el sobrepeso y la obesidad se calculd el indice
de masa corporal y se utilizaron los puntos de corte propuestos por la International Obesity Task Force.
Para el estudio comparativo se utilizaron la prueba Z y la prueba T-test, de dos colas, con un nivel de
significacion de p < 0,05.

Resultados: presentaron sobrepeso y obesidad el 27,5% de los adolescentes inmigrantes latinoamerica-
nos (el 18,8y el 8,7%, respectivamente) y el 14,9% de los de Europa del Este (el 12,3 y el 2,6%, respectiva-
mente). Los adolescentes latinoamericanos mostraron una prevalencia superior y estadisticamente
significativa de obesidad (p = 0,03846) y de sobrepeso y obesidad (p = 0,01352), a expensas principal-
mente de los varones (p = 0,04036). La comparacion con el Estudio HBSC-2014 Espafia mostro una pre-
valencia superior y estadisticamente significativa de obesidad (p = 0,00228) en los latinoamericanos.
Conclusiones: |a prevalencia de sobrepeso y obesidad en los adolescentes inmigrantes de primera ge-
neracion de Latinoamérica es significativamente superior que la observada en adolescentes autdcto-
nos e inmigrantes de primera generacion de origen caucasico. Consideramos que en su etiologia inter-
vienen factores genéticos, socioecondmicos, culturales y comportamentales. Esta poblacion tiene un
alto riesgo de desarrollar un sindrome metabdlico y enfermedades cardiovasculares en la edad adulta.
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INTRODUCTION

The prevalence of overweight and obesity has
been increasing in the paediatric age group.*2. In
Spain, few studies have analysed the role of eth-
nicity in the prevalence of overweight and obesity
in children and adolescents.®>” The Ministry of
Health, Social Services and Equality recently pub-
lished a study conducted between March and De-
cember 2014 analysing the prevalence of over-
weight and obesity inimmigrant adolescents aged
11 to 18 years in Spain (Health Behaviour in
School-aged Children [HBSC] 2014, Spain).2

The aim of our study was to analyse the prevalence
of overweight and obesity in first-generation ado-
lescent immigrants from Latin America and East-
ern Europe residing in Aragon, search for differ-
ences between both groups of adolescent
immigrants, compare our results with those of the
HBSC-2014 study in Spain® and consider the aeti-
ology of these conditions.

MATERIALS AND METHODS

We conducted a cross-sectional epidemiological
observational study in a sample 274 first-genera-
tionimmigrant adolescents aged 11-17 years from
Latin America and Eastern Europe residing in
Aragon. Most of the Latin American immigrant
adolescents (n = 160) were from Ecuador (22.5%),
Colombia (21.9%), Dominican Republic (18.1%)
and Brazil (15%). The remaining 22.5% were from
Venezuela, Peru, Honduras, Cuba, Nicaragua, Ar-
gentina, Paraguay, Bolivia, Panama and Chile. Most
of the Eastern European immigrant adolescents (n
=114) were from Romania (81.6%). The remaining
18.4% were from Bulgaria, Moldavia, Russia, Po-
land and Czech Republic.

We collected data on the weight and height re-
corded during medical checkups in a social paedi-
atrics clinic in the 2014-2016 period. Recorded
weights corresponded to the mean of two meas-
urements performed with a digital seca 799 scale
accurate to 100 g, and recorded heights to the
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mean of two measurements made with a measur-
ing rod attached to the digital scale accurate to 1
mm taken with the adolescent standing straight.
All measurements were taken by the same indi-
vidual. We assessed overweight and obesity by
means of the body mass index (BMI) (weight/
height?), whose value we interpreted using the
cut-off points for age and sex established by Cole®
and recommended by the International Obesity
Task Force (IOTF).

We entered the values for the variables under
study in an Excel® spreadsheet, which we used to
calculate means and standard deviations (SDs).
We compared group proportions by means of the
two-tailed z-test and defined statistical signifi-
cance as a p-value of less than 0.05. We used the
two-tailed t-test to compare the means of inde-
pendent groups, with statistical significance de-
fined as p < 0.05.

RESULTS

Table 1 presents and compares the values of demo-
graphic and anthropometric variables in the sam-
ple of first-generation immigrant adolescents from
Latin America and Eastern Europe residing in
Aragon. In the Latin American immigrant group,
27.5% of adolescents had overweight or obesity
(18.8% and 8.7%, respectively), and we found no
differences between the sexes (1:1). In the Eastern
European immigrant group, 14.9% had overweight
or obesity (12.3% and 2.6%, respectively), and the
prevalence was greater in female adolescents
(1:1.5). When we compared both ethnic groups, we
found a significantly greater prevalence of obesity
(P=.03846) and overweight and obesity combined
(P=.01352) in Latin American adolescents, mainly
on account of male adolescents (P=0.04036).

Table 2 compares the prevalence of overweight
and obesity in this sample of first-generation im-
migrant adolescents from Latin America and
Southern Europe with the prevalence found in the
Spanish sample of the HBSC-2014 study.® We
found a significantly higher prevalence of obesity
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Table 1. Prevalence of overweight and obesity in first-generation immigrant adolescents in Aragon (Spain):

comparison of adolescents from Eastern Europe versus Latin America

Variables Eastern Europe Latin America

Male Female Total Male Female Total
sex (n [%)) 44(38.6) 70 (61.4) 114 69 (43.1) | 91(56.9) 160
Age (years; mean [SD]) 146 (2.4) | 154(21) 15 (2.3) 148(2.2) | 152(L7) 15 (1.9)
Weight (kg; mean [SD]) 53 (13.6) 51.9(9.4) 52(114) | 57.8(16.1) | 54.1(10.8) | 55.7(13.4)
Height (cm; media (DE)] 162.5(12.2) | 157.2(6.4) | 158.8(9.9) | 161.9(12.7) | 155.1(7) 158 (10)
BMI (kg/m2; mean [SD]) 19.8(3.3) 21(3.2) 205(3.3) | 21.8(48) | 224(36) | 221(41)
Overweight (IOFT cutoff; n [%)) 4(9.1) 10 (14.3) 14 (12.3) 12(17.4) | 18(19.8) 30 (18.8)
Obesity (IOFT cutoff; n [%]) 1(2.3) 2(2.9) 3(2.6) 7(10.1) 7(7.7) 14 (8.7)
Overweight + obesity (n [%]) 5(11.4) 12 (17.1) 17(149) | 19750 | 25(7.5) | 44(27.5)
I0TF: International Obesity Task Force.
*P<.05.
(P=.00228) and a higher prevalence of overweight DISCUSSION

and obesity combined—although this difference
was not statistically significant—in the Latin
American adolescents in our study in Aragon. We
did not find statistically significant differences in

The prevalence of overweight and obesity in first-
generation immigrant adolescents from Latin
America and Eastern Europe residing in Aragon

the prevalence of overweight and obesity between
the Eastern European adolescent immigrants of

either study.

Table 2. CComparison of the prevalence of
overweight and obesity in first-generation immigrant

adolescents: Aragon study versus HBSC-2014 study

in Spain*

Immigrant Aragon (n=274) | Spain (n=1568)
adolescents n (%) n (%)
Latin America 160 1095

- Male 69 (43.1) 552 (50.4)
- Female 91 (59.6) 543 (49.6)
Overweight 30(18.8) 205 (18.7)
Obesity 14(8.7)" 39 (3.6)
Overweight + obesity |44 (27.5) 244.(22.3)
- Male 19 (27.5) 137 (24.9)
- Female 25 (27.5) 107 (19.7)
Eastern Europe 114 473

- Male 44(38.6) 222 (46.9)
- Female 70 (61.4) 251(53.1)
Overweight 14 (12.3) 68 (14.4)
Obesity 3(2.6) 11(23)
Overweight + obesity |17 (14.9) 79 (16.7)

- Male 5(11.4) 49 (22.1)

« Female 12(17.2) 30(12.1)

‘Body mass index interpreted based on International Obesity Task

Force cut-off points.
P<.05.

was very similar to the prevalence found in the
HBSC-2014 study in Spain.8 The results obtained in
both studies show that 22.9% of immigrant ado-
lescents from Latin America have overweight or
obesity (18.7% and 4.2%, respectively), with a high-
er prevalence in males; and that 16.4% of immi-
grant adolescents from Eastern Europe have over-
weight or obesity (14% and 2.4%, respectively). The
HBSC-2014 study in Spain® also assessed the prev-
alence of overweight and obesity in 19 425 au-
tochthonous Spanish children, and estimated it at
16.9% overall (14.5% for overweight and 2.4% for
obesity). Based on these data, it is fair to conclude
that the prevalence of overweight and obesity in
first-generation immigrant adolescents from East-
ern Europe is similar to that in adolescents of
Spanish origin. Conversely, the prevalence of over-
weight and obesity in first-generation immigrant
adolescents from Latin America is 6% greater than
the prevalence in autochthonous Spanish and
Eastern European immigrant adolescents. In the
United States, a study conducted by the National
Health and Nutrition Survey (NHANES) conducted
between 2001-2006'% and 2007-2008"" found
similar results, with a higher prevalence of over-
weight and obesity in adolescents of Latin Ameri-
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can origin aged 12-13 years, more frequent in
males, compared to non-Hispanic black and white
adolescents.

At the individual level, overweight and obesity
have an undeniable genetic component. However,
genetic predisposition cannot account for the dif-
ferences in their prevalence within and between
populations. Many modifiable factors play a role in
the development of overweight and obesity in ad-
olescents. Chiefamongthem are cultural, environ-
mental and socioeconomic factors (low maternal
educational attainment, migration, poverty, accel-
erated urbanization etc) that promote a positive
energy balance. Several studies have demonstrat-
ed that children of immigrants or families of low
socioeconomic status are at higher risk of develop-
ing overweight and obesity compared to other
children.”*21% There are also behavioural factors
associated with higher energy intakes (greater
consumption of sugary drinks and sandwiches,
larger food portions, parental dietary habits that
promote overeating, etc) and lower levels of physi-
cal activity. Ethnicity is associated with differences
in food-related beliefs, preferences and behav-
jours, and cultural factors can contribute to in-
crease the risk of obesity in children and adoles-
cents of ethnic minorities. Furthermore, the diet of
individuals in low-income populations is frequent-
ly high in calories and fat, while vegetables, fruits
and whole grains, which tend to be pricier, are usu-
ally consumed in smaller amounts. #1216 | astly,
there are developmental factors mainly related to
early nutrition (maternal obesity during gestation,
gestational diabetes, low birth weight, absence or

short duration of breastfeeding, etc).**®

More specifically, there is evidence of a higher
prevalence of risk factors associated with the de-
velopment of overweight and obesity in Latin
American children and adolescents compared to
their Caucasian peers. Chief among these risk fac-
tors are the consumption of sugary drinks and fast
food, sedentary lifestyles, the presence of a televi-
sion set in the bedroom, maternal depression, ma-
ternal obesity at the beginning of pregnancy,
greater maternal weight increase during pregnan-
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cy with a higher incidence of gestational diabetes,
rapid weight gain in the first months of life, a low-
er prevalence of breastfeeding and the early intro-
duction of solid foods.*® The HBSC-2014 study in
Spain® analysed the lifestyle habits and family
characteristics of autochthonous versus immi-
grant adolescents. The study found that adoles-
cents from Latin America were less likely to have
breakfast, eat appropriate amounts of fruit or en-
gage in physical activity and most likely to have
sedentary habits, while their families had lower
incomes. In our study in Aragon we did not analyse
the lifestyle habits of immigrant adolescents, but
we did find that most of them belonged to low-
income families.

Table 3 shows the prevalence of overweight and
obesity in adolescents in different countries in Lat-
in America and Eastern Europe.'” We can see that
in all Latin American countries the prevalence of
overweight and obesity is high, and considerably
higher compared to Eastern European countries.

Table 3. Prevalence of overweight and obesity in

adolescents in Latin America and Eastern Europe

Country Age | Overweight + obesity | Obesity

(years)

Eastern Europe
Bulgaria* 14-17 17.0
Hungary* 15 14.8 3.9
Russia” 10-18 10.6 35
Czech Republic* | 14-17 9.0
Estonia” 15 83
Poland” 16 8.0 1.0
Lithuania* 14-18 5.0 0.4
Latin America

Mexico 12-19 28.1 115
Chile 10-18 28.0 9.8
Uruguay 12 235 48
Peru 10-15 232 5.0
Ecuador 12-18 222 8.5
Argentina* 10-15 216 4.5
Venezuela 7-14  |19.3 (only overweight)

10-19 19,0 2,3
Brazil* 10-19 19.0 23
Bolivia® 12-18 15.7 2.5
Colombia 10-17 |10.3 (only overweight)

*Countries where body mass index is evaluated using the cut-off
points established by the Obesity Task Force.



These data suggest that genetic predisposition
may be a key factor in Latin American immigrant
adolescents. In regard to potential genetic factors,
we ought to highlight the “thrifty genotype” hy-
pothesis proposed by Neel,*® according to which
certain polymorphisms in genes encoding proteins
involved in lipid and carbohydrate metabolism
would have undergone natural selection over
many generations. These polymorphisms would
have been an advantage for survival under condi-
tions of scarcity, as they allowed a more efficient
use of food through insulin resistance and fat ac-
cumulation, but when environmental conditions
improved, this thriftiness was rendered detrimen-
tal, a situation that is more evident in certain pop-
ulations, including Latin American youth.*?%

In conclusion, the epidemiological studies con-
ducted in Spain show that the prevalence of over-
weight and obesity in first-generation immigrant
adolescents from Latin America is significantly
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