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 Este estudio tuvo como objetivo comparar los niveles de adherencia a la dieta mediterránea
(AdM) y la capacidad física en escolares que participan de un taller deportivo extraescolar
(TDE), con respecto a aquellos que no lo hacen. El estudio posee un diseño no experimental
con una muestra no probabilística por conveniencia, siguiendo las directrices de STROBE
para estudios no experimentales. Para medir la adherencia a la dieta mediterránea, se aplicó
el cuestionario KIDMED, mientras que para la medir la capacidad física se utilizó la prueba de
caminata de seis minutos, fuerza del tren superior y finalmente se evaluó la saltabilidad
horizontal. También se llevaron a cabo evaluaciones antropométricas como la masa corporal
y la estatura mediante una balanza electrónica y estadiómetro marca SECA. Los análisis
estadísticos fueron descriptivos e inferenciales como la comparación de media utilizando la
prueba T-Student para muestras independientes. Todos los análisis se realizaron en el
estadístico JASP v. 3.2.19 para Windows. Se estableció un nivel de significación estadística de
p < .05. Los resultados señalan que no existe una diferencia significativa en la adherencia a la
dieta mediterránea (p = .606) y tampoco se encontraron diferencias en las pruebas físicas
como test de caminata de seis minutos (p = .196) la fuerza prensil mano derecha, izquierda (p
= .809) y salto horizontal pies juntos entre los escolares que asisten y no asisten a los talleres
deportivos extraescolares. Por lo tanto, se concluye que los TDE no generan AdM y tampoco
mejora la capacidad física en escolares.

Palabras Clave: Dieta mediterránea, Capacidad física, Prueba de esfuerzo,
Niños,Recreación.

Resumen

Abstract
This study aimed to compare levels of adherence to the Mediterranean diet (AMd) and
physical fitness in schoolchildren who participate in an extracurricular sports program (ESP)
with those who do not. The study had a non-experimental design with a non-probabilistic
convenience sample, following the STROBE guidelines for non-experimental studies.
Adherence to the Mediterranean diet was assessed using the KIDMED questionnaire, while
physical fitness was measured using the six-minute walk test, upper-limb strength (handgrip
strength), and horizontal jumping ability (standing long jump). Anthropometric
assessments, including body mass and height, were also conducted using a SECA
electronic scale and stadiometer. Statistical analyses included descriptive and inferential
methods, such as mean comparisons using the independent-samples Student’s t test. All
analyses were performed using JASP v. 3.2.19 for Windows. Statistical significance was set
at p < .05.The results indicate that there were no significant differences in adherence to the
Mediterranean diet (p = .606), nor were differences found in physical tests such as the six-
minute walk test (p = 0.196), right- and left-hand grip strength (p = .809), or the standing
long jump between schoolchildren who attend and those who do not attend extracurricular
sports programs. Therefore, it is concluded that ESP participation does not increase
adherence to the Mediterranean diet nor improve physical fitness in schoolchildren.

Key words: Diet mediterranean, exercise test, Physical Fitness, Child, recreation.
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Introducción
Los hábitos de vida saludable (HVS) se
relacionan con la noción de bienestar en la
etapa escolar (Torres et al., 2019), según
define el ministerio de educación Chilena
(Mineduc) (2013), el indicador HVS incorpora
una serie de conductas autodeclaradas como
hábitos alimenticios y hábitos de vida activa.
 La Organización Mundial de la Salud (OMS)
considera a la obesidad la pandemia del siglo
XXI, afectando a escolares especialmente de
países desarrollados (Tapia-Serrano et al.,
2021). Hasta el año 2016 más de 340 millones
de niños y adolescentes tenían sobrepeso u
obesidad (Sahoo et al., 2015). Debido a que
el sobrepeso y obesidad es multifactorial,
adoptar un HVS puede prevenir o reducir su
prevalencia, como una alimentación
saludable y la realización de actividad Física
(AF) (Tapia-Serrano et al., 2021), las cuales se
encuentran estrechamente relacionadas en la
salud en escolares (Baladia et al., 2022).
 La educación alimentaria es trascendental en
edades tempranas, según lo que indica
Sylvetsky et al. (2013), donde recomienda la
dieta mediterránea (DM), la cual se distingue
por incluir alimentos como cereales,
legumbres, frutos secos y verduras (Carrillo &
Ramírez-Vélez, 2020), también se caracteriza
por el uso de grasas de origen vegetal en las
ensaladas, y por un mayor consumo de
carnes y pescados (Tárraga Marcos et al.,
2021). En esencia, es un patrón alimentario
equilibrado, con un alto contenido de fibra,
antioxidantes y grasas insaturadas
demostrando aportar numerosos beneficios
para la salud, tales como la mejora de la
presión arterial, la reducción de glucosa en
sangre y una menor probabilidad de
desarrollar enfermedades cardiovasculares y
cáncer (Vélez et al., 2023) , por ello, es
considerada uno de los modelos alimenticios
o dietas más saludables (Tárraga Marcos et
al., 2021). Investigaciones actuales han
demostrados que personas que se adhieren
mayormente a una DM poseen una mayor
capacidad física muscular y
cardiorrespiratoria (Tomás- Gallego et al.,
2025), reafirmado por los autores López-Gil y
García-Hermoso (2022), los cuales han
concluido que personas con mayor
adherencia a esta dieta, presentan tasas más
bajas en el comportamiento sedentario.
 

 En este sentido, existenmétodos educativos
que promueven el movimiento dentrode la
escuela, como el aumento delas horas de
clases de la asignatura educación física
(Fonseca Schmidt et al., 2021), a propósito de
las elevadas tasas reportadas de inactividad
física y sedentarismo en escolares, donde el
84% de esta población no cumplen con la
recomendación de la Organización Mundial
de la Salud (OMS) Rey-Brandariz et al., 2023.
Sin embargo, el currículo escolar chileno,
posee una saturación de asignaturas y una
falta de apoyo por parte de las autoridades y
directivos en la promoción de AF (Cigarroa et
al., 2024) no cumpliendo dando con el
decreto 290 impulsado el año 1984 hasta el
día de hoy, el cual indica que el estudiante en
su tiempo libre, debe llevar prácticas
orientadas a actividades científicas, artísticas
y físico-deportivas con el fin de formar al
desarrollo integral de la persona (Decreto
N°290, 1984). Autores como Bahamonde et
al. (2019) y Guthold et al. (2020) señalan que
la práctica de AF extraescolar beneficia los
parámetros de capacidad física como la
fuerza, resistencia, flexibilidad y velocidad,
dando cumplimiento a lo solicitado por el
MINEDUC. Por su parte, Jeldres Perez (2023)
señala que los talleres deportivos
extraescolares (TDE) promueven HVS,
ayudando a promover el autocuidado, como
la alimentación saludable y la higiene
personal.
 En Chile, se han llevado a cabo estudios
respecto al rol de los TDE y su efecto en los
HVS (Jeldres Perez, 2023). En ese estudio se
concluyó que los TDE no tienen efectos
significativos en la capacidad física de
escolares de 15 y 17 años, sin embargo, en
ese estudio solo se enfocó en un pequeño
rango etario. Por otra parte solo se evaluó a
estudiantes de la zona sur de Chile, donde
existe un clima más lluvioso y frío,
restringiendo la práctica de actividad física.
Finalmente, no evaluó la adherencia a la dieta
mediterránea (AdM) de los estudiantes, lo
que podría influir en los efectos de la
capacidad física y HVS. 

Revista de Ciencias del Ejercicio Vol.21 Num. 1. 2026
ISSN-e (https://revistafod.uanl.mx): 2007-8463



34

 Por esta razón, el presente estudio tiene
como objetivo analizar el efecto de los TDE
sobre la AdM y la capacidad física en
escolares de la región de Ñuble, Chile.

 Este estudio siguió la declaración de Strobe
para estudios observacionales o
crosseccionales (Cuschieri, 2019) donde de un
total de 217 escolares 62 no cumplieron con
los criterios de inclusión por lo que 124
escolares fueron analizados y cumplieron la
totalidad de las evaluaciones como se
observa en la Figura 1.

Metodología
Diseño 
 Este estudio es de paradigma positivista con
un enfoque cuantitativo, con diseño no
experimental de corte transversal-
comparativo.

Población y muestra
La muestra fue no probabilística por
conveniencia, la cual estuvo conformada por
124 escolares, de los cuales 93 son niños y 31
son niñas como se detalla en la Figura 1. El
promedio de edad fue de 13.10 ± 2.10 años,
el promedio de la masa fue de 61.77 ± 16.44
Kg, una estatura de 158.2 ± 17.41 cm y un
IMC de 24.09 ± 5.13 Kg/m2. El cálculo del
tamaño muestral se llevó a cabo mediante el
programa G*power versión 3.1.9.7 para
Windowa, donde se utilizó la familia de t test;
la prueba de comparaciones de dos muestras
independientes con un cálculo a priori con un
tamaño del efecto de 0.8; un error alfa de
0.05 y un error 1-B = 0.95 con dos colas. El
programa indicó que el total de la muestra
debían ser 84 estudiantes a eso se le sumó un
20% en caso de pérdida de muestra.
Para ser parte de este estudio los escolares
debían tener un rango etario que fluctuara
entre los 10-17 años de edad, presentar el
consentimiento de los padres, apoderados o
tutores y el asentimiento informado por parte
de los estudiantes ya que se trataban de
personas menores de edad. Por otro lado, se
excluyó a los estudiantes presenten alguna
lesión músculo esquelético o alguna
estudiante que se encuentre en estado de
embarazo y aquellos niños o niñas que no
pudieran comprender las instrucciones o que
presentaran alteraciones genéticas.

Declaración de Strobe

La identificación de los escolares
participantes en TDE se hizo por medio de
una encuesta estructurada, donde una de las
preguntas indicaba a que TDE asistía y hace
cuánto tiempo asistía. De los 124 escolares
evaluados, 31 estudiantes (36.47%) declararon
asistir regularmente a algún TDE. De este
grupo, el 71% (n = 22) participaba en talleres
de fútbol, el 16.12% (n = 5) en talleres de
básquetbol y el 12.9% (n = 4) en talleres de
danza. Todos los talleres reportados por los
estudiantes se realizaban con una frecuencia
de una vez por semana y una duración
promedio de 90 minutos por sesión.

Talleres deportivos extraescolares
(TDE)
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 Para estimar la resistencia
cardiorrespiratoria, se aplicó la prueba de
caminata de seis minutos, ampliamente
utilizada en contextos escolares. La
evaluación se realizó en un circuito de 30
metros de longitud, donde se instruyó a los
estudiantes a caminar de forma continua
durante seis minutos, recorriendo la mayor
distancia posible sin correr. Al finalizar el
tiempo, se contabilizaron las vueltas
completas y la distancia adicional recorrida,
permitiendo calcular la distancia total (en
metros) caminada durante el periodo de
evaluación (McDonald et al., 2013).

Estatura
 La estatura de los participantes fue evaluada
utilizando un estadiómetro portátil marca
Seca, modelo 213 (Barrón et al., 2017). El
instrumento fue instalado sobre una
superficie firme y nivelada para garantizar la
precisión de la medición. A los escolares se
les solicitó retirar el calzado y ubicarse en
posición anatómica correcta: de pie, con la
espalda recta, pies juntos y la mirada dirigida
hacia el horizonte, adoptando la posición de
Frankfurt. Una vez alineado el cuerpo, se
deslizó la parte móvil del estadiómetro hasta
hacer contacto con el punto más alto de la
cabeza (Núñez-Rivas et al., 2022).

 La masa corporal de los escolares fue
determinada utilizando una balanza
electrónica marca Seca, modelo 872,
fabricada en Alemania, la cual presenta un
margen de error del 3% (Ortega Toro et al.,
2023). Para asegurar la precisión de la
medición, los estudiantes fueron evaluados
en ropa ligera, sin calzado ni objetos
personales como relojes o teléfonos móviles.
Durante la medición, se solicitó a cada
participante permanecer de pie sobre la
plataforma de la balanza en posición
erguida, con el peso corporal distribuido de
forma equitativa sobre ambos pies (González
Paredes, 2022).

Masa corporal

 La adherencia a la dieta mediterránea fue
evaluada mediante el cuestionario
Mediterranean Diet Quality Index for
Children and Adolescents (KIDMED),
desarrollado por la Sociedad Española de
Nutrición Comunitaria y la Asociación
Española de Pediatría (Ayechu & Durá,
2010). Este instrumento autoadministrado
consta de 16 ítems: 12 con puntuación
positiva (+1) y 4 con puntuación negativa
(-1). La puntuación total oscila entre 0 (baja
adherencia) y 12 (alta adherencia). El
cuestionario está orientado a detectar
patrones de alimentación saludable
relacionados con el equilibrio energético y
ha sido previamente validado en población
chilena escolar (Jobet et al., 2023).

Pruebas de capacidad física
Prueba de caminata de 6 minutos (TM6)

 La fuerza prensil fue evaluada utilizando un
dinamómetro hidráulico de la marca
Baseline, validado para población escolar
(Romero-Dapueto et al., 2019). La medición
se realizó en ambas extremidades
superiores, comenzando con la mano
dominante. Los estudiantes adoptaron una
posición erguida, cómoda y estable, sin
apoyo externo. Se les instruyó a ejercer la
máxima fuerza de prensión durante tres
segundos. Cada participante realizó dos
intentos con cada mano, con un tiempo de
recuperación de dos minutos entre cada
medición para evitar la fatiga muscular
(Jorquera-Cáceres et al., 2024). Se registró el
mejor resultado obtenido por cada
extremidad.

Evaluación antropométrica

Adherencia a la dieta mediterránea (AdM)
Cuestionario KIDMED

Fuerza prensil manual (FPM)
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Una vez entregada la información
correspondiente, se solicitó a los padres,
madres y/o apoderados la firma del
consentimiento informado, autorizando la
participación de sus hijos e hijas en la
recolección de datos del estudio.
Posteriormente, se procedió a informar a los
estudiantes respecto a los objetivos y
procedimientos de la investigación,
solicitando su asentimiento informado.
Durante esta instancia, se les explicó en
detalle la naturaleza de las pruebas físicas a
realizar, así como el contenido y propósito de
los cuestionarios aplicados, entre ellos, el
instrumento KIDMED para medir la
adherencia a la dieta mediterránea (AdM) y
un cuestionario complementario con
preguntas relativas a la participación en TDE.
En este último, se indagó sobre el tipo de
taller al que asistían, la duración de su
participación, la frecuencia semanal y la
extensión temporal de las sesiones.
 

 Se enfatizó que la participación era
completamente voluntaria, que los datos serían
tratados de forma confidencial y que no
existirían consecuencias negativas en caso de
no aceptar formar parte del estudio. Todo el
procedimiento de evaluación fue ejecutado
conforme a los principios éticos establecidos
en la Declaración de Helsinki (Manzini, 2000) y
lo señalado en la Declaración de Singapur
sobre la Integridad en la Investigación
(Ananias, 2014).
 

 La evaluación de la potencia explosiva del
tren inferior se llevó a cabo mediante la
prueba de salto horizontal a pies juntos. Los
estudiantes se posicionaron detrás de una
línea de inicio marcada en el suelo, con los
pies ligeramente separados a la altura de los
hombros y sin sobrepasar la línea de partida
(Gómez-Campos et al., 2021). Desde esta
posición, realizaron una flexión de rodillas y
un impulso hacia atrás con los brazos para
generar el salto, el cual se ejecutó de manera
simultánea con ambos pies. El aterrizaje
debía efectuarse de forma equilibrada y
estable, sin desplazamientos posteriores. La
distancia fue medida desde la línea de
despegue hasta el talón más cercano al
punto de partida utilizando una cinta métrica
de nylon marca Cardiomed, con una
precisión de 0.1 cm (Sepúlveda Cáceres et
al., 2018). Cada participante realizó tres
intentos, registrándose el salto de mayor
distancia.

Salto horizontal a pies juntos (SHPJ)

Procedimientos

Análisis estadístico

 El tratamiento de los datos se realizó mediante
el software JASP versión 3.1.19 para Windows.
Se aplicaron pruebas de normalidad utilizando
el test de Kolmogorov-Smirnov y se verificó la
homogeneidad de varianzas mediante la
prueba de Levene. Posteriormente, se
realizaron análisis descriptivos (media,
desviación estándar, valores mínimos y
máximos) y análisis inferenciales a través de la
prueba t de Student para muestras
independientes, con el fin de comparar los
niveles de AdM y las variables de capacidad
física entre los escolares que asistían y los que
no asistían a los TDE. 
 Adicionalmente, se calculó el tamaño del
efecto utilizando el estadístico d de Cohen,
considerando los puntos de corte establecidos:
d = 0.2 (efecto pequeño), d = 0.5 (efecto
mediano) y d ≥ 0.8 (efecto grande), según lo
sugerido por Sullivan y Feinn (2012). Se
estableció un nivel de significación estadística
de p < .05.
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  En la Tabla 1 se presentan variables antropométricas de los estudiantes que asisten y no
asisten a TDE. El promedio de edad de los niños que asisten es de 12.71 años, mientras que el
promedio de edad de los niños que no asisten fue de 13.24 años. Por otra parte, los niños que
no asisten a los TDE presentan un 7.3% más de peso corporal con respecto a aquellos que
asisten, encontrándose sobre el p50 según referencias chilenas. No así en la estatura, ya que
ambos grupos llevan un crecimiento normal según estándares chilenos.
 En cuanto al IMC, los escolares que no asisten a TDE poseen un IMC de 24.36 ± 5.11 kg/m ,
encontrándose en el p50, según rango etario, mientras que los escolares que asisten presentan
un IMC de 22.63 ± 4.98 kg/m  encontrándose en el p85 según las referencias nacionales.

2

2

 

Resultados

En la Tabla 2 se recogen los datos sobre AdM en función de la asistencia a TDE. Los
resultados dan cuenta que el 63.5% de los escolares poseen una óptima adherencia, el
63.5% de los escolares se clasificaron en medio grado y el 8.5% baja adherencia a la DM,
siendo los que no asisten a TDE quienes poseen mayor porcentaje de adherencia con
respecto a quienes asisten, sin embargo, quienes asisten a TDE poseen un mayor
porcentaje de Adherencia con un 75% con respecto a quienes no asisten, finalmente existe
un 0% de bajo grado de adherencia quienes no asisten. 
 Por otro lado, podemos observar la frecuencia (porcentajes) de cada uno de los ítems que
forma el cuestionario de calidad de vida mediterránea o índice KIDMED en función de la
asistencia a un TDE.
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 Los resultados obtenidos según adherencia a la dieta mediterránea entre los estudiantes
que asisten y no asisten a TDE, indican un valor t = 0.517; gl = 114, p = .606; d cohen =
0.108; efecto pequeño; IC95% = inferior = -0.731;superior = 1.24. Por tanto, asistir a TDE no
mejora la AdM con respecto a aquellos que no asisten como se observa en la Figura 2.

Al comparar los resultados en la capacidad física entre estudiantes que asisten y no
asisten a TDE no se evidencia diferencias significativas en la prueba de caminata de seis
minutos (TM6; m; t = 1.300; p = 0.196; d cohen = 0.273; IC 95% = inferior -15,507;
superior = 0.273); fuerza prensil mano derecha (FPD; Kg; t = 0.736; p = .463; d cohen=
0.156; IC 95% = inferior = -2.93; superior = 6.396); fuerza prensil mano izquierda (FPI;
Kg; t = -0.242; p = .809; d cohen = -0.051; IC 95% = inferior = -9.891; superior = 7.740);
salto horizontal pies junto (SHPJ; cmM t = 1.357; p = .178; d cohen = 0.288; IC 95% =
inferior = -4.349; superior = 23.239) como se observa en la Figura 3.
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 El objetivo de este estudio fue determinar el
efecto de los TDE sobre la adherencia a la
AdM y la capacidad física en escolares de la
comuna de Coihueco, Chile. Los resultados
indican que no existe diferencias significativas
en la AdM y en la capacidad física entre los
escolares que asisten a un TDE con respecto
a aquellos que no asisten.
Adherencia a la dieta mediterránea
 En líneas generales el porcentaje de escolar
que consume fruta todos los días es de un
90% entre los niños que asisten a un TDE y un
74% en los escolares que no asisten. En
cuanto al consumo de verduras el 80% de los
niños que asisten a un TDE consume verduras
al menos una vez al día y un 82.3% quienes
no asisten. Respecto al consumo de
legumbres, el 71% consume más una vez a la
semana. En cuanto a asistir a centros de
comida rápida los niños que asisten a TDE
recurren más veces que los niños que no
asisten 35.45 y 31.7% respectivamente. Por
otra parte, un 41% de los que asisten a TDE
consumen desayuno, mientras que un 52.9%
de los niños que no asiste a TDE también lo
hacen consumiendo mayormente cereales y
pan derivados.

 Estos resultados son similares a los
encontrados por Mariscal-Arcas et al. (2009) en
España y Portugal y a los encontrados por
Calderón-García et al. (2024), lo que evidencia
la preocupante tendencia a una baja AdM y al
alto consumo de alimentos procesados, de
baja calidad nutricional, afectando
particularmente a personas de edad escolares
(Ibarra Mora et al., 2019). En chile, los hábitos
alimentarios de los escolares se caracterizan
por un alto consumo de azúcares y grasas
refinadas, una mayor ingesta de alimentos de
riesgo, un acceso limitado a alimentos
protectores lo que conlleva a una mayor
prevalencia de sobrepeso y obesidad (Zapata-
Lamana et al., 2023).
 El que no existan diferencias en la AdM puede
deberse según Calderón et al. (2024) a un
desconocimiento respecto a los beneficios
para la salud que posee una dieta alta en
frutas, verduras y legumbres. En esta línea,
Jobet et al. (2023) y Thomas & Cankurt, (2024)
sugieren que la alimentación está influenciada
por distintos factores como el aspecto social,
económico y cultural. Según Vinaccia Alpi et al.
(2021) y Calderón et al. (2024) las personas que
pertenecen a un mayor estrato son quienes se
adhieren mayor a este tipo de dietas, ya que
las dietas altas en carne, aceite de oliva, frutas
y verduras poseen un mayor costo económico
que otros tipos de dietas, por lo que limita
mantenerla en el tiempo.
 Otra posible razón por la cual no se encontró
diferencias respecto a la AdM entre los
escolares que asistían a TDE y los que no lo
hacían, puede ser el hecho que el colegio
evaluado sigue las orientaciones de Elena de
White, un profeta adventista la cual propone a
sus fieles seguir una dieta vegana, por lo que el
colegio promueve este estilo de alimentación
en la familia y estudiantes, generando un
mayor conocimiento (Molina-Márquez et al.,
2025; Molina-Márquez et al., 2024). 

Discusión
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 En este estudio tampoco se encontraron
diferencias significativas en la capacidad física
entre los escolares que asisten a TDE con
respecto a aquellos que no lo hacen Esto se
puede deber por distintos aspectos, siendo
uno de ellos la intensidad a la que se llevan a
cabo los ejercicios en los TDE, los cuales
podrían no generar adaptaciones físicas de
manera crónica en la capacidad física
(Abarzúa et al., 2019). Por otro lado, no se
evaluó el total de AF a la semana, por lo que
los estudiantes que no asisten a los TDE
pueden llevar a cabo AF fuera del
establecimiento o incluso estén realizando
actividades diarias como caminar a intensidad
alta, lo que puede generar incluso una
mejora en la capacidad física superior a los
escolares que sí asisten a los TDE (Cardona et
al., 2021). 
 
 Estos resultados concuerdan con lo
reportado por Jeldres Perez (2023), quien
tampoco encontró que los TDE mejoraran la
capacidad aeróbica y fuerza muscular en
niños de 15 a 17 años y con lo reportado por
Bergeron (2007) quien indica que los TDE no
generan efectos medibles en la salud y
capacidad física en los escolares. Sin
embargo, estos resultados difieren de lo
encontrado por Beets (2005) quien sí
encontró mejoras en la capacidad física en
escolares que asistían a TDE. Las limitaciones
que se lograronevidenciar dentro de este
estudioes el número de participantes, ya que
otros artículos similares han tenidoun mayor
númerode tamaño muestral. Por otra parte,
existe un desbalance entren niños y niñas
evaluadas, lo que podría afectar
directamentea los resultados obtenidos.
 Este estudio puede ser tomado como base
para futuras investigaciones, por ejemplo,
enfocarse en desglosar las características más
específicas dentrode los talleres deportivos
como lo son la intensidad, duración,
frecuencia para determinar el real impacto
del taller en sí. 

Capacidad física
También se podrían realizar investigaciones
sobre el grado de compromiso y asistencia
que tienen los escolares al momento de
asistir a los talleres para observar si este
punto es tan gravitante a la hora ver
resultados por medio del taller. Otro punto
que se podría abordar es realizar un estudio
en colegios urbanos para comparar, además
de incorporar más niñas al estudio. 
Conclusión
 Los resultados del presente estudio indican
que la participación en TDE no se asocia
con mejoras significativas en la capacidad
física ni con una mayor adherencia a la dieta
mediterránea entre escolares de la comuna
de Coihueco. Ambos grupos, tanto quienes
participan como quienes no participan en
TDE, presentan una adherencia moderada a
este patrón alimentario. Estos hallazgos
sugieren que la sola participación en TDE,
con una frecuencia semanal limitada y sin
componentes educativos complementarios,
podría no ser suficiente para generar
cambios significativos. Se recomienda
considerar el fortalecimiento de la
planificación didáctica de los TDE,
incorporando estrategias de educación
nutricional y aumentando su frecuencia e
intensidad.
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