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Introduccioén

Un ambiente sano constituye la base de la salud para la poblacién que lo habita.
El medioambiente se ha convertido en uno de los objetos de estudio mas investigados
recientemente, debido a su gran influencia en cuanto a la emergencia de mdaltiples
enfermedades que aquejan a la sociedad mexicana, la mayoria enfermedades
cronicas y degenerativas, pero, sobre todo, enfermedades prevenibles pese a su
predisposicidon genética. No obstante, la Psicologia Ambiental ha abordado la relacién
ambiente-salud destacando factores ambientales como elementos que fomentan
estrés o la restauracion psicolégica.

De esa manera, en el presente ejercicio investigativo, se analizan funcionalmente
los factores ambientales como instigadores de comportamientos saludables. Lo
anterior, con el objetivo de promover la adquisicion de comportamientos saludables
utilizando los factores ambientales como la mejor herramienta para adquirirlos y, a su
vez, generar ambientes que ofrezcan mejor calidad de vida.

A continuacion, el lector encontrard una resefia de las Escuelas de Educacion
Preescolar en la Ciudad de México y las normas en cuanto a infraestructura que
regulan el establecimiento y la operacién de una instituciébn escolar en México.
Posteriormente, se presenta una revision de la literatura acerca de la influencia del
ambiente en la salud y, especificamente, en la obesidad infantil. En el capitulo cuatro,
se aborda la metodologia, disefio e instrumentos que se emplearon para el desarrollo
de la intervencién. Seguido de ello, en el quinto apartado se describen los resultados
obtenidos en la fase de diagndstico e intervencion para, finalmente, concluir con la
discusion de los resultados obtenidos.

De manera general, se describe el desarrollo de la construccion y evaluacion de
un huerto escolar, asi como su influencia en los comportamientos saludables respecto
a la alimentacion de nifios y nifias en edad preescolar. Los aportes de diversas
investigaciones y los resultados de la primera evaluacion condujeron a la instalacion
de un huerto escolar en aras de incrementar conocimientos e involucrar a los nifios
con alimentos saludables desde su cultivo; asi como informar a los padres sobre las
caracteristicas de una alimentacion saludable y su importancia desde edades

tempranas.
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Dicho lo anterior, se espera que sea una revision que aporte conocimientos
practicos y utiles desde la Psicologia Ambiental para prevenir la obesidad infantil, un

problema de salud que genera mucha afectacion en la poblacion actualmente.
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Capitulo 1. Contexto de la sede de préacticas profesionales
1.1 Descripcion de la sede

La Fundacion Bariatrica Mexicana A. C. se fundo en el afio 2012. Es una Institucion
sin fines de lucro, la cual busca prevenir y tratar la obesidad en nifios y sus familias,
mediante la investigacion y la alta especialidad. Esto ultimo, mediante la
implementacion estrategias que buscan crear conciencia, educar y brindar
tratamiento a los nifios y sus familias para que adquieran habitos de vida saludables
y duraderos, con el maximo respeto a su cultura culinaria. Con el apoyo de
profesionales y cientificos, la Fundacion se consolida y crece generando proyectos

gue puedan tener el maximo alcance posible.

Misién

Dotar a las familias de recursos para enfrentar la obesidad de forma divertida.

Visién
Ser la institucion lider en prevencion y rehabilitacion de la obesidad en familias.

Objetivo

El objetivo de la Fundacién Bariatrica Mexicana A. C., es transmitir el mensaje que
la Obesidad es el resultado del curso de vida al que se han sometido los humanos.
Que con la implantacién de métodos eficaces y un poco de dedicacion, la obesidad
se convierte en la excelente posibilidad de cambiar el rumbo de la vida misma. Y lo

hace a través de la investigacion, difusion de informacion, educar, y atender.
Organigrama

El siguiente diagrama muestra la estructura de las areas principales desde las que

opera Fundacion Bariatrica Mexicana A. C.
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Consejo Directivo

Edgar Torres Lopez

Presidente Consejo Médico

Tania Alfaro Flores Dolores Enciso Gonzélez

Consejo Patronal

Gloria H. Cervantes

Figura 1. Organigrama de la Fundacion Bariatrica Mexicana A. C.

Como residente en la Fundacion estuve integrada al Consejo Médico v,
posteriormente, se me asigno el cargo de Lider del Proyecto Disefio de Ambientes

Saludables.

Proyectos
Los proyectos que desarrolla actualmente la Fundacion Bariatrica Mexicana A. C.,
buscan brindar asistencia social a pacientes, familias, empleados e instituciones en

situacion de obesidad y/o con interés de prevenirla.

e Proyecto 1. Disefio de ambientes saludables para nifios de preescolar

Se trata del primer programa de investigacion en preescolares, el cual tiene por
objetivo brindar atencién a 120 escuelas; dentro de ellas se educa a maestros y
familias. Sumado a ello, busca impactar mas de 5000 familias, diagnosticar 600 nifios

obesos y otras enfermedades en nifios de forma gratuita.

e Proyecto 2. Entrena tu barriga

Es el programa dirigido a instituciones y empleados, que logra disminuir barrigas
de forma grupal, profesional y divertida. Los empleados pueden aprender a comer
gorditas, tamales y tacos; pueden sonreir, ejercitarse y, a su vez, apoyarse unos a
otros. Por otra parte, las empresas pueden conocer el gasto de la obesidad en su

economia, compartir el programa y tener gente mas comprometida.
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e Proyecto 3. Cirugia bariatrica a la medida

Es la cirugia para quienes tienen indicacion médica obligada de perder peso. Se
trata de un procedimiento guiado por profesionales. En alianza: médicos, paciente y

familia, buscan la pérdida de peso segura y mantenida a través del tiempo.

e Proyecto 4. jAyudame Tofiito!

Este es el programa de diagnostico oportuno para personas obesas, con
accesibilidad econdmica. Cualquier persona puede solicitar la inscripcion al programa

y se agendan citas con especialistas para que sea diagnosticado.

e Proyecto 5. ¢Por qué todo me pasa a mi?

Es el programa de adultos médicos y adolescentes preocupados por diversos
problemas sociales muy comunes en la actualidad, los cuales se relinen para tomar

medidas en temas como:

La trata de blancas.

Técnicas para recordar que su imagen corporal es...¢ diferente?
Identificar trastornos de alimentacion.

Detectar oportunamente problemas psicol6gicos.

Es facil negociar sin ira.

O O O O O

e Proyecto 6. jAcompafiame Lucia!

Hace referencia al grupo experto en andlisis conductual que, junto con pacientes
resilientes, se agrupan para disefiar estrategias que pueden cambiar habitos de las
personas con obesidad. Este programa esta dirigido a personas con trastornos
alimenticios u obesidad que experimentan soledad y tristeza por su imagen corporal,

habiendo hecho multiples intentos para bajar de peso.

e Proyecto 7. Certificacién de ambientes saludables

Es una certificacion para escuelas e instituciones que se precian de ser el mejor
lugar para estudiar y trabajar. Te garantizamos que tu centro puede ir mas alla de

tener cocina, espacio para comedor y consultorio médico. En tu propia instituciéon
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puedes propiciar la salud, fomentar la ecologia, y promover ambientes amigables por

un mundo mejor.

e Proyecto 8. Consultas grupales

Este proyecto busca formar circulos de apoyo entre amigos, familiares, pareja,
compairieros de trabajo, etc., es decir, todos los que deseen apoyarse o0 apoyar a un

paciente con obesidad. Para ello, es necesario que sean conocidos entre si.
1.2 Descripcion del desempefio profesional

Desde mi insercién en la Fundacion Bariatrica Mexicana A.C., se definieron las
actividades a desarrollar por medio de un plan de trabajo, con el propdsito de
organizarlo y definir los procedimientos que la Fundacion asigna a sus becarios
especificando el area a la cual estan adscritos.

Inicialmente, se tenian planeadas dos actividades principales: 1. Desarrollar un
protocolo de atencion preventiva a nifios de preescolar; y 2. Ofrecer seguimiento al
tratamiento médico integral de los pacientes. Esta ultima, implicaba asistir a las
reuniones semanales que, en ese momento, tenian con los pacientes en tratamiento,
dar asesoria y capacitacion de estrategias de modificacion ambiental en vivienda
principalmente, para fomentar estilos de vida saludables. Sin embargo, también se
brindaron dos sesiones de capacitaciéon al equipo médico que atiende a los pacientes,
acerca de la influencia del ambiente en la salud y de estrategias de modificacion
ambiental para sugerir a sus pacientes y, asimismo, mejorar su calidad de vida.

El desarrollo del protocolo de atencién preventiva a nifios de preescolar constituye
el vinculo de trabajo que me integré con la Fundacién desde el inicio. El objetivo
consistia en proponer factores de modificacion ambiental que favorecieran las
conductas de normopeso en los nifios de preescolar e integrarlos al proyecto. Para
ello, se realizaron visitas a preescolares para llevar a cabo levantamientos y registros
observacionales de los lugares que los nifios utilizan, horarios, etc.

Se efectud el levantamiento en 10 preescolares para ejecutar una propuesta, la
cual consistié en cinco factores a modificar y/o integrar al preescolar, para que asi, al
momento del alumno interactuar con su ambiente, pudiese adquirir conductas que
incrementaran su actividad fisica, y de esa manera, facilitar la ingesta de frutas y

verduras. Los factores propuestos fueron los siguientes:
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e Instigadores gréaficos: imagenes y letreros en comedor, salon de clases y
patio.

e Disposicion de frutas y verduras en aulas y comedor.

o Disposicion de bebidas bajas o sin azucar.

o Areas verdes.

e Juegos que promuevan actividad fisica.

e Huertos escolares.

Uno de los objetivos de la Fundacion consiste en generar investigacion para
difundir el trabajo que se realizé. Por ello, se redact6é un articulo titulado Obesidad y
conducta saludable desde la perspectiva de la psicologia ambiental, en el que se
plasmo la revision tedrica que se ha hecho para abordar el problema de la obesidad.
Lo anterior, tomando al ambiente como una herramienta poderosa, la cual puede

ofrecer soluciones si lo utilizamos a nuestro favor.
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Capitulo 2. Escuelas de educacién preescolar
2.1  Definicion

De acuerdo con la Secretaria de Educacion Puablica (s.f.):

La Educacion Inicial es el servicio educativo que se brinda a nifias y nifios
menores de seis afios de edad, con el propdsito de potencializar su desarrollo
integral y armonico en un ambiente rico en experiencias formativas, educativas
y afectivas, lo que les permitird adquirir habilidades, habitos, valores, asi como
desarrollar su autonomia, creatividad y actitudes necesarias en su desempefio
personal y social. (parr. 1)

Los fundamentos del programa de la educacion preescolar se desprenden del
Articulo 3° Constitucional (Camara de Diputados, 2015), el cual define los valores que
deben realizarse en el proceso de formacion de los individuos, asi como los principios
bajo los cuales se constituye la sociedad. En el articulo, ademas, se sefala que la
educacion tendera a desarrollar arménicamente todas las facultades del individuo y a
promover la convivencia humana en cuanto a expresion social del desarrollo arménico
orientado hacia el bien comun.

Teniendo en cuenta lo anterior, la Organizacion de Estados Iberoamericanos
(Unesco, 2010), establecio:

Es necesario definir los proyectos escolares a partir de fuentes de
experiencia del nifio; consolidar una organizacion de juegos y actividades que
en forma global y especifica al mismo tiempo, responda al desarrollo afectivo,
intelectual, fisico y social del nifio; organizar las actividades de modo que
favorezcan formas cooperativas y la interaccion entre los nifios; considerar la
organizacion y ambientacion del aula y de otras areas del plantel como
recursos flexibles; considerar de primera importancia al juego, la creatividad y
la expresién libre del nifio; respetar el derecho a la diferencia de cada nifio;
incorporarlos progresivamente en algunos aspectos de la planeacién vy
organizacion del trabajo; realizar evaluaciones desde un punto de vista
cualitativo, como proceso permanente que persigue obtener informacién sobre
el desarrollo de las acciones educativas, los logros y los obstaculos; y
considerar al docente como guia, promotor, orientador y coordinador del

proceso educativo, y como referente afectivo del nifio. (p. 4)
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Ante lo expuesto anteriormente, haremos una revision de la normatividad existente
en cuanto a la infraestructura fisica y la influencia del ambiente fisico en el desarrollo

y aprendizaje de los nifios y nifias.

2.2 Normatividad requerida para el establecimiento de escuelas de

preescolar en México

La normatividad existente en el ambito nacional e internacional, compone la base
de cualquier investigacion, intervencion o modificacion que se pretenda hacer en un
centro educativo, pues al tratarse de lugares publicos, es necesario tener en cuenta
gue las condiciones fisicas del lugar deben ser las 6ptimas para el desarrollo de
actividades y, sobre todo, evitar accidentes que pongan en riesgo la vida de los
estudiantes. En ese sentido, el papel principal de la normatividad establecida,
descansa en regular las funciones de los centros educativos, y en cuanto a
infraestructura, asegurar la estancia de los estudiantes en lugares que brinden
seguridad y eficiencia.

En el presente capitulo, se retoman normas basicas para la construccion de una
escuela desde el espacio en el cual es viable la edificacion, incluso del equipo con
gue debe contar para operar con lo necesario. De no ser asi, es decir, si no se
cumplen con esos requisitos basicos de infraestructura, resultaria poco eficaz sugerir
cambios que fomenten el aprendizaje integral.

Las normas de seguridad, higiene y alimentacion son expuestas porque, al tratarse
de una investigacion en comportamiento alimentario, se deben respetar los
lineamientos que regulan este comportamiento en centros escolares para los grupos
de edad a los que esta dirigido. Es importante mencionar, ademas, que estas normas
a las cuales se hace referencia, son aquellas que competen a las areas donde se
pudiera instalar el huerto escolar (horizontal o vertical) para cualquier centro educativo

de nivel preescolar.
2.2.1 Espacio

Por medio de la Norma Mexicana NMX-R-003-SCFI-2011 (Gobierno Federal,
2011) se establecié que, para la construccion de escuelas, sin menoscabo de las
disposiciones legales aplicables, debe evitarse la seleccion de terrenos que
presenten, hayan presentado o0 se encuentren cercanos a terrenos con alguna o
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varias condiciones fisicas que pongan en riesgo la integridad fisica de los estudiantes

como, por ejemplo, depdsitos de basura, combustibles (ductos, depdsitos o

expendio), residuos industriales, quimicos o contaminantes de basura en general,

lineas de electrificacion, campos de aviacion, cementerios, area de influencia del

desfogue o del embalse de una presa, rellenos sanitarios, cercanos a centrales

nucleoeléctricas o

industrias que operen productos

radioactivos,

materiales

corrosivos reactivos, explosivos, toxicos, inflamables o infecciosos.

Para la seleccion del predio se debe tomar en consideracion que los tiempos

de recorrido del lugar de procedencia de los alumnos a la escuela sean

razonables en relacion a las condiciones particulares de cada terreno, tales

como la topografia, vias de comunicacion, climatologia, etc., atendiendo a las

recomendaciones de las areas de planeacion educativa en cada estado o

municipio. (Secretaria de Economia, 2011, p. 17)

Los terrenos deben contar con la infraestructura que establece la Tabla 1, segun

la zona en que se ubiquen.

Tabla 1. Infraestructura basica

Infraestructura

Agua potable

Alcantarillado

Energia eléctrica

Alumbrado publico

Vialidad

Telefonia

Zonarural

Distancia maxima de 250 metros. Se
permite pozo de extraccion de agua

protegido y visible (autorizado por la
dependencia competente).

Se permite fosa séptica o biodigestor en
el propio predio con la distancia minimo
de 10 m a cualquier construccion futura.

Factibilidad de acometida a una
distancia no mayor de 100 metros, o por
medio de generadores de energia
eléctrica.

No necesario.

Acceso libre hasta el terreno con
selecciéon minima de 8 metros.

No necesaria.

Zona urbana

Por conducto de toma
domiciliaria.

A través de conexion al
albafal (descarga
domiciliaria) o fosa
séptica si la autoridad
local lo aprueba.

Debe contar con la
viabilidad de acceso al
terreno.

Debe haber en la
viabilidad de acceso al
terreno.

Terciaria 0 secundaria

Con factibilidad de
servicio.

Monica Soledad Maldonado Aragon
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Se estableci6 como un requisito que los predios seleccionados deben estar
ubicados a una distancia no mayor de 15 km de algun centro de salud publica. “Asi
mismo los terrenos deben ser preferentemente rectangulares, con una proporcion
igual o menor a 1:3 con la superficie para alojar los edificios y la obra exterior
necesaria que requiere el programa arquitecténico para la modalidad del plantel
requerido” (Secretaria de Economia, 2011, p. 34), que no sera menor a lo que se

plantea en la Tabla 2.

Tabla 2. indices minimos a tomar en cuenta en los proyectos arquitectonicos para

el dimensionamiento de los terrenos

Tipo Modalidad Tipologia indice de éarea
necesaria
(m2/alumno)

Educacion CENDI 244 nifos. Dos niveles 10.2
Inicial

Jardin de nifios 6 aulas (244 nifos). Dos niveles 9.2

9 aulas (360 nifios). Un nivel 8.3

9 aulas (360 nifios). Dos niveles 5.0

Nota. Adaptado de Secretaria de Educacion Publica, 2010
2.2.2 Equipamiento

La Norma Mexicana NMX-R-021-SCFI-2013 (Gobierno Federal, 2013), por medio
de la cual se establecié los requisitos en cuanto a la Calidad de la Infraestructura
Fisica Educativa, indicé que el nivel educativo determina el mobiliario y el equipo
requerido, en funcion de los objetivos que dicten los planes y programas de estudio y
de acuerdo con las actividades que se realicen en cada uno de los espacios
educativos, por lo que debe contarse con el soporte que demuestre el cumplimiento
de los siguientes requisitos para mobiliario y equipo indicados en las Tablas 3 y 4,

respectivamente.
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Tabla 3. Mobiliario

Requisitos Método de comprobacion

e Debe responder a las actividades que
se desarrollan en los espacios de
ensefianza, de acuerdo con los
planes y programas de estudio de
educacion.

Verificar lo siguiente:

a) El mobiliario corresponde con el
programa arquitectonico y el
proyecto arquitecténico.

e Debe responder al andlisis de los Verificar o siguiente:

datos  antropométricos 'y  sus
aplicaciones para el disefio de
muebles escolares de acuerdo con
los diferentes grados de desarrollo
humano.

b) EI mobiliario de la INFE corresponde
con el nivel y modalidad educativa.

c) El mobiliario cumple con los datos
somatométricos promedio de
escolares de la Republica Mexicana
establecidos en las normas y
especificaciones de INIFED,
volumen 3, tomo IlI.

El equipo debe desarrollar actividades en los espacios de ensefianza como se

muestra en la Tabla 4.

Tabla 4. Equipo

Requisitos Método de Comprobacién

El equipamiento debe sujetarse a lo
establecido en los manuales de
operacion o documentos similares, a

Verificar lo siguiente:

fin de que el contratante que requiera
incorporar en los espacios
educativos, conozca cémo realizar la
instalacion, operacion y
mantenimiento.

El equipamiento corresponde con lo
solicitado por las guias de
equipamiento del proyecto ejecutivo.
Para la instalacion del equipamiento
se cumplié con lo establecido en las
guias de instalacion, operacién y
mantenimiento del fabricante.

No obstante, establecié que un requisito indispensable que debe satisfacer todo

mueble es la garantia, es decir, que asegure de que, durante su uso, no habra riesgos
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de accidentes. Las causas mas comunes de accidentes en los entornos escolares
son por desplazamientos involuntarios o incontrolados cuando se utilizan muebles
con partes moviles, vuelco por inestabilidad, golpes por esquinas prominentes,
atascamiento de algin miembro del cuerpo en pequefios huecos entre muebles
(Gobierno Federal, 2013).

2.2.3 Normas de seguridad

Respecto a las medidas de seguridad, en el Reglamento de la Ley General de
Prestacion de Servicios para la Atencion, Cuidado y Desarrollo Integral Infantil
(Gobierno Federal, 2012), se instaurd que se deben revisar, al menos una vez al afio,
las paredes en la parte interna y externa del edificio. En el exterior se debera eliminar
cualquier elemento que pueda desprenderse y lastimar a los nifios y nifias;
inspeccionar y dar mantenimiento a sistemas de drenaje; vigilar que las zonas de
paso, patios y zonas de recreo se encuentren libres de cualquier objeto que pudiera
producir algin accidente o que obstruya el transito.

Por otra parte, en este mismo reglamento, se determino:

Se debe verificar que todos los pisos de superficie resbaladiza cuenten con
bordes o cintas antiderrapantes, asi como comprobar la correcta fijacion de los
elementos de la infraestructura, para la deteccion de fisuras o grietas,
desprendimiento o rotura de los mismos; establecer politicas para el acceso de
vehiculos Unicamente a la zona de estacionamiento. Se determina que los
espacios exteriores estaran tratados en su totalidad con materiales adecuados
segun los usos. Dispondran de las instalaciones correspondientes tales como
drenajes, alumbrado, tomas de agua y sefalizaciones de todo tipo.
(Presidencia de la Republica de los Estados Unidos Mexicanos, 2012, Art. 38)

2.2.4 Normas de higiene

En el acuerdo mediante el cual se establecen los lineamientos generales para el
expendio o distribucién de alimentos y bebidas en los establecimientos de consumo
escolar de los planteles de educacion basica (Gobierno Federal, 2013, p.), publicado
en el Diario Oficial de la Federacion el 16 de mayo de 2013, se plante6 que los

espacios que se utilicen para la preparacion de alimentos y bebidas, con
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independencia de las demas disposiciones juridicas que resulten aplicables en la

materia, deberan satisfacer las siguientes condiciones higiénicas:

|. Ubicarse alejados de fuentes de contaminacion (basura, canales de aguas
negras, drenajes abiertos, etc.);

II. Contar, en lo posible, con piso de cemento o asfalto;

lll. Contar con un area especifica, ordenada, limpia y alejada de los alimentos
y bebidas, para colocar los objetos personales, asi como para almacenar
articulos de limpieza, detergentes y desinfectantes;

IV. Las areas y mobiliario del establecimiento deberan encontrarse siempre
limpias y desinfectadas;

V. Los pisos, paredes, techos y puestos de lamina, en su caso, deberan
presentar acabados que faciliten la limpieza y desinfeccion;

VI. Los equipos para la preparacion de alimentos y bebidas deberan colocarse
e instalarse despegados de las paredes para facilitar la limpieza del espacio
fisico que los circunda;

VII. Garantizar en lo posible, la potabilidad del agua que estara en contacto con
los alimentos y superficies que los contengan (yodo, plata en forma coloidal o
iénica, cloracion, ebullicién y filtracion, entre otros);

VIIl. Los desechos que se generen durante la preparacion de alimentos y
bebidas se colocardn en recipientes limpios, identificados, con tapa y se
deberan eliminar frecuentemente;

IX. Reemplazar, con frecuencia, los trapos de cocina y las esponjas que se
utilicen, para prevenir que las bacterias se propaguen. Usar toallas de papel
para secar las manos después de manipular alimentos crudos;

X. Los focos y lamparas deberan estar alejados de areas de manejo de
alimentos;

Xl. Los equipos y utensilios deberan estar limpios y desinfectados; encontrarse
en buenas condiciones de mantenimiento y operacion y deberan ser utilizados
para el fin que fueron disefiados, ser de material inocuo (acero inoxidable con

mango de plastico preferentemente), para facilitar su limpieza y desinfeccion,

y
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XIl. Quedara prohibido almacenar plaguicidas y sustancias toxicas en los
espacios que se utilicen para la preparacion de alimentos y bebidas.
(Secretaria de Educacion Publica-Secretaria de Salud, 2010, Art. 14)

2.2.5 Normas de alimentacién

Las normas, criterios y regulaciones en relacion con la alimentacion en escuelas

para nifios de preescolar son descritos por:

a. La Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura
(FAO, 2015) y

b. El acuerdo mediante el cual se establecen los lineamientos generales para el
expendio o distribucion de alimentos y bebidas en los establecimientos de
consumo escolar de los planteles de educacién basica (Gobierno Federal
2014).

Con respecto a lo anterior, Pérez (2017) expreso:
Los nifios en edad escolar necesitan alimentarse bien a fin de desarrollarse
adecuadamente, evitar las enfermedades y tener energia para estudiar y estar
fisicamente activos. También necesitan conocimientos y habilidades para
escoger opciones alimentarias correctas. A través de actividades como huertos
escolares, almuerzos escolares y educacién alimentaria y nutricional, los nifios,
los adolescentes y sus familias, mejoran su bienestar nutricional y desarrollan
buenos héabitos alimentarios para mantenerse sanos a lo largo de sus vidas.
(parr. 1)
El acuerdo publicado en el Diario Oficial de la Federacion en mayo de 2014,
dispuso que los principios bajo los cuales se fomentara el consumo de alimentos y

bebidas que favorezcan la salud de los estudiantes (Gobierno Federal, 2014) son:

e Criterios nutrimentales basados en evidencia cientifica.

e Criterios utilizados para el desayuno escolar.

e Criterios utilizados para el refrigerio o colacion escolar ofrecidos en las
escuelas publicas y privadas del Sistema Educativo Nacional.

e Criterios nutrimentales para la comida escolar.

En ese orden de ideas, resulta importante destacar que dicho acuerdo acentla que

“los tipos de alimentos y bebidas preparados y procesados deberan prohibirse para
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su expendio y distribucion en las escuelas del Sistema Educativo Nacional por no

favorecer la salud de los estudiantes” (Art. 1). De la misma manera:

2.3

Prohibe la preparacion, expendio y distribucion de alimentos y bebidas en las
escuelas del Sistema Educativo Nacional, que, por representar una fuente de
azucares simples, harinas refinadas, grasas o sodio, no cumplan con los
criterios nutrimentales del mismo acuerdo y, en consecuencia, no favorezcan

la salud de los educandos y la pongan en riesgo. (Art. 18)
Infraestructura de las escuelas de preescolar

La infraestructura de los planteles educativos comprende aquellos servicios y
espacios que permiten el desarrollo de las tareas educativas de los nifios. Las
caracteristicas de la infraestructura fisica de las escuelas contribuyen a la
conformacion de los ambientes en los cuales los nifios aprenden. El ambiente
fisico conformado por la infraestructura, es en si mismo una fuente rica de
informacion para los nifios, pues este influye en su aprendizaje y desarrollo
integral. (Diaz, 2014, parr. 1)

Aun cuando se reconoce que los servicios educativos se pueden prestar bajo
condiciones de ausencia, insuficiencia o inadecuacion de la infraestructura, es
deseable que el entorno donde se encuentran los nifios, independientemente
de la escuela a la que asistan, posea caracteristicas que permitan garantizar
su bienestar y facilitar la realizacion de los procesos de aprendizaje y

ensefianza. (Club Ensayos, 2014, parr. 2)

Es importante hacer énfasis en que Morales (2014), indic6 que los espacios

educativos son:

Una condicibn necesaria, mas no uUnica o suficiente, para promover
actividades educativas destinadas al desarrollo de las distintas competencias
establecidas en el curriculo. Una mayor dotacién de este tipo de areas brinda
la posibilidad de una oferta diferenciada de actividades de aprendizaje a los

alumnos. (p. 18)

Asimismo, explico la relevancia que tiene cada uno de ellos:

Las areas verdes son consideradas de gran importancia para el desarrollo
infantil, la exploracién y conocimiento del mundo, el entendimiento de los

fenomenos naturales y el desarrollo fisico y la salud. El salén de usos

22
Monica Soledad Maldonado Aragon



multiples o de cantos y juegos es un espacio que puede contribuir a ampliar
las oportunidades de realizacion de actividades educativas. En los planteles
por lo regular lo usan para actividades artisticas y de vinculacion con la familia.
(Pérez, 2010, p. 47)

La plaza civica, el patio o la cancha deportiva son espacios que facilitan la
realizacion de actividades relacionadas con el desarrollo infantil, y son
particularmente utilizados para la recreacion y promocion del desarrollo fisico
y motriz de los nifios. Cabe mencionar que la normativa nacional de
construccion de escuelas indica que la cancha o plaza civica es un lugar
esencial para los planteles de educacién preescolar. (Pérez, 2010, p. 48)

Las areas con juegos para nifios, que estén en condiciones adecuadas para
ser usadas, constituyen uno de los espacios basicos para su desarrollo
saludable. En ellas, los preescolares pueden realizar actividades que
contribuyen a su desarrollo fisico, mental e intelectual (escalar, balancearse,
saltar, jalar y empujar), pero efectuarlas en salones y espacios no disefiados
para ello, lo complicaria. Cabe afiadir que las actividades llevadas a cabo en
estas areas también contribuyen al fortalecimiento de las competencias
sociales de los alumnos, tales como aprender a ser independientes, tomar
turnos, alcanzar retos y socializar con sus pares y los adultos del centro
escolar. (Pérez, 2010, p. 48)

Dada la importancia que se le otorga a cada elemento de la infraestructura fisica
de la escuela, como consecuencia, deberia tomar un caracter mas relevante y mas
gue necesario, considerarlo indispensable en los planteles. “En general, la mayoria
de los edificios de las escuelas en nuestro pais son altamente sensibles a problemas
de temperatura, iluminacién, calidad del aire y otros factores ambientales que la
infraestructura fisica no puede contener” (Ortiz, 2013, parr. 4). Stokols y Altman
(1987), consideraron que los factores fisicos de las escuelas tienen un rol primordial
en el desarrollo de los individuos, debido a la estimulacion ambiental que este produce

a edades tempranas.
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Capitulo 3. Obesidad infantil
3.1 Definicion

La obesidad infantil es definida, igualmente, sin importar la edad en la que se
presente: una acumulacion anormal o excesiva de grasa que induce a un aumento
significativo de riesgo para la salud (OMS, 2015). La obesidad se caracteriza por un
desequilibrio entre la ingesta alimentaria y el gasto calérico energético; suele iniciarse
en la nifiez y/o adolescencia. El indicador de obesidad es el indice de Masa Corporal
(IMC), que expresa la relacién entre peso y talla. Se obtiene dividiendo el peso de una
persona en kilos por el cuadrado de su talla en metros: IMC=kg/m2 (OMS, 2015).

Para el estudio de sujetos con obesidad infantil se debe considerar que la mayoria
de las instituciones internacionales (OCDE, OMS, Unicef) definen la obesidad infantil
en el rango de 5 a 17 afios de edad, aunque existen otros tipos de segmentacion de
esta poblacion de acuerdo con el estudio que se trate. Sin importar la edad, los nifios
preescolares (25 afios) con obesidad, se tratan igual que los nifios escolares con
obesidad. Las mismas instituciones internacionales, son precisos en describir la
importancia de los factores ambientales y sociales como elementos que propician la
obesidad sin contemplar las edades tempranas. Son pocas las indicaciones respecto
a si la prevencion a menor edad resultaria mas eficaz.

Existen multiples factores que originan la obesidad, entre ellos se hallan los
atribuidos a las respuestas enddcrinas y a la genética (Neel, 1962) de los cuales,
actualmente, el Gobierno del Reino Unido se encuentra investigando al respecto
(United Kindom Goverment, 2012). Los factores que cobran mas fuerza en nuestro
pais son aquellos relacionados al estilo de vida y los cambios del este en los Ultimos
afos, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (2015) describi6 los dos principales

cambios que aceleran u originan la obesidad:

1. Incremento de la ingesta de alimentos con alto contenido caldrico y escasos

nutrientes.

2. Decremento de la actividad fisica, derivado del cambio a actividades
sedentarias que son el resultado de nuevas formas de trabajo, recreacion y

movilidad urbana.
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Dentro del tema de la obesidad infantil, existe evidencia experimental que asocia
las conductas de riesgo con factores propios del estilo de vida (OMS, 2015; CDC,
2015; Borrés, Ugarriza, 2013; Garcia, 2010; Gobierno Federal, 2008), los cuales se
especifican en la Tabla 5.

Tabla 5. Factores del estilo de vida asociados a la obesidad infantil

Relacionados con la actividad fisica Relacionados con la alimentacion

Habito de ver television. Disminucién de la lactancia materna.

Limitada asequibilidad y accesibilidad a

Menor espacio para la actividad fisica. .
alimentos sanos.

Baja regulacion alimentaria en los espacios
donde los nifios permanecen mucho tiempo
y consumen comida.

Tipo de recreacién que se promueve
actualmente.

Menor accesibilidad a juegos saludables. Aumento en el tamafio de las porciones.

Asimismo, otros factores que incrementan la obesidad infantil son: el modelo de
padres a hijos en la alimentacion; la ausencia de informacién en materia de nutricion
en nifios pequefios; menor inclusion de los nifios obesos a diversas actividades
grupales; aumento de publicidad de alimentos poco saludables y/o publicidad confusa
respecto a la salud (Westall, 2015); disminucion del tiempo de suefio; y patrén de

trabajo de los padres.
3.1.1 Obesidad infantil en México

En el afio 2006, la Secretaria de Salud inform6 que en México habia 4 249 217
nifos obesos en edad de 5-11 afios (Secretaria de Salud, 2006). Desde el mes de
agosto de 2009, se comenzaron a difundir los primeros datos de que México ocupaba
el primer lugar en obesidad infantil a nivel internacional y el tercero en adultos
(Organizacion Editorial Mexicana, 2009). Sin embargo, fue el 25 de enero de 2010

cuando el entonces presidente de la Republica Felipe Calderdn, hizo oficial que
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México ocupaba el primer lugar en obesidad infantil y adulta, al tiempo que anunciaba
el establecimiento de un programa nacional para combatirla, el cual se llamé Acuerdo
Nacional para la Educacion Alimentaria. Estrategia contra el Sobrepeso y la
Obesidad.

En concordancia con la Secretaria de Salud (2012), en México:

El 34.4 % de nifios escolares (entre 5y 11 afios) tienen sobrepeso u obesidad;
los estados con mayor indice de obesidad hasta 2012 son Baja California Sur
(80.0 %), Tabasco (79.3 %), Distrito Federal (78.8 %), Campeche (78.7 %) y
Sonora (78.3 %) (Barquera, Campos Nonato, Hernandez Barrera, Pedroza
Tobias, Rivera Dommarco, 2012) y los estados con menor indice de obesidad
son Chiapas, Oaxaca, Hidalgo y San Luis Potosi, los cuales se encontraron en
un rango de 64 a 70 % del total de su poblacion. (p.5)

En México se han anunciado dos estrategias nacionales para combatir la obesidad,
la primera esta dirigida al contexto escolar denominado Acuerdo Nacional para la
Salud Alimentaria. Estrategia contra el Sobrepeso y la Obesidad (Gobierno Federal,
2010), el cual plantea la promocion y educacion para la salud en donde se capacita a
los educadores para fomentar habilidades y adquisicion de habitos alimenticios y de
actividad fisica en los escolares; de la misma manera, se propone incrementar la
actividad fisica diaria a 30 minutos, recuperar espacios fisicos para la actividad fisica
y regular la disponibilidad de alimentos en las escuelas.

En el mismo afio (2010) se divulgé la Ley Antiobesidad, que fue aprobada por el
Senado con la cual se pretendia regular la venta de alimentos en las escuelas; pero
fue criticada por no ejecutarse en la practica. No obstante, la Organizacién para la
Cooperaciény el Desarrollo Econémicos (OCDE) (2010), informa tres estrategias mas

gue se pondrian en México ese mismo afio, las cuales se explican en la Tabla 6.
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Tabla 6. Estrategias de la OCDE para reducir el indice de obesidad en México

Estrategia Descripcioén

Impuesto sobre el refresco y Se esperaba que, como en otros paises, (Finlandia, Francia,
la comida chatarra Dinamarca y Hungria) la implementacion de este tipo de

alimentos se redujera.

Etiquetado nutricional Dirigido a la industria alimentaria para afadir informacion
caldrica obligatoriamente por producto en la parte frontal del
etiquetado.

Restringir la publicidad Segun la hora del dia, se debia restringir la publicidad de

alimentos chatarra dirigida a la poblacién infantil.

El tratamiento para la obesidad en México se encuentra regulado por la Norma
Oficial Mexicana para el Sobrepeso y la Obesidad 2010 (Gobierno federal, 2010) en
el que se establece que la primera opcién para tratar la obesidad con adultos es la
regulacion alimentaria, posteriormente los farmacos y, finalmente, la cirugia bajo
condiciones especificas. Sin embargo, no indica las condiciones para el tratamiento
infantil.

Esta norma se ha actualizado en dos ocasiones més, en 2012 y 2017. En la dltima
de ellas NOM-008-SSA3-2017, se agreg6 el apartado del tratamiento psicolégico, que
indica que todos los psicélogos que atiendan estos casos deben contar con titulo y
cédula profesional, ademas de tener formacion en area clinica. No obstante, no se
contempla aun a la obesidad infantil en esta norma. Asimismo, se integraron las
estadisticas de la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion de Medio Camino 2016
(Ensanut MC, 2016), e indicaron que hubo un aumento en la prevalencia del
sobrepeso y obesidad en nifios, adolescentes y adultos

Por otra parte, existe la Norma Oficial Mexicana NOM-031-SSA2-1999, para la
atencion a la salud del nifio en donde se habla de prevencion y control de diferentes
enfermedades e infecciones, sobre control de crecimiento y desarrollo, pero no de

obesidad infantil. Se trata el tema de control de nutricion, pero desde un enfoque de

27
Monica Soledad Maldonado Aragon



la desnutricion infantil, y para el tema de obesidad cita lo siguiente “en caso de
sobrepeso u obesidad: integrarlo a un programa de orientacion alimentaria,
incrementar la actividad fisica y evaluar periddicamente su estado de nutricion”. Esta
misma norma, se actualizé por ultima vez en 2014, aunque el apartado de obesidad

y sobrepeso continda igual.
3.1.2 Intervenciones en preescolares para prevenir obesidad infantil

Desde hace mas de 30 afios, paises como Francia y Japon han propuesto e
implementado modelos interdisciplinarios para prevenir y combatir la obesidad infantil.
En Francia, en 1980, se ejecutaron modelos de provisidbn escolar de comidas
financieramente accesible para todos los nifios (Moffat y Thrasher, 2014); Japon, por
su parte, en el mismo afo afiadié al modelo de menus equilibrados y saludables un
programa de participacion social y autoservicio (Moffat y Thrasher, 2014).

Los resultados revelan que en ambos paises se ha comenzado a observar mejora
en la nutricion infantil. Desde 1953, en Japén han hecho mejoras en el transporte para
regular los métodos de desplazamiento (Mori, Amada y Wilcox, 2012), de acuerdo
con la OMS (World Health Organization, 2012), esto ha propiciado el incremento de
la actividad fisica y ha permitido combatir la obesidad infantil.

Seis paises europeos realizaron una intervencion multidisciplinaria del 2012 al
2013, centrada en la modificacién conductual enfocada a la promocién del consumo
del agua, alimentos saludables y acrecentamiento de actividad fisica sin que, hasta
hoy, se hayan reportado los resultados (Pil et al., 2014).

Por altimo, en el afio 2006, en Chile, se intervino con poblacion de preescolares y
escolares de hasta 4° de primaria, fomentando actividades educativas orientadas a la
alimentacioén saludable, verificando la calidad de actividad fisica que se brinda en el
centro escolar y brindando consejeria de habitos a los docentes. Los resultados
indican que la poblacion preescolar disminuy6é hasta un 1% su IMC, siendo la
poblacién en la que mejores resultados se obtuvieron (Kain et al., 2010).

Con respecto a ello, Moffat y Thrasher (2014) expusieron algunas consideraciones
gue, de acuerdo con su experiencia, deben tomarse en cuenta al hacer intervenciones
con nifios, esto es, la seguridad alimentaria; la promocién de la “alfabetizacion”

respecto a los alimentos; la promocion de la alimentacion saludable y la aceptacion
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social y cultural de esta. También es importante para estos autores tomar en cuenta

los factores de pobreza e inseguridad presentes en la zona de residencia.
3.1.3 Habitos en la etapa preescolar

La Educacion Inicial contribuye a la formacion integral de los preescolares en
el contexto de la accidon conjunta y coordinada de las diferentes redes de
atencion de la comunidad y la familia. Su meta es promover el intercambio de
situaciones de aprendizaje y vivencias, que ayuden a afianzar el crecimiento y
desarrollo, los habitos, la personalidad, individualidad y desenvolvimiento
social del nifio y la nifia. (de la Cruz, Hidalgo y Rojas, 2009, p. 90)

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (Unicef) (2011) defini6 los habitos
como comportamientos que terminan por convertirse en una costumbre, también
describié que las edades tempranas son cruciales para el desarrollo adecuado del
nifio y la adquisicion de habilidades para su buena adaptacion en la vida adulta. La
motivacion, curiosidad y disposicion para explorar es la principal potencia para
aprender que se tiene a esta edad, es por eso que, en la Guia sobre pautas de crianza
para nifilos de 0 a 5 afios de edad, la Unicef (2011) invita a estimular a los nifios en
estas edades, pues la experimentacion y descubrimiento a traves de los sentidos se
convierte en una experiencia gratificante para ellos y se aduefian del conocimiento
por el placer de vivirlo.

Es en esta etapa cuando se desarrollan procesos cognitivos mas complejos y se
instalan con mayor fuerza las funciones ejecutivas, las cuales les permiten asociar
ideas, movimientos y acciones simples, y orientarlos a la resolucion de conductas
complejas (Luria, 1988); es decir, aun cuando son edades tempranas ya son capaces
de mantener informacién, manipularla y empezar a actuar de manea consecuente, lo
cual les permite autorregular su conducta y, posteriormente, adaptar su
comportamiento a los cambios en su entorno. Es por esta razon que el Gobierno de
Reino Unido (2011) asegur6 que los programas de intervenciéon en salud y bienestar
social implementados a edades tempranas han tenido buenos resultados que se

convierten en beneficios a lo largo de la vida.
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3.2 Teoriadela Accion Planeada (TRA)

El capitulo anterior brinda un panorama general de las causas y factores que
mantienen la obesidad infantil. Mas all4 de lo que puedan decir los datos duros para
abordarla se debe realizar un analisis funcional de las conductas y contextos en los
cuales se perpetuan las conductas de riesgo. Uno de los modelos que ha generado
mas investigacion, por la manera de explicar la toma de decisiones en contextos
complejos, es la Teoria de la Conducta Planeada de (TCP) (Ajzen, 1991, 2011;
McEachan et al., 2011), que es complementaria de la Teoria de la Accion Planeada
(TRA) (Ajzen y Fishbein, 1980).

Ajzen como se cité en Huéscar et al. (2014) manifesto:

La conducta de una persona, estara determinada de forma inmediata por la
intencion que la persona tiene de realizar (0 no realizar) esa conducta. De esta
manera, dicha intencion de llevar a cabo un comportamiento es funcion de tres
elementos fundamentales: en primer lugar, la actitud hacia la conducta como
variable inicial, que se encuentra determinada por las creencias de la persona
sobre los resultados de la conducta que pretende, por la valoracion de tales
resultados y por la experiencia, una forma aprendida de responder (favorable
o desfavorable) a un evento de manera consistente. Por otro lado, la norma
subjetiva, que es el componente mas social del modelo, e implica, a su vez, la
creencia que la persona tiene presiones sociales que se ejercen sobre ella para
gue realice 0 no la accion en cuestidon, y la motivacion por complacer tales
presiones, y, por ultimo, la percepcion de control conductual que se tiene de la
situacién en la que se debe tomar la decision y actuar. (p. 738)

Dicho modelo se explica en la Figura 2.
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Figura 2. Teoria de la Accién Planeada (TRA) de Ajzen

Estos elementos integrados y explicados en el esquema anterior, son variables que
influyen en la adquisicion de comportamientos saludables, es el ambiente social en el
gue el individuo se desenvuelve y tienen un gran peso en el aprendizaje y
mantenimiento de habitos. Esta teoria, permite ver que la sola manipulacién de
factores fisicos ambientales no es suficiente para instigar a un cambio de
comportamiento, sino que deben integrarse los elementos antes mencionados. La
complejidad del estudio y aplicacién de esta teoria radica en la metodologia que se
ocupa Yy que tenga la capacidad de llegar al circulo social —como en el caso de la
norma subjetiva, por ejemplo- lo suficiente para motivar un cambio en las creencias
en los individuos. En el caso de los nifios de primera infancia, por el hecho de tener
un repertorio verbal basico, la discriminacion de estimulos visuales o manipulables
por el individuo es fundamental, ya que lo acercaran a la asociacién con su entorno
fisico inmediato.

Los tres elementos mas importantes de esta teoria (actitud, norma subjetiva y
percepcion de control) estdn basados en cémo los humanos aprenden conductas a
partir de interacciones con el ambiente. El rol del contexto social y ambiental provee
al individuo de informacién a través de experiencias directas e indirectas para
preparar al individuo a ejecutar alguna accion. Desde luego, la gran mayoria de las
variables de los cuidadores primarios no estan bajo su control y, estas variables
ambientales (como la disposicion de la comida chatarra), ejercen una funcion en el
comportamiento inmediato del individuo. El circulo social (que afecta a la norma
subjetiva) que lo rodee (como el contexto familiar), constituira otro instigador, pero el
elemento de percepcién de control puede crearse a partir de otro escenario que

también tenga influencia (directa o indirecta).
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Capitulo 4. Ambiente y salud

El ambiente es un fendmeno de alta complejidad, y las relaciones de este con la
salud y la calidad de vida de las personas, han adquirido una trascendencia cada vez
mayor (Baldi y Garcia, 2005). Los términos salud y medioambiente, son temas que
deben valorarse indivisiblemente e incluso, puede entenderse la salud como resultado
de un proceso de adaptacion del sujeto a los factores que le rodean. Lo anterior,
considerando que la OMS (1946) definié a la salud como “un estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de enfermedades” (p.9),
una definicion bastante exigente que no ha sido modificada hasta el dia de hoy.

Sin embargo, desde 1974, Marc Lalonde propuso un modelo conocido como
Campo de Salud (ver Figura 3), en el que el Ministro Canadiense integré al ambiente
y estilo de vida en el campo de salud, explicando como la salud es el resultado de la
interaccibn de cuatro variables principales: 1) la biologia humana; 2) el
medioambiente; 3) el estilo de vida; y 4) los factores biolégicos. En este modelo,
podemos observar que, aunque ya se empieza a considerar al ambiente como un
factor que influye en la salud, se invierte de sobremanera en el sistema de asistencia

sanitaria, descuidando el ambiente y el estilo de vida como métodos de prevencién.

{ “Estilode . 7 “Factores .
S vida - _Biolégicos -

ﬁ Campo de salud ﬁ

/~ Servicios am) ~ Ambiente

Figura 3. Modelo Campo de Salud de Marc Lalonde

El modelo canadiense de Lalonde dio apertura a la evolucion de los analisis de los
determinantes de la salud y, al incluir al ambiente, también propicio la inclusion de la
salud en el disefio ambiental. Pero fue hasta el afio 2000 en el que Crowe, Timothy
como se citd en Roth (2000), definio al disefio ambiental como un area de estudio y
aplicacion, el cual:
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Se preocupa por el estudio de las condiciones necesarias para iniciar y
mantener las actividades humanas, asi como para desarrollar mecanismos de
intervencion de tales condiciones para generar los cambios deseados, tanto
mediante la manipulacion o configuracion de estructuras fisicas como a traves
de la disposicion de procesos de solucién de problemas y toma de decisiones.
Desde esta perspectiva, medioambiente se entiende como aquellas
condiciones fisicas (incluye el medio natural y el ambiente construido) y
sociales en las que el ser humano se comporta y con las que se relaciona. (p.
6)

Roth (2000) también hablaba de disefio ambiental, pero profundizando en la
utilidad del disefio para modificar las contingencias fisicas y sociales con el fin de
alterar la probabilidad de comportarse de una manera en particular. Por ejemplo, la
promocion de la construccion de aulas y mobiliario que, a través de una nueva
concepcion espacial, permitan la interaccion cara a cara de los alumnos para fomentar
una mayor participacion e intercambio de experiencias personales. Ciertamente, la
estructura convencional de las aulas educativas determina muchas de las condiciones
fisicas y sociales para reducir la interaccidon social durante el proceso de aprendizaje.

Continuando con el ejemplo, se asume que una nueva disposicion del ambiente
fisico traera como consecuencia la optimizacion de la conducta académica.

Y con el propdsito de llevar a cabo mediciones precisas del rendimiento en
ambientes fisicos se ha desarrollado el método de la elaboracion de los “mapas
conductuales” término definido por Ittelson, Rivlin y Proshansky (1976),
quienes aplicaron este método para determinar la densidad de ciertas
conductas emitidas por diferentes individuos en determinados espacios fisicos.
Dicho procedimiento consiste en registrar el nimero de individuos que
manifiestan una conducta determinada en cada subarea ambiental. Se elabora
una lista de categorias conductuales que cubren la mayor parte de las
conductas que se manifiestan en el contexto que se estudia. Ademas de anotar
el comportamiento, el observador registra la ubicacion especifica del sujeto en
el ambiente, en cada intervalo de observacién. (Roth, 2000, p. 70)

Por otro lado, cabe mencionar que, al hacer el registro de las conductas emitidas
en determinadas areas, se encontrara que el individuo tiene mas comportamientos
destructivos (consigo mismo o con el ambiente) de los que se esperaria. Cone y

Hayes (1980) hablaron de la conducta ambientalmente destructiva, la cual sobreviene
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cuando el individuo se involucra en comportamientos que, si bien tienen
consecuencias reforzantes a corto plazo, generan consecuencias colectivamente
punitivas a largo plazo. Esto ultimo no solo ocurre con el ambiente, sino con la propia
salud del individuo, la sola promesa de una lejana enfermedad tiene problemas para
gobernar la conducta alimentaria responsable en el momento actual.

La razén bien conocida es que existe una logica dificultad (aunque no una logica
imposibilidad) de enlazar contingencialmente lo que se hace ahora con lo que produce
al cabo de diez o veinte afios. La investigacion ha demostrado el valor de los eventos
contextuales en la explicacion de la vigencia de ciertos patrones de conducta. De esa
manera, es posible que el comportamiento de ingesta de vegetales pueda deberse
también a la presencia de sefiales que surgen de la “lectura” del medioambiente
inmediato, considerando que detras de esa lectura ambiental hay una historia de

aprendizaje que dara pautas del comportamiento.
4.1 Definicion de ambiente

La interrelaciéon humana y el ambiente son elementos que propician la formacion
de héabitos alimentarios y estilos de vida saludables, el ambiente fisico que rodea el
momento de las comidas es determinante en la practica de habitos sanos, tanto en la
ejecucion inicial, como la permanencia de estas. Un ambiente benéfico es la base de
la salud en la poblacién. Aunque mucho se ha hablado de las ramas encargadas del
estudio del ambiente y de los tipos de ambiente, pocos se han encargado de
especificar las caracteristicas del este.

Una definicion amplia de ambiente en Psicologia Ambiental se refiere a los
entornos construidos como hogares, oficinas, escuelas y calles, también incluye
entornos naturales como parques, areas silvestres, la atmosfera y los propios
recursos naturales (Gifford, 2007). Holahan (2014) sefalé que los ambientes son
grandes o pequefios en relacion con las personas que circundan en ellos, y son los
ambientes quienes proporcionan a los individuos informacién que les permite orientar
Sus acciones.

La OMS (2006) sefialo:

El ambiente es la causa de enfermedades altamente prevenibles y con gran
carga de mortalidad y morbilidad; dentro de ellas, todas las relacionadas con

la nutricion, para todas esas enfermedades sugiere la creacion de ambientes
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saludables como un derecho universal en el cual, debe preponderar, la salud
de los nifios. (p. 14)

En tal sentido, se habla de factores ambientales fundamentales como la calidad del
aire y del agua, las pautas de uso de energia y de planificacién urbana, que afectan
a la salud y al comportamiento de manera directa e indirecta. Se calcula que el 24 %
de la carga de morbilidad mundial y el 23 % de todos los fallecimientos pueden

atribuirse a factores ambientales.
4.2  Definicién de ambientes obesogénicos

Los ambientes obesogénicos, se refiere a “la suma de las influencias que el
entorno, las oportunidades o las condiciones de vida tienen en la promocion de la
obesidad de los individuos o de las poblaciones” (Swinburn y Egger, 2002). “La
prevencion y el tratamiento de la obesidad se ha enfocado en intervenciones
farmacoldgicas, educativas y conductuales, un enfoque a largo plazo seria investigar
los ambientes que promueven el alto consumo de energia y el comportamiento
sedentario” (Lake, 2006), “los ambientes obesogénicos se perciben como la fuerza
impulsora detras de la epidemia creciente de obesidad. La Sociedad Americana lo ha
descrito como un entorno téxico que promueve comer demasiado y la inactividad”

(Brownell y Horgen, 2003).
4.3 Definicion de ambientes de normopeso

En la literatura atiin no se ha encontrado la definicibn de ambientes de normopeso.
Debido a ello, se hizo una interpretacion a partir de la definicion de ambiente y el
término normopeso, el cual es un indicador del IMC y se refiere al peso normal de una
persona respecto a su estatura. Por lo tanto, podriamos decir que los ambientes de
normopeso son aquellos que facilitan a una persona ingerir alimentos balanceados,
asi como desarrollar actividades que permitan gastar el consumo calérico. Se puede
tratar de diferentes escenarios siempre que estimulen las dos condiciones.

Ademas de las caracteristicas de este ambiente, se debe crear un contexto en el
area de alimentacion que ofrezca condiciones y garanticen a los nifios y las nifias
experiencias gratificantes y seguras. Al respecto, se debe cuidar que estos espacios
cumplan con condiciones de seguridad, limpieza, familiaridad y ambientacion

adecuada que resulten agradables y se puedan relacionar con la buena alimentacion.
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Con esto es posible generar curiosidad en los nifios y las nifias, en aras de que
puedan explorar su ambiente con seguridad. En ese sentido, es muy importante que
el mobiliario sea confortable y del tamafo adecuado para ellos, lo cual les posibilite
manipular los alimentos y, asimismo, sus movimientos con el manejo de los utensilios
de manera segura y con cierta autonomia

Lo ideal en estos ambientes es que se facilite la interaccion directa de los nifios y
nifias con sus alimentos y mas concretamente del contacto con frutas y verduras. De
tal manera que, no solo conozcan la comida saludable, sino que participen en la
preparacion y reconozcan tanto el proceso como el origen y propiedades de los

productos que consume.

4.4 Importancia del ambiente como factor coadyuvante del normopeso y la
obesidad

La literatura sobre los programas de alimentacion escolar, para reducir la obesidad
infantil, se divide, en general, en estudios de gobernabilidad y politica, con un enfoque
especial en el procedimiento y sus efectos en la agricultura, efectos de las comidas
escolares sobre la inseguridad alimentaria y el contenido nutricional de las comidas
escolares (Moffat y Thrasher, 2014); pero poca importancia se le ha dado al ambiente
escolar. Por otro lado, recientemente ha surgido un creciente interés por parte de
arquitectos e investigadores en salud publica por modificar el disefio fisico de los
centros escolares, a fin de sumar esfuerzos contra la obesidad infantil (Frerichs, 2014)
y conocer la influencia de la renovacion arquitectonica escolar en la obesidad infantil
y los comportamientos saludables que estos promueven. En un estudio se encontrd
qgue los estudiantes de primaria, en escuelas con maquinas expendedoras con
productos saludables y maquinas con productos pobres en nutrientes, tenian
significativamente mayor ingesta de estos ultimos alimentos (Briefel et al., 2009), por
lo que es posible inferir que el ambiente fisico no es el Unico que se debe cambiar,
pues el ambiente social y cultural también debe ser modificado.

En un estudio en China de He et al. (2013) encontraron que la conciencia de salud,
las actitudes positivas de salud y el ejercicio de los profesores se asocian
positivamente con conductas de alimentacion saludable de sus estudiantes, ello da
cuenta de que, aunque el énfasis es educar a los nifios, es necesario reeducar a la

poblacion adulta y, de esta manera, contribuir y facilitar la adquisicion de
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comportamientos saludables. También se ha encontrado que existe una relacion
directa entre la exposicion a la cultura estadounidense y el riesgo de obesidad (Kaplan
et al., 2004).

Las condiciones ambientales predominan en el desarrollo infantil y en las
habilidades que el nifio desarrolla, para seleccionar informacion y actuar en el
ambiente (Wohlwill y Heft, 1987). Esas condiciones deben ser cuidadas en ambientes
escolares y deben estar contempladas en los programas escolares, por ejemplo, hay
estudios de caso donde implementaron programas escolares alimenticios financiados
por el gobierno de Japon y Francia para reducir la obesidad infantil (Moffat y Thrasher,
2014).

Con ello, explican que estos programas de comidas escolares son posibles
modelos a largo plazo, ya que las intervenciones de nutricion infantil se hacen
sostenibles haciendo énfasis en la necesidad de fomentar la educacion experiencial
sobre la alimentacion saludable y la nutricion en los escolares. Por otra parte, la
promocion de la actividad fisica se promueve ambiental y socialmente, incorporando
pausas de actividad fisica en la rutina de los nifios como lo hicieron Babey, Wu y
Cohen (2014), lo que implica modificar los escenarios que promueven el
sedentarismo a lo largo del dia por ambientes de juego interactivo.

Brown y Werner (2012) describieron la influencia de los ambientes macrofisicos y
microfisicos, los cuales a través de su estructura fisica ofrecen oportunidades de
alimentarse sanamente y tener actividad fisica implicita en la rutina de las personas.
Los ambientes microfisicos puede ser la cocina, la cafeteria, el patio de una vivienda
0 un centro escolar; mientas que los ambientes macrofisicos son los vecindarios y los
espacios comunes que incluye como las calles, parques, etc. Asi, si introducimos
factores ambientales que impulsen estos comportamientos sera el contexto quien

fomentara los habitos dia a dia.
45 Ambientes y estilos de vida saludables

Un ambiente saludable estudia los efectos sobre la salud derivados del medio fisico
y social, que incluye la vivienda, el desarrollo urbano, el uso del suelo y el transporte,
la industria y la agricultura. Aquellos aspectos de la salud humana, las enfermedades
y lesiones que se determinan o influyen por factores del medioambiente (Healthy
People, 2010). La OMS (s.f.) habl6 de salud ambiental e indicé:
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Esta relacionada con todos los factores fisicos, quimicos y biolégicos externos
de una persona. Es decir, que engloba factores ambientales que podrian incidir
en la salud; se basa en la prevencion de las enfermedades y en la creacién de
ambientes propicios para la salud. En esta misma definicion agrega que se
excluyen de la misma cualquier comportamiento relacionado con el entorno
social y econémico y con la genética. (parr. 1)

Lake (2006) explico, mediante un modelo, de qué manera influye el medioambiente
en la salud de las personas (ver Figura 4). En primer lugar, menciono el disefio fisico
gue rodea al individuo, se puede tratar tanto de un entorno natural como construido,
partiendo de que el ambiente fisico, conformado por la infraestructura, es en si mismo
una fuente rica de informacion por la disposicién de las pistas o sefiales de un
ambiente que permiten interactuar con un entorno directa e inmediatamente. En
segundo lugar, nombroé las normas socioculturales como aquellas reglas implicitas o
explicitas en el ambiente social sobre el que se desenvuelve el individuo, las cuales
van a determinar su conducta por el reforzamiento que reciba su comportamiento. En
este aspecto, también se encuentran aquellas conductas que dicta el entorno cultural
(Lake, 2006), el cual promueve los estilos de vida en cada region, como puede ser la
ingesta alimentaria, el tipo de actividades (sedentarias o de promocion de actividad
fisica), etc.

El tercer factor es la situacion socioecondmica (Lake, 2006), que es la que va a
determinar el acceso que un individuo tenga a una alimentacion saludable, a
actividades recreativas que promuevan su salud y el entorno donde resida, lo cual,

ademas, le va a brindar estimulos que lo inviten a adquirir hdbitos saludables.

| ]
Medio
Disefio fisico Normas Situacion S a I U d
a m b i e nte {entorno construido) socioculturales socioeconomica

Lake, 2006

Figura 4. Influencia del medioambiente en la salud
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Gorin (2008) describio, delimitadamente, cuales son los factores ambientales que
influyen en las conductas obesogénicas de las personas y, por lo tanto, en su IMC.
(Figura 5).

Alimentacién
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ingesta de nutrientes
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Conductas distribucion
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TV, uso de De )
computadora, Energfa
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Diabetes,
cancer, etc.

Actividad Fisica
Recreacion,
transportacion,
ocupacion domeéstica.

Gorin A., 2008

Figura 5. Factores ambientales que influyen en el IMC

En el modelo se explican, por separado, cuales son los factores que determinan el
comportamiento saludable u obesogénico. Bajo dicha légica, especifica los factores
biolégicos y demograficos, psicologicos, sociales y culturales, organizacionales,
ambiente fisico y politicas e incentivos (Gorin, 2008), de los cuales solamente al factor
biolégico no es posible determinarlo haciendo cambios en el entorno del individuo.
Hasta el dia de hoy, todos los demas pueden ser influidos y modificados por el hombre
en su propio beneficio.

Sin duda, los modelos descritos anteriormente se encuentran en estrecha relacion
con el estilo de vida de las personas, habitos y habilidades que van a definir el
comportamiento cotidiano y este, a su vez, a determinar el estilo de vida de las
personas. Hoy en dia, se esta otorgando primordial importancia a los estilos de vida
y a los cambios por los que se han influido de manera drastica y negativa. Segun la
Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacién y la Agricultura (FAO)
(2010), los estilos de vida estan siendo amenazados por la crisis global financiera y

por el cambio climatico, y son los nifios y los jovenes la poblacion més vulnerable.
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4.6 Intervenciones ambientales realizadas para reducir la obesidad

En Estados Unidos, el texto The city planner’s guide to the obesity epidemic: zoning
and fast food de Samia de Pierce y Teret (2005), comenzé a marcar la pauta hacia
donde dirigir los esfuerzos contra la obesidad. Este proyecto de planificacion urbana
de establecimientos de comida rapida como una estrategia contra la obesidad,
plantea la importancia de establecer leyes que fomenten el ejercicio mediante la
creacion de rutas de senderismo o rutas en bicicleta, o restringiendo el uso del
automovil o el aparcamiento en ciertas areas, disponibilidad de alimentos nutritivos y
limitar la proliferacion de alimentos que pueden ser perjudiciales. Esta propuesta es
similar a la establecida por Japén y Francia (Mori, Armada y Willcox, 2012; Moffat y
Trasher, 2014), apoyada por investigadores que dan especial atencion al ambiente.

Bourdeaudhuij et. al. (2015), investigaron la relacion entre algunos atributos
ambientales del vecindario y el IMC de las personas que lo habitan. A través de ello,
se encontré que la seguridad del trafico fue el Unico atributo del medioambiente que
se asocio en la direccibn esperada, tanto con menores probabilidades de tener
sobrepeso u obesidad, como con un menor indice de masa corporal, por lo que el
estudio destaca la importancia de la actividad fisica rigurosa en poblacion adulta y
cémo influye en la disposicidbn ambiental, condiciones fisicas como la seguridad en
ese comportamiento.

Por otra parte, Rausch, y Kovalskys, (2015), hicieron una revision de
investigaciones preventivas en escuelas que buscan mejorar la calidad nutricional,
aumentar la actividad fisica y reducir la obesidad en nifios y adolescentes. Uno de los
puntos mas importantes planteados en la discusion fue que el panorama, en general,
se caracteriza por una marcada escasez de investigaciones, pero lo es alin mas en
Ameérica Latina. De los articulos consultados, 5 de 16 tienen alguna intervencion
ambiental para fomentar actividad fisica o alimentacion saludable, y de ellas, la
actividad fisica es la que se ha visto mejor aceptada. En cuanto a la alimentacion
saludable, las propuestas se basan en regulacion de politicas nutricionales y en el
establecimiento de kioscos o comedores escolares, es decir, controlar el expendio de
comida.

Una revisibn mas reciente sobre intervenciones preventivas en obesidad infantil
con evidencia cientifica (Alba, 2017), reportd que, a pesar de la abundante literatura

y de que numerosas instituciones sitian la obesidad infantii como una de las
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prioridades de salud publica, incluso las intervenciones realizadas por organismos
internacionales como International Obesity Task Force y la Cochrane Collaboration
(Sumerbell et al., 2015), sugieren enfocar investigaciones en la creacion de entornos
gue apoyen y faciliten cambios de conducta y en realizar estudios de seguimiento (a
largo plazo) que incluyan resultados relevantes y evaluaciones coste-efectivas.

En México se ha investigado la relacién existente entre los comportamientos
saludables y algunos factores del ambiente fisico y social del individuo. Con respecto
a ello, Martinez (2013) sugirié que, cuando se pretenda estudiar el comportamiento
alimentario en un grupo de individuos y llevar a cabo una educacién nutricional, no
debe hacerse hincapié exclusivamente en la informacion, sino tener en cuenta otros
aspectos que predispongan, faciliten y refuercen las conductas saludables
relacionadas con la alimentacion y la actividad fisica. SAnchez, Quintero y Gonzalez
(2016) publicaron una revision en la que se describen los niveles de actuacion, las
acciones y actores involucrados en programas, politicas y estrategias de intervencion
como guia para el disefio, aplicaciébn y evaluacion de intervenciones para
contrarrestar o controlar la epidemia de obesidad infantil en México.

En 2015, Hercovivi y Kovalskys difundieron una revision de intervenciones
preventivas de obesidad infantil en escuelas, en la cual, después de hacer una
profunda revision, encontraron que, a pesar de la heterogeneidad de los estudios (en
cuanto a disefo, duracion e intensidad), que era posible concluir que aquellos que
resultaron eficaces en reducir significativamente el peso en chicos, incluian
intervenciones de largo plazo, combinadas con dieta, actividad fisica y un
componente familiar; es decir, que involucraron de alguna manera a los miembros de
la familia.

En general, infirieron que no hay un componente mejor que otro, pero en conjunto
han tenido mejor resultado. Un punto muy interesante de este estudio, es que las
intervenciones que solamente fueron dirigidas hacia la alimentacién (que tienen mejor
efecto que aquellas que se dirigen solo a la actividad fisica) se modificaron politicas
de regulacion alimentaria, cambiaron los precios de alimentos beneficiando a los
alimentos saludables, entre otros casos. El tema se ingres6 a la curricula escolar,
pero en ninguno mencionan modificaciones en el entorno ambiental como un
instigador que facilite el cambio en comportamientos y actitudes de alimentacion de

los alumnos.
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En investigaciones revisadas y reportadas en un metaanalisis por Sbruzzi et al.
(2013), se lee que los resultados de estas refuerzan la premisa de que las
intervenciones educativas son efectivas en el tratamiento, pero no en la prevencién
de la obesidad infantil y sus consecuencias. Estas Ultimas, incluian la modificacién de
la conducta, la nutricion y la actividad fisica para prevenir o tratar la obesidad infantil
a través de una revision sistematica de sus habitos. Las investigaciones dejan de lado
modificaciones en el escenario educativo, las cuales pueden complementar las
actividades educativas en este tema. En las investigaciones reportadas por ellos y en
las mencionadas previamente, no se hallo alguna que considere la inclusion de las

variables: cambios en el entorno fisico e intervencidén educativa con alumnos y padres.
4.7 Huertos escolares

Segun la FAO (2010), los huertos escolares son areas de cultivo situadas en los
alrededores cercanos o dentro de las escuelas en las que se producen verduras y
frutas principalmente; las actividades también pueden incluir la cria de animales a
pequefia escala y la pesca, la apicultura, plantas ornamentales y de sombra; y en
pequefia escala, la produccién de alimentos basicos. Esta misma fuente sefiala que
los huertos escolares se han implementado en preescolares de varios paises con
fines educativos principalmente, orientados a la promocion de una alimentacién
saludable, para asi desarrollar en los nifios habilidades béasicas para la vida.

Por ejemplo, en el Sligoville School en Jamaica Bruce (1998), donde el director
explica que los nifios han obtenido diversos beneficios del huerto escolar, algunos se
refieren a la ensefianza de la agricultura o lecciones curriculares que pueden aplicar,
pero expresa que lo que sin duda obtienen son alimentos saludables. Desde el afio
2009, Michelle Obama ha implementado el programa White House Kitchen Garden
(Cohen., 2016) el cual, en palabras de la impulsora del proyecto, ha creado huertos
en los patios de los vecindarios aledafios y se estan generando espacios comunitarios
gue reproducen este tipo de actividades.

Otro ejemplo de este tipo de actividades es The Edible Schoolyard Berkeley (2016)
donde, desde 1995, esta totalmente integrada la huerta escolar dentro de las
actividades escolares e informaron que fomenta una apreciacion mas profunda del
mundo natural que sostiene y promueve el bienestar ambiental y social de la

comunidad escolar, pero también cultivan en los nifios el gusto por alimentos frescos

42
Monica Soledad Maldonado Aragon



y saludables. Algunos ejemplos mas como el Banareng Primary School en Africa del
Sur; y en Hikmet Ulubay Boarding School de Turquia (FAO, 2010) han realizado
huertas escolares con los nifios como proyecto educativo, o simplemente para
aprovechar un espacio dentro de este, y mencionan haber encontrado mas beneficios

como el aprovechamiento de estos vegetales en sus propias cafeterias.
4.8 Justificacion social

Uno de los problemas de salud més grandes a nivel mundial es el sobrepeso, la
OMS (2015) lo considera incluso como una epidemia que debemos combatir
rapidamente por los efectos directos e indirectos que trae para la salud fisica de las
personas. En un boletin de julio de 2015, la OMS expuso que esta epidemia de
obesidad y sobrepeso esta vinculada, principalmente, con al aumento del suministro
de energia alimentaria el cual se encuentra disponible en el ambiente en el que
conviven las personas. También menciond otros problemas ambientales que han
cambiado el estilo de vida como el trabajo sedentario, la dependencia del coche v,
desde luego, la reduccion de actividad fisica, que contribuyen a la epidemia de la
obesidad global.

Pese que hace ya una década que se declar6 oficialmente que México ocupa el
primer lugar en obesidad infantil no hay algun programa de prevencion que actle en
la educacion formal. Existen diversos programas de atencién y prevencién a este
problema, pero participando de manera aislada como si la formacion nutricional fuese
algo ajeno a los conocimientos y habilidades que se deben adquirir. También se ha
demostrado que, con frecuencia la educacion nutricional se centra solo en el
conocimiento y rara vez se transfiere a la practica (FAO, 2010). Ademas, teniendo en
cuenta que se deberian implementar estrategias que tengan mayor alcance en la
prevencion y no solo en la atencion, es necesario abordarlo desde etapas tempranas
del desarrollo tanto en educacion formal como informal, porque de acuerdo con las
etapas del desarrollo bajo los cuales se establece el sistema educativo, en la etapa
de los 3 a 6 afios, los nifilos adquieren habilidades que optimizan su formacion y
desarrollo (SEP, 2015).

En concordancia con algunos autores del desarrollo, esta etapa se caracteriza por
la formacion y adquisicion de competencias para la vida. Wallon Henri (1987) explico

gue la etapa de 3 a 6 afios, nombrada personalismo, es donde los nifios adquieren
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toma de conciencia. Piaget (1977) plante6 que es la etapa en la que empieza la
capacidad de simbolizar para, posteriormente, transformar e interpretar lo que
percibe, y haciendo uso de los principios de aprendizaje sabemos que la exposicion
a las experiencias positivas favorece las preferencias y actitudes hacia determinados
comportamientos, por lo que fomentar practicas como la horticultura orientadas a
integrar los vegetales a la dieta diaria de los nifios, podria generar interés y
preferencia por un menu saludable.

Actualmente se desarrollan diferentes estrategias de prevencion, pero ¢,por qué no
enfocarse en la prevencion con un mayor énfasis en los factores ambientales que se
encuentran al alcance, y desde los cuales diferentes disciplinas pueden intervenir
para frenar el problema? Es evidente que en entornos urbanos se ha perdido la
experiencia directa de la produccién de alimentos. Un huerto escolar se puede
implementar con mayor facilidad en los centros escolares que cualquier tratamiento
meédico que se pueda generalizar a todos los estudiantes, al tiempo que, los alumnos,
con ayuda de sus padres, facilmente lo repliquen en su vivienda.

Desde otra perspectiva, las investigaciones que se han documentado con los
huertos escolares son escasas y, en su mayoria, enfocadas a la ensefianza de la
agricultura como tal donde se ensefian técnicas de cultivo. Otras investigaciones con
huertos escolares utilizados como una actividad que brinda herramientas a los
docentes para practicar las lecciones vistas en clase, y la mayoria de las
investigaciones encontradas son de huertos escolares dirigidos a la ensefianza del
cuidado del ambiente, pero aun no se ha encontrado algun documento en el que
hayan investigado o trabajado con huertos escolares para incrementar la conducta
alimentaria de los estudiantes en México. En una basqueda somera en este mismo
pais, encontramos actividades recientes en el tema de CICEANA (Centro de
Informacién y Comunicacién Ambiental de Norteamérica A.C.), pero con un enfoque
en educacion ambiental.

Asimismo, se han publicado investigaciones de huertos escolares como un medio
para fomentar la cohesion grupal y relaciones interpersonales en la escuela (Armienta
et al., 2019). En el ambito internacional, la FAO y la OMS son las organizaciones que
mas difunden este tipo de actividades sin que hayan reportado datos duros
Unicamente cualitativos con fines de ensefianza de la agricultura y horticultura local.

Esta es una de las principales razones para desarrollar esta propuesta localmente, y
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contribuir a la prevencion de este gran problema y las consecuencias de salud y

econdémicas que trae consigo.
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Capitulo 5. Metodologia
6.1 Objetivo general

Mostrar el efecto que tiene la participacién de nifias y nifios en la creacion de un
huerto escolar y los talleres educativos en la conducta alimenticia de los

preescolares.
6.2 Objetivos especificos

e Construir un huerto escolar con la participacién de nifios y nifias a través de

tres sesiones de talleres con los estudiantes.

e Promover la conducta de alimentacién saludable en los nifios de preescolar

mediante la creacion de un huerto escolar.

e Identificar los habitos, creencias y actitudes de los padres de familia hacia los

comportamientos saludables.

e Promover decisiones mas saludables en los padres respecto a la

alimentacion saludable de sus hijos a través de sesiones informativas.
6.3 Variables

Independientes:
e Huerto escolar.
o Participacion de nifias y nifios en talleres educativos.
Dependientes:
e Incremento en la ingesta de vegetales.

6.3.1 Definicién conceptual

e Huerto escolar: areas de cultivo dentro o cerca del centro escolar, una parte

al menos realizada por los escolares (FAO, 2010).

e Participacion en talleres educativos: asistencia registrada en los talleres

educativos dirigidos a incrementar el consumo de alimentos saludables.
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e Aumento en la ingesta de vegetales: cambio en la dieta diaria tendiente a
aumentar el consumo de frutas y verduras.

6.3.2 Definicién operacional

e Huerto escolar: un espacio de cultivo de hortalizas, verduras y legumbres

dentro del centro escolar.

e Participacion en talleres educativos: asistencia a los talleres con preescolares

encaminados a multiplicar el consumo de alimentos saludables

e Aumento en la ingesta de vegetales: nimero de dias a la semana en la que

los preescolares consumen frutas y verduras.
6.4 Preguntas de estudio

¢, Como la participacion de nifias y nifios en la construccion de un huerto escolar y
en los talleres educativos favorece la ingesta de vegetales?

¢ Qué influencia tiene la presencia de un huerto escolar en la preferencia de frutas
y verduras en nifias y niflos de preescolar?

¢,Cudles son las diferencias entre los alumnos que participan en los talleres

educativos y construccion del huerto y aquellos que no participan?
6.5 Muestra

Se trata de una muestra por conveniencia que fue elegida de acuerdo con las
caracteristicas de la poblacién, esta también obedece a la disposicion de espacio del
centro escolar para la construccién del huerto segun las normas de infraestructura
gue regulan estos centros escolares.

Criterios de seleccion:
e Inclusion: nifios entre 3 y 5 afios que cursen el nivel preescolar.

e Exclusion: nifios o nifias que puedan contar con algun padecimiento que les

impida realizar las actividades.

e Eliminacion: participantes que soliciten su baja o cambio a la escuela durante

el tiempo del estudio.
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Poblacion: el grupo experimental lo componen 12 nifias y 8 nifios de un preescolar
del barrio La Concepcion, situado al sur de la Ciudad de México. El grupo control esta
integrado por 4 nifios y 10 nifias de segundo grado del mismo preescolar. A ambos
grupos se suman los tutores de los participantes.

Participantes: nifios y nifias estudiantes del grupo de 3°y 2° de un preescolar del
barrio La Concepcion y tutores de los estudiantes, asi como madres, padres y tutores

de los alumnos.
6.6 Disefo de investigacion

Para responder a los objetivos planteados se enmarco la investigacion en el
disefio cuasiexperimental con pretest-postest en dos grupos: control y experimental,
donde se busca evaluar la conducta de alimentacion saludable de los estudiantes. En
este proyecto no hay una distribucién aleatoria de los participantes, dado que fueron
evaluados todos a aquellos que cumplian con las variables atributivas.

Dicho trabajo consistio en realizar una preprueba, una intervencion encaminada a
modificar la variable dependiente y una posprueba para medir el efecto de la
intervencion. Ambas se trataron de un cuestionario sobre el consumo de alimentos
de los escolares, aplicado a padres y madres de familia de los dos grupos (control y
experimental) que recogen datos familiares y del nifio, al enfocarse en

comportamientos saludables.
6.7 Instrumento

Se tomd como base el instrumento dirigido a padres y madres de familia compuesto
de seis secciones: habitos, intencion conductual, norma subjetiva, percepcion de

control, barreras, factores fisicos y actitud (ver Apéndice 1).
6.7.1 Caracteristicas del instrumento

“La escala de habitos de alimentacion y ejercicio”, documento de Montiel, Reyes,
Félix y Ayala (2010), esta construida con los modelos de las etapas de cambio de
Prochaska et al. (1994) y la Teoria de la Acciéon Planeada, TRA (Ajzen, 1985). La
escala considera los modelos para explicar y predecir la disposicion al cambio de
habitos de alimentacion y de actividad fisica. Por el tipo de poblacion estudiada se

realizaron modificaciones para adaptar cada reactivo, pues la original fue creada para
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estudiantes universitarios, y los reactivos exploran comportamientos tanto de padres
y madres como de hijas e hijos. Para los fines de esta investigacion se integro la
subescala factores ambientales fisicos.

‘Escala de habitos de alimentacion y ejercicio: construccion y validacion

psicométrica” de Montiel et al. (2010).
1. Habitos

En este articulo se examinaron los habitos alimenticios de los preescolares y sus
familias. Estos autores lo explicaron mediante el modelo de las etapas de cambio de
Prochaska et al. (1994), quien describe una serie de niveles de motivacién para el
cambio que caracterizan al comportamiento humano, cuando las personas requieren
establecer conductas saludables que sustituyen a hébitos nocivos para la salud.
Cada una de estas fases puede precisarse de acuerdo con las verbalizaciones que el
individuo hace acerca de sus planes para cambiar en un periodo relativamente

definido de tiempo. Esta escala se implementé sin modificaciones.
2. Intencién conductual

Indaga la probabilidad de adquirir comportamientos saludables. Esta es uno de los
mejores predictores del comportamiento de acuerdo con la Teoria de la Accion
Planeada, TRA (Ajzen, 1985). Esta subescala originalmente estaba conformada por
14 reactivos, los cuales subrayan la probabilidad de responder en una escala de 0 a
100 durante la proxima semana y el préximo mes. Al final, quedé compuesta por 6
reactivos, todos con una escala de respuesta tipo Likert de 5 puntos de “Nada

probable” a “Con toda probabilidad”.
3. Norma subjetiva

Evalla las creencias referidas a las expectativas normativas de otros (Ajzen, 1985).
En un principio estd compuesta por 12 reactivos indicando la relevancia del
comportamiento en una escala de 6 puntos de “Nada Importante” a “Muy Importante”,
se adaptd la escala de respuesta a cinco puntos de “Nada Importante” a “Muy

importante”.
4. Percepcion de control

En conjunto con los demas elementos de la Teoria de la Accion Planeada, TRA

(Ajzen, 1985), se pretende conocer la influencia que los padres perciben en relacion
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con la conducta de sus hijos. En su version original estd compuesta por 7 reactivos
indicando qué tanto depende del individuo el comportamiento en una escala de 6
puntos de “Nada” a “Totalmente”; se adaptaron 5 reactivos con una escala tipo Likert
de 5 puntos de “Nada” a “Totalmente”.

5. Barreras

En esta seccion los padres exponen en qué medida determinadas situaciones les
impiden tener comportamientos saludables, el autor Ajzen (1985) se refirid a las
creencias sobre la presencia de factores que pueden facilitar o dificultar el desempefio
del comportamiento. Esta subescala fue adaptada de la original, alli los estudiantes
Unicamente elegian aquellos reactivos (obstaculos) que les imposibilitan realizar
comportamientos saludables dando lugar a una respuesta dicotomica, sin embargo,
se integré una escala de respuesta tipo Likert de 5 puntos que van de “muy en

desacuerdo” a “totalmente de acuerdo”.
6. Factores ambientales fisicos

De acuerdo con la OMS (2016) los factores ambientales fisicos son todos aquellos
elementos quimicos, bioldgicos, sociales y psico-sociales que influyen en la salud
humana. En este apartado que se integré recientemente, se examina la percepcion
de los padres y madres respecto a la funcién de diferentes factores ambientales
fisicos en el comportamiento saludable de sus familias en una escala de 5 puntos

“‘nada” a “totalmente”, integrada por 9 reactivos.
7. Actitud

Esta es una predisposicion del comportamiento que refleja creencias favorables o
desfavorables del comportamiento saludable (Ajzen, 1985). Originalmente, estuvo
compuesta por 6 reactivos, al manifestar qué tan desagradable o agradable resultan
para sus hijos algunos comportamientos saludables, en esta version se integraron 4
reactivos en una escala tipo Likert de 5 puntos de “Muy desagradable” a “Muy

agradable”.
6.7.2 Piloteo del instrumento

Debido a que el instrumento se hizo dirigido a poblacion universitaria, se adapto

para enfocarlo a padres de familia y recabar datos de los habitos de ellos y de sus
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hijos e hijas. Se realizaron cuatro piloteos en muestras equivalentes, los datos se
capturaron en SPSS 20 y, mas tarde, se realizé un andlisis factorial exploratorio de
extraccion de componentes sustanciales con rotacion Varimax para evaluar la validez
de constructo de la escala. Este andlisis resulté en 7 factores explicando el 59.32 %
de la varianza con 49 reactivos (ver Tabla 7). La medida de adecuacién muestral de
Kaiser, Meyer y Olkin (KMO=.889) y la prueba de esfericidad de Bartlett
(x2=2730.630, p=.000) permiten concluir que las correlaciones de las que parte el
analisis factorial son adecuadas. El coeficiente de Alfa de Cronbach para el total de
la escala fue aceptable .786, y cada uno de los factores extraidos resultaron tener
confiabilidades fluctuando de cuestionable, aceptable y bueno (ver Tabla 7).

Tabla 7. Coeficiente de confiabilidad y varianza por reactivo

Reactivo Alfa Varianza
Subescala habitos 765 61.08
1. ¢ Cuéantos dias su hijo o hija vio televisién por mas de una hora .712 57.85
al dia?

2. ¢ Cuantos dias su hijo o hija tuvo 30 minutos de actividad fisica .763 59.90
al dia?

3. ¢ Cuantos dias su hijo o hija salié a jugar al aire libre? 732 60.34
4. ¢ Cuantos dias su hijo o hija consumié al menos dos porciones .797 61.04
de verduras por dia?

5. ¢ Cuantos dias su hijo o hija consumié al menos dos porciones .796 63.45
de frutas por dia?

6. ¢, Cuantos dias su hijo o hija bebié un litro de agua al dia? 794 63.90
Subescala intencioén conductual .783 35.31
7. Aumentard su actividad fisica. .785 39.79
8. Consumira mas verduras. .782 35.34
9. Bebera liquidos azucarados. .785 38.47
10. Vera television. .785 37.81
11. Consumira comida procesada y/o empaquetada. 787 30.27
12. Bebera un litro de agua al dia. 776 30.23
Subescala norma subjetiva 782 38.63
13. Para mi familia hacer ejercicio regularmente es... .783 41.16
14. Para mi familia consumir a diario frutas y verduras es... 787 36.01
15. Para mi familia beber agua diariamente es... 782 34.05
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16 Para mi familia tener un huerto en casa es... .783 40.50
17. Para mi familia tener un parque cerca de casa es... 776 37.69
18. Para mi familia salir a caminar es... 778 37.34
19. Para mi familia cuidar nuestra alimentacion es... 787 43.67
Subescala percepcion de control .768 59.79
20. ¢Qué tanto depende de usted que su hijo o hija se alimente .785 53.00
saludablemente?

21. ¢ Qué tanto depende de usted que su hijo o hija tenga actividad .782 45.05
fisica diaria?

22. ¢ Qué tanto su comportamiento influye (como modelo/ejemplo) .782 43.46
en que su hijo o hija haga ejercicio?

23. ¢ Qué tanto su comportamiento influye (como modelo/ejemplo) .782 41.03
en que su hijo se alimente sanamente?

24. ;Qué tanto depende de usted tener un ambiente saludable? 782 47.44
Subescala barreras 787 71.76
25. Alimentarse saludablemente es muy caro. .799 62.04
26. Requiere mucha preparacion la comida saludable. .790 74.95
27. Desconocemos las caracteristicas de una alimentacién .790 86.43
saludable.

28. Es facil conseguir alimentos saludables en las tiendas .782 74.51
cercanas.

29. Necesitamos mas tiempo para ejercitarnos. 794 75.66
30. Acostumbramos a hacer ejercicio todos los dias. .782 73.23
31. Hay suficientes espacios fisicos (areas verdes e instalaciones) .785 65.63
para hacer ejercicio y caminar en el vecindario.

32. Nuestra vivienda tiene el espacio adecuado para ejercitarnos. .778 61.65
Subescala factores ambientales fisicos 784 39.86
33. Un parque cercano a su vivienda fomentaria actividad fisica en .787 39.79
su hijo o hija.

34. Los espacios para ejercitarse (cercanos a su vivienda o .778 35.02
escuela) facilitan la actividad fisica de su hijo o hija.

35. Los juegos infantiles fomentan la actividad fisica de su hijo o .785 40.65
hija.

36. La presencia de frutas y verduras facilita que su hijo o hija las .784 41.76
consuma.

37. Tener un huerto (cultivar frutas y verduras) ayude a que su hijo .785 35.91

0 hija incremente el consumo de vegetales.
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38. Su vivienda ayuda a que usted y su familia hagan ejercicio y se .782 46.94
alimenten sanamente.

39. Su vecindario ayuda a que usted y su familia tengan actividad .783 37.12
fisica recurrente y se alimenten saludablemente.

40. La escuela ayuda a sus hijos a tener una alimentacion sanay .789 39.72
actividad fisica constante.

41. El ambiente fisico es importante en la adquisicion de un estilo .785 41.87
de vida saludable.

Subescala actitud .835 66.38
42. Consumir frutas. .804 65.89
43. Consumir verduras. .856 66.87
44. Beber agua simple. .845 66.40

La confiabilidad de la escala fue relativamente alta con un coeficiente de Alfa
de Cronbach de .786 y los siete factores resultantes explican el 58.6 % de la varianza.
Por tratarse de una escala adaptada de la original, el analisis factorial se efectu6 por
la integracion de la escala factores ambientales fisicos. Los siete factores
considerados fueron hébitos, intencion conductual, norma subjetiva, percepcion de
control, barreras, factores ambientales fisicos y actitud. El coeficiente de Alfa de

Cronbach de los factores fluctu6 entre bajo y relativamente alto (= .46).
6.8 Escenario

Asi pues, la necesidad del proyecto al cual obedece el disefio de esta intervencion
se llevd a cabo en un Centro de Desarrollo Integrado, se trata de un preescolar publico
en la Delegacién Coyoacéan, Ciudad de México. Este centro educativo también brinda
el servicio de guarderia a nifios desde los 3 meses de edad, a pesar de ello, solo se
trabajo con la poblacion de un grupo de 2° y uno de 3° de prescolar. El centro
educativo cuenta con seis aulas, una cocina, un aula de medios, la direccion escolar,
aproximadamente 10 m? de areas verdes, y un espacio con asfalto y techo para el

desarrollo de actividades al aire libre.
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Figura 6. Areas verdes y espacio para actividades al aire libre

6.9 Procedimiento

Fase I. Construccion de instrumentos
Adaptacion y piloteo de instrumento para examinar los comportamientos
saludables de los nifios y sus familias.

Fase Il. Diagnéstico.

Aplicacién de un cuestionario dirigido a padres y madres de familia que indaga
sobre los comportamientos saludables de los preescolares y sus familias.

Fase lll. Intervencion.
Disefio y construccién de cartas descriptivas de talleres dirigidos a estudiantes
de preescolar, los cuales intentan estimular a los preescolares a adquirir

comportamientos saludables y construir el huerto escolar.

Se aplicaron tres talleres con una duracibn de una hora cada uno, como
producto final se obtuvo la construccion del huerto escolar. En la primera sesion
(ver Apéndice 2), cuya meta fue sondear los habitos alimentarios de los nifios y
conocer su familiaridad con los vegetales, se ejecutaron actividades ludicas que
hablaran de alimentacion, vegetales y su relacion con la salud fisica (ver Figura
7).
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Figura 7. Imagenes de las actividades del primer taller de alimentacion saludable

El segundo taller de alimentacién saludable (ver Apéndice 3) tuvo por objeto
sembrar semillas para la plantacion del huerto y, con ello, acercar a los nifios a los

vegetales y su consumo, en la Figura 8 se presentan imagenes del segundo taller.

Figura 8. Imagenes de las actividades del segundo taller de alimentacion saludable
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La tercera sesion de los talleres (ver Apéndice 4) consistid en construir e instalar
el huerto en el preescolar para fomentar alimentacion saludable en los estudiantes.

Las imagenes de esta sesion se incluyen en la Figura 9.

Figura 9. Imagenes de las actividades del segundo taller de alimentacion saludable
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En suma, cada nifio trasplantd una de las semillas que anteriormente habia
sembrado para que una vez germinadas conformaran el huerto. Este es un huerto
gue se encuentra muy cerca de la entrada principal y del area de juegos (ver Figura
10).

Figura 10. Imagen del huerto en el preescolar

Fase IV. Postevaluacion
Dos meses después de la ejecucion de talleres, se aplicO nuevamente el

cuestionario dirigido a padres de familia.

Fase V. Andlisis e integracion de resultados

Se elaboré un estudio de los datos cuantitativos y cualitativos de los resultados.
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Capitulo 6. Resultados

Participaron 34 alumnos en total, todos ellos estudiantes de 2° y 3° de preescolar,
de los cuales 14 conformaron el grupo control y 20 el grupo experimental, con una
media 4.5 afios de edad. El peso y talla promedio de los estudiantes fue de 19.08 kg
y 99.45 cm, respectivamente, lo cual es lo deseable para su edad. Para obtener los
datos se recurrio a los tutores de los estudiantes, los cuales no reportaron
antecedentes de padecimientos en sus hijos. Los tutores que participaron fueron en
total 26 madres (88%) y 8 (12%) padres de familia, de los cuales el 10% cuenta con
escolaridad de educacion basica, 48 % tiene preparatoria terminada, el 40%
licenciatura y un 2% algun estudio de posgrado.

Del total, 16 participantes (67 %) practican algun tipo de actividad fisica por lo
menos un dia a la semana, la mas frecuente es natacién y algunos inclusive, asisten
a actividades artisticas por las tardes. En las viviendas de los nifios se cuenta por lo
menos con un televisor y solamente cuatro de ellos refiere no tiene un parque cerca
de su vivienda. El 75 % refiere transportarse a la escuela en vehiculo propio o taxi, el
13 % lo hace en transporte publico y solo el 12 % va caminando. El 54 % de las
familias de los nifios hace sus compras en algun tianguis o0 mercado cercano a su
casa, mientras que el 46 % realiza las compras en algun supermercado.

A continuacion se presentan los resultados de los reactivos por subescalas. Debido
a que el objetivo de la investigacion se enfoca en los habitos alimenticios, se

desglosan aquellos mas relacionados al dicho objetivo.

Subescala hébitos

En esta subescala los padres reportaron cuantos dias de la Gltima semana sus
hijas e hijos ingirieron vegetales y frutas. En la comparacion de medias de ambos
grupos durante las dos mediciones, se puede notar que no hubo aumento importante
en el consumo de vegetales ya que, en la comparacion de resultados del grupo
experimental, en la postevaluacion un promedio de 3.2 padres reportd que sus hijos
consumieron vegetales los 7 dias de la semana y en la preevaluacion una media de

2.1 padres reportaron lo mismo. (ver Tabla 8).
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Tabla 8. Comparacién de medias de la ingesta de vegetales.

Numero de dias Grupo control Grupo experimental

de la semana - - » ~
Preevaluacion Postevaluacion Preevaluaciéon Postevaluacion

0 0 0 0 0
1 14 7 0 0
2 14 1.4 1.6 5
3 2.2 1.4 2.1 1.0
4 1.8 2.2 1.6 1.6
5 2.1 1.4 2.1 1.6
6 Vi v .5 2.1
7 1.8 2.2 2.1 3.2

Para corroborarlo, se aplicé la prueba de U de Mann-Whitney, la cual indicé que la
incidencia en la ingesta de vegetales es igual (z = -1.213 p > 0.05) entre el grupo
control (1) y el grupo experimental (2). Obteniendo una significancia de comparacion
de .225, por lo tanto se demuestra que ambas muestras tienen valores iguales y por
esta razon no es significativa la diferencia, esto es que la ingesta de vegetales fue

igual para ambas muestras.

Tabla 9. Rangos de ingesta de vegetales

Rango
Grupo N promedio Suma de rangos
Ingesta de vegetales 1 14 15.07 211.00
2 20 19.20 384.00
Total 34
Tabla 10. Estadisticos de prueba
Ingesta de
Estadisticos de Prueba vegetales
U de Mann-Whitney 106.000
W de Wilcoxon 211.000
Z -1.213
Sig. asintética(bilateral) .225
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)] .245
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En tanto, para la ingesta de frutas es notable el incremento para el grupo

experimental. Este incremento también se not6 en el grupo control, aunque en menor

proporcién, por lo tanto el incremento no se puede atribuir a la intervencion.

Tabla 11. Comparacion de medias de la ingesta de frutas durante la Gltima semana

previa a la evaluacion

NUmero de dias

Grupo control

Grupo experimental

de la semana

Preevaluacién

Postevaluacién

Preevaluaciéon

Postevaluaciéon

0
0
0
14
3.6
2.9
Vi

~N~ o o~ W N kO

1.4

0
0
0
2.9
2.1
1.4
v

2.9

0

0

.5
2.6
3.2
1.1
13

13

0
0
0
0
1.7
2.0

2.6

3.7

Por otro lado, en los resultados aportados por los padres, el consumo de agua de

los estudiantes se intensificé minimamente posterior a la intervencion realizada en un

.1 para los 7 dias y un .6 para 6 dias en el grupo experimental; para el grupo control,

un 1.0 para los 7 dias y para el resto de los dias de la semana hubo un decremento

como se puede observar en la Tabla 12.
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Tabla 12. Comparacién de medias del consumo de agua durante la Gltima semana

Namero de dias Grupo control Grupo experimental

de la semana - - » ~
Preevaluacion Postevaluacion Preevaluaciéon Postevaluacion

0 0 0 1.0 2.1
1 0 0 0 0
2 1.5 2.2 2.0 1.6
3 1.5 1.4 1.5 0
4 2.0 1.4 1.5 1.6
5 1.5 2.0 1.0 1.0
6 2.0 1.4 1.0 1.6
7 15 1.6 2.0 2.1

Subescala intencion conductual

En lo que respecta a la intencion conductual para el aumento en el consumo de
verduras (ver Figura 11), si bien, la respuesta “Con toda probabilidad” se mantiene
exactamente igual en las dos evaluaciones hechas al grupo experimental, las
respuestas de “probable” y “muy probable” mostraron diferencias del 8 % y 9 %

respectivamente, no fue asi para el grupo control.

60% 57%
53%
50%
45% 40%
30% 29%
30% S6%
22%
169 17%
15% o 14%14%
(+]
8% o 79
- 5% 5%
ool B
-
Nada Probale Poco Probable Probable Muy Probable Con Toda
HGC pre  ®GC_post  mGE_pre GE_post Probabilidad

Figura 11. Porcentaje de intencion conductual sobre el consumo de vegetales para
ambos grupos en la preevaluacion y postevaluacion
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En el reporte de los padres se observa que el consumo de bebidas azucaradas se
vio afectado con la intervencion. ElI 21 % del grupo experimental que en la
preevaluacion reporté que sus hijos si consumirian liquidos azucarados, dejaron de
hacerlo segun se reporta en la postevaluacion. En cambio, la respuesta “poco

probable” aumentd un 52 % en la postevaluacion (ver Figura 12).

88%
70%

53% B GC_pre

B GC_post
35% GE_pre
GE_post
i l I
0%

Nada Probale Poco Probable Probable Muy Probable Con Toda Probabilidad

Figura 12. Porcentaje de intencion conductual respecto al consumo de bebidas

azucaradas para ambos grupos en la preevaluacion y postevaluacion

La probabilidad de consumir comida procesada se redujo de 6 % a un 0 % en el
grupo experimental; para las evaluaciones del grupo control hubo una diferencia
mayor en el pretest y postest, al disminuir un 21 % en la respuesta “con toda
probabilidad”. Empero, para la respuesta “probable”, el grupo experimental redujo su
probabilidad en un 22 % y las respuestas “nada probable” y “poco probable”, se

acrecento6 considerablemente (ver Tabla 13).
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Tabla 13. Comparacién de porcentajes de la probabilidad de consumir comida

procesada o empaquetada

Grupo control Grupo experimental

Preevaluacion Postevaluacion Preevaluacion Postevaluaciéon

Nada probable 0% 7% 11 % 28 %
Poco probable 14 % 49 % 40 % 56 %
Probable 43 % 36 % 33% 11 %
Muy probable 22% 22 % 10 % 5%
Con toda 0 o o o
probabilidad 21% 0% 6% 0%

Subescala norma subjetiva

Los padres de los nifios reportaron la trascendencia que tiene para ellos y su familia
el consumo diario de frutas y verduras, ambos grupos puntuaron alto en cuanto a
importancia, a pesar de esto, existi6 una diferencia del 16 % para el grupo
experimental en la respuesta “muy importante”; por otra parte, el grupo control se

mantuvo con el mismo puntaje (50 %) (ver Figura 13).

60%
53%
50% 50%

45% 43% 43% 49,
37%
31%
30%
21%
16%
15%
7% 7%
0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% -

0%

Nada Importante Poco Importante Regular Importante Muy Importante

B GC_pre B GC_post B GE_pre GE_post

Figura 13. Porcentaje de norma subjetiva respecto a la relevancia del consumo

diario de frutas y verduras para ambos grupos en la preevaluacion y postevaluacion
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La significacién de tener un huerto en casa no tuvo una gran diferencia, debido a
gue desde el pretest el 42 % de los padres dijeron que era “importante” para ellos y
su familia, no obstante, ninguno mencioné tener un huerto en casa. Posterior a la
intervencion, reportaron un pequefio acentud en sus respuestas, el 7 % mas para
‘muy importante” y 10 % para “importante”; el 11 % del grupo experimental que
inicialmente habia reportado “nada importante” desaparecié. ElI grupo control se
mantuvo constante excepto en la respuesta “regular” donde se hallé un incremento
del 14 % al 36 % (ver Figura 14).

60%
52%

45% 43%42%
36% 36%
o 29%
30% 26% 25%
21%
169
. 14% 14% & 0
15% 11% 11% 12%
70
I I I : .
0% 0% 0%
. |
Nada Importante Poco Importante Regular Importante Muy Importante
B GC_pre B GC_post B GE_pre GE_post

Figura 14. Porcentaje de norma subijetiva sobre la significacion de tener un huerto

en casa para ambos grupos en la preevaluacion y postevaluacion

De igual modo, se encontraron resultados positivos en las respuestas sobre la
magnitud de cuidar la alimentacion. Los padres nunca negaron que fuera importante,
pero un porcentaje considerable (53 %) cambid su respuesta a “muy importante” (ver
Figura 15).
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80%

60% /

40% e GC_post

e GC_pre

e GE_pre

20%

0% /

Nada ImportantePoco Importante Regular Importante  Muy Importante

Figura 15. Porcentaje de norma subjetiva respecto a la magnitud de cuidar la

alimentacion, para ambos grupos en la preevaluacién y postevaluacion

Subescala percepcion de control

Una de las preguntas mas cruciales que arrojé resultados discutibles es ¢ Qué tanto
depende de usted que su hijo (a) se alimente saludablemente? El grupo experimental,
inicialmente un 63 % respondi6 “totalmente” y, mas tarde, ese porcentaje redujo a un
48 % (ver Figura 16), ahora bien, no se trata de una gran diferencia es un dato que

se debe discutir.

100%

79%
80%

60% 57%

43%
40% 32%
26%
21%
20%
11% 10%
0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%.

0%

63%
48%

Nada Poco Ni mucho ni poco Mucho Totalmente
B GC_pre W GC_post W GE_pre GE_post

Figura 16. Porcentaje de percepcion de control sobre el cuidado de las variables
externas que tienen los padres y que dependa de ello que su hijo(a) se alimente

saludablemente
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A la pregunta ¢Qué tanto influye su comportamiento (como modelo/ejemplo) en
gue su hijo (a) se alimente sanamente? Las respuestas “Mucho” y “Totalmente”
incrementaron para el grupo experimental posterior a la intervencion. Aunque este

aumento también se puede ver en el grupo control, como aparece en la Figura 17.

80%
71%

60% 58%

40%

0,
269 30% >2%

22%
20% 14%  15%
2% 10%
(4]
0% 0% 0% 0% 0% 0%.0% IO%
0%

Nada Poco Ni mucho ni poco Mucho Totalmente

B GC_pre B GC_post B GE_pre GE_post

Figura 17. Porcentaje de percepcion de control sobre la influencia que tiene el

comportamiento de los padres en la sana alimentacion de sus hijos

Seguidamente, al conocer las caracteristicas de un ambiente saludable, los padres
del grupo experimental aumentaron su creencia de que de ellos depende tener un
espacio saludable que pueda influir en el comportamiento de sus hijos. En la primera
evaluacion a este mismo grupo, un 36 % dijo que “mucho” y un 64 % expreso que
“totalmente”, en la postevaluacion estas mismas respuestas puntuaron un 53 %y 47
%, respectivamente (ver Figura 18).
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70%

53%

/ e GC_pre
GC_post

GE_pre
GE_post

35%

18% -~

0%
Nada Poco Ni mucho ni poco Mucho Totalmente
Figura 18. Porcentaje de percepcion de control respecto a qué tanto depende de

los padres tener un ambiente saludable

Subescala barreras

Las barreras mas importantes que perciben los padres para tener mejores habitos
es el desconocimiento de las caracteristicas de una alimentacion saludable y que no
hay suficientes espacios fisicos para ejercitarse. Previo a la evaluacion, el 10 % del
grupo experimental dijo estar de acuerdo con que tienen desconocimiento de los
aspectos de una alimentacién saludable y en la postevaluacién este porcentaje crecio

a un 47 % (ver Figura 19).
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50% 46% 47%

37%
38%

32%

32%

25%

13%
7%
5%

0%

Muy en desacuerdo En desacuerdo Indeciso De acuerdo Totalmente de
acuerdo

0% 0%

B GC_pre B GC_post B GE_pre W GE_post

Figura 19. Porcentaje padres y madres que refieren tener desconocimiento de las
caracteristicas de una alimentacion saludable

De la misma forma, al hablar de los espacios fisicos para ejercitarse cerca del
vecindario, los padres cambiaron de opinidon posterior a la intervencién. En la
preevaluacion, un 32 % expreso estar de acuerdo en que los espacios disponibles
son suficientes para ejercitarse y, posterior a la intervencion, el 43 % dijo estar en
desacuerdo (ver Figura 20).

63%

50%

50%

43%

37% 36%

32%

10% 10%

14%
7%

Muy en desacuerdo En desacuerdo Indeciso De acuerdo Totalmente de
acuerdo

38%
29%
25%  22% 21%
13% o
° 5% 5%
0%
0%

B GC_pre B GC_post B GE_pre M GE_post
Figura 20. Porcentaje de padres y madres que refieren tener espacios para
ejercitarse suficientes cerca de su vecindario
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Subescala factores fisicos

En relacion a la actividad fisica, los padres del grupo experimental respondieron
gue un pargue cercano a su vivienda fomentaria la actividad fisica de sus hijos. En la
postevaluaciéon un 53 % dijo que “mucho” y un 26 % “totalmente” (ver Figura 21).

60%

45%

BGC_pre
30%

B GC_post
W GE_pre
GE_post
15%
w N

Nada Poco Ni mucho Ni poco Mucho Totalmente

Figura 21. Porcentaje de padres y madres que sefialaron que tener un parque cerca

de su vivienda fomentaria la actividad fisica de sus hijos

Al hablar de la alimentacion de sus hijos, los tutores del grupo experimental
cambiaron de opinién al precisar la influencia de un huerto en la alimentacion de sus
hijos, particularmente, en el aumento de la ingesta de vegetales. En la evaluacion
previa el 42 % del grupo experimental enuncié que cambiaria “mucho” y el 40 % dijo

gue “totalmente”.
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36% 7%

29% 29%
14% 14%
7%
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B

Nada Poco Ni mucho Ni poco Mucho Totalmente

38%

25%

13%

0%
B GC_pre B GC_post B GE_pre ™ GE_post

Figura 22. Porcentaje de padres y madres que creen que tener un huerto en casa

mejorara el consumo de vegetales de sus hijos

Al hablar en general del ambiente fisico, los padres creen que este influye “mucho”
(74 %) y “totalmente” (26 %) en la adquisicion de un estilo de vida saludable. Los

resultados se exhiben en la Figura 23.

80% 74%

64%

60%

36%

40%

50%
46%

20% 14%
11%
0,
- “
0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
0% i
Nada Poco Ni mucho Ni poco Mucho Totalmente

B GC_pre B GC_post B GE_pre W GE_post

Izg% 28% 56%

Figura 23. Porcentaje de padres y madres que indicaron que los factores del

ambiente fisico inciden en la adquisicion de un estilo de vida saludable
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Subescala actitud

Para evaluar la actitud que tienen los nifios y nifias hacia las frutas y verduras, se
les pregunto directamente a los padres ¢ qué tan agradable o desagradable era para
su hijo (a) consumir frutas? Los resultados demuestran que para los preescolares del
grupo experimental incrementé su preferencia por las frutas en un 56 % y 39 %
respectivamente a la escala “agradable” y “muy agradable” segun los padres (ver
Figura 24).

75% A

60% -
45% - BGC_pre
B GC_post
30% - W GE_pre
GE_post
15% -
Muy desagradable Desagradable Regular Agradable Muy agradable

Figura 24. Porcentaje padres y madres que revelaron que tan agradable o

desagradable es para sus hijos consumir frutas

Referente a las verduras, la tendencia también mejor6 posterior a la intervencion,
pero en un porcentaje menor, en un 7 % y 3 % para “agradable” y “muy agradable”,

no obstante, “muy desagradable” aumentd un 9 % (ver Figura 25).
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25%
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20%
14%
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B A43GC_pre B A43GC_post B A43GE_pre m A43GE_post

Figura 25. Porcentaje de padres y madres que indican que tan agradable o

desagradable es para sus hijos consumir verduras
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Capitulo 7. Discusion

Durante el desarrollo de esta investigacion e intervencion, surgieron algunas
situaciones que, por el rigor metodoldgico no se han expuesto previamente, pero en
este espacio se quieren comentar y discutir para conocimiento del lector. En primer
lugar, decir que en el estudio aqui descrito se llevaron a cabo diversos analisis con el
fin de obtener los resultados mas confiables y estudiar los factores que afectan en el
comportamiento alimentario de los nifios y nifias. El instrumento empleado busca
recabar datos el comportamiento alimentario de los nifios en dos escenarios distintos:
el hogar y el escolar, los cuales fueron reportados por los tutores.

Este cuestionario involucrd analisis estadisticos para quedar finalmente definido,
porque, aunque ya se encontraba validado y estandarizado en nuestro pais y con
poblacion adulta, esta poblacion en particular cumplia con otras caracteristicas (todos
eran padres o madres de familia), por lo tanto, se ejecutaron cuatro piloteos del
cuestionario por medio de los cuales se adaptaron las escalas de respuesta y
planteamientos de las preguntas cuidando no afectar la validez del cuestionario. La
Unica subescala que se agreg6 fue la de factores fisicos, la cual se integré con 9
reactivos con la misma escala de respuestas tipo Likert de 5 puntos.

Por otra parte, es fundamental recordar al lector que, el contexto en el cual fue
planteado el estudio fue en un equipo bariatrico, impulsando un proyecto de
prevencion de la obesidad infantil, desde luego, al incluir el contexto ambiental como
fortalecedor del proyecto. Por esa razoén, se hicieron distintas propuestas en el disefio
ambiental, y como se argumento en la justificacion, se eligio intervenir con un huerto
escolar, por tener influencia directa en la alimentacién de los nifios y nifias, siguiendo
las investigaciones en el area médica y ambiental (Heft y Wohlwill, 1987); (Moffat y
Thrasher, 2014); (Babey, Wu y Cohen, 2014); (Healthy People, 2010); OMS (2015b);
(Samia, Pierce y Teret, 2005) (Mori, Armada, Willcox, 2012); (Rausch y Kovalskys,
2015). El resto de las propuestas que se hicieron hacian referencia a estimulos que
incentivaban la actividad fisica. Empero, por recomendacion del consejo médico de
la fundacion que basan sus argumentos en estudios con evidencia cientifica, se
inclind por desarrollar aguella que mayor interés tuviera en la alimentacién, dado que
demuestra que el comportamiento alimentario es el que, en mayor porcentaje
determina el IMC tanto en nifios como en adultos, por este motivo, la primera infancia

es idonea para potenciar habitos alimenticios. De hecho, la actividad fisica rigurosa
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no es prescrita a los infantes ni siquiera para el tratamiento de la obesidad, segun la
OMS (2012) lo recomendable es que tengan de 30 a 60 minutos diarios de actividades
recreativas no sedentarias y diversas.

Ahora bien, es primordial destacar que, encontrar un escenario educativo que
ofrezca las facilidades de integracion fue complicado, inclusive para la Fundacion,
sobre todo porque los directores de las instituciones esperan recibir grandes
beneficios directos en su institucion, los cuales revelan poco interés en las areas
preventivas de las que resulten beneficiados los alumnos. Aunque la Fundacion
gestiono recursos para ejecutar el proyecto a gran escala, estos vinieron después de
esta investigacion. Esta situacion permite ver que se necesitan muchos esfuerzos en
sensibilizar a los directivos y docentes, pero, aln mas en el entrenamiento de estos
en habilidades de manejo de los tres elementos de la Teoria de la Accion Planeada
(TRA) de Ajzen (1991) con el fin de que puedan aplicarla en sus estrategias de
ensefanza-aprendizaje.

En relacién a los resultados se considera necesario discutir los siguientes:

La subescala de la norma subjetiva tuvo un resultado muy favorable posterior a la
intervencion, y es esencial confirmar al lector que este mismo efecto suele
presentarse de manera muy frecuente cuando los psicologos trabajan con cambio de
conducta. Simplemente, registrar el comportamiento mediante el cual se mida la
presencia o ausencia de una conducta favorece los resultados de la intervencion, y
en autorreportes se debe tener en cuenta a la hora de exponer los resultados. En este
caso, los padres del grupo experimental se mostraron dudosos en la evaluacion
preexperimental, acercandose al aplicador a confirmar su respuesta en diferentes
ocasiones y en la segunda evaluacion respondieron con mayor rapidez y seguridad,
mientras que los del grupo control tuvieron dudas en ambas aplicaciones y tardaban
mas tiempo.

Se puede decir que la norma subjetiva es uno de los principales generadores del
cambio de conducta y aqui se observa directamente con los padres. En la primera
aplicacion, los padres (tanto del grupo control como del grupo experimental), ain no
tenian clara la informacién para construir una norma y definir qué era lo “aceptable” o
‘no aceptable” dentro de esa norma, pero posterior a esto, con tan sélo recibir
informacion sobre las actividades realizadas con sus hijos y sobre estrategias de

ensefanza de conductas saludables, estructuraron un marco referencial de
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informacion y experiencias que dirigieron sus respuestas de acuerdo con lo
establecido previamente.

El conocimiento de los nifios sobre los vegetales aumentd notablemente en cuanto
al origen y funcion de las verduras en nuestro organismo, también acerca de la
envergadura del consumo diario, en relacion con los argumentos de las educadoras
y también de los tutores de los nifios cuando realizaron la postevaluacion. Sin
embargo, no perduran por mucho tiempo, eso pudiera deberse a la ausencia de
estimulos que ayuden a mantener presente el conocimiento y/o contacto con los
vegetales. Esto es, una vez mas es crucial enfatizar que es preciso capacitar al
personal docente para que se involucren activamente e integren estas actividades en
sus planeaciones que den seguimiento a lo largo del curso escolar, buscando
estimular la conducta alimentaria, la cual apoye la ingesta de vegetales y la
adaptacion e interaccion con ambientes naturales y/o familiares a los nifios, como lo
argumento la OMS (2018).

Ciertamente, no se comprobd que la familiaridad e interaccion continua con los
vegetales incide en el consumo de ellos, incluso a corto plazo. Por lo que se puede
precisar que, si bien, la participacion en la construccién de un huerto escolar o casero
puede ayudar a incrementar los conocimientos de vegetales y sobre la ingesta de los
mismos, la sola presencia de las hortalizas en casa o en la escuela tampoco pueden
favorecer esta conducta si no se promueve la interaccion continua con ellas, por
aproximaciones sucesivas y/o a través de asociacién de estimulos, por ejemplo. De
acuerdo con Ajzen (1980), uno de los elementos fundamentales para que un individuo
tenga la intencion de realizar un comportamiento es la experiencia, por la exposicion
constante de tal forma que se genere un aprendizaje moldeado por dichas
contingencias.

Los tutores reconocen en el autorreporte y también de manera verbal que su
desconocimiento sobre la preparacién y composicion de alimentos saludables es una
de las barreras mas frecuentes para fomentar la sana alimentacion con sus hijos. Y
también reportan no tener fuentes confiables y cercanas que les den informacion
accesible. El interés de los padres favorecera a crear un ambiente rico en estimulacion
para los nifios y nifias en la adquisicion de estos habitos, pero con la escasez de
recursos basicos como la informacion confiable se dificulta esta respuesta, sin
mencionar la enorme cantidad de estimulos apetitivos que lanza la mercadotecnia

para favorecer el consumo de productos con altas cantidades de azucares.
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Tomando en cuenta que la norma subjetiva es el componente mas social del
modelo de Ajzen, y a su vez genera y fortalece creencias que seran la motivacion de
realizar o no una accion, los centros escolares podrian crear actividades grupales
dirigidas a los tutores y a la integracioén de ellos con sus hijas e hijos generando un
ambiente comunitario y promoviendo actividades enfocadas a salud y nutricion ya
gue, como pudimos corroborar en este estudio, la sola manipulacion de factores
fisicos ambientales no es suficiente para instigar a un cambio de comportamiento sino
gue deben integrarse los elementos antes mencionados, pero sobretodo debe haber

constancia de la exposicidn a esas experiencias que sean agradables.
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Capitulo 8. Conclusiones

Los factores ambientales son tan importantes como los factores sociales y
culturales, aunque estos cada vez toman mayor peso por muchas disciplinas, también
hay que mencionar que se deben analizar y utilizar en cuanto a su funcion real y no a
la utilidad esperada. Por ello, se puede jugar a nuestro favor con los estimulos
ambientales mas cercanos para moldear la conducta deseada, y asi crear
contingencias si se invierte mas en educacion y reeducacion de personas adultas que
paulatinamente modelen conductas saludables en la nifiez.

En ese orden de ideas, involucrar a los padres en este tipo de actividades
inicialmente suele ser complicado, pero una vez que se permiten acceder hallan
mucho reforzamiento en el proceso de creacion de un huerto, tanto de manera
individual como colectiva, pero esta Ultima suele tener mayor peso por la cohesion
social que emerge (Ajzen, 1991). La norma subjetiva es la que se ve reforzada y
puede favorecer la conducta saludable de los padres.

En contraste, la comparacién de las respuestas del grupo control y el grupo
experimental evidencian que la interaccion de los padres con factores ambientales (el
huerto y los vegetales) cambia su percepcion de control sobre la toma de decisiones
de alimentacion, a saber, al manipular frecuentemente las plantulas y los vegetales
es mas probable que “decidan” integrarlos en su dieta diaria o con mayor frecuencia
a la que habitualmente los consumen. La percepcion de control aumenta con la
interaccién de los factores ambientales, quienes de manera indirecta acrecientan la
conducta esperada (ingesta de vegetales) y, al mismo tiempo, estos factores
ambientales son modificados por el aumento de la conducta, puesto que este provee
mayor percepcion de control de las variables ambientales.

El factor “actitud” en los resultados de esta investigacion es probablemente uno de
los mas escuetos y en el cual se puede profundizar mas, principalmente, en
experiencias de la historia personal de los padres que estén asociadas a una situacion
aversiva que provoque una actitud desfavorable hacia los vegetales. En el caso de
los nifios y nifias del grupo experimental se implementaron estrategias ludicas de
conocimiento de los vegetales y acercamiento a los mismos, sin embargo, la
construccion del huerto escolar generé preguntas e interés de los estudiantes, desde

el contacto con las semillas de los vegetales hasta la manipulacion de las plantulas.
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Con los resultados obtenidos y con la experiencia que comentan los tutores y los
alumnos, se confirma que la presencia y manipulacion de elementos naturales en
escenarios educativos es esencial, como ya lo argumentaba el INNE (2010), para el
desarrollo infantil, la exploracion y conocimiento del mundo, el entendimiento de los
fendmenos naturales y el desarrollo fisico y la salud, asi como en la creacion y
mantenimiento de habitos alimentarios que, como reportaron las madres pueden
generalizarse rapidamente a otros escenarios (como el hogar). Por ello, es sustancial
qgue los psicologos se involucren en equipos interdisciplinarios con disefiadores,
arquitectos, aquellos encargados de crear espacios habitables, pero también con
equipos encargados de planeaciones curriculares y evaluaciones de desempefio.

La tecnologia conductual desarrollada desde hace algunas décadas, ha sido la que
mejores resultados ha brindado para originar y mantener la conducta proambiental,
en ese mismo sentido, se puede hacer uso de esta tecnologia en distintos escenarios
para generar conductas saludables. Los problemas ambientales y los de salud estan
estrechamente relacionados, diversas investigaciones demuestran que los primeros
son causa de los ultimos, ambos estan creciendo de manera continua y, aunque
muchos programas a gran escala se han puesto en marcha, lo cierto es que el
problema no se detiene y vale el esfuerzo de futuras investigaciones en el tema, para
las cuales hay algunas sugerencias derivadas de las limitaciones del presente
estudio:

« La primera limitante fue el hecho de no poder hacer un registro
observacional del consumo de vegetales de los estudiantes, ya que las
autoridades escolares no concedieron el permiso para hacer el registro
diario y dados los resultados reportados por los padres es conveniente

contrastarlos con otros datos para verificar el consumo real.

+ Dado que no hubo facilidades de parte de la escuela en cuanto a colaborar
con mas grupos, la muestra es pequeia y eso impidid que se hiciera una
comparacién de 3 grupos, por ejemplo: el grupo control, un grupo con
participacion en talleres educativos y construccion del huerto escolar y otro
mas en el que se involucrara a los tutores en los mismos talleres con los
alumnos. Aunque el énfasis es educar a los nifios, también es necesario
reeducar a la poblacion adulta y de esta manera contribuya y facilite la

adquisicién de comportamientos saludables de los infantes.
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» La capacitacion del personal educativo es trascendental en esta tematica,
se sugiere trabajar e involucrar a todo el personal administrativo, directivo y
docente de la institucién donde se vaya a desarrollar la investigacion ya que,
en la ejecucion de esta intervencion surgieron inconvenientes porque al
haber desconocimiento del tema es facil restarle importancia, esto puede

prevenirse con un acercamiento y sensibilizacion al tema.

Se considera que el principal logro del estudio fue el haber ganado el interés y
respuesta favorable por parte de la mayoria de los tutores, quienes en los comentarios
finales dejaron ver que les resulta importante la problematica, pero sobretodo lo que
pueden hacer para prevenirla. A través de sus comentarios expresaron algunas ideas
gue tenian acerca de cdmo estimular a sus hijas e hijos a la comida saludable. Otro
aporte importante fue haber colaborado en un proyecto creado por un equipo
bariatrico, dando visibilidad a las influencias del entorno o las condiciones

ambientales en la promocion de la obesidad.
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11. Apéndices

Apéndice 1. Cuestionario de comportamiento saludable

Comportamiento saludable
Fecha: / / Folio:
Estimado/a padre y madre de familia:

Como parte de la Facultad de Psicologia de la Universidad Nacional Autonoma de
México estamos solicitando datos relacionados con algunos comportamientos
saludables de su hijo o hija, con el fin de realizar un estudio acerca de la influencia
del ambiente en la salud. La informacién que usted nos proporcione sera utilizada
Unicamente con fines de estudio, por ello este cuestionario es anénimo.

Si esta usted de acuerdo en participar nos agradaria que respondiera las siguientes
preguntas:

Por favor siéntase libre de responder de acuerdo a su situacion, no existen
respuestas correctas o incorrectas por lo que le pedimos responda lo que usted crea.
De antemano muchas gracias.

Seccion |. Marque el namero que indique la cantidad de dias durante la ultima
semana que su hijo o hija ha realizado la conducta indicada en cada una de las

preguntas.

1. | En la dltima semana... ¢ Cuantos dias su hijo (a) vio televisién por mas de

una hora al dia?

0 1 2 3 4 5 6 7
2. | Enla ultima semana... ; Cuantos dias su hijo (a) tuvo 30 minutos de actividad
fisica al dia?
0 1 2 3 4 5 6 7

3. | En la ultima semana... jcuantos dias su hijo (a) salié a jugar al aire libre?

0 1 2 3 4 5 6 7
4. | En la ultima semana... ;Cuantos dias su hijo (a) consumi6é al menos dos

porciones de verduras por dia?

0 1 2 3 4 5 6 7
5. | En la ultima semana... 4 Cuantos dias su hijo (a) consumié al menos dos

porciones de frutas por dia?

0 1 2 3 4 5 6 7
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En la ultima semana... ¢ Cuantos dias su hijo (a) bebié un litro de agua al

dia?

Seccion Il. Marque con una X la casilla de acuerdo a su respuesta.

Usted cree que en los préximos dias su hijo o hija:

Nada Poco Muy Con toda
probable probable Probable probable probabilidad
7. Aumentard su actividad
fisica
8. Consumira mas
verduras
9. Bebera liquidos
azucarados
10. Verételevision
11. Consumira comida
procesada ylo
empaquetada
12. Bebera 1 litro de agua
al dia
Seccién lll. Margue con una X la casilla que complemente las siguientes
afirmaciones:
Nada Poco Muy
importante  importante Regular | Importante importante
13. Para mi familia
hacer ejercicio
regularmente es...
14. Para mi familia
consumir a diario
frutas y verduras
es...
15. Para mi familia
beber agua
diariamente es...
87

Monica Soledad Maldonado Aragon



20.

21.

22.

23.

24.

16. Para mifamilia tener
un huerto en casa
es...

17. Para mifamilia tener
un tener un parque
cerca de casa es...

18. Para mi familia salir
a caminar es...

19. Para mi familia

cuidar nuestra

alimentacion es...

Seccién IV. A continuacién, marque el circulo que responda a la pregunta de

acuerdo a su percepcion.

¢, Qué tanto depende de usted que su hijo o hija se
alimente saludablemente?

¢, Qué tanto depende de usted que su hijo o hija
tenga actividad fisica diaria?

¢Qué tanto su comportamiento influye (como
modelo/ejemplo) en que su hijo o hija haga
ejercicio?

¢Qué tanto su comportamiento influye (como
modelo/ejemplo) en que su hijo se alimente
sanamente?

¢, Qué tanto depende de usted tener un ambiente

saludable?
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Nada

O

Poco

Ni
poco ni

mucho

O
O

Mucho Totalmente

O
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Seccion V. Marque si esta de acuerdo o en desacuerdo con las siguientes

afirmaciones:

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

Alimentarse
saludablemente  es
muy caro.

Requiere mucha
preparacion la comida
saludable.
Desconocemos  las
caracteristicas de una
alimentacion
saludable (porciones,
variedad, grupos de
alimentos).

Es facil conseguir

alimentos saludables

en las tiendas
cercanas.

Necesitamos mas
tiempo para

ejercitarnos.
Acostumbramos a

hacer ejercicio todos

los dias.
Hay suficientes
espacios fisicos

(dreas verdes e
instalaciones) para
hacer ejercicio vy
caminar en el
vecindario.

Nuestra vivienda tiene
el espacio adecuado

para ejercitarnos.

Muy en En ] De Totalmente
Indeciso
desacuerdo desacuerdo acuerdo de acuerdo
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33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

Seccion VI. Marque el circulo que dé respuesta a cada pregunta de acuerdo a su

experiencia.

Un parque cercano a su vivienda fomentaria la
actividad fisica en su hijo (a)?

¢,Los espacios para ejercitarse (cercanos a su
vivienda o escuela) facilitan la actividad fisica de su
hijo (a)?

¢Los juegos infantiles fomentan la actividad fisica
de su hijo (a)?

¢La presencia de frutas y verduras facilita que su
hijo (a) las consuma?

¢ Tener un huerto (cultivar frutas y verduras) ayuda
a que su hijo (a) incremente el consumo de
vegetales?

¢ Su vivienda ayuda a que usted y su familia hagan
ejercicio y se alimenten sanamente?

¢ Su vecindario ayuda a que usted y su familia
tengan actividad fisica recurrente y se alimenten
saludablemente?

¢La escuela ayuda a sus hijos (as) a tener una
alimentacién sana y actividad fisica constante?

¢El ambiente fisico es importante en la adquisicion

de un estilo de vida saludable?
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Nada

O

Poco

O

Ni
poco ni
mucho

O

O

Mucho Totalmente

O
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Seccion VII. De acuerdo con lo que ha visto diganos qué tan agradable o
desagradable es para su hijo o hija la conducta mencionada. Por favor marque el

circulo que sefiale su respuesta.

Muy Muy
Desagradable Regular Agradable
desagradable agradable
42. Consumir frutas. O O O O O
Consumir
43. O O O O O
verduras.
Beber agua
4. O O O O O
simple.

Realizar juegos

45. que impliquen O O O O @)

actividad fisica.

Datos generales. Marque con una X dentro del paréntesis o escriba su respuesta

segun corresponda.

Datos del padre, madre o tutor (a)

Parentesco: Padre () Madre ( ) Otro:
Escolaridad: Educacién basica () Preparatoria () Licenciatura () Posgrado ()
Edad: Ocupacion:

Datos del nifio o nifa

Grado y grupo: Edad: Sexo:F()M() Peso: kg Estatura: cm

Tiene antecedentes de algun padecimiento: No () Si () ¢Cual?

Asiste a actividades extraescolares: No () Si()

¢ Cual es?
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Undiaala 2 0 3 dias De 4 a 7 dias
¢ Con qué frecuencia asiste? semana ( ) alasemana( ) alasemana ( )
En promedio ¢ cuéntas horas al dia pasa su hijo(a) interactuando con algdn monitor (televisién,
tablet, celular y/o computadora)?

Menos de una hora ( ) De una a dos horas ( ) Mas de dos horas ( )

Situacion familiar

¢,Cuantos televisores hay en su vivienda? Ninguno () Uno() Dos( ) Masdedos()
¢Cuenta con un parque como maximo a cuatro cuadras alaredonda de su casa? Si( ) No ()
¢, Qué tipo de transporte utiliza de su vivienda a la escuela?

Vehiculo propio o taxi ( ) Transporte publico ( ) Bicicleta ( )  Caminando ( )
Regularmente ¢ En qué lugar realiza la mayoria de las compras de sus alimentos?

Supermercado () Tianguis o mercado () Tienda cercana ()
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Anexo 2. Carta descriptiva sesion 1
Tema: alimentacion El corazén de latierra Sesion 1/3
saludable

Objetivo: Sondear los habitos alimentarios de los nifios y conocer su familiaridad con los vegetales.

Tiempo Actividad Descripcién Materiales
1 10 Saludo El instructor se presentard diciendo su nombre.
minutos El instructor preguntard que cancién les gusta mas para cantarla en ese
momento.

Todos cantaran la cancion que se haya acordado previamente.

El instructor le preguntard a cada uno su nombre y la actividad que mas les
gusta realizar. Por ejemplo: yo soy Moénica y me gusta mucho andar en bicicleta.

2 5 Calentamiento = Todos sentados formando un circulo. Imagenes de
minutos El instructor explicara que la tierra se siente mal (aumenta la temperatura, llueve | tierra enferma

y estornuda mucho, a veces le duele la pancita, etc.) esta enferma, ha visitado
al doctor y este le ha dicho que todo es por una mala alimentacion, ahora ella
se encuentra en grave peligro. Nosotros podemos salvarla alimentandola

correctamente. ¢ Qué alimentos debemos darle a la tierra?

3 30 Desarrollo 1) Se formaran de dos a cuatro equipos. e Tapete con
minutos 2) Elinstructor explica las reglas del juego “observen que en el centro del gg:gon de la
tapete esta el corazon enfermo de la tierra, late con poca fuerza, e Dados.

necesita alimentos sanos para salvarse, esos alimentos se encuentran | *® Fichas.
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10

minutos

Cierre

a su alrededor vamos a hacer lo posible para entregérselos, cada e Tarjetas con
preguntas y
retos.

los dados, debera hacer lo que la casilla indique: tomar una tarjeta y e Frutasy

verduras.

equipo lanzaréd el dado y avanzara el numero de casillas que indiquen

ganarse alimentos o entregar los alimentos al corazoén de la tierra”.

3) Elinstructor pregunta si hay dudas, si es el caso las resolverd, de lo
contrario Iniciara el juego.

4) Cada equipo tirara los dados y de acuerdo al nUmero que los dados
indiquen el equipo avanzara su ficha en las casillas. Cada casilla tiene
un color, el cual coincide con las tarjetas, mismas que tienen
preguntas o retos para ganar alimentos que le podremos dar a la tierra
cuando lleguen a una casilla que tenga acceso al corazén. El juego
termina cuando todos hayan entregado por la mayoria de sus
alimentos al corazon de la tierra.

Mientras comen fruta el instructor debera preguntar ¢cémo se alimentan Frutas
diariamente? ¢Comen frutas y verduras diariamente? ¢Saben que ustedes
pueden producir sus propios alimentos? ¢Les gustaria hacerlo?

Agradecemos la participacion de todos y todas.
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Anexo 3. Carta descriptiva sesion 2

Tema: alimentacion Germinando Sesion 2/3
saludable
Objetivo: Sembrar semillas para la plantacién del huerto.
Tiempo Actividad Descripcion Materiales
1 5 Saludo El instructor pregunta ¢,como se sienten el dia de hoy?
minutos El instructor les pide que recuerden lo que hicieron en la sesidn anterior.
2 15 Calentamiento e Elinstructor reparte dos vasos a cada uno mientras pregunta e Vasos de plastico
minutos a los nifios si, ¢.alguien ha sembrado semillas en casa o en la reutilizados (dos por
escuela?, ¢han visto cdmo se puede transformar algo tan nifio).
pequefiito como un punto en algo tan bonito como una flor, ¢ Pintura acrilica
una fruta o un arbol? (diferentes colores).
e Elinstructor coloca las pinturas en el centro (al alcance de ¢ Pinceles.
todos) con un pincel cada recipiente, les dice que escojan un | e Imagenes de
color para pintar la parte exterior de uno de los vasos. semillas con plantas.
e Mientras los nifios pintan el instructor les muestra imagenes e Semillas.
de hortalizas al tiempo que les muestra la semilla de la
planta. Les pregunta si han comido de esa hortaliza (fruta o
verdura), si les gusta su sabor y si se imaginaban que saliera
de una semilla tan pequefiita.
e Cuando han terminado de pintar un vaso se les pide que
pinten el otro con un color diferente mientras colocan el
primero boca abajo a la luz del sol para que seque
rapidamente.
3 30 Desarrollo 1) Elinstructor les dice a los nifios “las plantas como todo ser vivo tiene Fibra de coco.
minutos necesidades para poder crecer ¢ qué necesitan ustedes para Piedra porosa.

crecer...”

“Las plantas, al igual que nosotros necesitan agua, luz, aire y
comida. Las plantas no tienen boca, pero tienen raices y hojas que
es por donde toman sus alimentos, los principales nutrientes de las
plantas los toman de la tierra, por eso es muy importante para ellas.
La tierra debe de componerse de fibras y piedras como estas —
muestra la fibra de coco y las piedras y deja que las toquen— que
dejen entrar el aire hasta sus raices. Y lo mas importante debe tener
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Semillas.
Agua.




4

10
minutos

Cierre

2)
3)

4)

5)

composta, es el alimento favorito de las plantas porque esta lleno de
nutrientes que les ayudaran a crecer —muestra la composta y permite
gue la toquen-".
El instructor les pregunta ¢ cudl es la textura de los materiales que
tocaron?
El instructor les pide a los nifios que se acerquen a llenar sus
recipientes con la mezcla de sustrato previamente preparada.
Una vez que todos llenaron los dos recipientes que pintaron les
pedimos que escojan dos semillas diferentes las cuales van a
colocar encima de la mezcla en los recipientes y les colocaremos
solo una pizca de sustrato para que pueda germinar rapidamente.
El instructor les pide que los coloquen en un lugar con luz y que
rieguen agua alrededor de la semilla.
e Todos se lavan las manos con jabén.
e ¢saben qué es un huerto? Explica que es un huerto.

o ¢Les gustaria hacer un huerto en su escuela o en su

casa?

e Les agradece su participacion y se despide.
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Tema: alimentacion saludable

Anexo 4. Carta descriptiva sesion 3
El huerto Sesion 3/3

Objetivo: Instalar el huerto en el preescolar para fomentar alimentacion saludable en los estudiantes.

1

Tiempo
5
minutos

15
minutos

Actividad
Saludo

Calentamiento

Descripcion. Materiales
El instructor pregunta ¢,como se sienten el dia de hoy?

El instructor les pide que recuerden lo que hicieron en la sesion anterior.

Les pregunta, ¢,cOmo estan sus plantas? ¢Nacieron? ¢ Han crecido?

e Se les pide que traigan sus plantas.

e Elinstructor les dice que haremos una casa mas grande para las
plantas, porque la que tienen dentro de poco ya no les sera suficiente
para crecer y darnos frutos.

¢ Los nifios se paran en circulo tomando distancia entre si, mientras el
instructor se para en el centro del circulo y les pide que cierren los ojos,
gue respiren lenta y profundamente (respira con ellos dos o tres veces)
y que se imaginen que son una semilla, una pequefia semilla que anda
perdida, rodando, volando de aqui para alla, les pide que su cuerpo
tome la forma de una semilla, la que ellos prefieran.

e Contintia “ahora la semilla se ha quedado atorada entre las hojas de un
jardin/bosque/maceta, le ha caido un poco de tierra y comienza a
germinar, le empiezan a salir raices, tollo, una hoja y crece lentamente,
comienza a tener ramas y mas hojas, crece tanto como su espacio se
lo permite. Ha madurado y ahora comienza a florear, tiene unas flores
coloridas a las que las mariposas y abejas van a visitar porque pronto
vendran los frutos. Después de unos dias comienza a tirar los pétalos y
comienzan a crecer unos deliciosos frutos...”.

e Elinstructor le pide que lentamente abran los ojos pero que se queden
en la posicion de la planta que se imaginaron como si estuvieran
congelados. Se podran descongelar después de decir que planta eran.
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4

30
minutos

10
minutos

Desarrollo

Cierre

El instructor les dice a los nifios “para que nuestras plantas crezcan y
den frutos debemos darles un espacio mas grande como este
(sefalando el espacio designado,) si nosotros las cuidamos
diariamente ellas van a crecer y alimentarnos”.

Cada nifio pasara con el instructor y guiado por él removera la tierra
con la pala jardinera para plantar sus hortalizas y colocaran el nombre
de la hortaliza donde est4 sembrada para evitar confundirla.

Una vez que hayan pasado todos los nifios, con una regadera deberan
regar las plantas.

El instructor da las recomendaciones generales para el cuidado del
huerto en casa y en la escuela “debemos regar nuestro huerto con
regadera todos los dias por la mafana...”

El instructor les pide a los nifios que se laven las manos.

Mientras comen frutos o toman agua, el instructor comenta con los
nifos “El plato del buen comer”

Les pide que escojan una hortaliza para llevarse a su casa y la otra se
guedara en la escuela.
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Espacio preparado
con sustrato
adecuado para las
hortalizas.
Hortalizas.

Pala jardinera.
Regadera.

Letrero con el
nombre de la
planta.

Frutos.
El plato del buen
comer.
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