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RESUMEN

Introduccion: La malnutricion afecta el crecimiento y de-
sarrollo del ser humano. La falta de conocimiento sobre ali-
mentacion y nutricion es uno de los principales desencade-
nantes de este padecimiento. Este problema afecta a México,
acrecentandose en areas rurales.

Objetivos: Evaluar el impacto de un programa educativo
para modificar conocimientos, actitudes y practicas sobre ali-
mentacion y nutricidon en mujeres adultas campesinas de zo-
nas rurales.

Métodos: Se seleccionaron dos comunidades rurales del
sur del estado de Yucatan, México. Se hizo un diagnéstico nu-
tricional mediante antropometria asociado al nivel socioeco-
noémico; y se aplicd una Intervencién de Orientacidon Alimen-
taria con pre y post prueba. Las diferencias entre las variables
antropométricas y sociales en cada localidad se calcularon
con estadistica no paramétrica (x?2). Las calificaciones obteni-
das en la pre y postprueba fueron comparadas analizandose
en funcién de la edad, nivel educativo de las participantes y
estado civil. Los andlisis se facilitaron empleando un paquete
estadistico.
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Resultados: Los datos globales indicaron en promedio,
que se tratd con mujeres jovenes, con un nivel educativo
bajo, viviendo una relacion de pareja bajo el régimen matri-
monial, siendo de reducida estatura y mostrando signos de
sobrepeso y obesidad el 62.5% de las participantes incidiendo
en situaciones de riesgo nutricional. Las calificaciones de la
pre y post prueba no se vieron afectadas por la edad de las
participantes (p>0,05), pero el nivel educativo influencid a
estas variables (p<0,05). El estado civil no afectd significati-
vamente ninguna de las dos calificaciones. La Intervencion en
Orientacion Alimentaria favorecié de manera positiva y signi-
ficativa cambios sobre conocimientos en alimentacion saluda-
ble (p< 0,01).

Discusion: La aplicacion de intervenciones en nutricion
como la empleada en este trabajo representan una herra-
mienta importante para coadyuvar a revertir el fendmeno de
obesidad manifestado en la poblacién mexicana, sobre todo
en el area rural. Esta alternativa de solucion debe comple-
mentarse con politicas que promuevan la comercializacion de
alimentos equilibrados y no lo contrario.

Conclusiones: La aplicacion de una Orientacion Alimen-
taria aumentd significativamente el nivel de conocimientos
sobre una alimentacion saludable.
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ABSTRACT

Introduction: Malnutrition is a key factor affecting growth
and development of humans. Lack of knowledge on feeds and
nutrition is one of the main reasons that triggers this prob-
lem. Malnutrition affects countries like Mexico being bigger in
rural areas.

Objective: Evaluate the impact of an educational inter-
vention to modify knowledge, attitudes and practices on feed-
ing and nutrition, in rural female adults.

Methods: Two rural communities located in the south of
Yucatan State were chosen. A nutritional diagnosis was made
by means of anthropometry associated to the socioeconomic
level; and a Food Orientation Intervention was applied with
pre and post test. The differences between the anthropomet-
ric and social variables in each location were estimated using
non-parametric statistics (x2). The grades obtained in the pre
and post test were analyzed in function of age, educational
level of the participants and their marital status. Analysis
were facilitated by the use of a statistical package.

Results: Overall data from both communities indicated that,
on average target population consisted of young women, with
a low educational level, living in a marriage relationship, hav-
ing a low height and showing 62,5% of them signs of over-
weight and obesity which induced a nutritional health risk. The
pre and post test scores were not affected by the age of the
participants (p>0,05), but the educational level influence these
variables (p<0,05). Marital status did not significantly affect ei-
ther score. The educational intervention improved knowledge
on the importance of a healthy diet (p<0,01).

Discussion: The application of nutrition interventions such
as the one used in this work represent an important tool to
reverse the phenomenon of obesity affecting the Mexican
population, especially in rural areas. This tool must be com-
plemented with policies that promote the commercialization
of balanced foods and not the opposite.

Conclusions: The implementation of a Food Orientation
Intervention program, turned into a significant increase in the
level of knowledge of a healthy diet.
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INTRODUCCION

El deficiente conocimiento que las personas tienen del va-
lor nutricional de los alimentos y su mal manejo, sobre todo
en el area rural de México, se debe en parte a la reducida
educacion basica de este sector poblacional. El problema ra-
dica en que hay pocos medios para que ellos conozcan los be-
neficios que nos brinda una buena alimentacién y a su vez los
riesgos de una deficiencia. Como consecuencia se aumenta la
probabilidad de padecer alguna de las enfermedades crénicas
relacionadas con la obesidad o desnutricion?, tales como el in-
farto al miocardio y las dislipidemias. Ambas patologias son
consideradas prevenibles mediante actividades de promocién
y educacion para la salud?.

La mas reciente Encuesta Nacional de Salud (ENSA-
NUT),20163 reveld que la prevalencia de sobrepeso y obesi-
dad en la poblacion adulta a nivel nacional de 20 a 49 aios,
fue de 75.2% en mujeres y 69.4% en hombres; en localida-
des rurales fue mayor en 11.6% que en areas urbanas. En
Yucatan en 2012 estos valores fueron notoriamente mas al-
tos: 82.0% y 78.6% respectivamente*,

Es importante que se conozca mejor a los alimentos me-
diante la Educacion para la Salud en localidades rurales, para
que los individuos pueden seguir habitos dietéticos adecua-
dos. El objetivo de estos programas es informar y motivar a
la poblacién para adoptar y mantener practicas y estilos de
vida saludables. Se basan en teorias y métodos que ofrecen
las ciencias médicas y las de educacién. Mediante interven-
ciones de Educacién para la Salud, se puede logar motivar a
la persona respecto a su alimentaciéon como condicionante de
su estado de salud®.

La aplicacion de intervenciones de manera oportuna tiene
altos porcentajes de éxito afectando positivamente a adultos
sin distincion de género®. En Yucatan se disefid una interven-
cion llamada “Promoviendo la Salud” que demostré sus bon-
dades al aplicarla a migrantes varones de retorno proceden-
tes de Estados Unidos’.

Con base en lo anterior, se localizé el mayor problema de
obesidad en el estado de Yucatan en el grupo etario de muje-
res de localidades rurales y se considerd razonablemente que
la induccién a un cambio favorable en los habitos alimenticios
de este grupo, pudiera afectar no solo a ellas, sino a futuro
también a su familia, dado que son ellas las personas que pla-
nean y preparan los alimentos para toda la familia.

OBJETIVOS

Diagnosticar e informar el estado nutricional de madres de
familia de dos comunidades rurales del sur del estado de
Yucatan, México y aplicar una intervencion de orientacion ali-
mentaria, con el proposito de incrementar el nivel de conoci-
mientos sobre mejores habitos alimenticios, con la finalidad
de promover una dieta saludable.
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METODOS

Se eligieron dos comunidades rurales mediante el apoyo de
las autoridades del Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia (DIF) del gobierno del estado de Yucatan. Las locali-
dades elegidas fueron: Catmis y El Escondido pertenecientes
al programa “Comunidad DIFerente” del municipio de
Tzucacab, ubicado en el sur de Yucatan, México. Catmis
cuenta con una poblacion de 933 habitantes de los cuales 471
son mujeres®; El Escondido tiene 131 habitantes entre los que
se cuentan 57 mujeres®.

Se incorporaron al trabajo 20 y 27 personas de cada co-
munidad respectivamente empleando un muestreo aleatorio.
La inclusion fue voluntaria teniendo como criterios que estu-
vieran en buen estado de salud, sin distincion de edad. El tra-
bajo se llevo a cabo durante el segundo semestre de 2016.

Diagnéstico Antropométrico Se llevo a cabo un estudio epi-
demioldgico, observacional, transversal y descriptivo me-
diante una evaluacion del estado nutricional, con datos an-
tropométricos. El universo de estudio fue: mujeres adultas
residentes. A las participantes del estudio se les informd so-
bre los objetivos del trabajo de investigacion y firmaron un
consentimiento informado.

El protocolo de esta investigacion fue revisado desde el
punto de vista ético y aprobado por el Cuerpo Académico
Desarrollo Alimentario (CADA) de la Facultad de Ingenieria
Quimica de la Universidad Auténoma de Yucatan (UADY), si-
guiendo los principios de la Declaracion de Helsinki?©.

Se registraron las variables: nivel educativo de las partici-
pantes (primaria, secundaria o bachillerato), estado de alfa-
betizacion (si o no), estado civil (soltera, casada o unién li-
bre) y edad (afios). La antropometria se obtuvo de la
siguiente manera: El peso se medid con una bascula electrd-
nica digital marca Tanita TBF-300A estando las personas des-
calzas pero vestidas. La estatura se midié con un estadime-
tro portatil marca Seca con longitud de 2 m y con precision
de 1 mm, instalado en una pared alineado con ayuda de cinta
adhesiva. Para conocer el estado de nutricion de los partici-
pantes se utilizé el indice de masa corporal (IMC), que se cal-
culé mediante la siguiente ecuacion para obtener el valor fi-
nal: IMC = Peso (kg) / Talla elevada al cuadrado (m?). La
clasificacion utilizada para categorizar el IMC fue la de
FAO/OMS!!, que utiliza cuatro categorias: desnutricion
(<18,5), normal (18,6 a 24,9), sobrepeso (25,0 a 29,9) y
obesidad (=30,0). La medicion de la circunferencia de cintura
(CC) se llevd a cabo con el empleo de una cinta marca Seca
modelo 203 con una precision de un milimetro, tomandose la
medicién a la altura del ombligo, teniendo la persona una mi-
nima parte de ropa puesta en esta area. Todos los resultados
fueron informados a las interesadas.

Aplicacion La Intervencion de Orientacion Alimentaria
“"Promoviendo La Salud”. Se adaptd esta intervencion origi-

nalmente hecha para un auditorio masculino, modificdndose
para a una audiencia femenina. Se llevd a cabo un estudio
tipo cuasi experimental de prueba y post prueba aplicando un
programa con enfoque metodoldgico basado en aprender, a
través de actividades tedrico — practicas. Se planted como
meta lograr un porcentaje de aprovechamiento en los partici-
pantes de un minimo de 70/100, con base a la puntuacion fi-
nal de la post prueba, después de haber impartido la inter-
vencion de orientacion alimentarial2.

Inicialmente se aplico la prueba diagndstica de conocimien-
tos con 26 items relacionados con una adecuada alimentacion.
Posteriormente se condujo la Intervencion de Orientacion
Alimentaria llamada “Promoviendo la Salud”'3, en siete sesio-
nes a razén de una semana durante los meses de Marzo y Abril
de 2016. Este es un programa ecléctico que utiliza varios mo-
delos para la educacion. Basicamente consistié en un taller de
siete topicos presentados en diapositivas con 15 a 21 image-
nes cada uno. Los temas tratados fueron: Conceptos Basicos;
Etiquetas Nutrimentales; Cereales; Alimentos de Origen
Animal y Leguminosas; Lacteos; Frutas; Verduras.

Al finalizar cada leccion se llevaron a cabo actividades prac-
ticas para reafirmar el conocimiento adquirido. Al terminar las
siete lecciones se realizd una evaluacion final del conoci-
miento (post-prueba), que consistid de 24 itemes. Ambas
pruebas (pre y post) abarcaban los mismos temas, emple-
ando preguntas similares. Se midid la confiabilidad de la post
prueba calculando su coeficiente Alfa de Crombach habién-
dose obtenido un valor de 0,79 indicando que tenia una
buena consistencia internal4.

Los resultados de las variables categdricas nominales y or-
dinales fueron interpretados calculando sus porcentajes. La
significancia de las diferencias entre estas variables en cada
localidad (Catmis vs El Escondido) se calculd con estadistica
no paramétrica utilizando la ji cuadrada (yx?2), considerando
como significativo un valor de p < 0,05. Las variables numé-
ricas continuas se interpretaron calculando su promedio %
desviacion estandar. Las calificaciones obtenidas en las pre y
postprueba se agruparon en funcion de la edad, del nivel edu-
cativo de las participantes y de su estado civil. Los calculos se
facilitaron mediante el empleo del paquete estadistico SAS!>,

RESULTADOS

El trabajo se inicié con un total de 47 personas, pero hubo
abandono de dos personas por desinterés y tres por falta de
tiempo. Los resultados de la condicion general de las perso-
nas entrevistadas se presentan en la tabla 1. Se encontraron
diferencias entre todos los factores en funcion de la localidad.
En ambas comunidades, el mayor porcentaje de mujeres solo
tenian educacion primaria (55%), habiendo sido mayor el
porcentaje observado en El Escondido en comparacion con
Catmis (64% vs 45%; p<0,01). En México, la educacion ba-
sica obligatoria es la secundaria; evidentemente que el nivel
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Tabla 1. Condicion general de las mujeres participantes en funcion de la localidad de origen. % (n).

Factores Catmis (C) El Escondido (EE) Total x2 p-valor C/EE
Nivel Educativo
Sin Estudios 15 (3) 9(2) 12 (5) 0,01 C>EE
Primaria 45 (9) 64 (14) 55 (23) 0,01 EE>C
Secundaria 30 (6) 23 (5) 26 (11) 0,01 C>EE
Bachillerato 10 (2) 4 (1) 7 (3) 0,01 C>EE
Alfabetismo
Alfabetizada 85 (17) 91 (20) 88(37) 0,05 EE>C
No alfabetizada 15 (3) 9(2) 12 (5) 0,01 C>EE
Estado civil
Casada 75 (15) 91 (20) 83 (35) 0,01 EE>C
Soltera 10 (2) 4.5 (1) 7 (3) 0,01 C>EE
Unién libre 15 (3) 4.5 (1) 10 (4) 0,001 C>EE

educativo que se encontrd fue muy bajo. El porcentaje de
personas con educacion secundaria o bachillerato, fue mayor
en las mujeres de Catmis (p<0,01). El 88 % de las personas
estaban alfabetizadas y un 12 % no lo estaban, porcentaje de
analfabetismo superior a lo registrado en Yucatani® en 2015
de 7.4% y notoriamente mayor al resultado nacional de 5.5%
en el mismo afo. Se encontré un mayor porcentaje de anal-
fabetas en Catmis (15%), comparado con El Escondido (9%)
(p<0,01). Con la finalidad de asegurar su participacion, las
personas analfabetas recibieron apoyo a lo largo de las acti-
vidades. En cuanto a su estado civil, la mayoria eran casadas
(83 %). La edad promedio fue de 35.2+13.2 afios, con un va-
lor minimo de 16, maximo de 66 y una moda de 50 afios.

Diagndstico Antropométrico. Los resultados de antropome-
tria obtenidos por cada comunidad se encuentran en la tabla 2.

Las personas eran en su mayoria adultas, siendo de menor
edad en El Escondido, donde también se encontré una mayor
dispersion en los resultados, con jovenes de 14 afios, hasta
mujeres de la tercera edad de 66 afios. En cuanto al peso los
datos mas bajos fueron en El Escondido, siendo la altura simi-
lar entre las dos localidades. Como consecuencia de lo ante-
rior, el IMC promedio fue peor en Catmis en donde las perso-
nas se clasificaron como obesas (30,7), en cambio en El
Escondido el promedio cayd en la categoria de sobrepeso
(27,2) (p>0,01). En global, el 37,8% de las personas se clasi-
ficaron con obesidad, el 44,4% con sobrepeso y solo el 17,8%
en normopeso. Fue notoria la presencia de un registro maximo
de IMC de 38,4 que se categoriza como Obesidad Morbida.
ENSANUT Yucatan en 2012% reportd para el estado un por-
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centaje de obesidad del 51% y de sobrepeso de 32,1 %; evi-
dentemente en esta investigacion se observd una disminucion
del porcentaje de mujeres con obesidad, incrementandose las
de sobrepeso. Esto implica una mejoria en el IMC de este
grupo etario. Sin embargo, la sumatoria de los casos de obe-
sidad y sobrepeso se han mantenido similares en 20124 con
83,1%, comparados con los aqui obtenidos de 82,2%, impli-
cando poco avance. A manera comparativa, los mismos datos,
prevalentes en un pais desarrollado como Suiza en 2012 fue-
ron de 9% de obesidad y 22% de sobrepeso?’.

La CC fue mayor en las mujeres de Catmis comparadas con
El Escondido (95,6 vs. 87,3 cm; p<0,01). Se encontrd una alta
correlacion entre el IMC y la circunferencia de cintura (r =0.80;
p<0,01) confirmando que este segundo pardmetro es una me-
dida rapida y confiable del estado de salud nutricia de un indi-
viduo. Segun la Secretaria de Salud de México, mujeres con va-
lores de CC mayores de 80 se encuentran en riesgo de salud
medio para contraer enfermedades cardiometabdlicas y el
Instituto Mexicano del Seguro Social puntualiza que mujeres
con una CC mayor a 88 cm estan en un riesgo elevado. Estos
puntos de corte fueron referidos en la ENSANUT 20163. Con
este considerando, el 22,5 % de las mujeres se encontraron en
riesgo medio y el 62,5% en riesgo elevado. Solamente un 15%
estaban fuera de riesgo. Estos porcentajes de riesgo son ex-
tremadamente elevados. Los resultados fueron comunicados
detalladamente a las personas participantes, con la finalidad de
hacerlas conscientes de su situacién de salud nutricia.

Las observaciones de los datos globales de ambas comuni-
dades indicaron que, en promedio, se trata de mujeres jove-
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Tabla 2. Antropometria de las mujeres de dos comunidades rurales.

Variable n Promedio Desv. Est Minimo Maximo
Catmis
Edad (afios) 20 40,4 11,1 18,0 59,0
Peso (kg) 20 65,5 9,5 51,8 85,9
Altura (m) 20 1,46 0,04 1,33 1,52
IMC 20 30,7 4,0 23,7 38,4
Circunf. Cint. (cm) 16 95,6 9,6 81 120
El Escondido
Edad (afios) 27 314 13,5 14,0 66,0
Peso (kg) 24 57,1 7,5 42,4 72,4
Altura (m) 24 1,45 0,06 1,32 1,58
IMC 24 27,2 3,8 20,5 35,2
Cincunf Cint. (cm) 24 87,3 10,6 68 105

nes, con un nivel educativo bajo, viviendo una relacion de pa-
reja bajo el régimen del matrimonio, siendo de reducida es-
tatura y mostrando signos de exceso de peso, con lo cual in-
cidieron en situaciones de riesgo nutricional.

Aplicacion de la Intervencion de Orientacion Alimentaria
“"Promoviendo La Salud”. Los resultados de las evaluaciones
llevadas en cada comunidad se encuentran en la tabla 3.

Las calificaciones inicial y final no se vieron afectadas por la
edad de las participantes (p>0,05). El nivel educativo si in-
fluencié a estas variables (p<0,05), habiendo sido las califica-

ciones en orden de mayor a menor: bachillerato (79,5 y 89,4),
secundaria (72 y 84), primaria (68,6 y 72,6) y sin estudios (49,7
y 65,3), para las mujeres de Catmis y El Escondido respectiva-
mente, indicando que, a mayor calificacion inicial atribuible al ni-
vel educativo, mayor fue la final. Resultados similares se han en-
contrado en la poblacion adulta espafola, recalcando la
importancia de mejorar el nivel de educacion como solucion al-
ternativa a la malnutricion de la poblacidn®. En cuanto al estado
civil no afectd significativamente ninguna de las calificaciones.

En ambas comunidades hubo un incremento en la califica-
cion obtenida post prueba comparada con la obtenida en la

Tabla 3. Calificaciones en escala de 100 obtenidas en la aplicacion de los examenes de conocimientos, en dos comunidades rurales.

Variable n Promedio Desv. Est Minimo Maximo

Catmis

Calif. Inicial 19 73 9,9 58 92

Calif. Final 18 82 10,7 50,4 96

% asistencia 84 21,5 20 100
El Escondido

Calif. Inicial 24 66 12,9 31 81

Calif. Final 21 73 17,6 23 96

% asistencia 84 23 14 100
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prueba inicial (73,4 vs 81.6 para Catmis y 66,1 vs 72,9 para
El Escondido) (p<0,01). En ambos casos se logré superar el
porcentaje de aprovechamiento de las participantes de
70/100 planteado originalmente. Por lo tanto, se mejord no-
toriamente el nivel de conocimientos sobre alimentacion en
las personas sometidas a la intervencién alimentaria “Pro-
moviendo la Salud”. El porcentaje de asistencia de las perso-
nas de Catmis y El Escondido fue similar (84 %). El éxito lo-
grado en esta intervencion es similar a lo alcanzado con
programas similares en otros paises!®.

DISCUSION

Los resultados de la metodologia empleada en la antropo-
metria resaltan la precision de la medicion de la CC como pre-
dictor del estadio nutricional, similar al IMC. Esta variable es
extremadamente simple de obtener y de ahi su bondad. Otros
autores han también ponderado sus ventajas2?, habiendo
también detractores que recomiendan usarlo solamente aso-
ciandolo a la talla y a la conicidad?!. En cuanto al IMC hay au-
tores quienes incluso consideran que debiera ser recalculado
para adultos mayores debido a su falta de exactitud?? para
este grupo etario.

La aplicacion de la Intervencion Educativa adaptada para el
caso, llamada “Promoviendo la Salud” demostro su eficiencia
al incrementar significativamente el nivel de conocimientos
sobre el tema en la poblacién objetivo. Esto confirma que el
disefo, planeacion y ejecucion de este tipo de herramientas
permite sentar las bases para lograr un cambio favorable en
los habitos de consumo.

Si bien es posible revertir la epidemia de sobrepeso y obe-
sidad que abaten a México y muchos otros paises en desa-
rrollo, mediante el empleo de estrategias educativas, seria
primordial reforzar la legislacion para asegurar seguridad ali-
mentaria y nutricional rescatando la soberania alimentaria;
una de ellas es la Ley de Desarrollo Rural Sustentable que sin-
téticamente promueve “la libre determinacién del pais en ma-
teria de produccion, abasto y acceso de alimentos a toda la
poblacion, basada fundamentalmente en la produccién nacio-
nal”2, Un analisis profundo de las consecuencias de la rela-
jacion de la normatividad?* conduce, entre otros aspectos a la
comercializacion de alimentos poco equilibrados en nutrimen-
tos y a la dificultad de que la gente del campo produzca y co-
mercialice bienes alimentarios.

CONCLUSIONES

Una muestra de dos grupos de mujeres adultas residentes
del area rural de sur del estado de Yucatan mostré un elevado
porcentaje de sobrepeso y obesidad estimandose que el
62,5% estaban en riesgo elevado de contraer enfermedades
cardiometabdlicas. La aplicacion de la orientacion alimentaria
“Promoviendo la Salud” adaptada para el tipo de poblacion
objetivo, se tradujo en un aumento significativo en el nivel de
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conocimientos| sobre el tema, superando notoriamente el
porcentaje minimo de aprovechamiento esperado. La difusion
de este tipo de estrategias conseguira concientizar a la gente
sobre las practicas de una buena alimentacion y los predis-
pondrd a un cambio favorable en su salud nutricia.
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