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Introducción

La clave para la promoción de la salud y la preven-
ción de enfermedades en el siglo XXI es crear un en-
torno que favorezca los comportamientos positivos y
un estilo de vida saludable. Para la mayoría de las en-
fermedades, se pueden identificar factores de riesgo
durante la edad infanto-juvenil, aunque todavía exis-
ten muchas lagunas en comprender la relación entre la
evolución durante la adolescencia y el desarrollo de
enfermedades no transmisibles. La adolescencia es
una etapa de vida crucial que implica múltiples cam-
bios fisiológicos y psicológicos que afectan a las ne-
cesidades nutricionales y a los hábitos alimentarios. 

El proyecto europeo HELENA surge de esa necesi-
dad identificada por el Sexto Programa Marco, que
era la escasa información científica disponible sobre
el estado nutricional y los estilos de vida en los ado-
lescentes europeos. El imparable aumento de la pre-
valencia de obesidad entre la población infanto-juve-
nil en todos los países y los factores de riesgo asocia-
dos a esta circunstancia requieren de unos datos obje-
tivos a nivel europeo para poder analizar críticamente
la situación y tomar las medidas oportunas. La mayo-
ría de los datos de los que disponemos provienen de
estudios aislados realizados con metodologías dife-
rentes y por lo tanto poco comparables entre si (1, 2).
Por lo tanto, surge claramente la necesidad de realizar

un estudio multicéntrico en diversos países integran-
tes de la Unión Europea con el fin de obtener unos re-
sultados representativos. Algunos estudios, como el
proyecto AVENA (www.estudioavena.com) (3) a ni-
vel nacional o el HBSC Study (www.hbsc.org) pro-
movido por la Organización Mundial de la Salud, a
nivel europeo, sirvieron de referente para la prepara-
ción del proyecto. 

Objetivos generales del proyecto

• Desarrollar y armonizar métodos científicos nove-
dosos con el fin de obtener datos sobre el estilo de vi-
da de los adolescentes europeos, en especial sobre die-
ta, nutrición y actividad física.

• Estudiar los patrones dietéticos y de actividad físi-
ca y el estado nutricional de los adolescentes europeos.

• Investigar sobre los conocimientos y actitudes nu-
tricionales y de actividad física de los adolescentes,
con el fin de poder establecer los principales determi-
nantes de sus preferencias y elecciones de alimentos.

• Describir diferencias y similitudes regionales, cul-
turales, sociales, genéticas y de género a nivel euro-
peo.

• Identificar adolescentes con factores de riesgo de
padecer trastornos de la conducta alimentaria, dislipe-
mia, obesidad o diabetes tipo 2, alteraciones del siste-
ma inmune.

• Desarrollar una serie de alimentos saludables e
identificar estrategias de marketing para los consumi-
dores, con el fin de mejorar la dieta de los adolescen-
tes.

• Desarrollar y evaluar un Programa de Educación
para mejorar hábitos nutricionales y de estilos de vida.
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Diseño experimental del proyecto

El proyecto HELENA está formado por diferentes
estudios multicéntricos de tipo transversal, cruzado y
de intervención, a modo de aproximación integrada al
problema anteriormente mencionado. Se está llevando
a cabo gracias a la colaboración de 26 grupos que in-
tegran el Consorcio HELENA (ver anexo), tratándose
de grupos de investigación de 10 países europeos per-
tenecientes a universidades, centros de investigación y
pequeñas y medianas empresas. La duración del pro-
yecto es de 3 años, de mayo de 2005 a abril de 2008.
El trabajo a realizar se ha dividido en 14 bloques
(workpackages, WP), cada uno de los cuales tiene sus
hitos y objetivos, que darán respuesta a los objetivos
globales del proyecto. 

La parte principal del proyecto es el estudio transver-
sal (HELENA-CSS ), que engloba los WP 4 a 10, cuyo
principal objetivo es el de obtener datos sobre los hábi-
tos y patrones dietéticos, la ingesta de energía y nu-
trientes, la composición corporal, el grado de actividad
física, y la condición física de 3000 adolescentes con
edades entre los 13 y 16 años que están siendo seleccio-
nados al azar de todos los colegios que se encuentran
en las ciudades participantes (ver Tabla I). Cabe desta-
car la metodología específicamente diseñada, desarro-
llada y validada para esta parte del estudio, como el
software YANA-C internacional (4), un programa para
valorar el recuerdo de consumo de alimentos de 24 ho-
ras que el adolescente debe rellenar directamente en el
ordenador. De manera interactiva, el encuestado va in-
dicando todos los alimentos y bebidas consumidos en el
día anterior, con ayuda de fotos de alimentos que ven

aumentadas o disminuidas los tamaños de las raciones
con sólo pulsar una tecla. También se evaluará el nivel
e intensidad de la actividad física mediante el uso de
acelerómetros, y la condición física con algunas prue-
bas perteneciente a la batería Eurofit, que han sido pre-
viamente validadas (5,6). En concreto se evaluará la ca-
pacidad aeróbica, la fuerza muscular de las piernas,
brazos y tronco, la flexibilidad y la coordinación y agi-
lidad en los 3000 participantes. En una submuestra de
1000 adolescentes, se están obteniendo asimismo
muestras sanguíneas con el fin de analizar el estado nu-
tricional en vitaminas, hierro, perfiles metabólico, lipí-
dico, inmunológico, hormonal y genotípico relacionado
con la obesidad, las dislipemias y los trastornos del
comportamiento alimentario. Las muestras sanguíneas
se obtienen en ayunas a primera hora de la mañana en
los colegios. Ha habido que desarrollar un sistema de
transporte ad hoc cumpliendo con la nueva y estricta
normativa europea para garantizar una duración del
transporte de las muestras frescas, al laboratorio central
del proyecto en la Universidad de Bonn, no superior a
20 horas, para su posterior manipulación (7). El sistema
incluye un envío posterior de parte de las muestras a los
laboratorios de CSIC y UPM en Madrid, INRAN en
Roma e Instituto Pasteur en Lille.

En el subproyecto LSEI (Lifestyle Education Inter-
vention),de intervención educacional (WP 13), se se-
leccionan al azar 100 adolescentes previamente anali-
zados en el estudio transversal en las ciudades partici-
pantes, más 1000 adolescentes adicionales en la ciu-
dad belga de Gante. Con una metodología completa-
mente novedosa, se ha desarrollado un programa de
ordenador que pretende dar unas pautas individuales
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HELENA-CSS HELENA-LSEI HELENA-COMS HELENA-BEFO

Atenas (Grecia x x x
Birmingham (UK) x
Dortmund (Alemania) x x
Gante (Bélgica) x x
Heraklion (Grecia) x x
Lille (Francia) x
Madrid (España) x x
Nápoles (Italia) x
Pecs (Hungría) x x x
Roma (Italia) x
Estocolmo (Suecia) x x
Viena (Austria) x x
Zaragoza (España) x

TABLA I

Ciudades europeas donde tienen lugar los subproyectos englobados dentro del proyecto HELENA



de mejora, tanto de los aspectos nutricionales, como
de los de actividad física, después de que los adoles-
centes respondan a una serie de preguntas. Para ello,
se va a emplear un método estadístico de optimización
desarrollado en la universidad TUM de Munich (8),
que evita el posible efecto negativo sobre un aspecto,
cuando se modifica otro. 

El objetivo del subproyecto BEFO (Behaviour and
Food, WP 11y 12) es profundizar en los gustos ali-
mentarios, las aversiones y preferencias, los conoci-
mientos y mitos nutricionales de los adolescentes me-
diante entrevistas muy especializadas a pequeños gru-
pos de adolescentes (focus groups). De los resultados
obtenidos se ha elaborado un cuestionario con las pre-
guntas más importantes que deben contestar los ado-
lescentes incluidos en HELENA-CSS. Asimismo, las
empresas englobadas en esta parte del estudio están
diseñando algunos alimentos nutricionalmente ade-
cuados sobre la base de las respuestas obtenidas, con
el fin de que gocen de aceptación entre los jóvenes.

En el subproyecto COMS (Cross-over multi-centre
Study, WP 14) se va a intentar profundizar sobre la res-
puesta metabólica, endocrina y de comportamiento que
el consumo de dos dietas con índices glucémicos alto y
bajo, respectivamente, provocan en una muestra de
adolescentes con sobrepeso. Para ello se ha elegido un
diseño experimental cruzado durante el cual la mitad de
los adolescentes comienzan el estudio con la dieta de
bajo índice glucémico durante 21 día tras lo cual hay un
periodo de lavado de 10 días para terminar con la dieta
de alto índice glucémico durante otros 21 días, la otra
mitad de voluntarios comenzaran el estudio con la dieta
de alto índice para terminar con la de bajo índice. En el
diseño de la dieta de bajo índice glucémico se ha intro-
ducido una galleta con alto contenido en β-glucanos
elaborada específicamente para este estudio.

Conclusión

La adolescencia es un período crítico en la vida
porque en él se establecen comportamientos que pue-
den ser hábitos de salud para el resto de la vida. Para
estudiar con esta perspectiva la situación de los ado-
lescentes europeos se ha diseñado y está llevando a
cabo el proyecto HELENA (Healthy European Li-
festyle by Exercise and Nutrition in Adolescence).

Consideramos que la estructuración y la metodolo-
gía elegida para el desarrollo del proyecto es la adecua-
da para cumplir con los objetivos propuestos. La estric-
ta estandardización de la metodología, del trabajo de
campo, del análisis de datos, así como la realización de
una semana completa de entrenamiento de los investi-

gadores y un estudio piloto en cada una de las ciuda-
des, la redacción de manuales de procedimiento y el se-
guimiento continuado de control de calidad nos deben
proporcionar la información suficiente sobre los hábi-
tos y el estado de salud de los adolescentes europeos y
los datos necesarios para conocer las razones por las
cuales los mensajes de salud tienen escasa aceptación
entre los jóvenes y poder establecer unas pautas de in-
tervención más adecuadas, con el fin de contribuir a la
salud presente y futura de los adolescentes.

El proyecto HELENA está financiado por el Sexto
Programa Marco de la Comunidad Europea (Contrato
FOOD-CT-2005-007034). El contenido de este ar-
tículo refleja únicamente la opinión de los autores y la
Comunidad Europea no se hace responsable de cual-
quier uso que se haga de la información contenida en
el mismo. 
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