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Sr. Editor,

En medio de la pandemia de COVID-19, muchos aspectos de la vida de los nifios se vieron
comprometidos, entre ellos sus habitos de suefio (1). Autores recientes han planteado la
hipétesis y demostrado el impacto directo del confinamiento en la calidad del suefio, lo cual
tuvo como consecuencia el deterioro del sistema inmunitario y el desarrollo de alteraciones
psicologicas (2,3).

El ciclo sueno-vigilia estd regulado por los relojes circadianos, que determinan el
funcionamiento de los ritmos circadianos. En este proceso, el aminodcido triptéfano
desempenia un papel importante, ya que se transforma en serotonina, la cual a su vez es
precursora de la melatonina, hormona que induce el suefio (4). En adultos jovenes, se ha
descrito que una menor ingesta de triptéfano se asocia con un mayor riesgo de suefio de corta
duracién e insomnio, asi como con una menor eficiencia del suefio (5). De igual manera,
en infantes, se ha demostrado una asociacién entre niveles bajos de triptéfano, periodos de
latencia del suefio mads largos y dificultad para conciliar el suefio y despertares nocturnos
frecuentes (6), lo que corrobora el papel fundamental del triptéfano en la regulacion del
suefio. Sin embargo, son escasos los estudios que exploran la asociacion entre la ingesta de
triptéfano y la calidad del suefio en la poblacién pediatrica.

Considerando este marco, se realizé un estudio con el objetivo de examinar la relacion entre el
consumo de alimentos fuentes de triptofano yla calidad del suefio en nifios y nifias de 6 a 10 afios
de un colegio ubicado en la ciudad de Lima, Pert. A fin de lograr este objetivo, se aplicaron dos
cuestionarios: un cuestionario de frecuencia de consumo de alimentos (CFCA) validado por
expertos en una poblacién similar (madres de nifios en el rango de edad evaluado) y el Indice de
Calidad de Suefio de Pittsburgh (PSQI, por sus siglas en inglés), validado en poblaciéon peruana
(6), el cual fue adaptado para escolares de dicho rango de edad (7). Este indice abarca siete
componentes de dificultad del suefio (calidad subjetiva del sueio, latencia del suefio, duracién
del sueiio, eficiencia habitual del suefio, perturbaciones del suefio, uso de medicacién 1 para
dormir y disfuncién diurna). A cada componente se le asigna una puntuacion y se calcula una
puntuacién global para determinar la calidad del suefio. Generalmente, una puntuacién > 5 se
considera indicativa de alteraciones significativas ("mala calidad de suefio") en al menos dos
componentes, o una dificultad grave en un componente (8).

Con el consentimiento informado de los padres o tutores, se realizaron mediciones
antropométricas a 440 nifios. De este grupo, se seleccion6 una muestra de 86 nifios con los
siguientes criterios de inclusidn: tener entre 6 y 10 afios cumplidos, estar cursando el ano
escolar, haber completado integralmente ambos cuestionarios (escolares de 1.° a 5.° grado
de primaria) y no presentar ninguna condicién médica que impidiera realizar la medicién
antropométrica.

El 66 % de los nifos tenia mas de 8 afos, y el 47 % fue de sexo femenino. Se identificé una
prevalencia de sobrepeso y obesidad de 18,6 % y 20,9 %, respectivamente. Los resultados
revelaron que un 10,5 % presentaba mala calidad de suefio (puntuacién PSQI > 5). Se
observé una insuficiente ingesta de lacteos y carnicos; un 64,0 % y un 58,0 % de los nifios,
respectivamente, se encontraban por debajo de las recomendaciones nutricionales. Para
nifios y adolescentes, la recomendacion de lacteos y derivados es de 2 a 4 raciones diarias (9),
mientras que la de carnicos es de 2 raciones diarias de carne magra, huevos o pescado (10).
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En este estudio, se determind que el 10,5 % de los nifios
presentaba mala calidad de suefio, cifra ligeramente mayor
a la reportada en ninos de origen chino que asisten a la
escuela primaria (7,5 %) (11). Se ha documentado que los
problemas de suefo presentes en nifios y adolescentes
tienen un impacto negativo en el desarrollo de la funcién
fisioldgica y el rendimiento cognitivo (12). Existen datos
experimentales que indican que ingerir alimentos especificos
ricos en triptéfano o melatonina puede mejorar la calidad
del suefio. Por ejemplo, se ha estudiado el efecto de cereales
enriquecidos con triptéfano sobre el suefio, observandose que
el consumo de un cereal alto en triptéfano durante 1 semana
incremento la eficiencia y duracion del suefo, las cuales se
midieron por actigrafia. Ademas, disminuy¢ la latencia del
inicio del suefio, los episodios de vigilia y la fragmentacién
del sueno. Empleando el mismo método de medicion, otro
estudio mostré que el consumo de leche fermentada (100 g/
dia durante 3 semanas) mejor¢ la eficiencia del suefio y el
numero de despertares, lo cual fue atribuido a que los lacteos
son fuentes de triptéfano (13).

También se ha observado que la administracion de cereales
enriquecidos con triptéfano a nifios de 8 a 16 aflos mejoro la
calidad del suefio, medido como un mayor tiempo total de
suefio y una menor actividad durante la noche en comparacion
con la administracién de cereales con una concentracion
estandar de triptéfano (14). Ademas de las dietas enriquecidas
con triptéfano, la administracion de suplementos ricos en
triptéfano, vitamina B6 y melatonina para la sedacion de nifios
sometidos a procedimientos clinicos y nifios con dolores de
cabeza cronicos ha demostrado ser eficaz para inducir el suefio
y reducir el nimero de episodios de dolor y la frecuencia de
despertares nocturnos, respectivamente (15-17).

Estudios previos demuestran la efectividad de implementar
programas de educacién alimentaria y nutricional en etapa
escolar para mejorar significativamente el conocimiento y
consumo de alimentos saludables, con el fin de mejorar la
calidad de vida de los nifios y promover habitos saludables
(18, 19). Por ello, son necesarias lineas de investigacion para
evaluar el impacto de intervenciones dietéticas en la calidad
del suefio en este grupo poblacional.

En respuesta a los hallazgos preliminares de este tipo de
estudios, se implemento el proyecto "Cuidando su futuro
hoy", como parte de la cultura institucional “Modo USIL” de
la Universidad San Ignacio de Loyola. Este proyecto incluye
evaluaciones antropométricas anuales y la distribucion
de material informativo a padres de familia, con el fin de
fomentar habitos alimentarios saludables desde la infancia. La
implementacién de programas educativos y de intervencién,
como "Cuidando su futuro hoy", representa un paso adelante
en la promocion de hébitos saludables.

No obstante, resulta fundamental seguir investigando la
relacién entre nutricion y suefio en la poblacién pediatrica,
incluyendo estudios longitudinales, con un tamafio muestral
mas amplio, que examinen los posibles efectos a largo plazo
sobre el rendimiento académico. Asimismo, es imperativo
fortalecer las estrategias de educacion dirigidas a los padres
sobre la importancia de una nutricién saludable y los riesgos
asociados a patrones alimentarios inadecuados, a fin de
promover el desarrollo y bienestar 6ptimos de los nifios.
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