
 

1. RECOMENDACIONES 

 
1.1 Introducción 

La adolescencia es una etapa crucial en el desarrollo de la persona e implica 

múltiples cambios fisiológicos y psicológicos. Unos y otros influyen sobre el 

comportamiento, necesidades nutricionales y hábitos alimentarios y de práctica física 

(González-Gross et al., 2003). 

Aunque las manifestaciones clínicas indicativas de enfermedad cardiovascular 

ateroesclerótica suelen aparecer en la edad adulta, las evidencias científicas actuales 

parecen indicar que su inicio patogénico se establece en la infancia y la adolescencia 

(McGill y McMahan, 1998; McGill et al., 2000a). Incluso se han llegado a identificar 

factores de riesgo cardiovascular en estas edades (McGill et al., 2000b; McGill et al., 

2000c; McGill et al., 2000d; Wärnberg et al., 2004). 

En base a estos y otros hallazgos, podemos entender la importancia de trabajar 

adecuadamente para que esos cambios que se producen durante la adolescencia se 

orienten hacia una adultez sana. Con este objetivo, el estudio AVENA (Análisis y 

Valoración del Estado Nutricional de los Adolescentes españoles) fue diseñado para 

ahondar en el conocimiento acerca de la población adolescente española, estudiando 

aspectos relacionados con la salud desde un punto de vista multidisciplinar (marcadores 

bioquímicos, moleculares, información psico-social, hábitos alimenticios y de ejercicio 

físico, condición física, etc…). De este modo, este proyecto ha permitido obtener 

información que ahora resulta crucial para el planteamiento de mejores programas de 

intervención, políticas más comprometidas y orientadas hacia situaciones reales, 

ahorrándose así redundancias innecesarias y optimizando el empleo de los recursos 

(González-Gross et al., 2003) 
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