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La digestién era imaginada, al igual que
en muchas cosmovisiones, como un
proceso por medio del cual el alimento
era cocido. No es necesario ir muy lejos
para encontrar ideas similares. El
Diccionario de Autoridades registra una
definicién espanola, vigente en el siglo
XVIII, que ofrece el concepto paralelo:
estémago es “aquella parte que media
entre el pecho y el vientre, en que se
recibe y cuece el alimento para
distribuirse a las partes del cuerpo”...
Entre los nahuas se creia que el
alimento descendia a un recipiente de
purificaciéon y limpieza; en el proceso
intervenia el calor corporal, y las
impurezas o sobrantes formaban el
excremento. Los nombres del estémago
dan la idea de depésito y vasija. En los
Primeros memoriales se habla de la
purificacion de la comida en el
estémago.

Alfredo Lépez Austin, Cuerpo Humano e
Ideologia. Las concepciones de los
antiguos nahuas.



En primer lugar, los alimentos se
digieren en el estomago de esta
madquina en virtud de ciertos liquidos,
que deslizandose en sus partes, las
separan, las agitan y las calientan de
igual modo que lo hace el agua comun
con las de la cal viva o el aguafuerte con
las de los metales. Por otra parte, estos
liquidos siendo transportados desde el
corazén muy rapidamente a través de
las arterias... conservan su alta
temperatura. Finalmente, los alimentos
son de tal naturaleza que de ordinario
podrian corromperse y recalentarse
solos, como acontece con el heno nuevo
en el granero cuando se prensa antes
de que haya secado.

Debe conocerse también que
considerando la agitacién que sufren las
pequenas particulas de estos alimentos
al calentarse, unida a la del estémago,
asi como a la de los intestinos que los
contienen, y a la disposicion de los
pequerios filamentos de los que se
componen, dan lugar a que a medida
que se digieren, desciendan poco a poco
hacia el conducto por donde deberan
salir las partes mas gruesas; sin
embargo, las mas sutiles y mas
agitadas encuentran aqui y alla una
infinidad de pequenos orificios por
donde van a parar a las ramificaciones
de una gran vena que las transporta
hacia el higado...

Estas partes mas sutiles de los
alimentos... dan lugar a la formacién de
un liquido, que seria totalmente turbio y
blanquecino, si no fuera que una parte
del mismo se mezcla rapidamente con la
masa de sangre...

Igualmente, debemos hacer notar que
los poros del higado estan dispuestos
de manera tal que cuando este liquido
penetra en ellos, se sutiliza, se
transforma, tomando color y
adquiriendo la forma de la sangre, de
igual modo que el jugo de las uvas, que
es blanco, se convierte en vino clarete
cuando fermenta en su hollejo.

R. Descartes, Tratado del Hombre.



RESUMEN

La investigaciéon sobre el desarrollo del conocimiento biolégico, desde una
perspectiva dominio-especifica, algunas veces ha retomado el llamado “criterio de
la teoria original” (Keil, 1994) para sostener que en el inicio solamente se
encuentran disponibles dos conjuntos de teorias: la mecanica y la psicologia
intuitivas; en consecuencia, todos los demas dominios se ven obligados a
incluirse en alguna de ellas. En este sentido, se pensé (Carey, 1985) que una
teoria netamente biologica s6lo es posible a partir de su desprendimiento del
dominio psicolégico. El propésito de la presente tesis es argumentar, por un lado,
que los ninos, por lo menos desde los 6 anos, atienden a las entidades y
fenémenos biolégicos desde una ontologia y marco explicativo propios del dominio
biolégico y, por el otro, que sus explicaciones del funcionamiento corporal

(especificamente del proceso digestivo) no se circunscriben, en exclusiva, a meras

relaciones de entrada-salida.

Con el objetivo de comprobar esas aserciones se realizaron tres estudios. Los
resultados obtenidos en el Estudio 1 (12 nifios y nifas de 6 a 12 afios) muestran
que el conocimiento factual acerca de la localizacion y conexién entre érganos se
incrementa entre los 6 y los 9 anos de edad. Ambos cambios en el conocimiento
conllevan una nueva forma de concebir y explicar el proceso digestivo; con todo,
también se observa que una vez adquirido este conocimiento, continua

detallandose y ampliandose, pero permanece estable entre los 9 y los 12 afios de
edad.

Un analisis de las ideas sobre las funciones organicas que sostienen los nifios,
indica que es en los 6rganos, y parcialmente en los sistemas o aparatos, donde
fundamentan su comprensiéon del funcionamiento corporal. Ello es valido tanto
para los sujetos que eligen la funcion de contenedor (en su mayoria los sujetos de

6 anos) como para aquellos que eligen la funcién canénica (generalmente, de los 9

alos 12 anos).
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Por su parte, el Estudio 2 (18 nifios y nifias de 6 a 12 afios), fue disefiado para
replicar los resultados obtenidos en el Estudio 1 y precisar las relaciones entre
el proceso digestivo y el tipo de alimento ingerido (administrando una version

modificada de la entrevista utilizada por Texeira, 2000).

En este Estudio pudo observarse que los nifios, por lo menos desde los 6 anos,
comienzan a considerar las transformaciones de naturaleza fisica que sufre el
alimento cuando explican el proceso digestivo. Asimismo, es necesario resaltar
que la tipificacion que hacen de los alimentos (en derredor de la dicotomia
nutritivo/chatarra) incide no sélo en sus concepciones sobre la digestion y la
absorcion, sino también en la idea de que el alimento, basicamente el
considerado nutritivo, apoya ciertas funciones corporales como “vivir’,

“fuerza/energia” y “crecer”.

Finalmente, los resultados del Estudio 3 (47 participantes de ambos sexos de 6 a
18 afios de edad) tienden a corroborar los encontrados en los Estudios anteriores;
es decir, existe un incremento, a lo largo de las edades estudiadas, en cuanto al
conocimiento de los 6rganos que integran el aparato digestivo, y la tipificacion de
los alimentos se realiza de acuerdo con la dicotomia nutritivo/chatarra.
Adicionalmente, el hallazgo sustancial de este Estudio sefiala que los
participantes, incluso desde los 6 anos, son capaces de considerar
transformaciones de los alimentos generadas por actividades mecanicas del tracto
digestivo. Por tanto, la concepcion del proceso digestivo es de naturaleza fisica

mas no quimica y, definitivamente, no psicolégica.
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ABSTRACT

Research on the development of biological knowledge, within the specific-domains
tradition, has sometimes adopted the “original theory” criterion (Keil, 1994), to
suggest that only two theories, an intuitive mechanics and an intuitive
psychology, are present at the beginning of development. Consequently, all other
domains are included in them and separate from them later on. Carey (1985)

proposed that a strictly biological theory derives from the psychological domain.

The present thesis argues that, on the one hand, children under 6 years of age,
deal with biological entities and phenomena using an ontology and explanatory
frame that is properly deemed biological; on the other hand, children’s
explanations of bodily functions (specifically, the digestive process), are not

circumscribed to mere in-out relations.

To test these assertions, three studies were completed. In study 1, semi-
structured interviews with children from 6 to 12 years of age showed that factual
knowledge about the location and connections of the different organs increases
from 6 to 9 years of age. These changes in factual knowledge allow new ways to
conceive and explain the digestive process; also, once acquired, this knowledge
increases and becomes more detailed but the type of explanations remains stable

from 9 to 12 years of age.

The study of children’s ideas about organic functions show that it is at the level of
organs, and partially in systems and apparatuses, where children’s
comprehension of bodily function resides. This is true for children who choose a
“container” function (mostly 6 years old children), as well as for those who choose

a “canonical” function (9 and 12 years old children).

Study 2 was carried out as a partial replication of study 1 and to assess
children’s notions about the relation between the digestive process and the type
of food ingested, using a modified version of Texeira’s method (2000). In this

study, 6 years old children appeal to some physical transformations that food

Xvi



undergoes when explaining the digestive process. Also, the classification of
edibles in “nourishment” and “junk food” affects not only their conceptions of
digestion and nutrient absorption, but also the notion that food (nourishment)
helps sustain some important biological functions, e.g., “living”, “growing”’,

“force/energy”.

Finally, in study 3, participants’ age ranged from 6 to 18 years of age, we
corroborated our previous results: there is a development of factual knowledge
about the organs that are part of the digestive system, and a typification of
edibles as “nourishment” and “junk food”. However, the most substantial finding
of this study is that participants of all ages incorporate to mechanical but not
chemical transformations within the digestive tract to explain the digestive
process. Thus, the conception of the digestive process is more mechanical than

chemical, and definitely not psychological.
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INTRODUCCION

El presente trabajo examina las ideas de los nifios y los adolescentes acerca del
funcionamiento corporal, particularmente del proceso digestivo, desde una
perspectiva domino-especifica; por consiguiente, dichas ideas son consideradas

como parte del conocimiento biologico.

En el Capitulo I se hace un analisis de los fundamentos, a partir de los cuales, el
enfoque dominio especifico tipifica las parcelas de conocimiento. Asimismo, se
realiza una pequefia incursion en la problematica de los conceptos y los procesos
de categorizacién para resaltar las ventajas que tiene, para los estudios acerca del
desarrollo psicolégico, considerar los conceptos como organizados en “teorias”.
Aun y cuando en este ultimo punto se argumentan las objeciones de tal

supuesto, se enfatiza su utilidad como guia o estrategia de estudio.

El punto central de este primer capitulo se centra en sostener que, desde la
evidencia empirica aportada por diferentes autores, es plausible afirmar que el
conocimiento biolégico no se origina ni es parte del conocimiento psicologico.
Para dar cuenta de este supuesto, se hace un recorrido a lo largo de la literatura
que ha estudiado algunas de las tematicas atinentes al dominio biolégico:
categorizacién vivo/no-vivo, herencia, el problema mente-cuerpo, asi como las

ideas de los niflos acerca de la enfermedad y la muerte.

El Capitulo II se enfoca, fundamentalmente, en hacer un inventario de las
investigaciones que han examinado las ideas acerca del funcionamiento corporal
de los nifios, se encuadren éstas en aspectos anatéomicos o fisiolégicos. Las
fuentes de tal analisis parten de estudios descriptivos en desarrollo psicolégico,
trabajos relacionados con la ensefianza de la ciencia y, principalmente,
investigaciones guiadas por la perspectiva dominio-especifica. Con base en el
analisis de la literatura y la evaluacion de la evidencia, el trabajo vuelve a reiterar
la independencia del dominio biologico del psicologico y, por otra parte, sefala la

problematica a resolver. En este sentido, a diferencia de las afirmaciones que



Introduccion

arguyen que los ninos antes de los 10 afnos de edad solamente conocen, en
cuanto a los procesos corporales, relaciones de entrada-salida, el presente trabajo
argumenta que es plausible encontrar en las representaciones de los ninos ideas
que atienden a la parte intermedia, en este caso, del proceso digestivo. Asimismo,
ligado con lo anterior, tal vez dichas ideas pudieran ser representadas por una

serie de, lo que hemos dado en llamar, “modelos mediadores”!.

Por 1ultimo, el Capitulo III analiza de manera empirica el conjunto de asertos
desarrollados en los capitulos anteriores. Tres estudios conforman este capitulo:
el Estudio 1, examina de manera general las ideas de los nifios acerca del
funcionamiento corporal (digestiéon, circulacién, respiracion); el Estudio 2 se
centra de manera mas especifica en los aspectos anatémico-fisiolégicos del
proceso digestivo examinando, a la vez, las concepciones que tienen los sujetos de
los alimentos y coémo los tipifican. Por su parte, el Estudio 3 recoge las
problematicas entresacadas de los dos estudios anteriores y reanaliza, de una
manera mas detallada los aspectos anatomicos (trayecto del alimento) y
fisiolégicos (transformacién de alimento) del proceso digestivo, poniendo especial
atencion a la relacion entre estos aspectos y la tipificacion que hacen los sujetos
de los alimentos. El conjunto de resultados parece indicar que los participantes
de la muestra estudiada si tienen ideas acerca del proceso intermedio del proceso
digestivo; es decir, no atienden exclusivamente a las relaciones de entrada-salida,
lo cual parece cierto incluso para los nifios de 6 afios de edad. Por otra parte,
parece claro que los sujetos son capaces de considerar “comer” como una relaciéon
entre alimento y organismo, pero no, por lo menos para la muestra que hemos
investigado, como un acto “social”. En este sentido, y sbélo en éste, podemos
suponer que las concepciones que utilizan los sujetos para explicar el proceso

digestivo atienden a entidades y fenémenos del dominio biolégico.

De manera sucinta, el conjunto de los resultados obtenidos en los tres Estudios,

sugiere que para la mayoria de los participantes el trayecto que sigue el alimento

" En este caso, “modelo mediador” alude, de manera descriptiva, al conjunto de ideas que sostienen los nifios
y los adolescentes respecto del proceso digestivo, especificamente, de las ideas acerca de la parte intermedia
de dicho proceso. Asimismo, quiz4, es de esperarse, que tal conjunto de ideas se organice de manera diferente
a lo largo de la edad. Es en este sentido que suponemos que las “mediaciones” utilizadas por los sujetos para
dar cuenta del proceso digestivo tal vez pudieran ser “representadas” por tales modelos.
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en el cuerpo tiene como punto de llegada el estomago. Ello indica, por una lado,
que el conocimiento factual que poseen respecto de la anatomia del aparato
digestivo es minimo; pero, por el otro, el hecho de que lleguen a considerar
transformaciones de corte mecanico y de diluciéon (Estudio 3) en ese 6rgano,
posiblemente indique que tanto los participantes de 6 como los de 9 afios son
capaces de concebir “mediadores” entre la entrada y la salida y, con ello, alcanzar
una mejor comprension del proceso digestivo. Con todo, si bien los participantes
tienden a suponer una transformacién de los alimentos en el proceso, ésta es
considerada como un cambio de sélido a liquido y no como una transformacién
de sustancias; en otras palabras, la digestion es concebida como un cambio en el

estado y tamano del alimento.

Por 1ltimo, respecto de una de las problematicas que intenté resolver el presente
trabajo, a saber, la autonomia del dominio biolégico, en ninguno de los estudios
presentados se observa que alguno de los nifios o de los adolescentes sostenga
conceptos o argumentos ligados al dominio psicologico; es decir, no utilizan
explicaciones que pudieran dar a entender el levantamiento de “intencionalidad
de 6rgano”. Por tanto, es posible afirmar (aunque de manera provisional, dado
que es necesario investigar edades mas tempranas) que €l conocimiento biolégico
no se desprende del psicolégico. Sin embargo, dado que también se observan en
los argumentos utilizados por los participantes el uso de nociones ligadas a la
mecanica naive (Au y Romo, 1999); es decir, que las transformaciones que sufre
el alimento dentro del organismo son resultado de procedimientos fisicos como
moler, romper, trozar, etcétera. Debe sopesarse el papel de la fisica intuitiva en la
construccion de las nociones de los nifios acerca del funcionamiento corporal. En
el mismo orden de ideas, debe analizarse que en otros casos, como cuando los
participantes explican los efectos que tienen en el organismo (por ejemplo, crecer,
mantener la salud, etcétera) los alimentos ingeridos (nutritivos), entonces los
argumentos utilizados parecen ser de naturaleza vitalista (Inagaki y Hatano,
2002). En nuestra opinion esto conlleva dos cuestiones que aunque ligadas, son
independientes; por un lado, el contexto (funciéon de los érganos o funcién de los
alimentos) parece influir en el tipo de explicaciéon (mecanicista o vitalista) que

nifios y adolescentes levantan para dar cuenta de los procesos corporales y, por el
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otro, es posible que el desarrollo de las nociones anatémico-fisiolégicas no siga un
pasaje del vitalismo al mecanicismo como arguyen Inagaki y Hatano, sino que
parta de concepciones mecanico-vitalistas que van enriqueciéndose a lo largo de
las edades; por ende, un cambio conceptual radical s6lo seria factible cuando
dichas concepciones cambien hacia explicaciones de corte fisiolégico. Este iltima
cuestion, creemos, tiene importantes consecuencias para con el estudio del
conocimiento biologico de los ninos. Con todo, la corroboraciéon o no de la misma,

debe ser el resultado de futuras investigaciones.
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CAPiTULO I

EL ENFOQUE DOMINIO-ESPECIFICO. PLANTEAMIENTOS Y PROBLEMATICAS

1.1 Construccion de conocimientos y especificidad de dominio.

De manera particular, en relacién con el desarrollo cognitivo, la psicologia se ha
enfrentado con la cuestion de explicar cémo los nifios construyen el conocimiento
acerca del mundo que les circunda (Vygotski, [1934] 1982; Piaget, [1970] 1981;
Bruner, [1984] 1988; Case, [1985] 1989; Flavell, [1985] 1996). No obstante, desde
la década de los ochenta! la investigacion en el campo de la construccién de
conocimientos ha reconsiderado algunos de los planteamientos que habian
venido siendo utilizados, tanto en el estudio sistematico de la primera infancia
(Bruner y Haste, [1987] 1990) como en la manera misma de concebir el desarrollo
psicolégico (Hirschfeld y Gelman, 1994). Como resultado de estos cambios, en
especial la teoria plagetiana, se ha encontrado en el centro del debate. Algunas de
sus premisas han sido fuertemente criticadas: el desarrollo cognitivo no depende
de la accién, existen representaciones complejas desde el momento del
nacimiento, los nifios pequernos no siempre son egocéntricos y, sobre todo, que
los cambios conceptuales no dependen de un sistema de propésito general
(Gopnik y Meltzoff, [1997] 1999).

En la actualidad la discusion se ha centrado en este ultimo punto; es decir, o
bien existe una estructura de propédsito general que utiliza el nifio para construir

y explicar todos los eventos y objetos del mundo circundante o, por el contrario,

Y Es asimismo notorio que en el mismo lapso la investigacion dedicada al aprendizaje y la ensefianza de las
ciencias, tanto en su enfoque constructivista radical como social, se ha enfrentado con la evidencia de que los
nifios construyen ideas acerca de diversos fendémenos naturales con anterioridad a la educacién formal,
aproximadamente en las mismas edades y con independencia del contexto cultural. Dicha ideas, entre otras
designaciones, han sido llamadas ideas espontaneas o ideas naive (Driver, Guesne y Tiberghien [1988] 1996);
teorias implicitas (Benlloch, 1997; Rodrigo, Rodriguez y Marrero, 1993); concepciones alternativas
(Wandersee, Mintzes y Novak, 1994) o ideas previas (Campanario y Otero, 2000; Flores, Tovar y Gallegos,
2003). No obstante, con independencia de los marcos tedricos, metodoldgicos o epistemologicos utilizados, la

resolucién de ciertas problematicas les es comun, verbigracia, cémo se origina y estd organizado dicho
conocimiento.
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existen sistemas especificos de conocimiento que actidan sobre un dominio
particular?. Esta tltima nocién sobre la cognicién, a diferencia de la anterior,
implica que los procesos de adquisicion de conocimiento son especificos de
dominio en el sentido de que poseen un grupo de principios basicos, las reglas de
su aplicaciébn y una ontologia particular sobre la cual se aplican. En otras
palabras, esta perspectiva afirma que los seres humanos estan dotados de
sisternas especificos de conocimiento que abarcan un conjunto distintivo de
entidades y fenémenos (por ejemplo, el conocimiento fisico se refiere a los objetos
fisicos, a los cuerpos materiales macroscdpicos y su comportamiento [véase Carey
y Spelke, 1994]) y que, ademas, cada uno de esos sistemas esta organizado en
torno de un cuerpo de principios basicos diferente (por ejemplo, los principios
newtonianos de continuidad y solidez). Asi, el dominio especifico de la fisica
atenderia exclusivamente a los fendémenos fisicos, a la vez que tenderia a
restringir los conceptos utilizados para la explicaciéon de dichos fenémenos (Keil,
1991; Maratsos, 1992). Consecuentemente, dos sistemas de conocimiento son
independientes solo si estan basados en principios basicos distintos. En este
sentido, el dominio especifico de la psicologia atenderia a las entidades mentales
valiéndose de algunos principios de la psicologia intuitiva (los seres humanos
sienten, desean, tienen creencias y propositos). Por tanto, en este dominio
tenderiamos a explicar el comportamiento de las personas por sus creencias y
sus deseos porque parece correcto suponer que dicho comportamiento es
causado, precisamente, por sus creencias y deseos y no por su masa corporal o
por la trayectoria que sigue en el espacio. De acuerdo con los datos, a los tres
meses los bebés logran que “...los objetos se les acerquen empujandolos, en
cambio intentan atraer a las personas hacia si haciendo ruido. A los seis o siete
meses, los bebés distinguen entre como las manos actiian sobre los objetos y

cémo otros objetos actiian sobre objetos. Tienen expectativas opuestas acerca de

? Una tercera posibilidad podria ser aquella que considere la coexistencia de una estructura de propésito
general con sistemas especificos de conocimiento. No obstante, dicha posibilidad seria ilogica dado que la
existencia de una estructura de propésito general implica que ésta se aplica, indistintamente, a diversos tipos
de conocimiento. Por su parte, un sistema especifico de conocimiento conlleva la idea de que existen ciertas
restricciones que no son eficaces en la misma medida para todos los tipos de fenémenos. Como lo sefiala Keil
(1994), tal conjunto de restricciones puede ser denominado “modos de construccién” en el sentido de que
expresan diferentes formas de explicaciéon de acuerdo con conjuntos especificos de fenémenos; es decir,

predisposiciones para interpretar relaciones en todos los niveles de anélisis desde el perceptual hasta el
. conceptual.
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qué hace a las personas moverse y qué hace que los objetos se muevan: los
objefos se lanzan unos a otros por colisiones; las personas se ponen en
movimiento y se para por si mismas” (Pinker, [1997] 2004, p. 417).
Posteriormente, como lo senala Astington ([1993] 1998), cuando es necesario
explicar y predecir las acciones que lleva a cabo una persona, incluso los nifios
de 2-3 anos tienden a referirse a sus creencias, deseos, emociones o intenciones,
en suma, a sus estados mentales. Mas importante aun es el hecho de que los
nifios de esas edades realizan explicaciones e inferencias acerca de las entidades
psicolégicas de manera diferenciada a las que aplican a los objetos fisicos
(Cosmides y Tooby, 1994). Es decir, no aplican intenciones o creencias a una
piedra {nada semejante a una persona) ni a una murieca (bastante similar a un
ser humano). Mas bien reservan esos conceptos (“intencién”, “creencia”) para
interpretar unicamente las acciones humanas. En otras palabras, dichos
conceptos (entidades tedricas) son utilizados para explicar y predecir, exclusiva y
restringidamente, la conducta observable de los seres humanos. Como lo sefnialan
Premack y Woodruff {en Astington, [1993] 1998, pp. 16-17): “Un individuo tiene
una teoria de la mente si se atribuye estados mentales a si mismo y los atribuye a
otros. Es adecuado considerar un sistema de inferencias de esta clase como una
teoria porque estos estados no son observables directamente, y el sistema se

puede utilizar para hacer predicciones sobre la conducta de los otros™.

Concretamente, una definicion de “dominio” (la cual sostiene acuerdos implicitos

entre un gran grupo de investigadores en este campo) conllevaria las siguientes

caracteristicas:

“Un dominio es un conjunto de conocimientos que identifica e interpreta una clase de
fenomenos, que supuestamente comparten ciertas propiedades y son de un tipo definido y
general. Un dominio funciona como una respuesta estable a un conjunto de problemas
complejos y recurrentes que el organismo enfrenta. Esta respuesta involucra procesos
perceptivos, de codificacion, evocacion e inferenciales que son de dificil acceso y estan

dedicados a la solucién de esos problemas” (Hirschfeld y Gelman, 1994, p. 21).

A partir de esta definiciéon, se puede decir que los dominios son, en primer lugar,

guias para hacer una particion del mundo en el sentido de que tienen la funcion
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conceptual de identificar la pertenencia de los fenémenos y objetos a una sola
categoria general en relacién a entidades fisicas, psicologicas o biologicas. En
otras palabras, los dominios muestran una especie de compromiso ontolégico,
particularidad que facilita o permite que los ninos adquieran creencias acerca de
los fenémenos y objetos tempranamente y sin esfuerzo aparente, al centrar la
atencion del nifio en un campo restringido de conocimiento y no en un
conocimiento de corte general. En segundo lugar, los dominios funcionan como
marcos explicativos al suponer que los fenémenos que forman parte de una clase
comparten una gran cantidad de propiedades relevantes entre ellos pero no con
aquellos que pertenecen a otra clase; este vinculo entre los elementos de una
clase hace referencia a conexiones causales aunque no se limita, exclusivamente,
a este tipo de relaciones. En tercero, los dominios parecen ser dispositivos
funcionales ampliamente distribuidos, de forma tal que puede suponerse que los
dominios de conocimiento representan adaptaciones biolégicas ampliamente
compartidas que se ocupan de problemas recurrentes acerca de los cuales un
sujeto debe enfrentarse (véase Cosmides y Tooby, 1994). Por ultimo, los dominios
pueden concebirse como “mecanismos dedicados y automaticos,” en el sentido de
que el pensamiento dominio-especifico es especializado e independiente de la
voluntad; a saber, las operaciones de dominio generalmente implican procesos
perceptivos, conceptuales o inferenciales involuntarios, especificos y

restringidos3.

Como lo menciona Maratsos (1992), el concepto especificidad de dominio indica,
basicamente, que la manera en la cual la informacién es procesada en un
dominio quiza es diferente de la manera en la cual es procesada en otro. A

contracorriente de la suposicién de que las leyes que guian los procesos de

* Esta afirmacién establece que un sistema especifico de conocimiento apoya el acceso inmediato €
involuntario a las entidades y fendmenos particulares, es decir, conduce a la determinacion de las distintas
ontologias. Sin embargo, es factible que ¢l aprendizaje de nuevos patrones y/o el acceso a una practica
mediada socialmente, como lo seria el proceso educativo sea capaz de generar, por un lado, combinaciones en
los dominios que faciliten la comprension de fenémenos mas circunscritos y locales, a saber, apoye el
desarrollo del conocimiento experto y, por el otro, induzca el desvanecimiento de la “inmediatez” y
“automaticidad” haciendo que los sujetos accedan a procesos voluntarios. Por ejemplo, mediante estrategias
metacognitivas puede logarse que los sujetos tomen conciencia de los procesos cognitivos que llevan a cabo
cuando enfrentan una actividad de solucién de problemas. Con todo, dichas modificaciones no implican que
desaparezcan, en palabras de Keil (1994), los modos de construcciéon fundamentales como sistemas

explicativos que apoyan (tal vez a lo largo de toda la vida) nuestras intuiciones inmediatas acerca de las
entidades y fenémenos circundantes.
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construccién, incluso el aprendizaje, son esencialmente las mismas en todos los
dominios de pensamiento, la especificidad de dominio apoya la hipotesis de que
existe, en cambio, algo diferente en diferentes dominios. Entre esas diferencias
podriamos aducir: cémo se enfrentan los sujetos con la informacién; las
restricciones a que puede conducir la clase de informacion con la que tratan y las

conclusiones a las cuales pueden liegar a partir de ella.

La perspectiva de dominio-especifico se ha vinculado, aunque no del todo
correctamente, con el concepto de “médulos” cognitivos (véase Maratsos, 1992,
PP- 12y ss.). La nocién de la “modularidad” de la mente surgié inicialmente con
la teoria estandar de la gramatica chomskyana, su prototipo original, pero fue
elaborado y popularizado por Fodor ([1983] 1986). Para este autor, el aspecto mas
importante en la nocién de modularidad es el “encapsulamiento informativo,”
término que utiliza para senalar que “los sistemas cognitivos modulares son
especificos de dominio, fijados de modo innato, compactos, auténomos y no
ensamblados. Dado que los sistemas modulares son mecanismos
computacionales privativos de un determinado dominio, son asimismo una
especie de facultades verticales” (Fodor, 1983, p. 63). En este sentido, la
organizacion cognitiva vertical seria especifica para cada dominio; puesto de otra
manera, de acuerdo a Fodor, “los sistemas modulares son, por definicion,
mecanismos computacionales de propésito especificos (Op. Cit., p. 167). En
contraste, una organizacion horizontal implicaria operaciones cognitivas que

interesan diferentes dominios de contenido.

Como podemos observar, tanto la especificidad de dominio como la modularidad
no suponen mecanismos de proposito general. No obstante, una caracteristica
diferencia ambos enfoques. El modelo de Fodor postula una taxonomia funcional
cognitiva (sistemas de entrada o mddulos y transductores) que enfatiza la
arquitectura cognitiva funcional, mientras que el enfoque dominio-especifico se
centra mas en la especializacién para tipos especificos de conocimiento
(Hirschfeld y Gelman, 1994).

* Italicas, en el original.
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1.2 El proceso de categorizacién y la dicotomia perceptual-conceptual.

Una de las afirmaciones que, como hemos visto, hace el enfoque dominio-
especifico, es aquella que considera que los sujetos cortan el mundo en ontos
claramente diferenciados. Tal vez desde el punto de vista de una economia
cognitiva sea esperable que dichas particiones aparezcan desde la mas temprana
infancia y reflejen, por otra parte, ciertas caracteristicas que permitan conjuntar
dichas entidades en agrupaciones mas amplias, es decir, en categorias. Como lo
senalan Bruner, Goodnow y Austin ([1956] 2001): “Categorizar es hacer
equivalentes cosas que se perciben como diferentes, agrupar objetos,
acontecimientos y personas en clases, y responder a ellos en términos de su
pertenencia de clase, antes que en términos de su unicidad” (p. 15). Asi, el
proceso de definir los atributos que permiten distinguir unos objetos de otros
como pertenecientes a clases diferentes, podria ser llamado adquisicién dé
conceptos. En si, la adquisicién “... hace referencia al proceso de encontrar
atributos definitorios predictivos que distingan los ejemplares de los no-ejemplares

de la clase que se intenta discriminar™s (Bruner et al., [1956] 2001, p. 34).

En el mismo sentido, Smith y Medin {1981) senalan que la gente utiliza conceptos
tanto para proveerse de una taxonomia de las cosas en el mundo, como para
expresar relaciones entre las clases al interior de esa taxonomia. Asi, dado que la
funcion de categorizaciéon implica determinar que una instancia especifica es un
miembro de un concepto, decir que los conceptos tienen una funcién de
categorizacion, es reconocer que los conceptos son, esencialmente, dispositivos de
reconocimiento de patrones. En otras palabras, los conceptos son utilizados para
clasificar entidades nuevas y sacar inferencias acerca de tales entidades. No
obstante, afirmar que un concepto es un dispositivo de reconocimiento de
patrones no significa que utilice solamente informacién perceptual, dado que la
categorizacién quiza no requiera recurrir, en exclusiva, a este tipo de informacioén.
De acuerdo con Reed (1972), aunque algunas clases de experiencia perceptual
{por ejemplo, la localizacion visual) quizd sean mas analogas que categoriales,

otras formas de percepcion son claramente categéricas, dado que los patrones de

5 fdem
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reconocimiento involucran la clasificacion de estimulos dentro de categorias
mutuamente exclusivas. Tal aseveracion subsana la problematica de suponer,
por ejemplo, que el proceso de desarrollo sigue la ruta de lo perceptual a lo
conceptual. En sentido estricto, la representaciéon de un objeto como una
coleccion de caracteristicas puede ser vista como producto de un proceso previo
de extraccion y compilacién. La determinacion de las caracteristicas salientes,
resultado de dicho procesos, posee dos componentes: la intensidad de una
caracteristica determinada por factores cognitivos y perceptuales que son
relativamente estables a través de los contextos y el valor diagnéstico de una
caracteristica, determinado por la prevalencia de las clasificaciones en las cuales
esta basado (Tversky, 1972). Bajo la especificacion de ambos componentes, seria

dificil argiiir que un proceso de extraccién y compilacién es un proceso

exclusivamente perceptual.

Para Medin, Goldstone y Gentner (1993}, el término similaridad podria ser
pensado como similaridad perceptual. Sin embargo, estos autores han observado
que los sujetos que llevan a cabo juicios de similaridad con exhibiciones
netamente perceptuales en ciertas tareas, muestran también cierta sensibilidad a
las relaciones abstractas. “Nosotros argiimos que si la similaridad es vista como
el resultado de un proceso de comparacién particular que involucra el
alineamiento, la suma de propiedades y una busqueda activa de comunalidades,
entonces esta ya constrenida, incluso si las propiedades abstractas son admitidas
en el analisis. Las comunalidades abstractas, son frecuentemente mencionadas
por nuestros sujetos y no vemos razén para limitar la similaridad a la similaridad
fisica” (Medin et al, 1993, p. 275). Esta aserciéon contradice las aparentemente

bien definidas fronteras entre percepcién y conceptuacion.

Asimismo, €l pasaje de lo perceptual a lo conceptual ha sido considerado como €l
cambio cualitativo que sufren los conceptos a lo largo del desarrollo. No obstante,
si bien el tipo de interpretaciones basadas en atributos que realizan los nifnos es

muy diferente de las interpretaciones relacionales (analiticas) que llevan a cabo

¢ Dado que la semejanza se incrementa con la adicidn de caracteristicas comunes y/o la supresion de
caracteristicas distintivas, la evaluacién de dicha semejanza puede ser descrita como un proceso de igualacion
de caracteristicas.
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los adultos, aquellos también se muestran capaces de responder a relaciones
abstractas en el momento en el cual poseen un conocimiento apropiado de los
objetos. A causa de lo que los ninos son capaces de hacer, las dicotomias del
desarrollo parecen inadecuadas. Con tareas apropiadas (Gelman, 1996), algunas
veces los ninos exhiben competencias que no emergen en sus actuaciones
cotidianas, por ejemplo, pueden clasificar (a los 6 arios), de manera taxonomica,
una arafia con un saltamontes y no sélo hacerlo de manera tematica (por

ejemplo, una arafa con una telarana).

El problema, no obstante, se encuentra en si los procesos de categorizacion
basados-en-la-similaridad son capaces de dar cuenta de la coherencia
conceptual. Como lo han senalado Murphy y Medin ([1985] 1999), la
aproximacién a la coherencia de las categorias basadas en la similaridad prueba
ser insuficiente dado que: (1) conduce naturalmente a la asuncién de que la
categorizacién esta basada unicamente sobre la igualacién de atributos; (2)
ignora el problema de cémo decidir que cuenta como un atributo y, (3) engendra
la tendencia a ver los conceptos como siendo un poco mas que la suma de sus
componentes constitutivos. "Argiiimos que la nocién de relaciones de similaridad
no es lo suficientemente constrictora para determinar cuales conceptos serian
coherentes o significativos. Dichas aproximaciones son inadecuadas, en parte,
porque fracasan al representar las relaciones intra e inter-conceptos y el
conocimiento general del mundo. Nuestra propuesta es enfocarnos sobre las
teorias que tiene la gente sobre el mundo. La piedra de toque de nuestra
explicacion es que las teorias de la gente sobre el mundo encarnan conocimiento
conceptual, y que su organizacién conceptual es en parte representada en sus

teorias” (Murphy y Medin, [1985] 1999, p. 425).

Quiza la mas poderosa explicacion de la coherencia conceptual es que los objetos,
eventos o entidades forman un concepto porque son similares entre si. En este
sentido, puede ser que la similaridad sé6lo sea el pegamento que permita ligar a
los objetos dentro de una categoria. Sin embargo, los estimados de similaridad
quiza estén influenciados por el conocimiento de la gente de que las cosas que

estan siendo comparadas estan en la misma categoria. A saber, es probable que
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la similaridad sea un subproducto de la coherencia conceptual mas que su
determinante.

1.2.1 Los conceptos y las teorias.

La representacion de un objeto como una coleccién de caracteristicas, resultado
de un proceso de extraccion y compilacion, a que hace referencia Tversky (1972),
no es otra cosa que un concepto. Los conceptos pueden ser definidos como
representaciones mentales relativamente estables (Smith y Medin, 1981); o bien,
como unidades de representaciones mentales de textura “tosca” de un solo item
léxico tales como “materia” y “peso” (Carey, 1991). Una distincion puede hacerse
entre el nucleo del concepto y el proceso de identificacién. Dicha distincion, esta
relacionada con la distincion clasica de Frege (véase Smith y Medin, 1981) entre
sentido y referencia. Es decir, el sentido de un concepto estaria dado por su
relacion con otros conceptos, mientras que la referencia seria dada por su
relacion con los objetos y eventos en el mundo. En tal caso, el sentido,
corresponde al niicleo y, la referencia, al proceso de identificacién. Por tanto, el
problema del sentido es, en 1ltima instancia, un problema de la coherencia entre

los conceptos relacionados.

El estudio de los conceptos ha sufrido un cambio importante en los ultimos 30
anos (en las investigaciones iniciales, los conceptos fueron tratados como
unidades atémicas aisladas); ahora se reconoce que estan interrelacionados e
influenciados por teorias (Murphy y Medin, [1985] 1999; Carey, 1985; Carey y
Spelke, 1994; Keil, 1994; Gelman, 1996; Gelman y Diesendruck, 1999). En este
sentido, se supone que conceptos y teorias sufren de una fuerte
interdependencia; asimismo, ambos son representaciones mentales que ordenan
la experiencia. Como lo sefiala Gelman (1996), un concepto es un conjunto de
propiedades que estan asociadas con otras y conforman una unidad. Esta, puede
referirse tanto a una cosa particular (gallina) como a una categoria (aves) vy,
frecuentemente, se codifica en una palabra (animal) [véase Carey, 1991]. En
cambio, una teoria es una estructura mas amplia que incluye un conjunto de

creencias interrelacionadas, explicaciones causales y predicciones. De esta
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manera, las teorias con conjuntos de relaciones interconectadas, mientras que los
conceptos son las unidades conectadas por esas relaciones. La evidencia muestra
que los ninos, a partir del primer ano, forman un rico y complejo grupo tanto de

conceptos como de teorias intuitivas o tacitas.

Algunos otros autores (Samarapungavan y Wiers, 1997), sugieren que los
sistemas de creencias de los ninos sobre el mundo natural deben ser vistos como
“marcos explicativos”. Dicho término, (el cual parece ser cointensivo con el
término “teoria”) se refiere a una red de creenclas interrelacionadas, pre-
almacenadas, las cuales constrifien las clases de modelos mentales que los nirios
construyen en respuesta a problemas especificos. Es decir, las respuestas de los
ninos generadas por problemas nuevos a los que se enfrentan, son constrefidas
por sus creencias previas acerca del mundo. Las ventajas de un marco de esta
naturaleza, como lo senalan Nakhleh y Samarapungavan (1999), son que aunque
los ninos de ordinario no piensan, testan, evalian o tratan de extender su
sistema de creencias, dicho sistema, en si mismo, provee la coherencia
conceptual necesaria para explicar una variedad de fenomenos naturales en

términos de un pequenio, pero internamente consistente, grupo basico de

creencias.

Aunque existe acuerdo (cfr. Keil, 1991; Carey y Spelke, 1994) en cuanto a la
definicion de teoria que suministra Gelman (1996), decir que una teoria es un
“conjunto de creencias...”, tiene el inconveniente de que no permite establecer
diferencias entre los términos “teoria” y “creencia”. Una posible distincion entre
ambas es la realizada por Carey (1991). Ella dice que las creencias son
proposiciones representadas mentalmente y tomadas como verdaderas por el
- sujeto, por ejemplo: “El aire estd hecho de materia™. Al igual que con las teorias
(véase Gelman, 1996), los conceptos son los componentes de las creencias; esto
es, las proposiciones estan representadas por estructuras de conceptos. Mientras
que las teorias las define como estructuras mentales complejas que constituyen
un dominio de fenémenos representado mentalmente y de principios explicativos
que dan razén de ellos. El aspecto central es, en este caso, que las teorias se

refieren a una parcela de la realidad (dominio de fenémenos) y conlleva, por otra
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parte, un conjunto de principios explicativos especificos de ese parcela. Por tanto,
puede decirse que el conocimiento de los ninos acerca de los objetos y/o
fenémenos del mundo, estad organizado en sistemas coherentes que les posibilitan
dar explicaciones causales de los fendmenos, realizar preguntas sobre aquello

que es novedoso y hacer predicciones correctas.

Estos sistemas o estructuras conceptuales frecuentemente han sido llamados
teorias intuitivas, ingenuas, populares o del sentido comun. Asimismo, se
reconoce que éstas teorias intuitivas difieren de las cientificas en que no son tan
detalladas, formuladas explicitamente o probadas directamente (Gelman, 1996).
De manera particular, en circunstancias ordinarias, la gente dificilmente encara
razonamijentos hipotético-deductivos. No obstante, puede suponerse que el
pensamiento adulto tiene un estilo teérico porque apela a las leyes causales
dominio-especificas. Por ejemplo, creemos que si una bola choca con otra, la
movera. Pero mientras esta relaciéon de causa/efecto es aplicable a la descripcién
de los objetos fisicos, no parece ser el caso de que los estados mentales puedan
describirse de la misma manera. Para dar cuenta de estas relaciones causales, y
de las diferencias implicadas en los fenémenos y objetos particulares, la gente
inventa constructos poderosos y no-observables como fuerza y energia para los
fenémenos fisicos o creencias y deseos para los psicolégicos. Esta tendencia a
crear constructos explicativos parece tener la funcion de poder clasificar juntas
dos entidades con caracteristicas diferentes, pero que comparten propiedades
relevantes para la teoria; lo cual, a la vez, implica no clasificar juntas dos cosas
que tengan una apariencia semejante pero diferentes propiedédes, como por
ejemplo, peces y ballenas (Gelman, Coley y Gottfried, 1994). Por tanto, la
coherencia conceptual parece estar dada por una “teoria” que organiza los
conceptos. De la misma manera, también podria decirse que las teorias imponen

la coherencia incluso cuando la similaridad es baja.

No obstante, afirmar que los sujetos, sean adultos o ninos, elaboran teorias
acerca del mundo circundante no significa decir que sus teorias sean de la misma
clase que las que elaboran los cientificos. Como lo afirman Murphy y Medin

([1985] 1999), cuando se dice que los conceptos estan organizados por teorias, se

11
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usa el término teoria para referirse a las “explicaciones” mentales, no para
designar un tipo de explicacion cientifica completa y organizada. Concretamente,
el término “teoria” indica la posible existencia de un complejo grupo de relaciones
entre conceptos (tal vez vinculados causalmente}). Ahora bien, desde el punto de
vista del trabajo de investigacion en desarrollo cognitivo parece de utilidad
pensar que los conceptos estan imbuidos en teorias, entre otras cuestiones
porque parece resolver el problema de la coherencia conceptual y, en este sentido,
llegar a suponer que la coherencia conceptual involucra la estructura interna de
un dominio conceptual particular. Es decir, es factible que los conceptos que
poseen caracteristicas conectadas por relaciones de estructura-funcién, o por
esquemas causales de alguna clase u otra sean mas coherentes que aquellos que
no los posean. Y aunque dichas correlaciones quiza sean estrictamente
empiricas, en muchos casos seran dirigidas por expectativas e hip6tesis (Murphy
y Medin, {1985]1999).

A diferencia de Murphy y Medin ((1985]1999}); Gelman et al. (1994) y Gelman
(1996), investigadores como Gopnik y Meltzoff ([1997] 1999) suponen que las
teorias de los niflos son similares en los rasgos estructurales (abstraccion,
coherencia, causalidad) y funcionales (prediccién, interpretacién, explicacion) a
las teorias cientificas. Gopnik y Meltzoff afirman que los aspectos mas centrales
de la iniciativa cientifica, el aparato basico de explicacion, de prediccion, de
atribucion causal, de formacién y evaluacién de teorias, no son invenciones
culturales tardias (del Siglo XVII en adelante}, sino componentes basicos de
nuestro talento evolucionista. Es decir, que las capacidades cognitivas de los
seres humanos (no sélo la de los cientificos) estan al servicio de la resolucién de
nuevos tipos de problemas que impone el mundo circundante. Especificamente,
sugieren que “los procesos de desarrollo cognitivo en los ninos son similares,
quiza incluso idénticos, a los procesos de desarrollo cognitivo de los cientificos”
(p. 17). Algunos autores, como Downes (1999}, han criticado esta postura: “Esta
vision [de Gopnik y Meltzoff] deriva de [la] creencia... de que la cognicién es un
proceso, o grupo de procesos, seleccionado por la evolucién para representar el
mundo de manera correcta... [y, tales procesos,] son exactamente aquellos

utilizados por los cientificos” (p.574). El grueso de la critica, recae en lo siguiente:
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Gopnik y Meltzoff “dependen de una explicacion idealizada del desarrollo
cientifico como una procesion de teorias confrontando la evidencia. Desde esta
visién, la cognicion cientifica consiste en las operaciones que producen este
desfile de teorias. Una vez aceptado esto, es facil proponer que el desarrollo
cognitivo de los nifios es similar al desarrollo cientifico... [Estos autores} parecen
superponer una vision filosofica estandar acerca del desarrollo cientifico y el
cambio teérico al desarrollo cognitivo de los nifios. Mas que descubrir un
‘mecanismo’ comiin a ambos procesos, sobreponen la vision idealizada de uno de
ellos, el desarrollo cientifico, sobre los resultados empiricos revelados desde los

estudios del otro, el desarrollo de los ninos” (Downes, 1999, p. 573).

De acuerdo con la evidencia empirica aportada, se ha encontrado que los nifnos
carecen de la capacidad de diferenciar teoria de evidencia (D. Kuhn, 1989) y, en
sentido estricto, esta falta de diferenciacién y coordinacién entre teoria y
~ evidencia conduce al no-control de una sobre la otra. Concretamente, es en este
aspecto en donde nirios, adultos y cientificos difieren de manera significativa. Por
tanto, quiza la metdfora-del-nirio-como-cientifico sea fundamentalmente erronea; a
saber, en algunos aspectos muy basicos los nifios no se conducen como
cientificos. Los datos también muestran que los sujetos atados-a-la-teoria tienen
dificultades para “ver” la evidencia, mientras que los sujetos atados-a-la-
evidencia, sin el beneficio de una representacién teérica que les permita hacer
sentido de los datos, estan confinados a la interpretacion local de resultados
aislados. No obstante, aunque reconoce el papel crucial que juega la
diferenciaciéon de teoria y evidencia en el proceso de desarrollo, esta autora no
desdena la importancia que tiene la “teoria” en la organizacién y coordinacién de
los datos. Con todo, existe otro hecho relevante. La capacidad para diferenciar y
coordinar teoria y evidencia se ve reflejada tanto en la edad como en el nivel
educativo. En los datos de D. Kuhn (1989) se observa que mientras la ejecucién
de los ninos mejora entre el tercero y noveno grados (de los 9 a los 15 arios de
edad), existe un mejoramiento poco significativo entre el noveno grado y los
sujetos adultos; sin embargo, en esas edades, la ejecucion se ve fuertemente

influenciada por el nivel educativo. Por tanto, es posible que la manera inicial
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[intuitiva] de abordar los fenémenos del mundo se modifique mediante el proceso

educativo.

No obstante, mientras que por un lado es importante resaltar que las “teorias”
que elaboran los nifos no son estructural ni funcionalmente similares a las
cientificas, por el otro, debe rescatarse la importancia heuristica que tiene
suponer que los conceptos se encuentren imbricados en teorias?. Para Gelman y
Diesendruck (1999), un modelo en el cual los conceptos tienen una base tedrica
[theory-based model] contribuye mas al desarrollo de los conceptos que a su
resultado. Es decir, sin la presencia de compromisos teoréticos de alguna especie,
seria muy dificil para los nifios desarrollar conceptos. De acuerdo con Murphy (en
Gelman y Diesendruck, 1999), las teorias ayudan a los aprendices de conceptos
en tres aspectos: (1) posibilitan identificar aquellos rasgos relevantes para un
concepto, (2) establecen la forma (junto con las dimensiones) en que la similitud
deberia ser calculada y, (3) pueden influenciar la manera en que los conceptos se
almacenan en la memoria. Resultado de esto seria que el aprendizaje de un
concepto puede llevarse a cabo de manera mas uniforme con la ayuda de las

teorias, atin y cuando las teorias mismas cambian durante el desarrollo.
1.2.2 Los cambios en las teorias (cambio conceptual).

Como se ha visto, un cambio importante en el estudio de los conceptos fue la idea
de que estos no son elementos aislados sino que se encuentran organizados en
teorias. Ahora bien, para algunos autores, €l paso siguiente llevé a considerar un
nuevo modelo para concebir los cambios ocurridos en el desarrollo psicolégico: el
cambio teérico en la historia de la ciencia, planteado originalmente por T. S.
Kuhn ([1962] 1983). (Véase también Ruiz y Ayala [2000], para un analisis de las

epistemologias evolucionistas sobre los cambios en las teorias cientificas.]

Para Carey (1985), la formulacién kuhniana involucra un sentido holistico: el
significado de un concepto dentro de una teoria estid determinado por sus

relaciones con todos los demas conceptos dentro de esa teoria. “En esta

7 Esta asercién no descarta la posibilidad de que existan también otros sistemas que podrian ser
“organizadores” de conceptos, por ejemplo, los modelos parciales posibles (véase Flores y Gallegos, 1998).
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perspectiva, cualquier cambio de teoria involucra, necesariamente, cambio
conceptual. Esta visién tiene otras consecuencias: las teorias sucesivas son
inconmensurables, no pueden diferir de los datos y son infalseables (...) Aunque
estas formulaciones han sido rechazadas por la mayoria de los filésofos de la
ciencia, la postura de la reestructuracién fuerte ha sobrevivido...” (p. 4).
Asimismo, esta autora explica el tipo de cambios conceptuales que pudieran
realizarse. Por ejemplo, mientras Aristételes distinguia dos tipos de movimiento
{natural y violento), Galileo, al afirmar que no habia distincién entre ambos,
colaps0 ambos conceptos (Carey, en -1991, llamd a este tipo de cambio,
coalescencia). A la vez, los compromisos ontolégicos de las teorias también
difieren: Aristételes consideraba la existencia de lugares y estados naturales, los
cuales jugaban un papel explicativo central en su teoria pero, de acuerdo con la
teoria de Galileo, tales cosas no existian. En resumen, estos cambios
{diferenciaciones, combinaciones, cambios en los compromisos ontolégicos), sélo
son comprensibles en términos de cambios en los dominios y en las nociones
causales entre las teorias sucesivas. Cuando se encuentran todos estos cambios,
se puede decir que la reorganizacién del conocimiento en cuestiéon es de tipo
fuerte e involucra un cambio conceptual. Mientras que otro tipo de cambio, a
saber, la reestructuraciéon débil, ocurre como cuando un jugador gana pericia
en el ajedrez. Es decir, dado que novatos y expertos comparten los “conceptos
individuales centrales” del juego (piezas, movimientos, regias y meta final) no

pareceria haber duda de que dicho proceso es mas bien una “reestructuracion”.

Para D. Kuhn (1989), la caracterizacion planteada por T. S. Kuhn de los
paradigmas y cambios de paradigma, ha proveido el fundamento para la
distincién realizada por Carey (1985, 1991) entre reestructuracién débil y fuerte
en el cambio conceptual. La reestructuracion en el sentido débil, como se ha
visto, implica una nueva relacion entre los conceptos y la adicién de algunos
nuevos. Pero el sentido de cambio conceptual fuerte es equivalente al cambio de
paradigmas khuniano. Implica cambios en el nucleo de los conceptos de la teoria
¥ su interrelacion, de tal forma que el nucleo de los conceptos de la nueva teoria
quiza no sea traducible dentro de aquellos de la vieja teoria. De manera

especifica, entonces, puede suponerse que Carey (1985) retoma un elemento de la
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metodologia kuhniana para interpretar el cambio conceptual: “Las
transformaciones de los paradigmas son revoluciones cientificas, y la transicion
sucesiva de un paradigma a otro por medio de una revolucion es €l patrén usual
de desarrollo de una ciencia madura” (Ruiz y Ayala, 2000, p. 46). Un paradigma
es una “estructura” que apoya una nueva forma [Gestalt] de ver. “La facilidad y la
rapidez mismas con que los astronomos vieron cosas nuevas al observar objetos
antiguos con instrumentos antiguos puede hacernos decir que, después de
Copérnico, los astrénomos vivieron en un mundo diferente” (T. S. Kuhn, [1962]
1983, p. 184). Ahora bien, si vieron el mundo de una manera diferente fue porque
sostenian un paradigma diferente; es decir, “las operaciones y mediciones
estaban determinadas por el paradigma” (T. S. Kuhn, [1962] 1983, p. 198). Un
paradigma que guia la visién implica, a la vez, el sostenimiento de nuevas ideas

acerca de la naturaleza.

Dadas las consideraciones anteriores, parece que Carey (1985) utiliza
“paradigma” como sinénimo de “teoria” y, por tanto, supone que el desarrollo
cognitivo podria considerarse como cambios en las teorias que sostienen los
nifios. En este sentido, y sé6lo en este sentido, la metafora-del-nifto-como-
cientifico pareceria ser heuristicamente valida. “El cambio de una teoria cientifica
es, después de todo, uno de los ejemplos mas claros que conocemos de la
derivacién de representaciones abstractas y complejas... del mundo a partir de la
experiencia” (Gopnik y Meltzoff, [1997] 1999, p. 17). Asi, se podria decir que las
“ideas” de los ninos conforman una teoria, es decir, un cuerpo conceptual
mediante el cual explican e interpretan los fenémenos de un dominio de la
realidad. De acuerdo con Siegal (2002), para Carey el desarrollo cognitivo puede
ser mejor caracterizado en términos de cambios en dominios especificos mas que
siguiendo una secuencia de estadios generales. La consecuencia de una
caracterizacion de este tipo implica que si cada dominio de conocimiento tiene
sus propias reglas y criterios de comprension, puede entonces darse el caso de
que en algunos dominios (por ejemplo la astronomia) ocurran cambios
conceptuales del tipo débil o enriquecimiento (reestructuracién) pero, en otros,

(como la fisica) ocurran reestructuraciones fuertes en los conceptos.
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Ahora bien, si los cambios en el desarrollo pueden caracterizarse como cambios
en las teorias subsecuentes que los nifios elaboran, ¢cuales son las
caracteristicas que éstas deben poseer? Gelman (1996) menciona que una teoria
intuitiva posee, al menos, cuatro caracteristicas: (1) una ontologia distintiva; (2)
leyes causales de dominio especifico; (3) creencias interrelacionadas y, (4)
recurrencia a instancias no-observables. Asi mismo, esta autora senala que la
base de cualquier teoria es su ontologia, es decir, las distinciones fundamentales

que establecen que clases de entidades existen.

- En la misma direccién, Carey y Spelke (1994) sostienen que el razonamiento
humano estd orientado por sistemas de conocimiento de dominio especifico.
“Cada sistema esta caracterizado por un conjunto de principios basicos que
definen cudles son las entidades que abarca ese dominio y sustentan el
razonamiento acerca de ellas. En esta visién, el aprendizaje consiste en un
enriquecimiento de los principios béasicos y su consolidacién y la consolidacion de

la ontologia que determinan.

“... El cambio conceptual [a su vez,] implica la superacién de los principios
basicos y la creacién de nuevos principios y nuevas categorias ontologicas” (p.
169). Es decir, de acuerdo con el enfoque dominio-especifico, la determinacion de
las ontologias define las parcelas de objetos y fendémenos pertenecientes a ellas
asi como el tipo de explicaciones. Dicho enfoque también supone que las
constricciones dominio-especificas son de importancia critica en la comprension

de c6mo las teorias influyen y reestructuran los conceptos (Keil, 1991}.

La importancia concedida a la definicion de una ontologia y el tipo de
explicaciones que dan cuenta de ella, asi como al cambio de “teorias” a lo largo
del desarrollo, ha sido notoria en el conjunto de trabajos sobre los dominios fisico
(Spelke, 1991; Gopnik y Meltzoff, [1997] 1999) y psicolégico (Astington, Harris y
Olson, 1989; Astington, [1993] 1998). La evidencia aportada parece indicar que
en estos dominios los nifos atienden a una ontologia bien definida y muestran
un sistema explicativo que hace uso de elementos circunscritos al dominio, por

tanto, podrian caracterizarse como dominios auténomos. Respecto del dominio
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biologico (dado que era y aun es discutible su autonomia), Carey (1985) abord6
esta problematica con el fin de esclarecer si el conocimiento biologico de los nifios
puede ser caracterizado como un dominio. Dicho trabajo es un estudio de la
adquisicién del conocimiento biolégico de los nifios entre los 4 y los 10 anos. El
argumento central es que en este periodo de la infancia se asiste a una
reestructuracion del conocimiento del nifio sobre los animales y las cosas vivas,
es decir, una reestructuracién, por lo menos, del tipo débil caracterizada por
cambios de novato a experto (los cuales no implican un cambio de teoria); y muy
probablemente, si es del tipo fuerte (lo que involucra una reorganizacion
conceptual), dicho cambio estaria caracterizado por un cambio de teoria. Con
todo, dicha reestructuracion puede ser pensada como la emergencia de una
nueva teoria (una biologia intuitiva) a partir de su pariente teérico (una teoria
intuitiva de la conducta animal). En resumen, para Carey (1985) el dominio de la

biologia no es auténomo y surge del dominio psicolégico.

En 1995, Carey (en Siegal, 2002) establece algunas precisiones. En dicho trabajo,
dice que las ideas de los ninos pequenos acerca de la biologia progresan a través
de dos fases de desarrollo. En la primera fase, desde los anos preescolares hasta
los 6 anos, los ninos aprenden hechos del mundo biolégico. Aunque este
conocimiento puede ser impresionante, es bastante diferente de tener un “marco
teorético” (framework theory) que involucre la conexion de hechos para crear una
estructura conceptual unificada, coherente. Sélo en la segunda fase, a partir de
los 7 anos o mas, es que se puede decir que los nifios comienzan a construir un
marco teorético coherente mediante un proceso de “cambio conceptual”. Carey
mantiene que es probable que tal cambio en el dominjo de la biologia sea de la
variedad fuerte; dado que dicho cambio involucra diferenciacién y re-analisis,
implica una reestructuracion que posibilita que los niflos adquieran nuevos
conceptos causales. Como puede observarse, las precisiones que hace Carey
parecen ser tinicamente respecto de la edad en la cual se conforma un cambio de
teoria, o bien es a partir de los 10 anos (1985), o a partir de los 7 (1995). No
obstante, la cuestion acerca del surgimiento del dominio sjgue siendo la
afirmacién sostenida en 1985: la biologia intuitiva surge a partir de su pariente

mas cercano, €l dominio psicoléogico.
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Aunque parece existir un acuerdo en la tesis de que los conceptos estan
organizados en teorias, existe desacuerdo en cuanto a cémo se producen esas
interrelaciones (Keil, 1991). Un punto de vista, fuertemente empirista, sostiene
que los conceptos iniciales estan desprovistos de teoria pero, ésta, se va
conformando gradualmente a lo largo del tiempo. El otro punto de vista, llamado
“el criterio de la teoria original” (Keil, 1994), sostiene que los conceptos se
encuentran articulados, desde el inicio, en relaciones de tipo teérico. Asi, dado
que al inicio sélo estan disponibles dos conjuntos de teorias, mecanica intuitiva y
psicologia intuitiva, todos los demas dominios se ven obligados a incluirse dentro
de alguno de ellos (véase la posicion de Carey, 1985). Desde la perspectiva
empirista, no existe el problema del desprendimiento de una teoria a partir de
otra, dado que todos los conceptos, incluidos los biolégicos, surgen de
mecanismos generales asociativos o inductivos. La teoria original si enfrenta un
problema en el sentido que supone que el desarrolio de una teoria netamente
biolégica sélo es posible a partir de su desprendimiento del dominio psicologico.
Por tanto, considera que los nifios dan respuestas distorsionadas en cuanto a la
conceptuacion adecuada de los objetos biologicos dentro de su dominio, a saber,
por tratar de encajar dichos objetos dentro de la organizacion tedrica de corte
psicolégico. El grueso de la evidencia que se presentara en el presente trabajo
rechaza, por un lado, que el surgimiento del dominio biolégico se dé a partir del
psicolégico y, por el otro, prueba que cuando los niflos consideran fenémenos

biolégicos, sus explicaciones se reStringen al dominio, o bien, a la separacion
explicita entre ellos.

1.3 El dominio especifico de la biologia.

De manera sustancial, el libro seminal de Carey (1985) abordd, desde la
perspectiva dominio-especifica, un conjunto de temas relacionados con el
conocimiento de los fenémenos biologicos: el concepto de vida, el concepto de
anlmal las nociones fisiolégicas y la formacion de categorias naturales, vegetales
y animales. Asimismo, y no siempre desde esa perspectiva, se han investigado un

amplio abanico de “conceptos” bioldgicos: el concepto de muerte (Speece y Brent,
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1984; Orbach, Glaubman y Berman, 1985; Lazar y Torney-Purta, 1991); el
concepto de herencia (Bemstein y Cowan, 1975; Springer y Keil, 1989; Springer y
Keil, 1991; Solomon, Johnson, Zaitchik y Carey, 1996; Springer, 1996); las
concepciones acerca del interior del cuerpo (Gellert, 1962; Crider, 1981; Carey,
1985; Ledén-Sanchez, 1993); las nociones acerca de la enfermedad (Simeonsson,
Buckley y Monson, 1979; Kister y Patterson, 1980; Bibace y Walsh, 1981; Perrin
y Gerrity, 1981; Rozin, Fallon y Augustoni-Ziskind, 1985; Del Barrio, 1988;
Siegal, 1988) y, las categorizaciones que elaboran los niﬁds para distinguir el
mundo animado del inanimado (Richards y Siegler, 1984; Bullock, 1985; Gelman
y Gottfried, 1996).

Suscribiendo lo dicho por Gelman (1996), desde una perspectiva practica es
importante preguntar cuantas teorias existen para los nirfios pequerios. Si existen
innumerables dominios, ehtonces, una aproximacién teédrica al desarrollo
cognitivo deja de ser util; conocer acerca de cualquier teoria dada de manera
general podria decir muy poéo acerca de la cognicion infantil. Dado que el
numero de teorias que los nifnios poseen parece ser pequeno, investigar dichas
teorias posibilitard nuestra comprension respecto de un amplio trozo de la

cognicion temprana.

El estudio de la construccién del conocimiento bioloégico en el nino no tuvo,
inicialmente, la suficiente aceptacion. Segin algunos autores, “sélo con cierta
condescendencia podriamos hablar de una biologia del sentido comun o del
pensamiento infantil, pues en este campo no encontramos sino ciertas nociones
esencialmente animistas” (Piaget, [1957] 1970, p. 95). Tomando como punto de
partida el trabajo de Piaget sobre el desarrollo del concepto de vida y la tendencia
animista en el pensamiento infantil (Piaget, [1926] 1975, [1957] 1970, [1964]
1981), proliferaron las investigaciones dedicadas al estudio del animismo que
intentaron examinar si dicho fenémeno se presentaba de manera universal o era
producto de la metodologia utilizada (Looft y Bartz, 1969; Delval, 1975). Con todo,
en la actualidad, el estudio del conocimiento biolégico ha establecido, entre sus

prioridades, el examen del status ontologico de dicho dominio, es decir, las
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distinciones vivo vs. no-vivo y/o animado vs. inanimado, con el fin de determinar

su autonomia.

Una parte de la evidencia obtenida suglere que es un error considerar que una
actitud animista satura el pensamiento infantil ya que incluso los ninos de 3
anos distinguen la diferencia entre objetos animados e inanimados, aunque no
sean tan precisos ni tan consistentes como los niflos mayores en cuanto al
conocimiento especifico del mundo objetal circundante (Bullock, 1985).
Asimismo, se puede observar que los nifios pequerfios pueden distinguir la
estructura interna de varias clases de objetos (animados versus inanimados,
biolégicos versus no-biolégicos y naturales versus artificiales); distincién que
implica ir mas alld de las similitudes superficiales y comprender aspectos que
estan mas ocultos y que son menos obvios. En este sentido, pareceria que el
incremento en el conocimiento biolégico de los nifios juega un importante papel

en la seleccion de las propiedades y las categorias pertenecientes a este dominio
(Gelman, 1989).

Gelman y Gottfried (1996) se interesaron en la explicacion causal que dan los
niflos a los movimientos de los objetos animados e inanimados. Los resultados
muestran dos aspectos particularmente relevantes. Por un lado, los nifos
respetan las diferencias de dominio (cada condicién de movimiento fue explicada
de manera diferencial tanto para animales como para artefactos} y, por el otro,
describen propiedades y partes internas biologicas para animales y agentes

humanos y partes mecéanicas o eléctricas para artefactos.

En otros estudios (Inagaki y Hatano, 1996) se ha encontrado que los ninos de
cuatro y de cinco aros tratan a los animales y a las plantas como entidades
semejantes que experimentan cambios auténomos en el tamaro y en la forma a
través del tiempo. La mayoria de los niflos de cinco arfios usan de manera
espontanea la categoria de cosas vivas y limitan su proyeccion inductiva a las
propiedades de crecimiento y consumo de alimento y agua tanto en plantas como
en animales; es decir, dichas entidades son comprendidas bajo una misma

categoria biolégica al rescatar las caracteristicas salientes que animales y plantas
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comparten. Muy probablemente esto significa que los nirios tienen un dominio
autonomo de la biologia y, por otro lado, aunque la evidencia indica que estan
lejos de poseer una teoria desarrollada, coherente y completa de la biologia,
dichas noclones se encuentran separadas del dominio psicolégico. En sentido
estricto, estos hallazgos van en contra de las aseveraciones de Carey (1985), para
quien, como ya fue mencionado, el dominio biolégico, por un lado, se desprende
del dominio psicologico y, por el otro, no alcanza su autonomia sino a partir de

los 10 anios.

En cuanto a la existencia de respuestas animistas por parte de los nifos, Ochiai
(1989) considera que éstas se deben (1) a una confusion en la definicién de cosas
vivas (el léxico utilizado), (2) a la utilizacién de analogias basadas en la semejanza
(por ejemplo, se toma al ser humano como modelo para comprender el mundo
animal y vegetal, sobretodo el animal), (3) a un conocimiento incompleto de las
categorias bioldgicas, (4) asi como a una falla en la coordinacién de diferentes
tipos de conocimiento acerca de los objetos y de sus propiedades. En el mismo
sentido, los hallazgos de Inagaki y Hatano (1987) sugieren que las respuestas
animistas estan limitadas a personificaciones que los nifnos utilizan para generar
una conjetura correcta acerca de objetos menos familiares y alejados del modelo
humano; por tanto, es posible suponer que el uso que hacen de la personificacion
conlleva cierta falta de conocimiento biolégico. En otros estudios se ha observado
que los ninios de 6 afios no integran animales y plantas dentro de la categoria
supraordenada de seres vivos (Carey, 1985), o bien, su concepto de plantas
parece tener un nivel intermedio entre las cosas vivas y las cosas no vivas
{Ochiai, 1989) y, en este sentido, la posibilidad de atribuir propiedades biolégicas
a las plantas es menor que las atribuidas a los animales y a los seres humanos o,

incluso, segtin la cultura, llegan a ser consideradas como no-vivas (Hatano et al,
1993).

En conclusion, si las respuestas animistas son producto del escaso conocimiento
adquirido por el nino, entonces parece razonable que éste tenga que recurrir a lo
que conoce suficientemente bien (los seres humanos) para clasificar entidades

desconocidas. A saber, el razonamiento animista puede ser considerado como la
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personificacién de un objeto inanimado (Hatano, 1999). En otras palabras, dado
que los nirios pequenos estan mas familiarizados con los seres humanos pero son
novatos en muchos otros dominios tienden frecuentemente a usar la “analogia de
persona” para predecir atributos de objetos no familiares (Inagaki y Hatano,
1987). O bien, el animismo también podria ser considerado como la aplicacién de
un modelo de comparacion con la gente [comparison-to-people model] debido a la
carencia de su conocimiento biolégico (Carey, 1985). Pero, asimismo, puede
sostenerse que el animismo surge cuando los nifios no pueden todavia regular los
"diferentes tipos de conocimiento: a) acerca de los objetos, b) de las funciones y

atributos y, c) del conocimiento biolégico categorial (Ochiai, 1989).

Piaget ([1926] 1975), por su parte, consideré que en los primeros estadios del
' desarrollo del concepto de vida, el “movimiento” (auténomo versus inducido) era
el criterio que utilizaban los nifios pequenos para diferenciar lo vivo de lo no-vivo.
La utilizacion de tal criterio presenta una problematica en cuanto a la tipificacion
de los objetos pertenecientes al dominio. Por un lado, es posible que aparezcan
respuestas por sobreextension en el momento de categorizar algunos artefactos
(automoviles, aviones, etc.) como miembros de la clase y, por el otro, respuestas
por omision al no tipificar a las plantas como pertenecientes a dicha clase. Sin
embargo, en otros estudios se puede encontrar que atin los nifios pequerios {de 3
y 4 anos) respetan las diferencias de dominio cuando explican diferencialmente el
movimiento de los animales del de los artefactos, aunque utilizan causas
“inmanentes” para explicar el de los primeros (Gelman y Gottfried, 1996). Por
tanto, seria pertinente sostener que el estudio del conocimiento biolégico debe
“enfocarse en la pregunta de cuando los nifios identifican las cosas vivas con
propiedades relevantes de la teoria [theory-relevant properties] tales como la
capacidad de crecer y comer mas bien que con aspectos irrelevantes tales como el
movimiento” (Gelman, 1989, p. 65). En resumen, se podria decir que el fracaso en
la categorizacién de los seres vivos deberia ser achacado a una carencia en el
conocimiento del dominio biolégico (Bullock, 1985); a la falta de integracion de
animales y plantas en la categoria de las cosas vivas (Carey, 1985); por intentar

comprender objetos nuevos atribuyéndoles (por analogia) categorias conocidas
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-

(Inagaki y Hatano, 1987) o, por una integracién inadecuada de diferentes tipos de
conocimiento de los objetos y de sus propiedades (Ochiai, 1989).

1.3.1 La diferenciacién de propiedades fisicas y psicolégicas (el problema de la

herencia).

Con el fin de examinar mas abundantemente si los nifnos poseen un dominio
auténomo de la biologia, se han investigado otros conceptos tales como el de la
herencia. Bernstein y Cowan (1975), estudiaron las concepciones infantiles sobre
el origen de los bebés partiendo del supuesto de que éste tipo de conocimiento
sigue el mismo proceso de desarrollo cognitivo propuesto por Piaget para la
causalidad fisica. De esta manera, dicen que es hasta el nivel de las operaciones
concretas (lo que ellos llaman Niveles 4, 5 y 6) que los ninos comienzan a
establecer causas fisicas (Nivel 4) acerca del origen de los bebés (tomado como
causalidad social por los‘autores, pero en el sentido de la relacion padre-madre),
pero sin considerar la transmisién genética. Sé6lo es hasta el Nivel 6 (11 anos) que
los ninos comienzan a dar respuestas mas sofisticadas biologicamente. Del
analisis que puede hacerse de las respuestas de los ninos estudiados en este
trabajo, es importante sefialar que ninguna de ellas hace uso de instancias

psicoldgicas para explicar el origen de los bebés.

Otros autores como Springer y Keil (1989 y 1991) también han tratado la
causalidad biologica. Afirman que las concepciones infantiles de la causalidad se
rigen por principios de extensién especifica, es decir, la nocion de causalidad
aplicable a fenémenos fisicos es diferente de la aplicable a fenémenos biolégicos,
y sostienen que los nifios poseen cierta “intuicién” sobre los fenémenos
blolégicos, concretamente, sobre los rasgos hereditarios y aquellos que no lo son
(Springer y Keil, 1989), y sobre el tipo de mecanismos causales que afectan los
fenémenos biolégicos versus artificiales (Springer y Keil, 1991). Asimismo,
Springer (1996) ha sugerido que la mayoria de los nifios entienden que los bebés
comparten propiedades fisicas con sus padres bioldgicos pero tenderan a

compartir creencias y preferencias, por ejemplo, de los padres adoptivos.
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Aunque esta diferenciaciéon que hacen los ninos pareceria obvia en cuanto a la
separacion de dominios, el trabajo de Solomon et al, (1996) establece que
unicamente puede considerarse que la comprensién que tienen los nifios acerca
de la herencia tiene una base biolégica si el fenomeno de la herencia esta incluido
dentro de un marco conceptual que explique, por ejemplo, el parecido con los
padres en los rasgos fisicos de manera diferente a aquel que explique el parecido
en el tipo de creencias. Las noclones adultas, que tienden a diferenciar entre los
dominios biolégico y psicologico, comprenden que los niftos adoptados al nacer se
pareceran a sus padres biologicos en los rasgos fisicos, pero a sus padres
adoptivos en las creencias. Sin embargo, los niftos preescolares y los de seis arfios,
en este estudio, no diferenciaron entre dichas caracteristicas. La falla de los nirios
no se debe a su falta de habilidad de dominio general para razonar de forma
causal, pues existe evidencia convincente de que comprenden la causalidad
dentro del dominio de la fisica clasica (Gopnik y Meltzoff, [1997] 1999; Maratsos,
1992). Por tanto, parece probable que la falla se deba a que ignoran los
mecanismos biologicos relevantes para explicar el origen y determinacion de las
caracteristicas corporales; lo cual significa, esencialmente, carencia de
informacién. Pero, por otra parte, también podria ser que aquellos nifnos que
resolvieron exitosamente las tareas estaban en proceso de construir un dominio
cognitivo auténomo de la biologia. Es decir, tendieron a hacer referencia al
nacimiento para explicar el parecido en los rasgos fisicos pero no el parecido en
las creencias. Por tanto, dichos ninos intuyen que ambos fenémenos,
ostensiblemente distintos, pertenecen a dominios distintos. Una evidencia
importante que apoya al enfoque dominio-especifico ya que, precisamente, esta

clase de coherencia teérica y compromiso ontolégico es uno de sus rasgos
distintivos.

Como se mencioné anteriormente, para Carey (1985} los nifios pequenos (entre
los 4 y los 6 anos) no realizan distinciones importantes entre los fenémenos
bioldgicos y los psicolégicos. En este sentido, comprenden, por ejemplo, el acto de
comer no en términos de su funcion fisiolégica-nutricional, sino como deseos y
creencias asociadas a la comida. Asimismo, la propiedad “tener bebés”, so6lo es

comprendida en cuanto a las funciones sociales asociadas a las relaciones padre-
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hijo, pero no como funcién reproductiva. En un grupo de estudios (Carey, 1985,
fundamentalmente el capitulo 3), a nifios de 4, 5 y 7 aiios y adultos, se les
mostraron imagenes con los siguientes items: oso hormiguero, dodo, tiburén
cabeza de martillo, chinche de jardin, orquidea, baobab y gusano; y se les
pregunté sobre ciertas actividades exhibidas, como comer, respirar, hacerse dario,
dormir, tener un corazén y pensar. Ante esta tarea, dos resultados son de interés.
Primero, los sujetos muestran una disminucién regular en la atribucién de
propiedades a los animales, en un orden que corresponde a una mayor
semejanza con los seres humanos (o “distancia filogenética” como dice Carey). Es
decir, los sujetos atribuyen la mayoria de las propiedades a la gente, seguidas en
orden por el oso hormiguero, el dodo, la chinche, el tiburén y el gusano. Asi,
mientras que los niftos de 4 y 5 afos muestran un rompimiento significativo
entre la gente y todos los otros animales; para los de 7 anos ya no hay este
rompimiento. El segundo resultado, es el grado de diferenciacion entre
propiedades para los grupos de edad maés jovenes. Los nifios de 4 anos de edad
no mostraron diferenciacion entre propiedades, y los de 5 y 7 arios mostraron
poca. Por ejemplo, los nifos pequenos (4-5 arnos) no diferenciaron entre tiene
huesos, propiedad que sélo debe ser atribuida a los vertebrados y tener bebés,

propiedad que debe ser atribuida de manera extensa a todas las cosas vivas.

Si los niflos se basan en un modelo de comparacién—con—la—génte (véase Carey,
1985 y también Ochiai, 1989), entonces estas propiedades deberian ser
atribuibles sé6lo a aquellos organismos que el nifio conciba como mas cercanos a
lo humano; por ejemplo, los perros comen y tienen bebés pero no los gusanos. En
apoyo de esta cuestién, Carey (citada en Keil, 1994, p. 236) reporta la respuesta
de un nifio quien dice: Los gusanos no tienen bebés. Solamente tienen gusanitos.
“Sin embargo, en esta cita, —dice Keil- se plantea la problematica de por qué el
nifio hace tal comentario, de que los gusanos sélo pueden tener gusanos
pequer‘ios. Si el nifo sélo tiene una comprension social... entonces no deberia

hacer un comentario de este tipo, dado que es irrelevante”.

Es cierto que las ligas familiares pueden ser conceptualizadas tanto social como

biolégicamente: en una se pueden resaltar elementos observables como la crianza
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y la proximidad, los cuidados y normas que organizan las relaciones entre los
miembros de la familia. Mientras que en la otra, las relaciones familiares pueden
ser definidas en términos de ligas bioldgicas inobservables. Ante esto, Springer
(1999) se hace la siguiente pregunta: ;cémo los nifos comienzan a moverse de
una concepcién social hacia una genética? Este autor sostiene que lo que
conduce al desarrollo del primer razonamiento teérico de los nifios sobre el
parentesco ocurre cuando ellos aprenden que los bebés crecen dentro del cuerpo
de sus madres. Este conocimiento sobre la gestacién les permite ligar ciertas
relaciones al nacimiento y hacer algunas predicciones teéricas pero también
desarrollar algunas nociones incorrectas, aunque internamente consistentes
sobre la herencia (como por ejemplo, que la proximidad fisica entre el bebé y la
madre previa al nacimiento, hace que los hijos se asemejen mas a la madre). En
resumen, el aprendizaje sobre un proceso no-observable cambia la comprension
de los ninos de los rasgos observables. De esta manera, para Springer (1999) la
primera teoria de los nifios sobre el parentesco es biologica, pero no genética, y
su adquisicién esta fuertemente dirigida por los datos. También sugiere que esta
teoria no se desarrolla desde una teoria psicolégica, sino que sodlo esta

constreniida, en forma general, por una mecanica naive y, por ultimo, es implicita

mas que explicitas.

Entre los datos aportados por Springer (1999) se encuentran los siguientes: dos
tercios de los nirfios entre los 4 y los 5 arios, y tres cuartos de los niftos entre los 6
y los 7 anos de edad estudiados, comprenden que los bebés crecen dentro de la
madre con anterioridad al nacimiento. (Dichos niftos fueron clasificados como
informados a diferencia de los que no tenian este conocimiento, los cuales fueron
clasificados como no-informados.) Asimismo, algunos ninos de 4 y 5 afios poseen
una teoria implicita de la biologia y comprenden las relaciones de parentesco, de
tal manera que puede afirmarse que sus respuestas cumplen con los criterios
marcados para determinar dicha posesion: especificidad de dominio, compromiso

ontolégico y mecanismos explicativos. Distintivamente, esta teoria inicial de los

¢ Au y Romo (1999), por su parte, sostienen que la causalidad mecénica es el mecanismo elegido por nifios y
adultos (especialmente aquellos que no tienen educacion cientifica) en su intento de dar sentido a los
fendmenos biolégicos. Esta tendencia parece afirmarse en el hecho de que desde la infancia los nifios saben, y
rapidamente aprenden, cémo los objetos y las sustancias se comportan en términos de la mecanica.
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nifos sobre el parentesco es adquirida a través de inferencias inductivas desde
un conjunto de hechos simples sobre el crecimiento prenatal. Es decir, el énfasis
esta puesto en la cuestion de que los bebés se originan y gestan dentro de sus
madres antes del nacimiento; “... este hecho es conceptualmente especial en dos
sentidos: primero, los nifios utilizan el conocimiento de que los bebés crecen
dentro de sus madres como base para sus inferencias inductivas sobre las
cualidades fenotipicas y los mecanismos de la herencia... Segundo, los nirios que
saben donde crecen los bebés, tratan la localizacién del crecimiento prenatal
como un criterio para el parentesco. Esto es, piensan que un bebé pertenece a
una cierta madre si y s6lo si se origina en su cuerpo, sin tomar en cuenta si lo

cuida o vive con él” (Springer, 1999, pp. 48-49).

En resumen, muchos ninos tipificados como informados adquieren una teoria
especifica como resultado de inferencias inductivas generadas sobre la base del
conocimiento del crecimiento prenatal y de otros conocimientos factuales. De
manera caracteristica, esta teoria es implicita, dominio-especifica, sostiene un
compromiso ontologico, aparece entre los 4 y los 5 anos de edad y les permite a
los ninos generar explicaciones de, y predicciones acerca de, caracteristicas
fenotipicas y los mecanismos de la herencia. En adicién, esta primera teoria del
parentesco esta basada en una definicion biolégica de las relaciones madre-hijo,

no en una social-psicologica.

Uno de los elementos centrales en la argumentacion que hace Springer (1999), se
refiere al hecho de que el conocimiento acerca del crecimiento prenatal del bebé
en el vientre de la madre posibilita que los nifios se encaminen a diferenciar las
concepciones social y biolégica de la liga padres-hijos y, por tanto, diferenciar los
rasgos salientes de cada una de esas concepciones. Asimismo, los datos
aportados en el estudio de Solomon et al., (1996) indican que cuando a los nifios
se les pide elegir entre rasgos fisicos o rasgos sociales (creencias) que tendria un
nino que nacié de un padre biolégico pero es criado por el padre adoptivo, los
ninos de 7 anos de edad, asocian los rasgos fisicos con el padre biolégico y las
creencias con el padre adoptivo. Las explicaciones acerca de la crianza exhiben,

de manera explicita, mecanismos de mediacién causal (aprendizaje, costumbres,
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etc.), no obstante, las explicaciones acerca de los padres biol6gicos son ambiguas;
es decir, no es del todo claro qué tanta comprensién acerca de la herencia
biolégica Henen los nifnos. Esto es, si los adultos pueden concebir un clerto
numero de vias causales mediante las cuales los padres biolégicos pueden
“influenciar” a sus hijos, s6lo un namero muy pequerio de ellas supone un real
involucramiento con la herencia bioldgica. Los nifios parecen referirse al padre
biolégico como el “padre verdadero”, sin mencionar los procesos causales
involucrados. No obstante, el hecho de diferenciar entre rasgos fisicos y
psicologicos (creencias) indica, aunque de manera indirecta, que varios de esos
ninos entre 6 y 7 anos consideran el nacimiento como una parte del proceso
causal. En este caso, puede también suponerse que estos ninos estaban en el
camino de construir un dominio auténomo de la biologia ya que, el fenémeno a
explicar, lo consideraron mediado por procesos corporales. Sin embargo, los
datos de Solomon et al., (1996) retan la declaraciéon de que los nifios preescolares
(entre 4 y 5 anos de edad) comprendan que la herencia es biologica y, por tanto,
que hayan construido un dominio autéonomo de la biologia puesto que dicha
aseveracion debe fundamentarse en la comprensién que tengan acerca de la
herencia biolégica.

El conjunto de estas conclusiones parece diferir de aquellas de Springer (1999) en
el sentido de asignar una teoria biologica a ninos de 4-5 anos de edad. No
obstante, si bien este autor senala que a partir de los cuatro anos los ninos
comienzan a organizar una teoria biologica de la herencia, reconoce,
explicitamente, que dicha teoria no es genéticc;. Los datos obtenidos en un estudio
anterior (Springer, 1996, especificamente el Experimento 2), sugieren que los
ninos preescolares entienden que el parentesco biolégico no es simplemente una
cuestion de compartir propiedades fisicas sino, principalmente, de quién gesta al
bebé, lo cual implica utilizar esa informaciéon para definir las relaciones de
descendencia y fundamentar la explicacion del parecido entre familiares
inmediatos. Concretamenfe, la principal diferencia entre ninos pequenos y
adultos parece encontrarse en la extension de dicho conocimiento, pero no en que

€ste parta de dominios diferentes.
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En resumen, el conjunto de resultados (Solomon et al., 1996; Springer, 1996,
1999) acerca de la herencia y las relaciones biolégicas de parentesco, indican que
las respuestas de los nifos (ya sea desde los 4 afos o desde los 6-7) apuntan a
distinguir entre fenémenos pertenecientes al dominio psicologico o biologico. Es

decir, diferencian entre dos tipos de objetos y fenémenos diferentes (compromiso

ontoldgico).

1.3.2 La diferenciacién de propiedades fisicas y psicolégicas (el problema mente-

cuerpo).

El hecho de que los nifios atiendan a los atributos salientes entre entidades
biologicas y psicolégicas que determinan, diferencialmente, rasgos fisicos
mediante la herencia, de aquellos generados por un sistema de crianza
(creencias), supone, en sentido estricto, la posesion por parte de los nifios de un
conocimiento biologico intuitivo de los procesos corporales. Pero, por otra parte,
ciertas respuestas donde se diferencian rasgos psicologicos y biologicos, pudieran
estar dadas por asignaciones basadas no en modelos de semejanza con la gente,
sino ‘en asignaciones donde, aun respetandose el dominio, se implican, tal vez,
otros factores (por ejemplo, la experiencia con ciertos animales). De acuerdo con
los hallazgos de Inagaki y Sugiyama (citados en Coley, 1995), en las atribuciones
que le asignan los sujetos a los animales, existen diferencias de acuerdo a si
éstos son depredadores o domésticos. Por ejemplo, las atribuciones psicoldogicas
mosﬁaron un patréon basado en la similitud, mientras las atribuciones bioldgicas
mostraron un patrén basado en la categoria. Los niflos de kindergarden
atribuyen propiedades bioldgicas a los grupos predatorio y doméstico en la misma
proporcion, pero atribuyen, diferencialmente, a esos grupos, la habilidad de estar
felices o asustados. Es decir, estos nifios consideran ambos grupos como
biol6gicamente equivalentes, pero psicologicamente distintos. Sin embargo, cabe
la pregunta de si son capaces de diferenciar dentro de un mismo organlsmo,‘

procesos biologicos y psicoldgicos.
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1.3.2.1 La diferenciacién mente-cuerpo.

Para Carey (1985), la “intuicién biolégica” surge de un modelo psicolégico, es
decir, las explicaciones sobre funciones biologicas como comer, respirar, etc., se
dan en términos de actividades e intenciones humanas. Sin embargo, los datos
aportados por otros autores, (Gottfried, Gelman y Schultz, 1999), muestran que
incluso los ninos pequenos son capaces de diferenciar entre un érgano biolégico
(cerebro) de una funcién psicolégica (pensamiento). Argumentan que el periodo
entre los 4-5 y los 8-9 anos, esta marcado por el incremento en el conocimiento
sobre las partes individuales del cuerpo y, especialmente, por el conocimiento del
cerebro. Sin embargo, sélo es hasta la infancia media que los ninos comienzan a
comprender la significacién biologica del cerebro como el érgano que controla el
cuerpo. Dicho desarrollo del conocimiento bioldgico coincide con el desarrollo del
lazo entre el cerebro (elemento fisico) y la mente (constructo no fisico). En el
mismo sentido, el estudio de Watson, Gelman y Wellman (1998) muestra que los
ninos de 4 y 5 anos saben que el estomago y el cerebro se encuentran dentro del
cuerpo. Incluso si no saben de manera exacta dénde localizarlos, pueden
diferenciar el contenido fisico del estomago (una ciruela que se ha comido) del
contenido no-fisico (pensar en comerse una ciruela) del cerebro. Es decir,
mientras el cerebro es comprendido como una entidad fisica no sucede lo mismo

con el objeto acerca del cual se piensa (ni con el pensar).

En este trabajo (Watson et al, 1998), se plantearon dos problemas, uno
relacionado con el pensamiento y el otro con la deglucion. En el de pensamiento,
la presentacion fue: “Este es mi amigo John. El esta pensando en una canica
ahora mismo. Entonces, esta pensando en una canica”. Después de esto, se le
hacian cuatro preguntas a los sujetos. Una de ellas, la ultima, era: “Si un doctor.
mirase dentro de la cabeza de John ahora mismo, con una maquina especial,
Jpodria ver el doctor una canica dentro de la cabeza de John?” (Esta pregunta fue
contrastada con la numero 3: “;podria ver el doctor un cerebro dentro de la
cabeza de John?".) Mientras que en el problema de deglucion, la presentacion fue
de esta manera: “Accidentalmente [John] se tragé una uva... Entonces, se tragd

una uva“. La cuarta pregunta en este caso fue: “Si un doctor mirase dentro de su
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cuerpo ahora mismo con una maquina especial, ¢podria ver el doctor una uva
dentro del estémago de John?” Los resultados del Estudio 1 muestran que los
ninos de 3, 4 y 5 anos distinguen pensar, una actividad mental que involucra el
cerebro, de deglutir, una actividad no-mental que involucra el estémago. Esos
mismos nifios contestaron que tanto estémago como cerebro estan fisicamente
dentro del cuerpo y pueden ser vistos por un doctor con una maquina especial, y
que los objetos tragados también estaban presentes y podian ser vistos por la
maquina, pero no el pensar acerca de esos objetos. En resumen, mientras la
proporcion de respuestas correctas incrementd en los tres grupos de edad, el
patrén fue claro incluso para los nifios de 3 anos. Por tanto, parece existir
evidencia que permite asegurar que los nifios preescolares comprenden la
distinciéon entre lo fisico del cerebro y lo inmaterial de los pensamientos. Lo
particularmente notable es que los nifios de 3 afnos muestran una comprensién

clara de la diferencia entre los mundos mental y fisico.

Algunos otros trabajos presentan evidencia acerca de la comprensién que poseen
los ninos de los estados mentales y no sélo del pensamiento. Dicha evidencia
parece contradictoria con la aportada por Watson et al. (1998). Por ejemplo, los
estudios realizados por Gottfried et al. (1999) estuvieron diseriados para explorar
la comprension de los ninos pequenos acerca de las consecuencias de un
transplante de cerebro. Las preguntas presentadas se refieren a cémo las
propiedades mentales especificas, ligadas a una categoria (por ejemplo, tener el
recuerdo de ser un bebé) cambian como resultado de un transplante de cerebro.
Dicen estos autores que los adultos de nuestra cultura estan de acuerdo en que
el cerebro es central en la determinacién de la identidad individual dado que el
cerebro guarda creencias, memorias autobiograficas y conocimiento adquirido.
En dicha concepcién el cerebro es como un archivador que guarda pensamientos,
memorias, ideas y otros productos mentales en su interior. Es decir, se utiliza la
metafora de “el-cerebro-como-contenedor” [“brain-as-container”]. Sin embargo,
dicha metafora no parece estar del todo desarrollada en los nifios pequenos. A los
4y 5 arios, la mayoria de los nifos no creen que los pensamientos y sentimientos
especificos estén “contenidos” en el cerebro y puedan transmitirse. Hay algunas

razones que posiblemente explican esta dificultad que enfrentan los nifos.
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Aunque, de acuerdo con los datos (Gottfried et al,, 1999) ellos afirmaron que un
animal con cerebro puede pensar y recordar, estuvieron menos seguros cuando
se preguntdé si un animal sin cerebro puede penéar. Es decir, muchos de los
preescolares no parecen saber acerca del eslabén entre el cerebro y las funciones
mentales. Los nifios que tenian poca informaciéon acerca del cerebro, afirmaron
consistentemente que, incluso con un cerebro diferente, el animal “funciona” de

acuerdo a su pertenencia a una categoria®.

Los resultados sugieren que es hacia el tercer grado (9 anos de edad), que los
ninos conforman la metafora del cerebro como contenedor, esto por sus
afirmaciones de que un transplante del cerebro o de lo que tiene dentro,
permitiria cambios en los pensamientos y recuerdos de un animal. Los nifos de
primer grado (7 arios de edad) y mas joévenes, fueron también consistentes en sus
respuestas, pero generalmente no conforme a la metafora del cerebro como
contenedor. Estos nifios indicaron frecuentemente que el cerebro es importante
para la actividad mental, pero no contiene, especificamente, pensamientos o
recuerdos. En general, los resultados de los cuatro estudios sugieren que para
muchos de los ninos de primer grado y mas joévenes, la suposicion esencialista es
prevaleciente. En este sentido, Gottfried et al. {1999) sugieren que la adquisicion
de la metafora del cerebro como contenedor puede emerger conforme el nino
desarrolla una comprensién de los animales y los elementos que los constituyen
basada en lo biolégico. De hecho, el periodo de los 4 a los 7 anos, esta marcado
por el incremento de conocimiento sobre las partes individuales del cuerpo y
especialmente por el conocimiento sobre el cerebro. Asi, conforme los ninos
descubren mas sobre el lazo entre en cerebro y el cuerpo, también descubren el
lazo entre el cerebro y la mente. En particular, los ninnos pueden necesitar

comprender que la mente (un constructo abstracto que metaféricamente

° En nuestra opinién, este aspecto requiere de mayor indagacidén. Gelman, Coley y Gottfried (1994) sefialan
que para los nifios de 4-5 afios de edad la identidad de un objeto (vivo) se mantiene sélo si no se afecta “el
interior”, es decir, para estos nifios es mas importante y definitorio el interior que el exterior (por ejemplo, un
tigre al que se le destifie la piel y se le cose una melena de leén, sigue siendo, con todo, un tigre). Es decir, si
se quitan cosas del interior cambia la identidad. No obstante, si tnicamente se quita ¢l cerebro, debe
preguntarse porque para los nifios de 4-5 afios dicho 6rgano es esencial en el mantenimiento de la identidad
del animal; o bien, si sélo es esencial cuando los nifios, con la edad, acceden a otorgarle al cerebro la funcién

de “contenedor de pensamientos”. En ese caso, tal vez un “cambio de cerebro” conlleve un cambio en la
identidad.
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“contiene” otros constructos abstractos tales como pensamientos) esta separada

pero es dependiente del cerebro.

Los hallazgos de las investigaciones anteriores (Watson et al., 1998; Gottfried et
al., 1999) muestran, en general, que los nifos pequenos realizan una distincién
ontologica (en el sentido planteado por Gelman, 1996) entre fenémenos
mentales/psicolégicos y corporales/biolégicos y, por tanto, los procesos causales
tal vez sean vistos como distintivamente diferentes para entidades mentales,
fisicas y biolégicas. Como lo sefialan Notaro, Gelman y Zimmerman (2001),
respecto de la distincién de los procesos mentales y corporales, los preescolares
(1) comprenden que los procesos corporales como la digestion o la respiracion, no
pueden modificarse como resultado de factores psicologicos tales como los
deseos. (2) Juzgan que la enfermedad puede ser el resultado de factores fisicos,
pero no soclales; por ejemplo: un chico se puede enfermar por comer alimentos
que estén caducos, pero no por comer alimentos robados. (3) Pueden distinguir
entre estados mentales y procesos biologicos involuntarios; por ejemplo, saben

que los latidos del corazon no estan bajo control consciente.

Con base en este conjunto de argumentos, el trabajo de Notaro et al. (2001) se
enfoca en examinar como razonan los nifos sobre fenémenos que atraviesan los
dominios ontoldégicos (inter-dominios). De manera concreta, comparan la
comprension de los nifios sobre los eventos psicogénicos (inter-dominio), con su
comprension de los eventos psicolégicos o corporales (intra-dominio). A saber,
una reaccion psicogénica tiene una causa psicolégica, pero un resultado fisico.
Dicha reaccion es de interés dada su ontologia dual (es a la vez psicoldgico y
fisico). Dicen estos autores que entre las ventajas de utilizar las reacciones
corporales psicogénicas, se encuentran que son fenémenos én los que realmente
interactuan los factores psicolégicos y fisicos; tienen una base empirica clara y
son relativamente comunes y, por ultimo, sus componentes son bastante simples
y pueden ser comprendidos individualmente incluso por los nifios mas pequernios.
De esta manera, el estudio examina las interacciones entre cuerpo y mente, no
las interacciones entre mente y biologia. Sélo se consideran los casos en los

cuales los estados mentales son causas y los estados corporales son efectos, no
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viceversa. A los sujetos (de 4 a 11 anos de edad y adultos universitarios) se les

plantearon cuatro grupos de preguntas, como las siguientes.

Tipo de item:

Psicogénico

Si un evento

Psicologico

Fisico

psicolégico puede
causar un evento

fisico.

Si un evento
psicoldgico puede
causar un evento

conductual.

Si un evento fisico
puede causar un

resultado fisico.

Si una trasgresion
moral puede
causar un
resultado fisico de

salud.

Ejemplo:

“‘Jake se sentia
preocupado. §Tu
crees que Jake
podria tener dolor

de estémago porque

“Paul se sentia
preocupado. JTu
crees que Paul se
podria haber

comido las unas

“John se comi6
una manzana
podrida. ¢Tu
crees que John

podria tener dolor

“Mark no limpié
después de
ensuciar. gTu
crees que Mark

podria tener dolor

se sentia porque se sentia de estémago de estémago por
preocupado?” preocupado?” porque se comié | no limpiar
una manzana después de
podrida?” ensuciar?”

Los resultados obtenidos apoyan un patrén del desarrollo que parte de ver las
reacciones corporales psicogénicas como un fenémeno fisico, a considerarlas un
fenémeno fisico y psicologico. Las respuestas de los nifios parecen reflejar la
creencia de que las dolencias corporales no pueden ser resultado de una causa
psicoldgica. Estos resultados (Notaro et al,, 2001), se suman a los hallazgos que
muestran la distinciébn que hacen los nifios de los fenémenos fisicos y
psicolégicos cuando es apropiado. Sin embargo, cuando consideran fenémenos en
los que los dominios interactian, los nifios pequeios contindan negando las
interacciones inter-dominio. En sentido estricto, a pesar de que estos datos
sugieren que los nifios distinguen mente y cuerpo, todavia no esta claro si es que
construyen esas condiciones corporales como bioldgicas ni si son capaces de

separarlas cuando interaccionan.
Los estudios anteriores (Gottfried et al., 1999; Watson et al., 1998; Notaro et al.,

2001) remarcan los hallazgos de Inagaki y Hatano {1993) en el sentido de que los

nifos de 6 anos comprenden la distincién mente-cuerpo. Es decir, reconocen que
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las actividades de los 6rganos del cuerpo son independientes de las intenciones
de una persona. Por ejemplo, en una tarea de modificabilidad, se les pregunt6 a
los nifos si cada una de las caracteristicas presentadas (véase el Experimento 1)
era modificable y, de ser asi, por qué medio. Los items para las caracteristicas
corporales inmodificables conciernen al color de los ojos del nirio y al género. Por
ejemplo: “Taro tiene los ojos negros. Los quiere tener azules. yPuede hacerlo?
lComo puede hacerlo?” Los items para las caracteristicas corporales
modificables, consideraron la velocidad al correr y el peso corporal: “Taro es un
corredor lento. El quiere ser rapido, ;puede hacerlo?” Los items para las
caracteristicas mentales modificables, se centraron en la tendencia a olvidar las
cosas y la naturaleza irascible. Por ejemplo: “A Taro se le olvidan las cosas.
Quiere librarse de esa tendencia, gpuede hacerlo?” Mientras que la tarea de
controlabilidad consisti6 de cinco items (respiraciéon, actividad del corazén,
actividad del estémago, somnolencia y peso corporal). En los primeros cuatro, los
ninos fueron interrogados sobre si las actividades organicas pueden ser
controladas por su intenciéon o deseo. En el ultimo item, se les pregunto a los
ninos acerca de si el deseo o la dieta diaria, determinaria el peso corporal. Para
ello, se present6é un dibujo con dos ninas gemelas idénticas cuyas expectativas de

peso corporal y cantidades de comida ingerida eran contradictorias.

Los resultados de Inagaki y hatano (1993) muestran que no soélo los nifios de 5
anos de edad, sino también los de cuatro afios diferencian bien entre los tres
tipos de caracteristicas (corporales modificables e inmodificables y mentales
modificables), en términos de su modificabilidad. Las justificaciones para
“habilidades por modificar” también revelan que los nifios de 4 y 5 anos,
reconocen que se necesitan diferentes medios para modificar caracteristicas
" mentales y corporales. La mayoria de los nifios que reconocieron la
modificabilidad de las caracteristicas corporales, contestaron que las
modificaciones podian ser hechas por medio de la practica fisica, como mas
ejercicio y dieta, mientras que ninguno acepté practicas semejantes como medios
para modificar las caracteristicas mentales. Mientras que en la tarea de
controlabilidad, los nifios de ambos grupos de edad (4 y 5 anos) reconocieron que

parar de respirar, o parar el latido del corazon, esta mas alla de su control.
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En cuanto al tipo de explicaciones, se encontré (véase Experimento 2} que en el
caso de fenomenos psicolégicos los nifos de 6 arfios de edad, asi como los de 8
anos y los adultos prefirieron las explicaciones causales intencionales a las
vitalistast. Mientras que para los fenémenos biologicos, prefirieron las
explicaciones vitalistas a las intencionales. Los Experimentos 3 y 3A, obtuvieron
basicamente los mismos resultados, es decir, muestran la misma tendencia de
aplicacion de causalidad diferencial que habia sido encontrada en los nifios de 8

anos de edad, asi como en los adultos.

En resumen, los datos aportados por el estudio de Inagaki y Hatano {1993}
indican que incluso los nirios de 6 anos de edad comprenden la distincién mente-
cuerpo. A saber, reconocen que las actividades de los organos del cuerpo son
independientes de las intenciones de una persona (Experimento 1). Asimismo,
cuando se les presentan tres tipos de explicaciones causales, los ninos de 6 arnos
escogen las explicaciones vitalistas como plausibles de manera mas frecuente,
mientras que los de 8 anos, las eligen como las segundas mas plausibles,
seguidas de las explicaciones mecanicistas. Por su parte, los adultos,
predominantemente, escogen las explicaciones mecanicistas (Experimento 2}. En
cuanto a la diferenciacion de dominios, los ninos de 6 anos estuvieron inclinados
a escoger explicaciones causales vitalistas para fenémenos biologicos mientras
aceptaron, predominantemente, explicaciones causales intencionales para
fenémenos psicolégicos (Experimentos 3 y 34).

Es posible observar, en el conjunto de datos descritos, que el conocimiento de los
ninos se va haciendo mas sofisticado a lo largo del desarrollo, lo cual esta de
acuerdo con las afirmaciones de Carey (1985) de que ocurte un cambio
conceptual o reestructuraciéon en la comprensién biologica entre los 4 y los 10
anos de edad. Sin embargo, los autores que hemos presentado (Inagaki y Hatano,
1993; Watson et al.,, 1998; Gottfried et al, 1999; Notaro et al., 2001) objetan que

dicho cambio esté caracterizado por una diferenciacion de lo psicologico a lo

! Mas adelante se analizaran los tipos de explicaciones vitalista (Inagaki y Hatano, 1993) y teleolégica
(Kelemen, 1999a y 1999b).
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biologico, mas bien, suponen, es por un cambio cualitativo dentro del dominio

mismo de la biologia.

Para Carey (1985) las concepciones de los nifios acerca de las cosas vivas sufren
un cambio radical a lo largo de los anos escolares (cambio conceptual radical}, lo
cual implica la vision de un sistema conceptual discontinuo y, por tanto, el
cambio de un sistema por otro (de una teoria psicolégica a una biolégica). En
contraste, la visién de un cambio conceptual gradual (enriguecimiento conceptual)
supone un sistema continuo, es decir, la elaboracién gradual dentro de un sélo
sistema (de una “teoria” biologica intuitiva y poco sofisticada a una “teoria”
biolégica cuantitativa y cualitativamente mas sofisticada). A saber, la
comprension del nino no variaria a partir de la discontinuidad entre los sistemas,
sino por la complejidad de los fenémenos o de los mecanismos causales
implicados en ellos. Por ejemplo: los nifios rechazan explicaciones de justicia
inmanente [(factor psicologico) como causa de la enfermedad; entienden que la
contaminacion puede involucrar particulas demasiado pequerias como para ser
vistas; comprenden que beber o ingerir comida contaminada causa enfermedades
y que el contagio puede ser de persona a persona. Sin embargo, no se tiene la
seguridad de que los ninos pequerios (preescolares) integren esos conocimientos
al servicio de un sistema biolégico coherente de prediccion y explicacién causal
(Solomon y Cassamites, 1999).

1.4 Las ideas de los nifios sobre salud y enfermedad.

Eiser (citado en Meadows, 1994), considera que existe evidencia de que las
creencias de los nifios acerca de las causas y prevencion de la enfermedad y sus
definiciones de salud y comportamientos que ellos creen importantes para
mantener la buena salud, se desarrollan en una secuencia sistematica y
predecible. El fundamento de esta afirmacion esta en trabajos como los de Bibace
y Walsh (1980), quienes describen, con base en las etapas piagetianas, los
conceptos de salud y enfermedad. Dicha secuencia parte de una concepcion
global e indiferenciada hasta llegar a concebir la interaccién entre los procesos

fisiologicos y psicologicos. Por tanto, se supone que la comprension de la
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enfermedad, sus causas, su prevenciéon y el tratamiento varia en diferentes
etapas del desarrollo desde la infancia hasta la edad adulta. De acuerdo con
Bibace y Walsh (1980), en las creencias infantiles acerca de la enfermedad existe
una variacién en el grado de diferenciacién paulatino entre el Yo y los Otros. Es
decir, segin estos autores, los cambios que van de la centracion a la
descentracién intelectual marcan cambios concomitantes en las concepciones
acerca de la enfermedad. En este caso, uno de los criterios que plantean es la

diferenciaciéon progresiva entre lo interno y lo externo.

Las respuestas dadas por los ninos (72 sujetos aglutinados en tres grupos de
edad, 4, 7 y 11 arios) fueron tipificadas como pertenecientes a tres tipos de
explicaciones (preoperacionales, logico-concretas y légico-formales) con dos '
Niveles (O y 1) cada una de ellas. Para los nifios agrupados en el primer tipo de
explicacién (preoperacional), la principal causa de enfermedad es el contagio,
aunque fueron citados Dios y otras causas externas; en el segundo tipo, la
enfermedad surge a través de la contaminacién mediante el contacto fisico con la
‘enfermedad, ya sea tragando o inhalando “algo”. En el tercer tipo, la enfermedad
es causada por un mal funcionamiento especifico o el no-funcionamiento de un
o6rgano intemo o un proceso y, por ultimo, con las funciones fisiolégicas y
psicolégicas interactuando. Por ejemplo, en el Nivel 1 de las explicaciones
preoperacionales, para el 54% de los nifios de 4 arios, la causa de la enfermedad
se localiza en objetos o persona (contagio) préoximas al nifo pero que no lo tocan.
Es decir, el lazo entre la causa y la enferiedad es por mera cercania o de manera
magica. Mientras que en el Nivel 1 de las explicaciones logico-concretas, para el
-29% de los ninos de 7 anos y el 54% de los nifios de 11, la enfermedad se localiza
dentro del cuerpo aunque su causa sea externa. En este caso, el agente causal

afecta al cuerpo mediante un proceso de internalizacién, ya sea tragandolo o
inhalandolo.

En el mismo sentido, Perrin y Gerrity (1981) plantean que el desarrollo del
concepto de enfermedad avanza, de simples respuestas globales y circulares en
donde la enfermedad es definida tinicamente por eventos externos o fenémenos

sensoriales sin lazo causal con la enferrnedad, a considerar la existencia de un
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agente causal, y donde se concibe el cuerpo como un ente activo en el proceso (la
enfermedad, por tanto, es una respuesta del cuerpo ante cierto agente causal). En
el Nivel 6, por ejemplo, se describen de una forma mas coherente los mecanismos
internos que llevan a la enfermedad. Es decir, ahora se implican o6rganos y
sistemas y se contemplan, asimismo, las disfunciones psicologicas como posibles

causas de la enfermedad.

Los resultados obtenidos por Perrin y Gerrity (1981) muestran que los niveles (de
0 a 6) de respuesta aumentan conforme aumenta la edad (se estudiaron 128
sujetos desde el kindergarden hasta el octavo grado). Las respuestas
categorizadas en los niveles 2 y 3, se dan el 75% de las veces en el kindergarden;
mientras que las respuestas categorizadas en los niveles 5 y 6, aparecen el 47%
de las veces en el octavo grado. Los nifios de kindergarden y los de segundo
grado, definieron la enfermedad sélo cuando se les pedia o se les daban signos
externos de la enfermedad. Estos nifnos creen que se enferman por cierta accion
concreta que hicieron o dejaron de hacer (elementos morales y autocastigo).
Mientras que los nifios de cuarto y sexto grados, definieron la enfermedad a
través de muiltiples sintomas concretos, no obstante, conciben el cuerpo como un
ente pasivo sobre el cual las cosas actiian para causar o curar la enfermedad. Un
tercio de los nifios de octavo grado (ya dentro del periodo de las operaciones
logico-formales), comprenden la enfermedad como la manifestaciéon de sintomas
que son el resultado de una disfuncion en las estructuras y sistemas fisiologicos
internos. Por tanto, la enfermedad es definida en términos abstractos y el cuerpo
concebido como un ente activo, asi como también existe la idea de que pueden
existir varias causas interrelacionadas que producen la enfermedad. Por tiltimo,
un analisis general, permite suponer que los conceptos de causalidad aplicados a
la enfermedad se encuentran muy asociados con aquellos sobre la causalidad
fisica. Al parecer, sostienen los autores, el aumento en la comprension infantil de
la enfermedad es paralelo al aumento en la comprension general, aunque la

comprension acerca de la enfermedad, es mas tardia que la segunda.

Para otros autores (Simeonsson, Buckley y Monson, 1979), las concepciones de

los ninos acerca de la enfermedad, serian paralelas con otros indices del
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desarrollo cognitivo tales como la conservacion y la descentracién. El trabajo de
Simeonsson et al. (1979) analiza el desarrollo de los conceptos de la causalidad
acerca de la enfermedad y de la muerte en nirios hospitalizados de 5, 7 y 9 arios
de edad. Los indices de desarrollo fueron concebidos de acuerdo con la teoria
piagetiana del desarrollo cognitivo: (1) global indiferenciado; (2) basado en reglas
o concepciones concretas y (3) basado en principios abstractos y generalizables.
Estos autores encontraron una correlacién significativa entre la edad y la
concepciéon de salud y enfermedad. Asi, suponen que el desarrollo va de la fase
global-indiferenciada a la de principios abstractos. Sin embargo, fueron pocos los
sujetos de la muestra analizada que cayeron dentro de este tercer indice.
Simeonsson et al. (1979), concluyen que la demostracién de la concepcion de la
causalidad de la enfermedad esta significativamente relacionada con las nociones
de la causalidad en otros fenémenos. Este hecho sugiere que el desarrollo
conceptual de los ninos se caracteriza por una habilidad creciente de alejamiento

del egocentrismo y un mayor razonamiento acerca de las experiencias fisicas,
sociales y personales.

El examen las concepciones de la enfermedad en los nifios ha encontrado en la
teoria piagetiana una rica fuente de interpretacion de los resultados,
asimilandolos a las fases de desarrollo cognitivo establecidas por Piaget. Asi, para
autoras como del Barrio {1988), en dichas concepciones “... se observan ideas de
tipo preoperacional, légico-concreto y logico-formal, desde una nociéon del
fenémeno general de la enfermedad centrada en indices singulares y externos,
hasta una nocién de la enfermedad como proceso biolégico en el que intervienen
factores internos y externos, y que posee rasgos fisiologicos y psicofisiolégicos” (p.
210). Ademas, se puede observar que las explicaciones causales manifiestan un
desarrollo acorde tanto con la edad como con la estructura de pensamiento
operacional del periodo que atraviesa el nifio. De este modo, el nino pasa de
concebir la enfermedad “como estatica, inmediata, externa, univoca, magica y
anecdética a concebirse como un proceso dinamico y secuencial, en el que la
aparicion de lo patolégico y su superacién resultan de factores internos y
externos al sujeto, con una justificaciéon de tipo abstracto que supera los casos

particulares” (p. 213). En dicho proceso se observa, de manera interesante, una
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progresiva implicacién de los elementos internos del organismo para dar cuenta
de los agentes causales o curativos. Es decir, es hasta los 10-11 anos de edad
cuando los sujetos llegan a conceptuar la enfermedad como una entidad biolégica
(cfr. Carey, 1985).

Para Campbell (1975), la enfermedad es un fenémeno que encierra un rol social
y. como tal, puede servir para estudiar el proceso de adquisicién de dichos roles
{conductas relacionadas con las actividades del enfermo y el cuidador). De esta
manera, examindé cémo evolucionan y cambian las visiones de la enfermedad
considerando dos aspectos del proceso de adquisicién: la similitud cada vez
mayor con los conceptos adultos y los cambios evolutivos ligados con la edad. En
este sentido, puede observarse que las concepciones de los ninos de mayor edad
{12 anos) poseen mayor semejanza con las de los adultos. (Sin embargo, aunque
las definiciones entre madres e hijos puedan ser compartidas, la posibilidad de
que la perspectiva materna sea la influencia determinante no esta sustentada por
los datos.) Este autor, llamé6 “sofisticaciéon conceptual” al mayor acercamiento de
las definiciones infantiles con las del adulto (fundamentalmente las que tiene la
madre), y consideré que este avance en la concepcion de la enfermedad esta
ligado tanto a la edad como al grado escolar en una relaciéon directamente
proporcional. Es decir, si bien la historia clinica del nino afecta el nivel de
soflsticacién de sus respuestas, este efecto no es directo ni aditivo sino que esta
supeditado a la edad. Asimismo, las respuestas de los sujetos se van alejando de
las definiciones basadas en sensaciones de estados hacia aquellas que aumentan
la precision de los sintomas y contemplan aspectos psicosociales de la
enfermedad. Por altimo, los datos muestran que el concepto de enfermedad de los
nifos se enriquece con la enferrnedad, pero la extension en la cual lo hacen,

puede ser contingente con su nivel de desarrollo cognitivo.

Por su parte, Hagenrather y Rabinowitz (1991) estudiaron el conocimiento que
tienen los nifios de la enfermedad desde la perspectiva tedrica del dominio
especifico. Sus resultados muestran que nifios de diferentes edades organizan de
diferente forma sus conocimientos “médicos”; sobre todo, en el sentido de que los

ninos mayores recurren a conceptos relacionados directamente con la
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enfermedad para explicarla, mientras que los mas pequerios lo hacen mediante
otro tipo de conceptos, por ejemplo, sociales. Asimismo, los resultados indican
que los nirflos de 6-7 aros tienden a concebir una unica causa para todas las
enfermedades, es decir, creen que todas las enfermedades son contagiosas. No
obstante, con la edad, el conocimiento acerca de las enfermedades se incrementa,
trayendo como consecuencia que se incluyan otras causas. Asi, los conceptos de
los ninos cambian de centrarse inicialmente en factores comportamentales a la

idea de que el contagio es la tnica causa de la enfermedad para, finalmente,
incluir multiples causas.

Siendo un elemento importante en la comprension que los ninos tienen de la
enfermedad, también Siegal (1988) investigs las ideas de los nifios sobre la
contaminacién y el contagio, pidiéndoles que juzgaran lo que dicen otras
personas (un titere u otro nino) sobre por qué tuvieron gripe, dolor de muela o se
rasparon una rodilla. Sus resultados indican que los nifnos de 4 afnos muestran
un conocirnlehto substancial tanto del contagio como de la contaminacion: ellos
sabian que el contagio era un buen ejemplo para explicar el catarro pero malo
para explicar la rodilla raspada. Asimismo, creian que la leche en la que habia

caido una cucaracha o un cepillo sucio ya no era “segura” para tomar, es decir,
estaba contaminada.

Como lo hemos mencionado anteriormente, una cuestion importante para decidir
si los niflos pequenios atienden a los fenémenos de un dominio es la
diferenciacién que hagan respecto de otros dominios. En el caso de las causas de
la enfermedad, faltaria constatar, especificamente, si los nifos atienden a
considerarla un proceso fisiolégico que ocurre en entidades bioldgicas, pero sin
relacion con otros factores, por ejemplo, morales (portarse mal). En este sentido,
de acuerdo con Bibace y Walsh {1981), los nifios menores de 6 anos explican las
causas de la enfermedad en términos de temporalidad inmediata o relaciones
fisicas. Por ejemplo, dicen que los resfriados son transmitidos de forma magica o
por el sol, los arboles o Dios. Asi, por un lado, la enfermedad quiza sea vista como
una forma de castigo que inevitablemente le sigue al pecado o a la trasgresion y,

en este sentido, los nifos tienen una concepcion de la enfermedad relacionada
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con la justicia inmanente [immanent justice). Por el otro, quiza toda enfermedad
sea vista como contagio (cfr. Hagenrather y Rabinowitz, 1991), ya que para los
ninos pequernos tanto el dolor de cabeza como el resfriado pueden ser trasmitidos

por el contacto con una persona enferma.

Los resultados de los estudios sobre el conocimiento acerca del contagio y la
contaminaciéon como causas de la enfermedad son bastante divergentes y
requieren la evaluacién de la comprensién que tienen los nifos de las funciones
corporales internas y sus consecuencias. A diferencia de los datos aportados por
Bibace y Walsh (1981), la evidencia dada por Siegal (1988) muestra que muchos
preescolares pueden identificar el contagio y desestimar la justicia inmanente
como una explicacion para los resfriados. De esta manera, pueden comprender
que una raspadura de rodilla no es una enfermedad contagiosa. Sin embargo,
otros estudios han concluido que los nifios pequerios no comprenden el contagio
y la contaminacién como causas de la enfermedad, pero si expresan una creencia
en la justicia inmanente. Kister y Patterson (1980) han reportado datos que son
consistentes con este supuesto. A los niftos se les contaron historias sobre un
nirio malo el cual desarroll6 un resfriado, dolor de muelas o raspadura de rodilla
y se les pregunto si la mala conducta era la causa de la enfermedad. Los nifos de
preescolar extendieron la explicacién del contagio e incluyeron el dolor de muelas
y la raspadura de rodillas. Incluso, muchos ninos de segundo grado dieron
respuestas de justicia inmanente para la. enfermedad. Por tanto, Kister y
Patterson (1980) consideran que la creencia de los ninos en la justicia inmanente
puede estar asociada con la falta de conocimiento acerca del contagio. Pero,
asimismo, sugieren que los nifios pequenos pueden tener un conocimiento
substancial del contagio y la contaminacién como causas de la enfermedad sdlo

en casos en donde ellos hayan tenido una experiencia personal.

Para Rozin et al, (1985), los nifnos pequernos no entienden facilmente las bases
microscopicas del contagio. En este estudio, un experimentador introdujo
sustancias tales como un peine usado y un saltamontes en el interior de un vaso
con jugo. Cuando se les pedia que lo tomaran, un numero considerable de

sujetos de 4 a 6 arios lo hicieron. Sobre esta base, se ha concluido que los nirios
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pequerios no comprenden el contagio y la contaminacion como causas de la
enfermedad. Sin embargo, mientras que en el experimento de Rozin et al. (1985),
los ninos pequerios no comprendian con facilidad la naturaleza microscépica de
la contaminacion; la mayoria de los nifios preescolares en los experimentos de
Siegal (1988), no estaban dispuestos a declarar que un vaso de leche era inocuo
después de que una sustancia extraria hubiera sido extraida de él. Aunque, por
otro lado, no seria extrafio que una parte de la discrepancia pueda deberse a los

diferentes métodos y substancias extrarias (estimulos) empleadas en ambos
estudios.

Sies ciérto que los nifios achacan cierta clase de comportamientos como la causa
de la enfermedad {justicia inmanente); entonces, tal vez estén confundiendo
entidades psicolégicas y biolégicas. Sin embargo, eso no explica la manera en la
cual conciben los agentes causales de la enfermedad. De acuerdo con Keil (1992),
“Uno de los mas salientes fenémenos asociados con algunas enfermedades es el
contagio... Una forma de explorar la naturaleza especial del contagio biolégico es
examinar qué clases de sintomas son considerados contagiosos. Cualquier grupo
de creencias acerca del contagio biolégico debe considerar solamente algunas
enfermedades; en general, s6lo aquellas que posean elementos fisiologicos™ (p.
119). En nuestra opinién, esta es una cuestion que debe tomarse en cuenta
respecto de cémo interpretar el conocimiento que poseen los nifios acerca de la
enfermedad. Por un lado, existe evidencia que apunta en el sentido de que los
nifios de kindergarden diferencian entre las estructuras internas de los artefactos
y las clases biolégicas, asimismo, es posible que lleguen a saber que, por ejemplo,
los gérmenes son entidades vivas que se mueven y reproducen dentro de nuestro
organismo pero, eso es diferente de tener una idea clara de como es que
enferman. Es decir, tal vez suponen que lo hacen porque son cuerpos extrarios al
organismo, pero no porque su dindamica biolégica implique una interaccién con el

organismo que conduzca a la enfermedad.
Con todo, el hecho de que los nifios de 4-6 aros consideren los gérmenes como

causa de la enfermedad, parece retar la afirmacién de que ellos la explican desde

entidades psicolégicas (justicia inmanente). Y, por otra parte, si bien acceso a las
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concepciones de tipo fisiolégico sélo parece posibilitarse a partir de los 11 anos
(Simeonsson et al, 1979; Bibace y Walsh, 1980; Perrin y Gerrity, 1981; del
Barrio, 1988), es posible que las concepciones erréneas que sostienen los nifios
pequenos sean producto del conocimiento incipiente que poseen, pero no estar

basado en una confusion de entidades.

A diferencia de los datos obtenidos por Keil (1992), los de Solomon y Cassimatis
(1999) [fundamentalmente los estudios 4 y 5], muestran que la mayoria de los
ninos de preescolar no consideran que los microbios sean elementos vivientes
(aunque es probable que algunos nifios pequefios estén comenzando a
comprenderlos como cosas vivientes; por ello, la incompletud de ese
conocimiento, es lo que se exploré en los experimentos llevados a cabo), ni les
atribuyen propiedades que los distingan de “elementos t6xicos”. En este sentido,
los juicios de los preescolares acerca de la enfermedad sugieren que ellos ain no
consideran los microbios en sus creencias acerca de la enfermedad ni en su
relacion con la dinamica organica; sin embargo, a lo largo del desarrollo, parece
claro que los nifios llegan a comprender ciertos procesos corporales antes de
comprender otros. Por ejemplo, muestran una buena comprension de fenomenos
como la alimentacién y el crecimiento en términos de una teoria causal de la
biologia, antes de que comprendan la complejidad de fenémenos como las
propiedades de la herencia o el papel de los microbios en la enfermedad (Inagaki
citada en Solomon y Cassimatis, 1999). Tal vez, entonces, puede afirmarse que
los preescolares tienen un conocimiento sofisticado, aunque incompleto, de
ciertos hechos causales concernientes a la contaminacién, los microbios, los

sintomas y el contagio.

Kalish (1997) sostiene que existe evidencia de que los nifios comprenden que la
contaminacion es causa de enfermedades por la accion de “entidades invisibles”
que entran en contacto con la comida o el cuerpo. Esto, sin lugar a dudas
concierne a las fuentes de la contaminacién, sin embargo, deja de lado un
aspecto crucial: el conocimiento acerca de como los contaminantes afectan el

cuerpo. Por ello, para este autor es importante examinar si los nifios preescolares
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comparten la intuicién adulta de que la contaminacion tiene efectos diferentes en

la mente y el cuerpo.

Mientras que para Ilnagaki y Hatano (1993} el hecho de que los nifios pequerios
diferencien entre estados intencionales y no-intencionales demuestra que
distinguen entre fendémenos psicologicos y biologicos. De acuerdo con Kalish
(1997), un problema con esta formulaciéon es que los adultos no reconocen los
~ estados psicolégicos en el sentido estricto de la intencionalidad. Por ejemplo, uno
no puede elegir cuando estar triste, por lo que para los adultos la distincion
voluntario/involuntario no refleja la distincion mental/no-mental. Pero puede ser
que para los nifios lo mental/no-mental corresponda a intencional/no-
intencional. En este sentido, si los nifios distinguen la naturaleza psicolégica de
las emociones, como la tristeza, de la naturaleza fisica de la enfermedad, pueden
creer que la primera es intencional mientras que la segunda no. Mientras que si
no tienen una concepcion de la biologia separada de una teoria de la conducta,
entonces, pueden tratar ambas como intencionalmente controlables. Para
responder a estas cuestiones, se les pidié a los nifios (de 3:4 y 4:7 anos) de este
estudio (Kalish, 1997; Experimento 1} juzgar si una persona podia elegir dejar de
estar triste o enferma solamente con quererlo. Los resultados muestran que los.
ninos reconocen que existen condiciones que pueden alterarse voluntariamente a
través de procesos puramente mentales y otras que requieren alguna accion fisica
para mediar entre la intencién y el cambio. Es decir, juzgaron que la tristeza y la
enfermedad no eran intencionales y eran necesarios medios fisicos para efectuar
cambios en dichos estados. En el Experimento 2, se les presentaron historias en
donde los personajes comian o no algo contaminado, y sabian o no, sobre dicha
contaminacién. En este caso, algunos de los ninos distinguieron entre la aversion
achacada a los personajes cuando sabian que la comida estaba contaminada de

el enfermarse por comer comida contaminada, mientras que otros nirios dieron

respuestas incorrectas.

Una suposicién que podria hacerse, es que las nociones acerca de la enfermedad
necesitan del asidero de una comprension del funcionamiento corporal. Como lo

expresa Keil (1992}, los gérmenes son solamente entidades extrarias en el cuerpo
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de las personas, pero que no interactian con él. Es decir, el hecho de que se
tenga alguna idea acerca de los gérmenes, no garantiza que se tenga alguna idea
de la dinamica organica. Tal vez esa sea la razon por la cual las ideas mas
elaboradas y sofisticadas acerca de la enfermedad aparecen tardiamente
(Simeonsson et al., 1979; Bibace y Walsh, 1980; Perrin y Gerrity, 1981; del
Barrio, 1988). Es decir, una comprension adecuada de la enfermedad pareceria
estar relacionada, de manera directa, con el desarrollo de nociones fisiologicas

mas precisas y sofisticadas.

Como prueba de lo anterior, en el Experimento 3, Kalish (1997) introduce como
variable e] tiempo en el cual la aversion o la enfermedad podrian aparecer.
Considerando que aun y cuando los nifios no tengan la concepcion adulta acerca
de la enfermedad, ellos podrian reconocer que algunos procesos corporales
internos median entre el contacto con algiin contaminante y la enfermedad. Es
decir, entre otras cuestiones, la comprension biolégica debe involucrar la creencia
de que la enfermedad es un resultado tardio. Los datos obtenidos revelan que
muchos de los nifnos pueden no enfender que hay procesos corporales que
ocurren entre el contacto de los contaminantes y la enfermedad. Por ejemplo,
mientras que los ninos de ambas edades (3:4 y 4:7 anos) distinguieron entre
resultados inmediatos (aversion) y tardios (enfermedad), los de mayor edad lo
hicieron de manera mas consistente. Pero también hubo algunos casos en los

cuales los nifnios consideraron la enfermedad separada de la causa.

En general, podria decirse que los nifios preescolares reconocen que la reaccién
al contagio es parte del mundo fisico mas que del mental. La enfermedad depende
del contacto fisico con contaminantes mientras que el estado mental del agente
no afecta este proceso. Es decir, la enfermedad es el producto de eventos fisicos y,
la aversion, producto de eventos mentales. Puede, por tanto, sugerirse que
incluso los nifios pequernios comprenden las bases fisicas de la contaminacion;
por ejemplo, la comida puede contaminarse mediante particulas fisicas invisibles
de sustancias nocivas. Lo cual, a la vez, indica que los nifios reconocen que es
necesario el contacto fisico con comida contaminada para que se produzca la

enfermedad, asi como es probable que consideren que los contaminantes son
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transferidos de la comida a las personas de alguna forma. Sin embargo, la
creencia respecto de que la enfermedad sigue de forma inmediata al contacto con
la comida contaminada, parece indicar que tienen una escasa comprension de lo
que sucede dentro del cuerpo después del contacto con contaminantes al

suponer, especificamente, que la contaminaciéon es la transferencia de material

fisico.
1.5 El concepto de muerte que tienen los nirios.

La literatura acerca del concepto de muerte que tienen los nifos es
predominantemente descriptiva y los hechos no son del todo consistentes. Sin
embargo, el principal punto que emerge es que la idea de la muerte como término
del ciclo vital, inevitable y universal no se expresa sino hasta los 8 o 9 aros de
edad (Speece y Brent, 1984; Orbach, Glaubman y Berman, 1985; Lazar y Torney-
Purta, 1991). Se dice que los nifios por debajo de los 5 arfios carecen de la
comprension de que la muerte es universal para todos los seres vivos y que
significa un fin irreversible para todas las funciones del cuerpo. Asi, niegan que
vayan a morir, o dicen que una persona muerta puede revivir si se toman las
medidas adecuadas, o que la vida continua a un nivel reducido de accién (no esta
muerto, esta durmiendo).

Nagy (1948) realizé un estudio con niftos hingaros de 3 a 10 arfos y encontro6 tres
estadios de desarrollo. En el primero, los nifios de 3 a 5 aros no reconocen la
irreversibilidad del proceso y la comparan con el sueno. En el segundo, para los
nifios de 5 a 9 anos, la muerte es personificada e identificada con el muerto.
Finalmente, en el tercero, de los 9 a los 10 arios, la muerte es un proceso que
ocurre de acuerdo con ciertas leyes, existe la cesacion de funciones corpéreas y
es de caracter universal. De igual manera, Childers y Wimmer (1971) realizaron
una investigacién con nirftos y nifias de 4 a 10 aros con el fin de analizar si el
concepto de muerte, considerado como universal e irrevocable, era independiente
de la edad y si eran conscientes de la muerte independientemente de sus
sentimientos. Estos autores encontraron que la universalidad era dependiente de

la edad y del desarrollo cognitivo, mientras que la irrevocabilidad era
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independiente de la edad. Asimismo, no se encontré ningan cambio significativo
sino a partir de los 10 aros. (El hecho de que esta edad marque el nacimiento de
una teoria netamente biolégica como lo menciona Carey [1985], es importante

dado que permite fijar la temporalidad de un posible cambio conceptual.)

De acuerdo con Speece y Brent (1984), los componentes irreversibilidad, no-
funcionalidad y universalidad son constitutivos del concepto de muerte. Los
resultados acerca de la irreversibilidad muestran que algunos ninos a veces
insisten sobre el caracter temporal y reversible de la muerte. Para esos ninos las
cosas muertas regresan a la vida espontineamente como resultado de una
intervencion médica, después de comer, después de beber agua, por magia, a
través de un deseo o al rezar. Dichos ninos tienden a ver la muerte como suerio,
como un viaje {del cual se puede retornar). Ademas, el hecho de que muchos
ninos mencionen los medicamentos como un medio para volver a la vida, sugiere
que la muerte es vista como una especie de enfermedad. Respecto de la no-
funcionalidad, puede ser que los nifios no entiendan que la muerte envuelve una
cesacion de toda funcién vital dado que, en general, los nifios piensan que en una
cosa muerta se suspenden las habilidades no cognitivas, sin embargo, de alguna

manera prevalecen .

Sobre la universalidad, los nifios creen que hay ciertas acciones que pueden
hacer que regrese algo muerto, o bien, que existe cierta clase "especial’ de
personas que no mueren. En resumen, el estudio de Speece y Brent, (1984) arroja
resultados en cuanto a las etapas en que son adquiridos y entendidos los tres
conceptos relacionados con la muerte; asimismo, son notorias las distintas
nociones que se tienen en cada etapa. De manera caracteristica, los ninos
pequenos tienden a pensar que la muerte es reversible, que los organismos
muertos pueden desempenar algunas funciones propias de la vida y que algunos
seres estan exentos de morir. Al igual que otros estudios, se considera que casi

todos los ninos adquieren las tres nociones relacionadas con la muerte a la edad

de siete anos.
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Para Orbach et al, (1985), la edad, el nivel cognitivo y la ansiedad afectan la
adquisicion del concepto de muerte. Cuando un nifio inteligente pero ansioso se
enfrenta a una situacién estresante como la muerte, él se deflenda a si mismo
distorsionando su concepto, mientras que uno menos inteligente pero con la
misma ansiedad, resulta menos afectado en su concepto de muerte porque aun
no la comprende. No obstante, un efecto mayor en la adquisicion de la
conceptuacién de “muerte” parece devenir del siguiente hecho: si bien vida y
muerte son procesos biolégicos comunes para todas las formas de vida, los nifios
llegan a comprender el concepto de muerte especificamente en humanos pero no
en otros seres tales como animales y plantas (véase Carey, 1985). Esto reflejaria,
por un lado, la falta de entendimiento de un proceso mas amplio que incluye
otras propiedades (nacer, crecer, etcétera) y, a la vez, la aplicacién del atributo
“morir” a los objetos biéticos.

Por su parte Lazar y Torney-Purta (1991), consideran que son cuatro los
componentes implicados en el concepto de muerte: irreversibilidad, cesacién,
causalidad e inevitabilidad. La cesacion de funciones, pareceria ser un
componente complejo, tal vez porque requiere de un mayor conocimiento
biolégico (funcionamiento fisiolégico), y un nivel elevado en la habilidad del
lenguaje que puede ser necesario para explicar todos los aspectos de la cesacion.
Al estudiar el posible conocimiento estructurado en el desarrollo de los
componentes implicados en el concepto “muerte”, se observo que los primeros en
aparecer fueron los de irreversibilidad e inevitabilidad y que su desarrollo no esta

condicionado el uno por el otro.

Respecto de la causalidad, Smilansky (en Lazar y Torney-Purta, 1991) considera
que el conocimiento sobre las causas de la muerte puede significar el inicio de la
habilidad para considerar caracteristicas tales como la edad avanzada. Sin
embargo, los signos tipicos identificados con la vejez, como las canas o arrugas,
no son reconocidos en los animales. Asimismo, para los nifios, por ejemplo, la
debilidad puede asociarse con la enfermedad mas que con la edad avanzada. En
sentido estricto esto quiza implique, por un lado, una falla en el conocimiento de

aquellos estados potencialmente causales de muerte y en la comprension de que
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cualesquiera que ellos sean (vejez o ciertas enfermedades), conducen a la
cesacion de las funciones vitales. Por el otro, una falla en la aplicabilidad de las

causas de la muerte a todos los seres vivos

En sentido estricto, de manera similar a la argumentaciéon seguida en el estudio
de las concepciones acerca de la enfermedad, el componente principal para la
comprensién del concepto “muerte”, parece ser el de no-funcionalidad (Speece y
Brent, 1984) o, con idéntico significado, el de cesacion de funciones corporales
(Lazar y Torney-Purta, 1991). Como lo mencionan Slaughter, Jaakkola y Carey
(1999), no se puede comprender la muerte como la cesacién, o el colapso, del
funcionamiento corporal, a menos que se tenga una comprensiéon de las
funciones organicas. Ni puede comprenderse como el fin inevitable del ciclo de
vida de los seres vivos sin los conceptos de vida y ciclo vital. Existe evidencia,
senalan estas autoras, de que aproximadamente a los 6 anos de edad, los nifios
construyen una teoria biologica enmarcada en una tendencia vitalista, organizada
alrededor de creencias como “fuerza vital”. Antes de esa construccion, los nifos
carecen de un concepto biologico de vida, no unifican animales y plantas dentro
de una misma categoria, no tiene sentido para ellos el término “ciclo vital”, ni
comprenden el papel del funcionamiento organico en el mantenimiento de la vida.
Por tanto, la construcciéon de una biologia vitalista permite la coalescencia de
animal y planta dentro de una misma categoria, asi como un re-analisis del
concepto “muerte” que deja de ser lo opuesto a vida, para ser parte de una

relacion especifica (su fin).

En un estudio llevado a cabo por Slaughter y Lyons {2003), 60 nirios de 3:07 a
5:08 arios de edad, cualificados como “teorizantes de la vida” y “no-teorizantes de
la vida”, dieron respuestas diferenciadas tanto en torno del funcionamiento
organico como de la muerte. Los nifios quienes razonaron acerca de las funciones
del cuerpo humano en términos del concepto biolégico de vida, lo hicieron
frecuentemente con una adecuacién especifica en cuanto al conocimiento
funcional de las partes vitales del cuerpo. Los teorizantes de la vida mencionaron
que unicamente los seres vivos son capaces de morir, y tiinicamente las cosas no-

vivas son incapaces de morir. Los teorizantes de la vida también puntuaron mas
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alto en el componente “causalidad” del concepto de muerte. Por tanto, la
diferencia entre “teorizantes de la vida” y “no-teorizantes de la vida” parece ser la

adopcion de un marco biolégico vitalista.

De acuerdo con Slaughter y Lyons (2003), la adopcién de un modo vitalista de
construccion en los anos preescolares sirve para organizar el conocimiento de los
ninos y, ademas, facilitar el aprendizaje. Es decir, los nifios que han construido
un marco vitalista comprenden que hechos como comer o que el corazén bombee
sangre, estan relacionados con el objetivo biolégico de mantener la vida. Esto
puede comprobarse en el hecho de que la transiciéon de los no-teorizantes de la
vida a un modo de construccién vitalista, respecto del funcionamiento del cuerpo
humano, se acompana de un desarrollo en el conocimiento factual acerca del
cuerpo humano lo cual, a la vez, cambia la comprensién de los nirios sobre la
naturaleza de la muerte. Es decir, estos ninos llegan a mostrar un incremento
significativo sobre algunos componentes del concepto de muerte: la muerte es
irreversible, la muerte es inevitable y aplicada tnicamente a las cosas vivas
mientras que, por el contrario, las personas muertas no necesitan agua, comida,
aire, etc. Por tanto, la muerte se concibe como un fenémeno biolégico

‘comprendido en el contexto del funcionamiento vital del cuerpo y los ciclos de
vida de los seres vivos.

En otras palabras, el modo de construcciéon vitalista, adoptado por los nifos
alrededor de los 5 o 6 anos de edad, suministra la creencia de que el objetivo del
funcionamiento del cuerpo es mantener la vida. Con esta creencia vitalista, los
nifios teorizantes de la vida estan en posiciéon de hacer nuevas inferencias: las
funciones del cuerpo mantienen la vida; la muerte implica la cesacién de toda la
actividad normal del cuerpo {comer y respirar); la muerte es aplicada a todas las
cosas que estan dotadas de vida; la muerte puede ser causada, finalmente, por
alguna ruptura en el funcionamiento del cuerpo. En fin, la construccién de un
marco vitalista hace que los conceptos acerca de las funciones del cuerpo

humano, la vida y la muerte estén coherentemente interconectados.

53



Capitulo I: El enfoque dominio-especifico. Planteamientos y problematicas.

La parte sustancial del trabajo de Slaughter y Lyons (2003) establece que la
adopcion de un marco vitalista estd asociada con desarrollos importantes en el
aprendizaje de los nifios pequenos acerca del cuerpo humano, el cual promueve,
a la vez, cambios en su razonamiento acerca de la muerte humana (reformulando
los conceptos). Esto ocurre porque la adquisicién de este nuevo marco, permite
buscar nueva informacién y trazar nuevas inferencias a partir de hechos
aprendidos previamente. Sin embargo, los efectos de aprendizaje expuestos en
este estudio, estan limitados a la red de conceptos cuerpo humano/vida/muerte.
Como lo senialan estos autores se requiere todavia comprobar que la adopcion de
un modo de construccion vitalista tiene un impacto sobre €l aprendizaje de otros
fenémenos biologicos como la enfermedad. Pero, sin lugar a dudas, es promisoria
a la idea de que un marco teorético guie las ideas de los nifos acerca de los

fenémenos y objetos biologicos.
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CAPITULO I

EL CONOCIMIENTO DE LAS FUNCIONES CORPORALES

2.1 La perspectiva de Susan Carey.

Como fue mencionado en el Capitulo I, para Carey (1985) el conocimiento
biolégico surge, inicialmente, de un modelo psicolégico y, por consiguiente, las
explicaciones tempranas sobre los fenémenos biologicos [y, por tanto, de las
funciones fisiologicas) se dan en términos de actividades e intenciones humanas.
En este sentido, funciones organicas tales como comer, respirar y dormir, son
concebidas como actividades organizadas socialmente. Por ejemplo, “comer”
incluye informaciéon sobre los modales, qué tipo de alimentos se deben comer y a
qué hora (desayuno, comida y cena), asi como también saber que el alimento se
pone dentro de la boca y se traga, que después de comer uno se siente lleno y asi
sucesivamente. En resumen, para los nifios pequenos (3-5 aios), el acto de comer
se explica en términos de intencién: la gente come porque es hora de cenar o
porque quieren crecer fuertes. Mientras que, posteriormente, los nifios de mayor
edad (9-10 anos) son capaces de discriminar entre intencién y funcién, entre lo
biolégico y lo psicolégico y, por ende, podria afirmarse que poseen un conjunto de

datos mejor integrados y mas principios explicativos.

Se encuentra evidencia de que a la edad de 3 arfios, los nifios pequenos ya han
aprendido a senalar sus manos, dedos, cara, vientre, espalda, etc. Es decir,
conforman una imagen de si mismos y un conocimiento de su propio cuerpo
(Ajuriaguerra, [1973] 1983). Ademas, saben que una raspadura en la rodilla
produce sangre, pero sélo cuando empiezan a ir a la escuela (0 mediante la
informacién proporcionada por sus padres u otros mediadores), la mayoria de los
ninos llegan a saber que sus cuerpos contienen cerebro, huesos, sangre y
corazén, aunque también, algunos tienden a pensar que su estémago (o el
organismo en general) contiene residuos identificables de su comida favorita

(Crider, 1981). Asimismo, saben de las funciones que llevan a cabo algunos
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6rganos; por ejemplo, en un estudio acerca de las ideas que tienen los nifios (de 5
a 11 anos) y los adultos sobre la mente y el cerebro (Johnson y Wellman, 1982),
se indagé si para ellos el cerebro estaba o no involucrade en una serie de
actividades. Los resultados mostraron que todos los nifios pudieron decir donde
se encontraba dicho 6rgano y, al igual que los adultos, estuvieron de acuerdo en
que éste se necesitaba para realizar actividades mentales tales como el pensar y
el recordar. No obstante, los nifios mas pequenos negaron la vinculacion del
cerebro en el acto de caminar. De acuerdo con ellos, para llevar a cabo dicha
actividad sélo se necesitan los pies. Con todo, puede decirse que conforme los
ninos van creciendo las relaciones entre las partes del cuerpo incrementa mas
alla de la periferia; por ejemplo, para los preescolares “comer” involucra la boca y
los dientes mientras que para los nifios mayores incluye o6rganos como el
estomago, la vejiga y el resto del sistema digestivo. Asimismo, alrededor de los 9
anos, comienzan a mostrar conciencia sobre cierto tipo de transformaciones que
ocurren dentro del cuerpo, tales como el proceso digestivo y la circulacién de los

nutrientes alrededor del cuerpo por medio de la sangre.

En general, el conjunto de la literatura sobre esta tematica muestra que existe un
mayor conocimiento de las funciones del organismo conforme aumenta la edad.
Por ejemplo, los resultados del estudio de Munari, Filippini, Regazzoni y Visseur
(1976), quienes examinaron las ideas espontaneas que tienen los nifios de 5 a 13
anos sobre e] funcionamiento organico, muestran que el corazén es el 6rgano mas
referido por los sujetos (tal vez, comentan, porque sus movimientos son
perceptibles). Sin embargo, paradéjicamente, el cerebro, “un érgano silencioso”,
ocupa €] segundo lugar. Asimismo, el aparato mas referido desde temprana edad
es el circulatorio, seguido del digestivo y del respiratorio, siendo el aparato 6seo el
mas tardio. La cantidad de los 6rganos representados y de sus conexiones para
formar aparatos va aumentado y haciéndose mas precisa conforrne avanza el

desarrollo, siendo los 9 anos la edad en la cual se observa un cambio sustancial.
De acuerdo con Crider (1981}, el conocimiento del interior del cuerpo sigue una

secuencia a través de la cual se observa una progresiva diferenciaciéon de las

funciones corporales. Al mismo tiempo, se ha constatado un incremento en el
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namero de 6rganos reportados y un mayor grado de integracién entre ellos
(Glaun y Rosenthal, 1987). En otras palabras, a lo largo del desarrollo va
incrementandose el numero de érganos representados, al tiempo que se observa
una localizacioén cada vez mas precisa de los érganos, asi como una construccion
progresiva de conexiones entre éstos (Amann-Gainnoti, 1986; Ledén-Sanchez,
1993). Por ejemplo, Gellert {1962) les pidié a sus sujetos que listaran lo que ellos
tenian dentro; posteriormente, les pregunté dénde se encuentran 6rganos como el
corazén, estémago, higado, pulmones, vejiga, nervios y huesos, cual es el papel
de cada uno y qué podria suceder si se careciera de ellos. Cada aspecto de las
repuestas que dieron los sujetos muestra un incremento en el conocimiento
biolégico. De los 12 a los 16 anos, se atestigua una elaboracién sustancial en la
comprension de los ninos del funcionamiento corporal, pero muchos de los
cambios mas notables aparecen entre los 4 y los 9 anos. Ante la pregunta ;qué es
lo que se encuentra al interior de una persona?, el nimero total de é6rganos
nombrados revela un patrén: de los 5 a los 8 afios se nombran tres elementos
mientras que de los 9 a los 10, la lista aumenta a 8 (entre los 6rganos reportados
se encuentran estéomago, pulmones, cerebro, musculos, sangre, rinones, vasos

sanguineos y vejiga).

Sin embargo, el aspecto mas relevahte de los cambios en el desarrollo se da en la
naturaleza de las respuestas. Los nifios mas pequeros piensan los contenidos del
cuerpo en términos de lo que ellos han visto entrar o salir. Por ejemplo, en €l
estudio de Crider (1981), una nina de 7 anos dibuja “leche” en el interior del
cuerpo. Dicha respuesta parece reflejar una concepcién de “cuerpo vacio” {véase
Ledén-Sanchez, 1993), tal y como fue descrito por Fraiberg en 1959: “Los nifios,
hasta una edad bastante tardia, incluso los de 8-9 afios, imaginan su cuerpo
como un oOrgano vacio encajonado por la piel. Todo es estémago en su
imaginaciéon, un gran tubo hueco, el cual a intervalos esta vacio o lleno de
comida... Si se les pregunta ¢dénde esta el estémago?, los nifios usualmente
senalaran todo el interior en su dibujo. Y dado que los nifios, en edades muy
tempranas, han descubierto que si su piel es cortada o raspada la sangre
aparecera, ellos visualizan el interior de su cuerpo como una clase de reservorio

en el cual la sangre, la comida y los desperdicios estan de algin modo
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contenidos” (Fraiberg citado en Carey, 1985, p. 43). En tal caso, parece que es
solo a partir de los 10 afnos cuando el interior del cuerpo comienza a ser

concebido como compuesto por muchas partes diferentes (Gellert, 1962).

Un dato que quiza vaya en la misma direccion es la respuesta a la pregunta:
,Cual piensas qué es la parte mds importante de tu cuerpo? De acuerdo con
Gellert (1962), los ninos mas pequefios (4, 5 y 6 anos) responden que son algunas
partes externas del cuerpo (piernas, cabello, nariz, etc) mientras que los mas
grandes (10 arios) responden con partes internas del cuerpo y, ademas, justifican
la importancia de su eleccion en términos de sus funciones biolégicas. Pero, para
Carey (1985), lo que muestran estos hallazgos es que los nifios pequerios no
conocen mucho acerca del interior de sus cuerpos, y no parecen aprehender las
funciones de las partes internas del cuerpo. En suma, para Carey (1985), los
datos de Gellert senalan dos cosas: la escasez del conocimiento de los 6rganos
internos del cuerpo que tienen los nifios pequenos y el gran progreso que se

atestigua en las respuestas de los ninos de 10 anos.

En cuanto al tipo de diferenciaciones entre los componentes organicos que hacen
los nirios entre los 4 y los 11 anos, Crider (1981) sostiene que los nifios mas
pequernios no distinguen consistentemente el interior del cuerpo en si mismo, ni
en términos de las partes ni respecto de sus funciones. Por tanto, una
diferenciacién importante entre las propiedades totales del cuerpo [whole body] y
las propiedades de sus partes internas marca la pauta de desarrollo. A saber,
“las concepciones iniciales (preoperacionales) de las funciones del cuerpo deben
tratar con estados relativamente globales... de la totalidad del cuerpo tal y como
es percibido inmediatamente, sin una diferenciacion clara entre lo interno y lo
externo... En un nivel mas alto (operacional concreto) deberian de estar
claramente diferenciadas una variedad de estructuras y funciones. El concepto de
funciones debera estar dado en términos de movimientos coordinados en espacio
y tiempo, relacionando diversos estados percibidos con algun otro. En un nivel
mas alto (operaciones formales), deberan de proponer transformaciones
hipotéticas que den cuenta de las funciones del cuerpo percibido. Las funciones

deberan ser jerarquizadas en términos de érganos, sistemas e interdependencia
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de los sistemas” (Crider, 1981, p. 53). En otras palabras, inicialmente, cuando los
ninos conocen algun 6rgano interno, le asignan una funcién estatica: el corazén
es para amar, los pulmones son para respirar, el estbmago es para comer y el
cerebro es para pensar. Posteriormente, los oérganos son ampliamente
diferenciados y las explicaciones para cada funciéon estan dadas en términos de
las propiedades de ese 6rgano: el corazon es una bomba que hace que la sangre
circule, el estémago es un contenedor para la comida. Mas tarde, el
funcionamiento de todos los o6rganos se conceptualiza en términos del
movimiento de substancias tangibles tales como la comida, el aire y la sangre.
Todos los 6rganos son recipientes [containers] con canales de varios tipos (por
ejemplo, vasos sanguineos) conectandolos. Esta fase de comprensiéon es
alcanzada entre los 8 y los 9 anos. La fase final involucra, adicionalmente, otros
micro-niveles de descripcion: el metabélico y el celular. Los ninos llegan a
comprender que las substancias corporales son transformadas en diferentes
clases de cosas (pof ejemplo, la comida es usada para dar energia después de que

las substancias han sido transportadas hacia todo el cuerpo via el sistema

circulatorio).

De acuerdo con Carey (1985), esta descripcion del desarrollo realizada por Crider
(1981) es consistente con la suposicién de que el cambio que se observa entre los
4 y los 11 anos, senala un cambio de la explicacién psicologica a la explicacion
biolégica. Concretamente, para Carey (1985), inicialmente los nifnos comprenden
comer, respirar, pensar como conductas humanas y las explican de manera
similar con otras conductas humanas (jugar, banarse), y solamente es hasta que
los nifios construyen una teoria fisiologica cuando comienzan a considerar la
biologia como un dominio separado. Con todo, aunque existe una diferencia
considerable entre un “modelo de recipiente” y un “modelo de transformacion de
las substancias”, dicho cambio no parece implicar, necesariamente, un cambio de
marcos (psicologico por biolégico), sino mas bien, un enriquecimiento dentro del
mismo marco biologico. Es decir, el modelo de "saco vacio” mencionado por
Fraiberg e implicado en los datos de Crider, no deja de ser un “modelo fisiolagico”,

incipiente y pobre pero, a fin de cuentas, un modelo que explica un fenémeno
biolégico.
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No obstante, para Carey (1985), si existe evidencia que apoya la afirmacién de
que el surgimiento de una “teoria” biolégica emerge de un marco psicologico
centrado en “lo humano”. Uno de sus resultados muestra como la gente extrapola
informacion de una especie en particular a otras especies. A sujetos desde la
edad de los 4 afios hasta la edad adulta, les fue ensenado un 6rgano interno
nuevo que no conocian. En todas las edades, a los sujetos que se les habia dicho
que los humanos tenian, por ejemplo, un érgano llamado “bazo”, infirieron que
seguramente otros mamiferos también lo poseian y que era menos probable que
los pajaros, insectos y lombrices lo poseyeran; sin embargo, dicha propiedad no
fue aplicad a las flores, el sol, las nubes, los vehiculos ni a las herramientas. Por
otra parte, el patrén con el cual un érgano fue “proyectado” hacia otras especies
diferia entre los ninos menores de 10 anos y los mayores. Los adultos y los ninos
mayores, quienes habian aprendido que los humanos y los perros tenian “bazo”,
estaban igualmente dispuestos a proponer que otras especies también lo tenian.
Los ninos mas pequenios, por su parte, solamente extrapolaron érganos humanos
a otras especies pero no de otras especies a los humanos. Asi, estos ninos
proyectaron el 6rgano bazo a otros mamiferos, pajaros e insectos a una razén
mayor del 50%; cuando se les enseno que el perro era el que tenia bazo,
proyectaron €ste a otras especies a una razoén del 25% y cuando se les enseno
que una abeja era la que tenia el érgano, entonces lo proyectaron a una razon

menor del 12%, aun y cuando la comparacién era con otro insecto.

Una segunda pieza de evidencia en favor de que los nifnos pequenos estructuran
su conocimiento de las propiedades biolégicas tales como el comer y el dormir en
términos del comportamiento humano, es la asimetria de la atribucion de tales
funciones entre las especies. Como en la posesion del 6rgano bazo, los nirios de
4-5 anos estan bastante dispuestos a atribuir funciones psicologicas humanas a
animales similares a las personas, pero no atribuyen funciones como respirar y
comer a otros animales tales como insectos y lombrices. Niftos de mayor edad (10
anos) hacen juicios semejantes pero, ademas, realizan inferencias de manera mas
amplia entre los miembros de una categoria. Es decir, cuando ellos dicen que las
lombrices pueden respirar porque son animales y todos los animales respiran, o

porque todos los seres vivientes necesitan quemar oxigeno para obtener energia,

60



Capitulo I1: El conocimiento de las funciones corporales.

muestra que su conocimiento es mucho mas amplio y esta organizado de manera
mas precisa. En particular, esto involucra una mayor comprension de las
funciones biolégicas y un desarrollo mucho mas alla del modelo “un érgano, una
funcion” que detentan los ninos pequenos (véase Crider, 1981). Por tanto, tienen
mas conciencia sobre como diferentes érganos funcionan juntos para resolver los
problemas basicos que afrontan todos los organismos. Es decir, el desarrollo
posterior, acarrea consigo una mejor comprension de las relaciones entre las
causas y los efectos, y las interrelaciones entre los distintos érganos y entre los
distintos aparatos y sistemas. “A los 10 anos, [los nifios] no comprenden que el
alimento es transformado en nutrientes y desperdicio en el curso de la digestion
(...); no es sino hasta los 14 anos que los ninos conceptualizan la defecacion en
términos de la eliminacién del desperdicio (...). El sistema nervioso, ya a los 10
anos desempena funciones principalmente psicolégicas (...). No obstante, a la
edad de 10 anos, o mas, los ninos han logrado una visién del cuerpo como una
maquina biologica. Ellos saben que los sistemas circulatorio, respiratorio y
digestivo, estan relacionados, y comienzan a conceptuar las relaciones entre el
cerebro y el cuerpo. Estan comenzando a ordenar un dominio de conocimiento
acerca de los seres humanos que esta claramente separado del conocimiento de

por qué los individuos se comportan como lo hacen” (Carey, 1985, p. 51).

Pero, una vez mas, el modelo "un érgano, una funcion” aunque incipiente no
tiene nada de “modelo psicolégico” y si mucho de conocimiento parcializado
(véase Munari et al., 1976). Asimismo, cuando Carey (1985) recalca que procesos
como la alimentacién son vistos inicialmente en términos de mecanismos que
mediatizan entre la entrada (comer mucho) y la salida (engordar), tal vez, también
deberia senalar que los nifios pequerios estan estableciendo una relacién entre la

nutricién y el crecimiento, es decir, una relacién entre dos fenémenos biologicos.

En general, se podria decir que de lo hasta aqui considerado, se desprenden dos
hechos: 1) los ninos parten de modelos fisiolégicos incipientes a modelos mas
ricos y conceptualmente mas coherentes y, 2) dicho cambio, muy probablemente,
ocuiTe al interior de un mismo marco, a saber, el dominio biolégico. Sin embargo,

estas senalizaciones dejan abiertas otras problematicas. Por ejemplo, si el interior
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del cuerpo (estructura y funcién) no es facilmente asequible a la percepcién o a la
experiencia de los nifos, entonces tal vez sdlo sean capaces de concebir
relaciones de entrada-salida. Es decir, si comer o respirar implican el ingreso de
substancias (sean alimentos u oxigeno) visibles y la salida de substancias
también sensibles (defecacion o expiracion), ello no necesariamente posibilita que
conozcan o conciban los procesos que median entre la entrada y la salida;
verbigracia, no relacionan la respiracién como un intercambio entre el oxigeno y
el biéxido de carbono. De la misma manera, la relacién entre nutricion y
crecimiento no parece desprenderse de manera obvia de la consigna: “come para
que crezcas fuerte y sano” que les dicen los padres a los ninos, ya que dicha
consigna no explicita los mecanismos involucrados. Quiza también ciertas
concepciones acerca de la interrelaciéon de los distintos aparatos (por ejemplo,
digestivo y circulatorio) pudieran requerir de una fuente de transmision externa
(la escuela, los medios de comunicacién, los propios padres, etc.). No obstante,
debemos considerar que aun en ausencia de dicha informacion, es plausible que
los nifios elaboren ideas acerca del funcionamiento organico y que, ademas,
pudieran ser tipicas de ciertos grupos de edad. Dichas ideas, tal vez estén
organizadas en “modelos” diferentes a lo largo de la edad, en cuanto al tipo de
conceptos y la forma en la cual estén coordinados y es probable que posibiliten el
acceso a inferencias mas complejas y sofisticadas que expliquen el
funcionamiento y la estructura organica. No obstante, todo ello constituye un

problema a resolver de manera empirica.

2.2 Las ideas de los niftos acerca del interior del cuerpo. Investigaciones y

resultados.

Las concepciones que tienen los ninos acerca de la estructura y funcionamiento
organico han acaparado la atencion de muchos investigadores desde, por lo
menos 1935, con el trabajo de Schilder y Wechsler y continuando con las
investigaciones de Nagy (1953); Gellert (1962); Munari et al. (1976); Crider (1981);
Carey (1985); Amann-Gainotti (1986); Glaun y Rosenthal (1987), hasta trabajos
que han investigado las variantes transculturales sobre la representacion que

hacen del interior del cuerpo ninos y adolescentes de 11 paises (Reiss et al.,
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2002). Algunos trabajos, a la vez, han abordado aspectos especificos acerca de las
estructuras y/o procesos organicos, como las concepciones que tienen las
adolescentes sobre el aparato reproductor femenino (Amann-Gainotti y Tambelli,
1987), la estructura y funcion del esqueleto en los animales (Tunnicliffe y Reiss,
1999) o las concepciones de los adolescentes acerca del sistema circulatorio
humano (Sungur, Tekkaya y Geban, 2001). Mientras que otros, han examinado
las posibles correlaciones entre el razonamiento general, las nociones acerca de la

enfermedad y el funcionamiento del interior del cuerpo (Perrin, Sayer y Willet,
1991).

Otro grupo de trabajos se ha centrado, de manera especifica, en las ideas de los
ninos sobre el aparato digestivo y la funcién de la digestiéon (Banet y Nuriez, 1988,
y 1989; Nuniez y Banet, 1997; Texeira, 2000), mientras que otros lo han hecho
sobre las concepciones acerca de los alimentos (Contento, 1981; Turner, 1997;

Birch, Fisher y Grimm-Thomas, 1999; Matheson, Spranger y Saxe, 2002).

2.2.1 Las concepciones del nino del interior del cuerpo. Las primeras

investigaciones.

El estudio de Nagy (1953) examiné las concepciones de 650 ninos de
(pertenecientes a tres paises diferentes: Hungria, Inglaterra y Estados Unidos)
4:00 a 11:11 anos de edad. A los niflos hungaros (160), se les aplico una
entrevista y se les pidié que elaboraran dibujos de la anatbmia del cuerpo; a los
ninos ingleses (270) se les solicité que elaboraran ensayos que pudieran explicar
sus respuestas y, por ultimo, a los ninos estadounidenses (220) se les plantearon
algunas preguntas sobre las funciones respiratoria y digestiva. En cuanto a las
concepciones acerca de la respiracién, los resultados muestran que el 33.84% de
los sujetos que realizaron el ensayo (270) mencionaron un solo érgano en relaciéon
con la respiracion: pecho, pulmones, corazéon o estémago. En este caso, sefnala la
autora, parece que los ninos estuvieron inclinados a localizar el aire en una cierta
parte del cuerpo sin comprender el efecto del aire sobre todo el cuerpo. De
acuerdo con los resultados de la entrevista (160 sujetos), los ninos sélo

comenzaron a hablar de la respiracion como un proceso a partir de los 6 anos;
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pero fue hasta los 9 anos que un niumero predominante de ellos (70%) lo hicieron.
No obstante, dicho “proceso” no incluye intercambio de oxigeno, sino meramente
la inhalacién y exhalacién de aire (lo cual puede ser concébido COINO Un proceso
estatico).

Respecto al pasaje del alimento desde la boca, tres clases de respuestas fueron
encontradas: (1) la comida va a la cabeza y/o el cuello; {2) la comida va al
estémago; (3) la comida va mas alla del estomago, dado que debe ser asimilada o
evacuada. En consonancia con otros resultados, estas respuestas parecen
apuntar a la conclusién de que muchos de los sujetos conocen solamente dos
partes del tracto digestivo: la boca y el estémago. Ademas, también se encontro
que “digestion” es un término mas bien desconocido. No obstante, las respuestas
a la pregunta “¢Para qué es el estémago?, senalan que el grueso de los sujetos
{68.62%) menciona para comer y/o almacenar el alimento; 14.89% para la
digestion; 4.79% para respirar y 2.66% para vivir. Como puede observarse, el
porcentaje de nifos que le atribuyen al estémago la funcién respiratoria {4.79%)
es bajo, por tanto, no es posible concluir que para ellos no existe distincién entre
los 6rganos. internos (verbigracia, pulmones y estémago). Mas bien, parece que
inicialmente, de acuerdo con otros hallazgos (Schilder y Wechsler, 1935), los
ninos piensan que la totalidad del cuerpo esta relleno de comida y, en este
sentido, los nifos se encuentran inclinados a localizar la comida tanto dentro
como fuera del tracto digestivo. En otras palabras, al principio, una “concepcién
global” guia las nociones de los nifios y, por tanto, los érganos intermos no son
claramente diferenciados. Aunque también, de acuerdo con Nagy (1953), la idea
de que el cuerpo esta relleno de comida, podria significar que el cuerpo esta
construido por los alimentos.

En general, los resultados de Nagy (1953), muestran que:
1. Los nifios no tienen un adecuado conocimiento de la forma de los érganos

relevantes.

2. Las transformaciones que tienen lugar al interior del cuerpo son poco

comprendidas.
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3. Los niflos le otorgan funciones intelectuales al cerebro pero no

emocionales, mientras que el corazén llega a ser considerado como el

centro de las emociones.

Respecto de este ultimo punto, es necesario atender a una declaracion de la
autora: “Uno podria facilmente responder que es debido a la carencia de
diferenciacién entre factores fisiologicos y psicolégicos {globalidad), sin embargo,
esto requiere de mayores explicaciones” (Nagy, 1953, p. 214).

Adicionalmente, puede observarse que en las respuestas de los nifios, a cada
organo se le atribuyen funciones especificas (pero ellas no son descritas como un
proceso continuo de cambios) y, al describir el proceso en si mismo, se ven
inclinados a definir el “rol” del érgano: el cerebro es para pensar, los pulmones
son para el aire y el estomago para la comida. Es decir, el funcionamiento
corporal es sobre-simplificado: el cerebro es descrito como un organo con una
funcién principal, ni sus relaciones con el sistema nervioso o con el organismo
(como un todo) son consideradas. Asimismo, respecto del sistema respiratorio,
s0lo los pulmones son mencionados. Las relaciones de los pulmones y el sistema
circulatorio, tampoco son mencionadas. Y, por ultimo, todo el tracto digestivo es

simplificado dentro de un érgano llamado estémago.

Como veremos mas adelante, el grueso de estas conclusiones son similares a las
descritas por otros autores. Por una parte, los ninos comienzan considerando
exclusivamente o6rganos aislados para después integrarlos en aparatos y/o
sistemas, mientras que, por la otra, primero conciben sélo relaciones de entrada-
salida para, posteriormente, considerar los procesos que median entre dichas

relaciones (fundamentalmente, en los procesos respiratorio y digestivo).

Volviendo al trabajo de Gellert {1962), ella examiné, en 96 sujetos de 4:09 a 16:11
anos de edad, aspectos varios tanto de la estructura corporal interna como de las
funciones. La entrevista llevada a cabo comenzaba con la pregunta: “;Qué es lo
que hay dentro de ti? Dime tantas cosas como tu puedas pensar que hay dentro

de ti.” Las respuestas a esta pregunta muestran que el niumero de elementos que
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los sujetos citan de manera espontanea, aumentan con la edad. Dicho aumento,
principalmente, se da entre los 8 y los 10 anos. Cerca de % de los ninos
reportaron huesos. Mientras que el estomago fue mencionado espontaneamente
s6lo por Y de los sujetos. Los sistemas que obtuvieron una alta frecuencia de
aparicién fueron el musculo-esquelético y el circulatorio. Treinta y nueve de los
96 ninos listaron vejiga, rifion o uréter, tal vez, sefiala Gellert, debido a que
muchos de los sujetos sufrian de enfermedades genito-urinarias. Un aspecto
relevante es que entre los ninos mas jévenes hubo una tendencia a concebir el
contenido del cuerpo en términos de lo que se introduce o sale de €l. En este
sentido, frecuentemente listaron como contenidos del cuerpo, comida recién

ingerida, bebidas, sangre y orin (agua). [Véase lo mencionado por Nagy, 1953).

Asimismo, se investigaron las ideas de los sujetos sobre la importancia de partes
del cuerpo (“;Qué parte de ti crees que es la mas importante? Si tu escogieras
una parte de ti como la mas importante, jcual seria? ¢Por qué? ;Qué la hace [ser]
la mas importante?”). Para los nifios (sélo fueron analizados 71 de ellos), el
corazon tuvo el indice mas alto de importancia, seguido por los érganos asociados
con funciones sensoriales, nerviosas e intelectuales. Once ninos consideraron las
partes relacionadas con la respiracién como las mas importantes; 9 seleccionaron
los 6rganos digestivos; y solamente 3 seleccionaron piernas y pies. En cuanto a
las razones dadas, en primer lugar se encuentra Su rol en el desempeno de un
proceso vital (51%). Mientras que el 38% se refiri6 a La importancia referente a la
orientacién, percepcién o comunicacion. Para algunos ninos muy pequernos (4:09
anos), la cantidad de cuidado fisico y atencién dadas a una region particular del

cuerpo, sirvié como guia de su importancia.

En cuanto a las ideas de los ninos sobre el sistema digestivo (tematica en la que
nos extenderemos un poco mas), Gellert (1962) senala que ninguno de los 40
sujetos menores de 9 anos mencionan el estémago (13 de ellos mencionaron
comida o bebidas). Es solamente a partir de los 13 afos que la mayoria de los
sujetos lo nominan. Asimismo, muchos de los sujetos establecieron relaciones
entre la ingesta de comida y el estémago: 70% de los nifios menores de 7 anos, y

casi todos los sujetos de 7 anos, y por arriba de esta edad, hicieron esa
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asociacion. Sélo dos de los mas pequenos dijeron: “Donde la comida va”. Otro
resultado, también encontrado por Nagy (1953), es la idea entre los nifios debajo

de los 11 anos, que el propoésito del estomago es ayudarnos a, o hacernos respirar.

El hecho de que la comida sufra un proceso de cambio o transformacion en el
estémago, es por primera vez mencionado a la edad de 8 anos [*Cuando tu tragas
todo va hacia el estémago... la comida se disuelve en el estémago”; “La comida se
digiere en el estémago’]. Sin embargo, no es sino hasta la edad de los 11 arfios
que la mayoria considera como una funcién del estémago algunos aspectos de la
digestion. A partir de los 9 anos, solamente % de los niftios mencionan como una
de las funciones del estéomago su papel en la difusion de los alimentos a otras
partes del cuerpo. Antes de los 11 anos, el 8% piensa que el estomago contiene
sangre; algunos tienen la idea de que la sangre es manufacturada alli, pero
unicamente el 13 % de la muestra total dice que el estomago es necesario para
mantener la vida. De 31 sujetos a quienes se les hizo la pregunta: “;Qué
sucederia si no tuviéramos estémago?”, 36% pensoé que la vida seria imposible sin
dicho 6rgano. Para Gellert, los datos indican que las ideas de los nifnos sobre la
funcién del estémago son bastante mecanicistas y homogéneas. Es decir, por
arriba del 90% senalan que el estomago tiene “algo que hacer con la comida™;

mientras que 37% menciona algunos aspectos del proceso digestivo para

describir la funcién del estémago.

En cuanto al proceso seguido a la ingesta de los alimentos, todos los nirios {30
sujetos) de 4 a 7 arios de edad trazan “el camino” del alimento hacia la regién
abdominal, aunque no siempre hacia el estémago y, el 70% de los mismos, no
mencionan un destino mas alla del estdmago; aunque la mayoria menciona que
la comida continua moviéndose después de alcanzar el estémago. Del grupo de
los 8 a los 11:11 arios de edad, el 70% dice que el alimento va a todo el cuerpo.
De ellos, 38% menciona los movimientos intestinales; 13% que la comida es
eliminada directamente desde el estomago sin pasar a través de otras partes del
cuerpo. Un poco mas de la mitad de los ninos del grupo menor a los 8 aros
{57%), traza el camino de la comida mas alla del estémago, pensando que va a las

plemas y, frecuentemente, a los pies y los dedos. Uno solo de los sujetos trazo la
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comida del estomago a la cabeza y, otro, al pecho. Mientras que el 17% de los
mas pequerios pensaron que la comida circula en el cuerpo..Un ejemplo tipico de
un nino de 6 anos es el siguiente: “Después de que la comida se traga va al
estémago, después a las piernas, entonces regresa al brazo derecho luego al brazo

izquierdo y después regresa al estébmago”.

Adicionalmente, sélo el 20% de los ninos arriba de los 11 afios menciona el
es6fago como parte del tracto digestivo. Es hasta los 12 anos que la mayoria
indica que la comida va a otras partes del cuerpo. Para los nifios del grupo de
menor edad (4-7 anos) fue comun que concibieran el trayecto de la comida en el
organismo con base en alguna de estas ideas: (a) la comida viaja alrededor del
cuerpo y nunca es eliminada; (b) la comida es expulsada directamenfe desde el
tracto digestivo (via el vomito); (c) la comida que viaja a través del cuerpo es
expulsada. En contraste, arriba de los 11 arnos, el 67% establece que alguna
parte de la comida permanece en el cuerpo mientras que el resto se elimina,
mientras que el 97% traza el curso de la comida al sistema urinario o a la
defecacion, o bien a ambos. De manera significativa, es solamente hasta la edad
de 14 anos que la mayoria de los nifios reportan que la comida pasa del estomago
al intestino para ser eliminada. Aunque los intestinos fueron referidos en plural,

s0lo el 7% por arriba de los 9 anos nombro6 tanto el delgado como el grueso.

Por ultimo, en su gran mayoria, los sujetos no consideran procesos bioquimicos
como responsables de los cambios acaecidos en el proceso digestivo. Por tanto,
masticar la comida con el fin de hacerla mas pequena es la unica actividad
mencionada. En cuanto a la nocién de digestion, para un cierto numero de nirios,
este proceso es sinénimo de almacenar. El hecho de que la comida pueda

transformarse en energia sélo se menciona a partir de los 13 anos.
2.2.2 Estudios acerca del desarrollo de las nociones anatémico-fisiolégicas.
Basadas en la teoria piagetiana, tres investigaciones acometieron la indagacién

acerca del desarrollo de los conceptos que tienen los nirios del interior del cuerpo

(Munari et al, 1976; Crider, 1981; Glaun y Rosenthal, 1987). Munari et al
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(1976), estudiaron a 9 grupos de ninos de los 5 a los 13 anos (635 sujetos). [Uno
de los problemas que presenta este estudio en la interpretacion de los resultados
es que el tamario de los grupos es bastante diferente; asi, por ejemplo, €l grupo de
12 anos contiene 8 sujetos y el de 13 anos, 2, mientras, que el de 7 anos contiene
140 y el de 8 aros, 110.] Ahora bien, dado que el propdsito de este trabajo es
analizar las concepciones anatémicas espontaneas de los nirnos, entonces, tiende

a centrase en el analisis de los 6rganos y sistemas representados graficamente.

El érgano que obtuvo la frecuencia mas alta de aparicién en los dibujos fue el
corazon (65.5%). Aparece desde los 5 arnos y va aumentando su presencia de
manera regular a través de las edades. El cerebro es el segundo 6rgano registrado
(49.0%), aparece a la edad de 6 arios y, al igual que el corazon, su tendencia se
incrementa conforme aumenta la edad. El estémago tiene una frecuencia
bastante baja (15.9%), al igual que el eséfago (11.6%) y sélo son apreciables a
partir de los 9 anos de edad. Curiosamente, €l higado aparece con mas frecuencia
que estos dos ultimos 6rganos (19.4%). En cuanto a la configuracion de 6rganos
en sistemas, se analizaron cuatro de ellos: sanguineo, respiratorio, digestivo y
6seo. De ellos, ninguno alcanza mas alla del 30% de aparicion, y esto solamente
en las edades de 12-13 anos. El mas referido fue el sanguineo (13.1%), después el
digestivo (9.5%), seguido por el respiratorio (7.4%) y. por ultimo, el 6seo (6.5%).
No obstante, la aparicién de los cuatro sistemas sé6lo es sensible a partir de los 9-

10 anos.

En cuanto a por qué el corazén es un é6rgano altamente referido, Munari et al.
(1976) dicen que este hecho pudiera explicarse porque los latidos del corazon son
perceptibles, lo cual favorece su localizacién. Asimismo, mencionan que dicha
hipétesis debe ser abandonada porque el segundo érgano referido es el cerebro
{(*un 6rgano silencioso”), el cual, cuando es dibujado, siempre aparece dentro de
la cabeza, es decir, su localizacion es correcta. Sin embargo, si bien esta anomalia
les lleva a abandonar su hipétesis, en cambio no plantean ninguna alternativa.
Una respuesta posible, sefialan, es que el “cuerpo” que dibujan los ninos es tanto
el percibido, como el experienciado o el conocido (estas distinciones, de hecho,

son las realizadas por Ajuriaguerra [1973/1983]), y dado que estos tres elementos
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coexisten, entonces, concluyen, un elemento visto, sentido y conocido tendra
mayores posibilidades de aparicion. En contraste, la ausencia de un o6rgano
significaria que los nifos no lo ven, ni lo sienten, ni conocen. Pero, si algunos
huesos del cuerpo son susceptibles de “ser vistos”, ¢por qué su frecuencia es
nula? (Véase que en el trabajo de Gellert [1962], el 75% de los nifnos reportan

“huesos”.)

Para Munari et al. (1976) el desarrollo del conocimiento acerca del cuerpo no es
un proceso independiente de la evolucion de los “instrumentos cognitivos”. En
este sentido, afirman que cuando un nino se pincha un pie, oreja o dedo y de alli
sale la misma sustancia, idéntica y constante en sus cualidades, es decir, la
sangre, ello posibilita que la identidad sea el instrumento cognitivo “suficiente”
para la construccién del sistema sanguineo. Con todo, pensamos, esta hipotesis
es dificil de sostener. En otros estudios (Leén-Sanchez, 1993) se ha observado,
por ejemplo, que si bien los nifios de 4-5 afnos sostienen la idea de que el cuerpo
es un contenedor de sangre y esta sale cuando nos herimos, no reportan, en
ningan momento, conductos especificos para la sangre (venas o arterias). Es
decir, el hecho de que “perciban” una relacion entre herirse y sangrar, no
prefigura, necesariamente, la existencia de un sistema. Por tanto, dudamos que
la identidad sea el instrumento cognitivo “suficiente” para la construccion de ese
o de cualesquier otros sistemas. Amén de lo anterior, todavia queda el problema
de si la “identidad” es “instrumento” suficiente para comprender las

transformaciones llevadas a cabo por los 6rganos y/o sistemas.

En otro orden de ideas, de acuerdo con Crider (1981), los datos de Nagy (1953) y
Gellert (1962), aunque importantes, no poseen una articulaciéon teoérica. En este
sentido, para Crider debe ser explicado como los nifios pasan de explicar, por
ejemplo, la funcion del corazéon en términos del amor o la salud, a hacerlo en
términos de una explicacion de su papel en la circulacion de la sangre. Por tanto,
formul6 una serie de niveles de desarrollo basado en datos empiricos (entrevistas
con 21 ninos de 6 a 12 anos de edad) y de acuerdo con la teoria piagetiana. Asi,
primero les pidi6 a los ninos que dijeran qué es lo que hay dentro del cuerpo y

dibujaran sobre una silueta. Después les plante6é una serie de pfeguntas sobre la
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constitucién y funcién del corazén, pulmones, estémago, intestinos, cerebro, piel
y musculos. Ademas, fueron cuestionados sobre lo que sucede con la comida que

se come y €l aire que se respira.

Crider (1981) organizé las respuestas de los sujetos en una secuencia que va
desde una concepcion global sin diferenciacién de estructura y funcién, hasta
que se alcanzan niveles de organizaciéon diferenciados, explicaciones de caracter
fisiolégico y transformaciones coordinadas y reversibles. Dicha secuencia, estuvo
constituida por 4 Niveles los cuales, sefiala la autora, representan las maneras en
las cuales los nifios interrelacionan las partes del cuerpo. En suma, las
concepciones del interior del cuerpo comienzan con una concepcién global de las
funciones corporales mientras que el incremento en la diferenciacion es resultado
del desarrollo. Es decir, inicialmente existe una diferenciacién de estructura y
funcién en términos de sus caracteristicas perceptuales para, posteriormente,
diferenciar los niveles de la organizaciéon corporal, las subestructuras organicas
especificas y las transformaciones. Es un cambio de la funcién basada en la
similaridad perceptual al reconocimiento de acciones conjuntas de varios 6érganos
en el movimiento de sustancias corporales, y de alli a la integracion jerarquica de
las funciones corporales tanto en el nivel celular como en €l nivel de los sistemas.
En resumen, las primeras ideas del nifio sobre el interior del cuerpo se enfocan
sobre las actividades observables y globales sin diferenciar entre la estructura y
la funcién: no sabe que es lo que sucede con el aire que respiramos ni conoce un
organo interno que lleve a cabo esa funcién organica. Luego comienza a reconocer
ciertas partes del cuerpo, diferenciadas por su localizaciéon espacial (es decir,
elabora una “geografia del cuerpo’). A los 6 o 7 aiios de edad, es capaz de
nombrar pocos organos y hablar acerca de sus funciones, aunque no
necesariamente circunscritas a un fenémeno fisiolégico: “el corazén es para el
amor” (cfr. Nagy, 1953). En este nivel, las funciones corporales son ya descritas
en términos de estados o actividades percibidas (trabajar, jugar, estar vivo). Cada
organo es definido como el origen o centro de una de esas funciones (la causa
inicial o final de una funcién global). Un nuevo avance ocurre cuando estructura
y funcién son claramente diferenciadas y se relacionan una con la otra mediante

un tercer factor: el movimiento de substancias tangibles: “El estémago es una
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cosa redonda dentro de nuestro cuerpo que sostiene la comida. La comida entra a
tu boca, baja por tu cuello a tu estomago. Si no tuviéramos estémago, la comida

iria a cualquier lado y seria un lio”.

Un aspecto importante en esta progresiéon es que aunque el 6rgano continia
siendo concebido como el lugar de una funcién es, ademas, descrito como un
contenedor o una estacion en una secuencia de desplazamientos. Por tanto, una
vez que el nino comprende los desplazamientos espaciales, surge una nueva
comprension de los érganos como medios activos [active agencies]: el 6rgano es la
causa de los desplazamientos de las substancias por el cuerpo. El movimiento de
un 6rgano, que antes sélo era identificado perceptualmente, ahora es tratado
como la causa de un desplazamiento especifico: “el corazén bombea sangre
dentro de las venas y [ésta] va a todo el cuerpo”. A saber, existe una nueva
coordinacién de estructura y funcién, que a la vez relaciona transformaciones
especificas de sustancias corporales. Dichas transforinaciones son inicialmente
identificadas por un inicio y un punto final, una sustancia se convierte en otra:
“Lo que comes va al estéomago y se mezcla todo. Entonces es liquido, es sangre y
va al interior de tus piernas y brazos”. Finalmente, cuando los niveles de
organizaciéon son diferenciados y las transformaciones son concebidas como
coordinadas y reversibles, las explicaciones fisiolégicas devienen posibles. Las
transformaciones son ahora explicadas cambiando el andlisis del nivel de érgano
y sustancia al nivel de célula y reaccion quimica. A los 13 afios, un nino dice:
“Respiras oxigeno y exhalas diéxido de carbono. El oxigeno va a los pulmones y es
difundido a la corriente sanguinea. Los pulmones tienen sacos de aire con
capilares, donde el oxigeno se difunde a la sangre. Va a tus células y entonces se
convierte en di6xido de carbono”. A la vez, implica el movimiento cardiaco en este
proceso. Aunque las explicaciones pueden no ser del todo precisas, ahora el nifio
posee una estructura conceptual que le capacitara para aprender explicaciones

fisiologicas de esas funciones de una forma mas precisa y completa.
Un desacuerdo que podemos argiir, aunque no negacion del paisaje de desarrollo

propuesto por Crider, deviene del hecho de que la secuencia de desarrollo no es

producto de un examen de cambios en el pensamiento de un nifio a través del
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tiempo, es decir, de la evidencia empirica, sino elaborado mediante un analisis
formal y ordenamiento teérico de respuestas aisladas tomadas de entrevistas con
varios ninos. Creemos, por tanto, que al hacer primar la teoria sobre los datos, no
se explicita el mecanismo o la fuente que posibilita el pasaje de la percepcion a la
conceptualizacion: los nifios reconocen primero los oOrganos que estan mas
disponibles a la percepcion (por ejemplo, el corazén que late, etc.); sin embargo,
dice la autora, érganos como los pulmones, si bien no estan disponibles a la
percepcioén, pueden facilmente ser conceptualizados como contenedores o agentes
(containers or agents) en el desplazamiento de las partes del cuerpo y las

sustancias. No obstante, no es claro porque son “facilmente” conceptualizados
como contenedores.

Obviando este aspecto, es fructifera la idea de que concebir un 6rgano como
contenedor posibilita a los niflos comenzar a diferenciar el organismo en
componentes heterogéneos!. Por tanto, al inicio, a cada érgano le es dada una
sola funcion estatica, por ejemplo: el cerebro es para pensar y los pulmones son
para el aire, pero son incapaces de explicar esta funcién en términos de una
trasformacion, tal como aquella que involucra el intercambio de gases. Los nifios
simplemente dibujan una correspondencia uno-a-uno entre el 6rgano y la
funcién. Es sélo cuando los nifios empiezan a diferenciar lugares y contenedores
de las sustancias desplazadas que, de/ manera consistente, (1} aumenta el
numero de érganos dibujados o mencionados y se les diferencia de las sustancias
de entrada y, (2} dichas sustancias (comida o aire) son integradas a las
explicaciones de las funciones.

' Una idea que deberia ser revisada tiene relacidn con esta afirmacién de Crider (1981). De acuerdo con ella,
el hecho de concebir un 6rgano como “contenedor” permite comprender el organismo como un componente
de entidades heterogéneas. Sin embargo, Keil (1994) sostiene que una idea temprana en los nifios pequefios (3
anos) tiene que ver con la diferenciacion que hacen entre las partes internas de distintas entidades (por
ejemplo, objetos naturales versus biosistemas); es decir, para ellos, las partes internas de los seres vivos no
estdn estructuradas de manera aleatoria y son, a la vez, heterogéneas. Por tanto, necesita ser probado si el
“alejamiento del azar” y el “encastramiento espacial de partes parecidas” (complementariedad) son ideas
iniciales que aplican los nifios en su comprension del organismo humano y, por tanto, son anteriores a la
nocién de “contenedor”. Si esto es asi, se invierte la hipétesis de Crider. O bien, si la nocién de “contenedor™
surge conjuntamente con las ideas de encastramiento y de heterogeneidad, se elimina la necesidad de que
aparezca una para posibilitar la otra. En nuestra opinién, el encastramiento, de acuerdo con la interpretacién
que hacemos del trabajo de Keil, ya conlleva la nocién de funcion.
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De manera similar al trabajo de Crider (1981), el estudio de Glaun y Rosenthal
(1987) Hene como meta organizar el conjunto de ideas de los nifios acerca del
interior del cuerpo de acuerdo a un marco teérico [piagetiano] que permita
explicarlas. Glaun y Rosenthal (1987) estudiaron a 210 niflos de ambos sexos de
5 a 11 anos de edad. Dos procedimientos fueron utilizados, dibujos y entrevistas
de corte piagetiano, con el fin de superar las restricciones de la representacion
pictérica, es decir, la entrevista les podia permitir a los nifios dar informacioén que

ellos pudieran describir mas no dibujar.

En los resultados obtenidos en este estudio, se observa un incremento en el
numero de partes del cuerpo conocidas en el 71.4% de los sujetos. El nimero
total de partes del cuerpo nombradas fue de 45, las cuales se incrementan con la
edad. A los 5 anos, la media de partes conocidas fue de 3.4, incrementandose a
8.7 entre los 10 y los 11 arnios de edad. El 6rgano mas conocido fue el corazén, el
cual se incrementé del 32% a los 5 anios al 93% a los 10/11 arnos de edad.
Asimismo, el conocimiento del cerebro y las venas se incrementa constantemente
con la edad. Otros érganos (estomago y pulmones) parecen ser poco conocidos.
Rinones, higado y nervios s6lo emergen por primera vez a partir de los 9 anos de
edad e, incluso, s6lo una pequena minoria los conoce. El cocimiento de otras
partes como la sangre y los huesos es relativamente constante a lo largo de las
edades. Mientras que, de manera relevante, considerar la comida como un
elemento interno, declinan con la edad. En cuanto a las ideas acerca de la
integracién de las partes mencionadas (la interconexién de las partes para formar
sistemas), se encontré que, inicialmente, se representan los 6rganos y las partes
“como flotando” sin conexién y, posteriormente, existe un intento de conectar las
partes en un sistema: un tubo ligando el estomago con la boca, el estomago a los
intestinos o el corazon a las arterias. Aunque, el nivel de integracion fue bajo,

sufre un incremento acorde con la edad (0% a los 5 anos, y 38% a los 10/11

anos).
Para Glaun y Rosenthal (1987), estos datos pueden ser explicados mediante la

teoria piagetiana. Los ninos mas pequenos (b anos) son preoperacionales y

perciben el cuerpo de una manera global ¢ indiferenciada, confundiendo partes
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internas y externas. De esta manera, dado que el nifo preoperacional esta
amarrado a la percepcién, los o6rganos que son facilmente percibidos o
experienciados predominan, verbigracia, los huesos que ellos pueden sentir, la
sangre que pueden observar cuando se hieren asi como la comida que ellos saben
que han ingerido. Tal vez por esta razon, el corazén es el tinico érgano conocido

por un tercio del grupo de los nifios de 5 anos, dado que ellos pueden sentir su
latido.

Mientras que los nifios de 9-10 afios son operativos concretos y conocen mas
partes y, asimismo, comienzan a integrar o conectar esas partes. Esto, de
acuerdo con los autores, sugiere un aumento en la conciencia de las funciones
corporales. Asi, la conexién del estdbmago con la boca y los intestinos, anuncia el
inicio de un sistema gastrointestinal. Con ello, los nifios comienzan a comprender
que los organos del cuerpo causan un desplazamiento o transformacion de las
sustancias corporales. La evidencia de una integracion de esta clase, sin
embargo, sélo esta presente en un tercio de los nifios de 10-11 anos, lo cual
sugiere que es hasta la adolescencia (es decir, cuando estan en el periodo de las
operaciones formales} cuando se llega a la comprensién de los niveles del cuerpo

organizados en sistemas y pueden comprenderse las transforrnaciones que el

organismo lleva a cabo.

El estudio de Amann-Gainotti (1986), por su parte, tuvo como objetivo proveer
una caracterizacién descriptiva de los patrones de desarrollo a través de las
representaciones graficas de los ninos del interior del cuerpo. El estudio fue
llevado a cabo pidiéndoles a los sujetos que hicieran un dibujo de como pensaban
que era por dentro su cuerpo (“Trata de imaginar, de pensar, como esta tu cuerpo
por dentro y dibujalo”). Se trabajé con 360 sujetos, ninos y nifias de 6 edades
diferentes (5, 6, 7, 8 9y 10 anos).

Los dibujos fueron analizados tomando en cuenta el namero y el tipo de 6rganos
internos que eran representados, la localizacion de los 6rganos (dentro o fuera de
las paredes del cuerpo) y la presencia de sistemas funcionales (sistemas digestivo,

respiratorio, cardiovascular, etc.). Sobre la base de estos criterios, se bosquejaron
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las tendencias de desarrollo en términos del nivel de complejidad de los dibujos.

De acuerdo con los resultados, dicha tendencia muestra los siguientes niveles:

¢ Nivel I: Los ninos representan pocos 6rganos internos. Apenas representan
mas de tres érganos y, dichos 6rganos, estan colocados tanto dentro como
fuera de las paredes corporales. Los ninos declaran no saber que esta

dentro del cuerpo.

¢ Nivel II: Los 6rganos internos (cuyo numero varia entre 1 y 3} son
representados dentro de las paredes del cuerpo; aunque, frecuentemente,
los dibujos incluyen elementos externos (pelo, ojos, nariz), decorativos

(ropa, paisajes) y piezas de comida.

e Nivel III: Los elementos externos y decorativos son dejados fuera de los
dibujos. El niimero de o6rganos internos incrementa progresivamente y
todos ellos son representados al interior de las paredes corporales pero. sin

conectarlos. No existen “sistemas funcionales”.

* Nivel [Va: El namero de érganos internos es al menos de 4 y comienzan a

ser conectados aunque de una manera imprecisa y parcial.

e Nivel IVb: Al menos un sistema funcional es representado (digestivo,
respiratorio, cardiovascular, etc.), es decir, los elementos son completados,

bien conectados y espacialmente localizados en el lugar correcto.

En resumen, los hallazgos indican una secuencia de desarrollo en términos de un
incremento progresivo a lo largo de la edad, es decir, (a) se observa un aumento
en el nimero de 6rganos representados, (b) una mejor localizacion espacial de los
mismos y, (¢J una mayor conexiéon entre ellos. De acuerdo con la autora, un
cambio importante en este patrén de desarrollo se alcanza entre los 8 y los 9 arios
de edad (tercer grado en las escuelas italianas), dado que en esas edades se
comienzan a ensenar nociones anatémicas en la escuela. Por tanto, antes de que

la escuela comience a influenciar las representaciones e ideas acerca del interior
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del cuerpo, es posible observar en los dibujos de los ninos, la dificultad de

coordinar graficamente las partes internas y externas del cuerpo.

En general, de los trabajos hasta aqui resefiados (Nagy, 1953; Gellert, 1962;
Munari et al, 1976; Crider, 1981; Amann-Gainotti, 1986; Glaun y Rosenthal,
1987) puede decirse que el desarrollo de las nociones que tienen los nifios acerca
del interior del cuerpo, sigue un patrén que va (i) del conocimiento de los érganos
a los aparatos y/o sistemas (lo cual, puede suponerse, confluye, en algin
momento, en una concepciéon del organismo como totalidad organizada de
estructuras y funciones); (ii) de la no-diferenciacion a la diferenciacién de los
elementos que lo componen y de sus funciones y, (iii) de lo perceptual a lo
conceptual. En todos los casos, la secuencia parece correlacionar con la edad.
Asimismo, dicho patréon parece sostenerse independiente de factores culturales,
es decir, con independencia de que los sujetos analizados sean estadounidenses
(Gellert, 1962; Crider, 1981; Glaun y Rosenthal, 1987) o italianos (Munari et al.,
1976; Amann-Gainotti, 1986), pero no del nivel educativo (el cual, la mayoria de
las veces, correlaciona con la edad). La misma Nagy (1952}, examiné nirios de tres
paises diferentes: Hungria, Inglaterra y Estados Unidos, sin encontrar diferencias

significativas entre esos tres grupos de nifios.
2.3 Factores que influyen en el conocimiento del interior del cuerpo.

Un trabajo que examina la posible influencia cultural en el desarrolio del
conocimiento de ninos y adolescentes acerca del interior del cuerpo es €l de Reiss
y cols. (2002). Los objetivos del trabajo se dirigen a resolver, primero, si el
conocimiento de la estructura interna humana depende de la edad de los
alumnos; segundo, cuanto difiere dicho conocimiento de acuerdo con los distintos
organos y sistemas y, por ultimo, si ese conocimiento es diferente entre nifios de
diferentes paises. Para responder a esos objetivos examinaron a nifos de 7 y 15
anos de edad de 11 paises diferentes (Australia, Brasil, Dinamarca, Ghana,
Irlanda del norte, Islandia, Portugal, Rusia, Taiwan, Uganda y Venezuela). A todos

los sujetos se les pidié que dibujaran lo que ellos pensaban tenian dentro de su
cuerpo.
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Los dibujos fueron categorizados de acuerdo con 7 niveles de complejidad
creciente. El Nivel 1, por ejemplo, indicaba la ausencia de representaciéon de la
estructura interna. El Nivel 3 caracterizaba respuestas en las cuales aparecia al
menos un 6rgano en una posicion apropiada. Mientras que el Nivel 7 implicaba,
al menos, cuatro d6rganos que indican la estructuracién de un sistema. Los
sistemas examinados fueron: éseo, respiratorio, nervioso, digestivo, endocrino,

urino-genital, muscular y circulatorio.

Los resultados obtenidos muestran que sélo una minoria de los dibujos (tanto de
ninos de 7 como de 15 anos pertenecientes a los 11 paises) presenta sistemas lo
suficientemente completos como para ser considerados como tales. Sin embargo,
los resultados muestran (lo cual parece logico) diferencias significativas entre las
dos edades estudiadas. De manera general, los sistemas mejor dibujados son el
digestivo, respiratorio y éseo, mientras que los menos presentes fueron el
muscular, el endocrino y el circulatorio. Asimismo, puede observarse que en
varios dibujos los sistemas son considerados cada uno por separado; tal vez,
dicen los autores, porque en el proceso educativo de estas tematicas se les
plantean las estructuras de manera separada, por tanto, los ninos y los
adolescentes no ven el interior del cuerpo como una totalidad sino como una

acumnulacion de partes aisladas.

Un hallazgo que destaca en este trabajo es el relativo a que los ninos de 7 anos,
muestran que tienen un conocimiento amplio de los 6rganos del cuerpo. No
obstante, también se observa que tienen poca idea de como esos organos estin
relacionados en estructuras que conforman sistemas. Y, aunque, a los 15 arios el
conocimiento sobre los 6rganos sufre un aumento considerable, al igual que los
ninos de 7 arnos, muestran poco conocimiento acerca de coémo se integran €stos
en sistemas. Ahora bien, no es claro si estos datos pueden ser achacados a la
forma de ensenar la anatomia y fisiologia humanas, es decir, mediante un
“modelo de ensamblaje”, como lo sefialan Reiss y cols. (2002), o a una dificultad
proveniente de la propia representaciéon grafica. Con todo, de acuerdo con los
hallazgos recabados en los estudios acerca de la representacion grafica del cuerpo

humano (Munari et al, 1976; Amann_gainotti, 1986; Reiss y cols., 2002), a lo
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largo del desarrollo existe un aumento tanto en el nimero de érganos dibujados e
interconexiones entre los mismos, como en las ideas (aunque la mayor parte de
las veces incompletas) sobre las funciones de los 6rganos y aparatos/sistemas.
Por tanto, suponemos, aunque no siempre es el caso, que el aumento en las
interconexiones es concomitante con un aumento en el nivel de comprension del
funcionamiento corporal, sea éste posibilitado por la educacion o por elementos

retomados de la experiencia personal.
2.3.1 Las ideas de las adolescentes sobre el aparato reproductor femenino.

Por ejemplo, Amann-Gainotti y Tambelli (1987), analizaron c0mo las adolescentes
de 14-17 anos de edad {n = 60) representan el aparato reproductor femenino y las
ideas que tienen acerca de la menstruacién. En cuanto a los resultados, la mayor
parte de los dibujos realizados presentan las caracteristicas de los niveles mas
avanzados, IVa y IVb (véanse los Niveles y sus caracterizaciones, los cuales ya
hemos descrito, en Amann-Gainotti, 1986). Los mayores puntajes se obtuvieron
en el Nivel IVa (45.7%), caracterizado por lo fragmentario de las conexiones entre
los 6rganos internos y la dificultad de representar un sistema funcional completo,
mientras el Nivel [Vb, que expresa la forma méas avanzada de estructuracion del
dibujo del interior del cuerpo, obtuvo una puntuacién ligeramente mas baja
(32.2%). Los Niveles I, II, y HI fueron referidos con 0%, %.0% y 16.6%
respectivamente. Las partes mas nombradas y representadas graficamente, son
los ovarios (85.0%) y el ttero (81.6%). Les siguen, trompas de Falopio (46.6%),
vagina (35.0%), 6vulos (15.0%) e himen (6.6%). Pero si bien el utero, junto con los
ovarios, son de las partes del aparato genital femenino mas nombradas y
representadas de manera grafica, debemos resaltar el hecho en el bajo namero de
sujetos (26.6%) que establecen una conexi()h, en el plano grafico, entre el utero y
la vagina. Por otra parte, es notorio que el 40% de los dibujos presente
inversiones y confusion en las posiciones de las diversas partes que componen el
aparato genital femenino: el utero esta representado como una especie de
contenedor de ovarios, o viene presentado como un pequeno canal que lleva a
una especie de vejiga de forma alargada sobre la que estan fijados los ovarios;

mientras que otros dibujos muestran el aparato genital en la forma de un espacio
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hueco e indiferenciado, sin una especificaciéon de las partes que lo componen.
Asimismo, en ninguno de los 60 dibujos, los ovarios estan ligados con el utero,
mas bien, como sucede en el 46.6% de los casos, estan colocados al extremo de
las trompas de Falopio, dejando entrever de esa manera, la idea poco clara que

los sujetos deben tener del mecanismo de la ovulacion,

Este tltimo hecho puede corroborarse con base en las ideas que externan las
adolescentes acerca de la menstruaciéon. Solamente el 5% de ellas dan
“explicaciones correctas” al fenémeno; el 16% da “explicaciones equivocadas” y el
7% da “explicaciones incompletas. La “ausencia de respuesta” alcanza el 14%,
mientras que el 3% da explicaciones que recurren a la creencia “la sangre de la
menstruacién es nociva”. El grueso de las respuestas (49%) manifiesta
explicaciones que no encajan en la categoria “explicaciones correctas”, no
obstante, implican un nivel mayor de conocimiento al expresado en las
explicaciones incompletas. Por tanto, de acuerdo con Amann-Gainotti y Tambelli
(1987), quiza pertenezcan a otra categoria que puede definirse como
“explicaciones con asociaciones parciales”. Dicha categoria recoge concepciones
en las que se hace una referencia parcial e imprecisa de los organos
reproductores femeninos y de las fases del ciclo, tal y como puede observarse en

los siguientes ejemplos (Amann-Gainotti y Tambelli, 1987, p. 28):

“Las menstruaciones vienen cada mes para eliminar el évulo que no fue fecundado por el

espermatozoide... la sangre proviene del cuerpo, pero no lo sé exactamente” (A. 15; 11

anos)

“Las menstruaciones son la expulsiéon de un huevo que no fue fecundado... no sé a qué

viene la sangre con este huevo”™ (M. T. 14; 1] anos)

Este tipo de conocimiento parcial o incompléto respecto de las funciones alcanza,
como el 49% de las respuestas de las adolescentes y, comparado con el puntaje
de “explicaciones correctas” (5%), es sustancialmente mas frecuente. Sin
embargo, es interesante la asimetria observada entre el puntaje alcanzado en
cuanto a las explicaciones dadas y el logrado en la representacion grafica, el cual

manifiesta un 32.2% en el nivel mas alto de respuesta (Nivel IVb). Es decir, la
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representacién grafica no necesariamente correlaciona con el tipo explicaciones.
Este hecho contradice la afirmacion de las autoras (de acuerdo con ellas, es
frecuente que las explicaciones correctas de la menstruaciéon correspondan a un
nivel del interior de cuerpo de nivel IVb} en el sentido de que existe una
correspondencia entre el nivel de representacion del interior del cuerpo y el tipo

de explicacién dada sobre el evento menstrual.

Adicionalmente, la influencia de las posibles fuentes que apoyan la adquisicion de
esos conocimientos también presenta problemas. Por ejemplo, en cuanto a la
informacién adquirida acerca de las nociones anatémicas y la reproduccion
humana, Amann-Gainotti y Tambelli (1987) sostienen que las adolescentes se
referian a conocimientos adquiridos durante los anos de escuela media y otros
mas recientes aprendidos durante el afno escolar en curso. Mientras que en lo
referente a la menstruacion, las fuentes de informacién mas frecuentes y
privilegiadas eran las madres y otras figuras femeninas, sea el ambiente familiar
o las amistades. Sin embargo, es notorio en los resultados aportados que el
acervo de informacion (incluso combinado) que mostraron las adolescentes no era
suficiente para permitirles la constitucion de una idea mas precisa de la
funcionalidad del aparato reproductor femenino. Atin mads, la experiencia de la
menarca, por si misma, dificilmente activara dicho conocimiento. Vaya esto
también para aquellos autores (Gellert, 1962; Munari et al, 1976; Crider, 1981;
Glaun y Rosenthal, 1987) quienes suponen que experiencias como comer o sentir
el latido del corazén posibilitan (tal vez necesaria mas no suficientemente} el

acceso al conocimiento anatémico y fisiologico del organismo.
2.3.2 Diferencias entre los conocimientos anatémico y fisiol6gico.

Otros estudios muestran el grado en el cual el conocimiento anatémico acerca de
un organismo (por ejemplo, el ser humano), puede ser proyectado a otros.
Tunnicliffe y Reiss (1999), examinaron la comprension que tienen los estudiantes
acerca de la estructura de los esqueletos de ciertos animales. Es un estudio en el
que a estudiantes de diferentes edades (de 4 a 14 arios y de 18 a 22 anos), se les

presentdé un espécimen de animal diferente y se les pidié que dibujaran lo que
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ellos pensaban que tenia dentro. Cada uno de los especimenes fue presentado en
ocasiones separadas (una semana posterior a la presentacion previa). Los
animales incluidos son de distintas clases: mamiferos (rata y humano), ave
(estornino), pez (arenque). Los dibujos elaborados por los sujetos fueron

categorizados de acuerdo con 7 niveles de ejecucion:

1. No hay huesos.

2. Los huesos son indicados por lineas simples o circulos.

3. Los huesos son indicados por la forma “hueso de perro”, al azar o a través
del cuerpo.

4. Un tipo de huesos esta en la posicion apropiada.

5. Al menos dos tipos de huesos (columna vertebral y costillas) indicadas en
su posicion apropiada.

6. Se muesira una organizacion explicita del esqueleto (columna vertebral,
craneo, extremidades y/o costillas).

7. Esqueleto completo (conexiones entre columna vertebral, craneo,

extremidades y costillas).

Los resultados muestran que los estudiantes de mayor edad alcanzan los niveles
mas altos que los de menor edad. Asimismo, el nivel promedio alcanzado
incrementa cuando los estudiantes dibujan el esqueleto humano. En cada caso,
es claro que la edad tiene un efecto sobre el nivel alcanzado. Otros resultados
senalan que los estudiantes logran puntajes mas altos cuando se trata de
representar el esqueleto humano que cuando se trata de los otros 3 animales. No
obstante, Tunnicliffe y Reiss (1999) mencionan que la diferencia observada entre
el conocimiento mostrado por los estudiantes del esqueleto humano y los de la
rata, estornino y arenque, es mas pequena de lo que hubieran esperado. De
acuerdo con estos autores, en ciertos rangos de edad los estudiantes parecen
“traducir” su conocimiento del esqueleto humano al de los otros especimenes.
Dado que son precisamente sujetos del sexto y noveno grados (10-11 y 13-14
afnos respectivamente), en quienes es mas notoria esta tendencia a tales
“traducciones”, pareceria légico suponer que es el aumento en el conocimiento

biol6gico el que les hace suponer que existen estructuras similares a los seres
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humanos en otros animales. (Véanse los resultados obtenidos por Carey [1985]
en las pruebas de “proyeccién inductiva” respecto de las funciones compartidas

por seres humanos y animales. Los resultados parecerian ser similares.)

No obstante, el conocimiento de las funciones corporales parece reservar un
orden de dificultad, respecto de su comprensién, diferente. Es decir, los
elementos y procesos especificos implicados en algunas funciones tal vez hagan
que el conocimiento de éstas sea un poco mas dificil. Sungur et al, (2001)
investigaron las ideas previas de 49 estudiantes de bachillerato {(16-17 arios de
edad] sobre el sistema circulatorio humano, y el posible cambio en sus
concepciones a partir de un procedimiento de cambio conceptual. Los sujetos

fueron divididos en dos grupos: experimental (26) y control (23).

De acuerdo con Sungur et al, (2001}, durante las entrevistas se observé que
muchos estudiantes pensaban (incorrectamente} que la presién de la sangre es lo
mismo que la velocidad de la sangre. Por tal razoén, estos sujetos también
suponen, de manera errénea, que debido al diametro mas pequerio de los
capilares la velocidad de la sangre es mas baja en los capilares. Una de las
posibles razones que explican tales concepciones, segin las autoras, se debe a la
naturaleza interdisciplinaria de esos conceptos. La comprensién de la presion de
la sangre, su velocidad y el material de intercambio a través de los capilares
requiere del entendimiento y aplicacién de conocimientos en fisica y quimica,
ademas del biolégico. Por ejemplo, una de las preguntas estaba relacionada con el
material de intercambio a través de los capilares. En ésta se les pedia a los
estudiantes que identificaran que sucederia si la presiéon sanguinea incrementara
sobre el nivel normal. Mientras que 56% de los sujetos del grupo experimental
seleccionaron “menos fluido intracelular seria absorbido en la sangre”, sélo 22%
de los sujetos del grupo control seleccioné la respuesta correcta. Por otra parte, el
error conceptual mas prevaleciente entre los estudiantes del grupo control (48%)
fue que “si la presion sanguinea en los capilares incrementa arriba del nivel
normal, el diéxido de carbono se acumularia en las células”. Esta explicacién

refleja que estos estudiantes no comprenden el papel central de la difusién como
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el mecanismo principal de los nutrientes, el gas y los productos finales del

intercambio metabélico.

De acuerdo con la argumentacién que hemos venido sosteniendo, estos
resultados anuncian algo importante; a saber, mientras que a los 11 anos los
sujetos pueden tener concepciones bastante sofisticadas acerca de la estructura
del sistema circulatorio (Gellert, 1962; Munari et al,, 1976; Reiss y cols., 2002),
las funciones que implican transformaciones quimicas de las sustancias les son
dificiles de comprender (véase Pozo y Goémez Crespo, 2000). Lo mismo sucede si
las preguntas van encaminadas a la comprensién de ciertas interrelaciones entre
el organismo y los procesos medioambientales. Por ejemplo, una de las preguntas
hechas por Sungur et al, (2001} examiné la comprension de los estudiantes
acerca de la homeostasis. En ésta se les pedia que identificaran por qué la piel
toma una apariencia rojiza cuando incrementa la temperatura medioambiental.
Mientras que el 68% de los estudiantes del grupo experimental seleccionaron la
respuesta correcta: “cuando la temperatura medioambiental incrementa, la piel
toma una apariencia rojiza porque la corriente sanguinea en los capilares se
incrementa”, solamente el 17% de los del grupo control lo hizo. Para ellos, la
concepcion errénea mas comun (44%) fue: “cuando la temperatura
medioambiental se incrementa, la piel toma una apariencia rojiza porque la
presion de la sangre se incrementa”. Otra concepcion, igualmente errénea, fue
sostenida por el 30% de los sujetos del grupo control: “... la piel toma una

apariencia rojiza porque el diametro de los capilares de incrementa”.

Este conjunto de respuestas ilustra, particularmente, el tipo de problematicas
que enfrenta el esclarecimiento de las fuentes del conocimiento corporal. Por
ejemplo, si el corazén es un o6rgano altamente referido debido a que puede “ser
percibido” (Gellert, 1962; Munari et al, 1976), ¢puede dicha “experiencia”
permitir inferencias acerca de una red constituida por corazén-venas-arterias-
vasos capilares? En el mismo sentido, si la apariencia rojiza de la piel es,
asimismo, un dato accesible a la percepcion, ¢son capaces los ninos de 6-7 afos
de edad, por ejemplo, de establecer la relacién entre este hecho y el aumento de

la corriente sanguinea en los capilares? Parece ser que la respuesta seria negativa
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debido, principalmente, a que los conceptos involucrados necesitan, tal vez,
interrelacionarse de una manera diferente para ser comprendidos, y no porque
los fenémenos sean o no observables. Mas logico seria pensar que establecerian
una causa inmediata entre la fuente de calor (el sol} y sus efectos sobre la piel
preteriendo los factores sanguineos. Por otra parte, para algunos otros autores
{Glaun y Rosenthal, 1987), la comprension del organismo como un sistema
interrelaclonado de estructuras y funciones sélo es posible cuando los
adolescentes alcanzan el periodo de las operaciones formales, es decir, cuando
esté implicada una forma de razonamiento que organice los datos de manera
diferente. De manera similar (véase Capitulo 1), en la comprension de los agentes
causales de la enfermedad, la naturaleza microscopica de los agentes hace que su
papel pueda ser poco comprendido en la causacion de la enfermedad (Rozin et al.,

1985). Es decir, los elementos no-observables no son pensables.

No obstante, el “acceso directo” al fenémeno, o experiencia, ha estado presente
como una pauta que explica el desarrollo del conocimiento biolégico de los nifios.
Por ejemplo, Perrin, Sayer y Willet (1991) evaluaron el razonamiento cognitivo
general de los niflos y su comprension de los conceptos acerca de la causalidad
de la enfermedad y el funcionamiento del organismo, a partir de las siguientes
hipétesis: (1) 1a complejidad de los conceptos de los niflos sobre enfermedad y
funcionamiento organico sera mayor en edades avanzadas, independientemente
de la presencia de una enfermedad crénica; (2) el desarrollo cognitivo general de
los nifios no difiere como una funcién de la presencia de la enfermedad crénica y,
(3) los conceptos acerca de la enfermedad y el funcionamiento del organismo
seran mas avanzados en ninos con enfermedad crénica que en ninos sanos de la
misma edad. En sentido estricto, esta ultima hipoétesis ejemplifica la manera en la
cual se piensa que los hechos accesibles a la experiencia apoyan la construccion
del conocimiento relativo a la esfera de esa experiencia. En el conjunto de la
literatura analizado por Perrin et al. (1991) se encuentra esta suposicion; por
ejemplo, se ha reportado que nifios que padecen asma estin menos informados
sobre conceptos relacionados con el funcionamiento organico que los nifos
sanos; o bien, los ninos con diabetes no difieren de los nifios sanos en sus

conceptos acerca de la causalidad de la enfermedad. No obstante, se ha reportado
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que los ninos previamente hospitalizados tienen un conocimiento mas sofisticado
acerca de la causalidad de la enfermedad que sus pares que nunca han sido
hospitalizados.

Perrin et al. (1991) llevaron a cabo un estudio con tres grupos de sujetos: 96
ninos sanos, 49 ninos que sufrian de ataques (seizure disorder) y 47 con
problemas ortopédicos (orthopaedic involvement) de un rango de edad de 5 a 16
anos. Estos dos ultimos fueron definidos como nifios con enfermedad crénica (ia
habian padecido por al menos 6 meses o mds, iban a la escuela de manera
regular, y no habian sido hospitalizados en los 6 meses previos). De acuerdo con
los resultados, la edad se relacioné de manera positiva con la comprension de los
conceptos generales (conservaciéon de masa, peso y volumen), el funcionamiento
general y las causas de enfermedad: los nifios de mayor edad obtuvieron los
puntajes mas altos. Los cambios mas dramaticos en la estructura de la
organizacion conceptual de los nifios parecen ocurrir durante el periodo de las
operaciones concretas (de los 7 a los 11 anos), continuando con cambios
consistentes, pero lentos, a lo largo de la adolescencia. Otros datos serialan que
los ninos con problemas ortopédicos comprendieron, esencialmente, los
conceptos acerca de la enfermedad en el mismo nivel de complejidad que los
ninios sanos, sin embargo comprendieron de mejor manera las funciones
corporales, mientras que los nifios que sufrian de ataques, tuvieron una
comprension menos sofisticada de la enfermedad pero, comparados con los nifios

sanos, una comprension equivalente del funcionamiento corporal.

A los 5 anos, los nifos de los tres grupos con habilidades mas sofisticadas en el
razonamiento general, fueron capaces de identificar de manera apropiada los
agentes de la enfermedad y, muchos de ellos, comprendieron que el agente debe
ser internalizado para causar la enfermedad. De la misma manera, a los 16 arios,
sujetos con las mismas habilidades sofisticadas en el razonamiento general,
comprenden que la enfermedad ocurre por interacciones entre agentes externos y
el organismo y comienzan a comprender los mecanismos de la causacién de lz
enfermedad. No obstante, los conceptos acerca de la enfermedad son

marcadamente similares en complejidad entre los nifios de los tres grupos. Este
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hecho muestra, de acuerdo con Perrin et al (1991), que la experiencia
relacionada con la enfermedad promueve, entre los nifios con enfermedad
crénica, una mejor comprensién sélo en su enfermedad especifica, pero ello no
conduce a la generalizacién de ese conocimiento hacia la comprension de la
causalidad de la enfermedad.

En cuanto a las concepciones de los nifios acerca del funcionamiento del
organismo, los nifios con enfermedad crénica obtienen esencialmente el mismo
puntaje que los ninos sanos. Los nifios con problemas ortopédicos describen
conceptos de manera mas compleja, en estructura, que los nifios que padecian
ataques. Pero, esencialmente, son los mismos que los de los nifios sanos. Este
hallazgo sugiere, de acuerdo con los autores, que los nifios con problemas
ortopédicos obtienen de su experiencia, condicién y cuidados, algunos beneficios en
la comprension de la complejidad de las interrelaciones y transformaciones gue
constituyen el funcionamiento normal del cuerpo, “dado que su enfermedad, para
ellos, es vislble’;. No asi los niflos que sufren de ataques. Es decir, dado el
caracter “invisible” de la enfermedad, ello no hace un impacto inmediato en su
comprensic’m. Sin embargo, si las preguntas que se les plantearon a todos los
sujetos apuntan hacia procesos “invisibles”, por ejemplo: ¢A doénde va la comida
cuando comes? ¢Va a algun otro lado? ¢Cémo llega alli? ;Cambia la comida en
algun lugar de tu cuerpo? Cémo cambia? ;jQué posibilita que los ninos con
problemas ortopédicos generalicen el conocimiento acerca de su enfermedad, y de

los 6rganos o aparatos implicados, hacia otros aparatos del organismo?

Por ejemplo, por los datos expuestos por los autores, parece que una variable de
mayor peso lo es el nivel de razonamiento de los sujetos. Por ¢jemplo, los ninos de
5 afios con poca sofisticacion en su razonamiento general no comprenden la
naturaleza sistémica del funcionamiento corporal y tienden a enfocarse en
descripciones simples de las partes del cuerpo. Mientras que los mas sofisticados,
comprenden las relaciones basicas entre algunas partes del cuerpo. Algunos son
capaces de describir concretamente, por ejemplo, las transformaciones del
alimento. Los adolescentes con un bajo nivel describen conexiones concretas

primitivas entre dos partes del cuerpo y s6lo muestran conceptos elementales de
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transformacién y distribuciéon del aire y de la comida; mientras que los
adolescentes con un nivel mas alto, reportan conexiones e interacciones entre las
partes y el funcionamiento del cuerpo. Con todo, quedaria por resolver los
patrones observados entre los conceptos de enfermedad y funcionamiento
corporal, a saber, por qué las concepciones sobre los 6rganos corporales y los
sistemas son mas concretas y menos coraplejas que las concepciones acerca de la
causalidad de la enfermedad.

En resumen, en todas las edades los nifios con problemas ortopédicos se
muestran menos sofisticados tanto en el razonamiento general como en los
conceptos sobre la enfermedad que los niflos sanos; mientras que los nirfios que
padecen ataques reportan puntajes similares en el razonamiento general que los
ninos sanos; pero, de manera considerable, la ejecucion es menos sofisticada en
los conceptos de enfermedad. Por el otro lado, los conceptos de los nifios con
enfermedad crénica acerca del funcionamiento corporal no difieren como una
funcion de la presencia de una u otra enfermedad. Dado que Perrin et al. (1991)
sugieren que los nifios con problemas ortopédicos obtienen de su experiencia
algunos beneficios en la comprensién acerca del funcionamiento normal del
cuerpo (debido a que su enfermedad es “visible”), no se comprende la razén por la
cual la experiencia de la enfermedad no es trasladada a las nociones de
causacion de la misma, ya que la experiencia puede, de hecho, ser la misma y
afectar ambos conocimientos de igual manera. A menos, especulamos, que los
conceptos acerca de la enfermedad (agentes causales e interrelacion de €stos con
el organismo) necesiten de un asidero que solamente proporciona la comprension

del cuerpo como un sistema total de interacciones.
2.4 Las ideas previas de los alumnos sobre el aparato digestivo.

Un amplio conjunto de trabajos ha analizado el efecto de las ideas previas
(algunas veces también llamadas concepciones alternativas [Wandersee, Mintzes y
Novak, 1994]) de los alumnos en el proceso de ensenanza y aprendizaje de las
clencias (Driver et al., [1985] 1996; Flores y Gallegos, 1998; Flores et al., 2003).

De entre ellos, solamente analizaremos los referentes a las ideas previas acerca
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de la estructura y funcién del aparato digestivo (Banet y Nuriez, 1988, 1989;
Nuriez y Banet, 1997; Texeira, 2000).

Los estudios de Banet y Nurez indagaron las ideas previas de estudiantes de
diversos niveles educativos acerca de la nutricién humana en sus aspectos
anatémicos (1988) y fisiolégicos (1989): 159 alumnos de 6° de primaria (11-12
anos); 101 de 2° de secundaria (15-16 arnos); 72 alumnos de 3° de bachillerato
" (17-18 arios); 54 estudiantes de la Escuela Universitaria del Magisterio (con

especialidad en Ciencias), y 26 profesores de quimica, geologia, matematicas y
ciencias).

Los resultados muestran, de acuerdo con Banet y Nunez (1988), que un elevado
nuamero de alumnos desconoce el trayecto que discurre de la boca al estomago,
particularmente por: {a) ausencia de faringe, (b) sustituciéon de faringe por
laringe, o bien la inclusién de ambos entes del eséfago y, (c) ausencia de eséfago.
La inclusién de la laringe no supone, en la mayoria de los casos, que los alumnos
piensen en la existencia de trayectos comunes para las vias digestiva y
respiratoria, nocién que sélo se manifiesta con claridad en un reducido numero
de alumnos (menos del 10%) de los niveles basicos. Asimismo, entre un 10y un
20% de los alumnos, no relacionan el higado o el pancreas con el aparato
digestivo, mientras que una proporcion similar de alumnos sefiala los rifiones
como parte del tubo digestivo. Respecto de la localizacion de los distintos organos
que componen el tubo digestivo, el nimero de respuestas correctas encontradas
€s bajo.' Por su parte, es de resaltar el caso de aquellos alumnos que consideran
al intestino grueso situado entre el estémago y el intestino delgado. Esta
alteracion en el orden, consideran Banet y Nuriez (1988), tiene implicaciones que
afectan la nocién de conjunto del proceso digestivo y de la absorcién. Entre otras,
en esos alumnos se observa una ligera tendencia a conectar el higado y/o
pancreas con el intestino grueso; a considerar el intestino grueso mas relevante
desde el punto de vista de las acciones digestivas; o a relacionarlo con la

absorcion. Concretamente, los resultados arrojan las siguientes conclusiones:
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¢ En los niveles educativos mas avanzados no se observa una tendencia
clara hacia un mejor conocimiento de los distintos érganos que conforman
el tubo digestivo y del orden en el que estan situados.

¢ Persiste la tendencia a situar el intestino grueso entre el estémago y el
intestino delgado (entre 25% o 30% en los diferentes cursos estudiados).

¢ En relacién con la secrecion del higado y pancreas, el nivel mas elevado de
respuestas correctas se produce en Magisterio, aunque no llega al 35%. En
los restantes niveles, es mayor el namero de alumnos que hace coincidir la

secrecién de ambas glandulas en el estémago.

En cuanto a las nociones fisiologicas de la digestién (Banet y Nunez, 1989}, los
resultados indican que para los alumnos, el estébmago es el 6rgano de mayor
importancia en todos los niveles estudiados, mientras que el segundo en
importancia es el intestino delgado. Los demas organos estan situados en el
siguiente orden de importancia: boca, intestino grueso, ano, eséfago y faringe. La
importancia que se le atribuye a la boca se relaciona, fundamentalmente, con
acciones de naturaleza mecanica, ya que, en la mayor parte de los casos, la saliva
no se considera como una secrecién con acciones digestivas. Mientras que la
funcién que le atribuyen al ano (entre el 35% y el 40% de la muestra total) se
relaciona con la eliminacion de las heces. Por otra parte, mas del 50% de la
muestra total opina que la intensidad del proceso digestivo es mayor en el
estémago que en el intestino delgado: “El estémago es el 6rgano central de la
digestion”. Los alumnos de sexto de primaria y segundo de secundaria que
sostienen esta concepcion, también consideran que el higado o el pancreas
vierten sus secreciones en el estémago. En consecuencia, el papel del intestino es
explicado por una de estas dos posibilidades: (1) como receptor de las sustancias
de desecho ya que la digestion finalizaria en el estémago, y lugar donde se llevaria
a cabo la absorcién de las sustancias resultantes o, (2) como lugar de absorcion
de los compuestos resultantes de la digestion, pero sin actividad digestiva ya que

el proceso finalizaria en el estémago.

En cuanto a las ideas acerca de la digestién, la mayoria de los alumnos opta por

concebirla como el proceso de descomposicién del alimento en sustancias mas
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sencillas. Aunque algunos alumnos del segundo grado de secundaria, también
llegan a considerar que los alimentos estdn conformados tanto por sustancias
buenas (aprovechables) como malas (no-aprovechables) y, por tanto, la digestion
ademas de machacar y triturar los alimentos, los separa en sustancias buenas y
malas. Es decir, la digestion es concebida a partir de un modelo mecanico de
trituracion/particién sin implicar transformaciones quimicas. En contraste, las
explicaciones de los alumnos del tercer curso del Magisterio implican un modelo
tanto mecanico como quimico: “La digestion consiste en una serie de procesos
quimicos donde los alimentos se descomponen en una serie de sustancias, las
cuales el organismo si puede asimilar, como son: proteinas, vitaminas,

”,

glucosa...”; “La digestién es un proceso que transforma, mediante una serie de
acciones fisicas y quimicas, el alimento inicial en sustancias asimilables por el
organismo. En ese proceso, se separan los componentes de cada alimento de

forma qué se asimila lo que es aprovechable, el resto se expulsa”.

De acuerdo con los datos de Banet y Nunez (1989), podemos suponer que la baja
incidencia de un modelo quimico se debe a las concepciones que tienen los
sujetos de la funcién de los elementos quimicos, es decir, de los jugos digestivos.
En un buen numero de casos se reconoce que el papel de estos jugos es
contribuir al proceso digestivo, ya sea ayudando a la digestion (ablandando el
alimento), facilitindola o mezclando los jugos con los alimentos para separarlos o
triturarlos. Mientras que su participacion en la descomposicién de los alimentos
solo es reconocida por una proporcion relativamente baja de estudiantes. En el
mismo sentido, es sorprendente, sefialan los autores, el reducido numero de

alumnos que mencionan la saliva como una secrecion digestiva.

En cuanto al concepto de absorcion, s6lo un nuimero reducido de alumnos
confunde digestién con absorcion. Aproximadamente un 10% de los alumnos la
describe como el transito de alimentos por el tubo digestivo. Mientras que entre
un 10% y un 15%, opina que la absorcién tiene lugar en el estémago. Para estos,
la digestion finaliza en el estémago, pasando al intestino los productos de
excrecion resultantes de la misma (las sustancias malas). Con relativa frecuencia

los alumnos hacen referencia a las vellosidades intestinales, uno de cada cuatro
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alumnos dice que son como pelillos para absorber. Asimismo, tal vez por la
funcién de trituracién dada al estémago (modelo mecanico), se aprecia en las
respuestas de los alumnos la nocién de incorporaciéon de sustancias mas

pequenas a la sangre, como explicacion del proceso de absorcion.

Con el objetivo de explicitar cémo este conjunto de ideas constituyen modelos
conceptuales, Nuriez y Banet (1996, 1997 [basicamente nos referiremos a este
altimo trabajo por ser el mas reciente y explicito]) examinaron la manera en la
cual los estudiantes conciben los procesos basicos de la nutricion humana, el
transporte de los nutrientes y gases a través del sistema circulatorio y su
utilizacion en el nivel celular. La muestra consistié de 444 sujetos de grupos en
los cuales se habia estudiado la nutricion humana (Nunez y Banet, 1996): 159
alumnos de sexto ano de primaria (11 a 12 arios); 167 alumnos de segundo ario
de secundaria (13 a 14 anos); 72 alumnos de tercero de secundaria (14 a 15
anos) y 46 alumnos de quinto de secundaria (16 a 17 arios). El instrumento

utilizado fue un cuestionario constituido por 19 preguntas.

Las concepciones de los estudiantes fueron clasificadas en 6 modelos de acuerdo
a su menor o mayor complejidad, y divididos dentro de tres categorias de acuerdo
a su grado de relacién e integracion: (1) Modelos no-relacionados y no-integrados.

(2) Modelos relacionados, no-integrados. (3) Modelos integrados.

En la categoria modelos no-relacionados y no-integrados (Modelos 1 y 2), se
incluyen aquellas concepciones caracterizadas por una visién que compartimenta
los procesos implicados en la nutricion humana. Ambos Modelos son muy
constantes (76%) entre los estudiantes del sexto grado de primaria (11-12 arios).
En esta categoria, respiracion y circulacion no estan relacionadas con la
nutricion; ésta ultima, para algunos estudiantes, simplemente significa comer y
digerir alimentos. Por ejemplo, el Modelo 1 se caracteriza por la ignorancia de los
estudiantes del papel del sistema circulatorio en el transporte de nutrientes y
oxigeno. Mientras que en el Modelo 2, se establece una relaciéon cercana entre el
sistema circulatorio y los procesos digestivo y respiratorio. Sin embargo, los

estudiantes todavia no comprenden que el transporte de los nutrientes y oxigeno,
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a través del sistema circulatorio, posibilita la utilizacién de estos por las células.
Por tanto, para ellos, el hecho de que los nutrientes pasen de la sangre a los

organos es suficiente para explicar porque el organismo puede vivir y crecer.

En los modelos relacionados no-integrados (Modelos 3 y 4), se incluyen
concepciones en las cuales se establecen ciertas relaciones del proceso
nutricional, aunque el caracter general e integral no es completamente
comprendido. Asi, saben que el destino de los nutrientes y del oxigeno son las
células pero no saben cémo son utilizados por éstas. Estos dos modelos (3 y 4),
son frecuentemente encontrados en estudiantes entre los 13 y los 15 arios de
edad. Sin embargo, aunque el proceso educativo ha contribuido a una mejor
comprension del rol de la sangre en la relaciéon circulacién-respiracién-nutricién,
se revela una comprension parcial del proceso que toma lugar en el nivel celular

. (especialmente el ligado con la obtencién de energia).

A diferencia de las concepciones agrupadas en las dos categorias anteriores, en
los modelos integrados (Modelos 5 y 6), se observa que los procesos implicados en
la nutricion estan correctamente relacionados uno con el otro, conduciendo a la
adquisiciéon de una percepcion global e integrada de las partes. Las diferencias
entre los dos modelos (5 y 6), estan basadas en la naturaleza de las sustancias
que son obtenidas durante la digestion y que son utilizadas al nivel celular: Los
estudiantes agrupados en el Modelo 5, saben que obtenemos nutrientes de la
comida (proteinas, carbohidratos, vitaminas) por medio de la digestion, mientras
que los agrupados en el Modelo 6, admiten que la digestion convierte los
nutrientes complejos en substancias simples (amino-acidos, glucosa). Ambos
modelos son ampliamente encontrados (69%) enire los estudiantes de 16-17
anos, aunque todavia un 31% sigue sosteniendo alguno de los modelos

anteriores, pero, de la muestra total, sé6lo el 13% puede ser incluido en el Modelo
6.

En conjunto, los resultados de Nunez y Banet (1997) indican una pauta de
desarrollo que se dirige hacia la comprension de una interrelacion entre los

procesos organicos. Al mismo tiempo muestran que los sujetos sostienen
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nociones en donde predominan las transformaciones exclusivamente mecanicas
llevadas a cabo por el estomago en el proceso digestivo (cfr. Banet y Nuriez, 1989).
Mas importante, si comparamos esos resultados con los obtenidos por otros
autores, ello nos posibilita suponer como se organiza el conjunto de conceptos
relacionados con la estructura y funcionamiento organico a lo largo del
desarrollo. Primero, a los 4-5 anos de edad, se comienza a considerar la
existencia de algunos o6rganos, corazon, cerebro, pulmones, estéomago (Nagy,
1953; Munari et al, 1976; Crider, 1981; Amann-Gainotti, 1986; Glaun y
Rosenthal, 1987); un poco después, a los 7-8 arios, les es otorgada la “funcién” de
contenedores (Crider, 1981). En este punto, por ejemplo, el estébmago tiene la
funcién de “guardar” el alimento (Nagy, 1952), o “es el lugar donde va la comida”
(Gellert, 1962). La comida, por su parte, es transformada por un proceso
meramente mecanico (masticacién) en “piezas mas pequenas”, es decir, la boca es
el elemento transformador no el estémago. De acuerdo con (Gellert, 1962}, la idea
de que la comida sufre un proceso de cambio o transformacién en el estomago, es
mencionado por primera vez a la edad de 8 anos: “Cuando tu tragas todo va hacia
el estémago... la comida se disuelve en el estémago”; “La comida se digiere en el
estomago”. Posteriormente, a partir de los 9 anos, el 25% de los nirios llegan a
mencionar, como una de las funciones del estémago, su papel en la difusion de
los alimentos a otras partes del cuerpo. Ahora bien, cuando el estdomago es
considerado .el oérgano principal en la digestion (11-12 anos) (Banet y Nunez,
1989), este 6rgano pasa de ser un “contenedor” a ser un “transformador”, su
funcién es “triturar los alimentos”. En otras palabras, se proyecta el modelo
mecanico de la boca al estémago. (De acuerdo con Gellert [1962], no es sino hasta
la edad de los 11 anos que se llega a considerar, como una funcién del estémago,
algunos aspectos de la digestion.) Al sostener el modelo mecanico, el alimento
pude pasar a todo el organismo (se “difunde” al cuerpo), pero con la condicion de
hacerlo mas pequerio (realizar tal funcién, es el rol otorgado al estémago). Por
tanto, no es sélo cuando los nifios construyen una “teoria del contenedor” (Carey,
1985) que cambia su concepcién del interior del cuerpo; es también cuando le
dan “actividad” a ese contenedor. A saber, cuando le dan la funcién de disolver o
triturar los alimentos. El cambio a una concepcion “fisiologica”, creemos, deviene

de seguir conservando la transforinaciéon “grande ? pequeno”, pero ahora bajo la
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accion de sustancias quimicas (enzimas, jugos gastricos, pancreaticos, bilis) que
reducen el tamario de las moléculas (carbohidratos ? monosacaridos [glucosa];
grasas ? acidos grasos y glicerol; proteinas ? aminoacidos) [Pena, 2000, 2001] y
no soélo el tamano del alimento. Concretamente, dicha nocién es la que sostienen

los sujetos clasificados en el Modelo 6 en el trabajo de Nurez y Banet (1997).

De manera particular, algunos tramos de esta secuencia podemos observarlos en
el trabajo de Texeira (2000). Esta autora, estudio las concepciones acerca de la
estructura y funcion del sistema digestivo en 45 nifos entre los 4 y los 10 arios
de edad, mediante una entrevista de corte piagetiano. Los resultados muestran
las tres descripciones (Modelos) realizadas por los nirios, de las trayectorias que
sigue el alimento en el interior del cuerpo: (Modelo 1) toda la comida ingerida
permanece en €l cuerpo (que es. la idea predominante en los nifios de 4 arios);
{Modelo 2) todo el alimento ingerido deja subsecuentemente el cuerpo (6 y 8 arios)
y. (Modelo 3) una parte de la comida que es ingerida permanece en el cuerpo,

mientras que el resto sale (esta idea la sostienen, fundamentalmente, los nifios de

10 anos).

En el modelo 1, el alimento ingerido permanece enteramente en el cuerpo y no
existe una relacion entre lo que se ingiere y lo que se excreta. Aquellos sujetos
que suponen el cuerpo como un contenedor, comprenden que la comida es “rota”
mediante el proceso de masticacion. Se vuelve mas pequena pero retiene su
identidad. En otras palabras, lo que se ingiere es transformado en tamano pero
conserva, sin embargo, todas sus propiedades originales: “Cuando nosotros la
masticamos (la comida), se vuelve masa.” Sin embargo, cuando algunos nifios se
refieren a la trayectoria del alimento a través de diferentes partes del cuerpo, este
hecho es explicado por analogia con la accién gravitacional. Mientras que en el
Modelo 2, en el cual toda la comida ingerida subsecuentemente deja €l cuerpo,
existe un concepto de conservacion de la cantidad, es decir, existe la creencia de
que la cantidad de comida no cambia, independientemente de lo que suceda entre
la ingesta del alimento y cuando éste sale del cuerpo. Asimismo, las
transformaciones siguen siendo atribuidas a factores fisicos tales como la

masticacion, por tanto, las alteraciones sélo son fisicas: el alimento se vuelve mas
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pequerio, se licua y deviene en la formna de excremento, aunque es el mismo en
cuanto a sus propiedades quimicas. En otras palabras, guarda su identidad

inicial excepto por algunos aspectos fisicos adicionales (olor y color).

El Modelo 3, en el cual una parte de la comida ingerida permanece dentro del
cuerpo mientras que la otra sale de él, fue sostenido solamente por un nifio de 6
anos mientras que los demas fueron de las edades de 8 y 10 anos. Para algunos
ninos que sostienen este modelo, el alimento estd compuesto de diversos
elementos, algunos de los cuales no son buenos para el cuerpo: “Lo que no es
bueno va al intestino. El corazén transforma [la comida buenal] en sangre, entonces
la bombea a todo el cuerpo’. ¢Y la comida mala [que va al] intestino? ;Qué le
sucede? “Se va con la popd”. De acuerdo con estos ninos, descomponer el
alimento consiste en hacerlo mas pequerio y dando como resultado el aislamiento
de sus elementos. Por tanto, los elementos benéficos para el cuerpo son
mantenidos adentro de él mientras que los no utiles son excretados. Otros nifos
consideran que mientras el alimento ingerido viaja a través del cuerpo, una serie
de transformaciones toman lugar hasta que la comida llega a una zona del cuerpo
en donde partes de ella son transformadas en sangre o células. Esta parte de la
comida es la que permanece en el cuerpo mientras que la otra parte sale. No
obstante, aunque se vislumbran ciertas transformaciones, éstas no implican

cambios quimicos.

Lo que podemos inferir de estos datos, es que alcanzar a comprender las nociones
sobre las transformaciones quimicas implicadas en el proceso nutricional es
harto complejo. Por ejemplo, solamente seis nifnos, mayores de 8 anos, indicaron
que existen sustancias en el cuerpo que pueden modificar a otras. Es decir, la
comida, enfrentada con tales sustancias, es cambiada en algo diferente de lo que
era. Su estructura quimica es cambiada y ahora tiene una nueva identidad.
Alteraciones relacionadas con el cambio de propiedades son mencionadas por los
ninos de todas las edades. Pero, a los 4 anos, lo iinico que comprenden los nifos
{89%), es que la comida es transformada en piezas pequerias por la masticacién,
s6lo su apariencia y tamarno es alterado {para algunos otros nifos, se suaviza o

derrite). Es decir, la comida cambia en sus aspectos fisicos pero, a pesar de esa
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modificacién, la comida conserva sus propiedades quimicas iniciales. En
resumen, dado que las transformaciones quimicas son complejas, son mas

dificiles para los nifnos comprenderlas.

Pero, aunque a los 10 arios las transformaciones quimicas son incomprensibles
para estos nifios, no deja de haber transformaciones de sustancias. Por ejemplo,
por algiin mecanismo desconocido el alimento se transforma, en alguan lugar
también desconocido del cuerpo, en sangre o células. Lo cual podria ser,

especulamos, el antecedente de la concepcidn fisiolégica del organismo.

Respecto de los modelos referidos por Texeira (2000), hacemos la observacion de
que estos son idénticos a los utilizados por Nagy (1953) en el Test aplicado a la
muestra de nirios estadounidenses, sélo que Texeira no cita a esta autora entre
sus referencias. Las preguntas presentadas por Nagy (1953) (6, 7 y 8

respectivamente) sostienen, como puede observarse, los tres modelos:

Bill dice: “Toda nuestra comida va a nuestra sangre y se hace mas carne y huesos.” Esto
es correcto o0 no. gPor qué?

Harry dice: “Toda la comida se va afuera cuando nosotros hacemos del bano.” Esto es

correcto o no. jPor qué?

Johnny dice: “La parte buena de la comida construye nuestro cuerpo. Hace la sangre, la
carne y los huesos. La parte que no se utiliza de nuestra comida, el desperdicio, sale

cuando vamos al bafio.” Esto es correcto o no. ¢Por qué?

De acuerdo con Nagy (1953), los nifios no saben que asimilacion y eliminacién
son dos funciones complementarias que no pueden ser separadas. Para ellos, el
elemento principal del proceso digestivo es la asimilacién (conservacién); por esta
razon, la pregunta 6 sugiere la idea de asimilacion, la 7 supone la eliminacién y,
la 8, un balance entre las dos funciones. De los 80 nifios (de 220) que
respondieron a la pregunta 8, sélo el 22.50% manifiesta la idea de que una parte
del alimento se queda en el cuerpo mientras que la otra se elimina, mientras que

el 40.00% sigue sosteniendo, como unica funcion, la asimilacién del alimento.
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Los datos anteriores, pueden ser asimismo cotejados con las ideas de los nirfios
acerca del trayecto que sigue el alimento dentro del cuerpo. “Con respecto al
pasaje de la comida a partir de la boca, se encontraron tres clases de respuesta:
(@) 1a comida va a la cabeza o cuello; (b) la comida va al estémago; (c) la comida va
mas alla del estébmago debido a que es asimilada o evacuada.” (Nagy, 1953, p.
209). Los resultados respecto de estos tres trayectos muestran que los nirios
hungaros (n = 160) responden con el 8.0%, 51.7% y 40.3% a las clases (a), (b), y
(c), respectivamente. Los nifios ingleses (n = 270) con el 17.14%, 65.08% y
17.78%, mientras que los sujetos estadounidenses (n = 220) con el 1.93%,
43.75% y 54.32%. En general, como puede observarse, la mayor incidencia de
respuesta esta en la clase “b”, es decir, en la concepcion de que la comida va al
estomago. Esto tal vez se deba, como dice Nagy, a que los sujetos solamente
conocen dos elementos del tracto digestivo: boca y estémago. Asimismo, puede
constatarse que, excepto en la muestra de ninos ingleses, la clase “c” compite con
la "b” en cuanto a porcentajes. Y, aunque no es reportado por la autora, si
tomamos en cuenta que el rango de las tres muestras fue de 4:00 a 11:11 anos,
tal vez exista la posibilidad que la clase “c” fuera referida por los ninos de mayor
edad.

Por otra parte, podemos suponer que, en sentido estricto (y como lo muestran los
datos de Nagy, 1953 y Texeira 2000), un modelo tipo 3 no necesita de
mecanismos quimicos para explicar el hecho de que una parte de la comida se
quede en el cuerpo y otra sea eliminada. El conjunto de transformaciones puede
ser explicado mediante un modelo de corte mecanico. Sin embargo, es necesario
examinar cuales son las ideas que sostienen los ninos sobre los alimentos y,
adicionalmente, indagar que caracteristicas realzan cuando establecen
dicotomias tales como alimento nutritivo versus no-nutritivo o comida "buena”

versus “mala”, etc.

2.5 Las concepciones de los ninos acerca de los alimentos.

Contento (1981) realiz6 un estudio para obtener una descripcion acerca de qué

piensan los ninos, que se encuentran en las etapas preoperacional y operacional
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concreta, de: (1) los alimentos y las botanas, (2) las transformaciones por las que
pasa el alimento y, (3) los efectos de éste sobre el cuerpo. El rango de edad de los
ninos estudiados fue de 5 a 11 afos. De acuerdo con los resultados, se observa
que tanto los sujetos de la etapa preoperacional como los de las operaciones
concretas, creen que la comida permanece igual, en cuanto a su composicion,
independientemente de que ésta se corte, se cocine o se haga puré. En cuanto a
la tipificacién alimento (nutritivo) versus botanas (no-nutritivo), los sujetos
preoperacionales piensan que cualquier objeto comestible es comida (alimento),
mientras que los sujetos en la etapa de operaciones concretas, establecen
diferencias entre botanas y comidas (alimentos). Un dato que permite apreciar las
ideas de los nifios acerca de la composicién de los alimentos es aquel relacionado
con las vitaminas; a saber, todos los sujetos en la etapa preoperacional (100%), y
la mayoria en la operacional concreta (71%), piensan qué las vitaminas sélo se
encuentran en las pastillas que se ingieren. Sélo el restante 29% de los sujetos

pertenecientes a esta etapa, considera que las vitaminas se encuentran en los
alimentos.

Por otra parte, los sujetos que se encuentran en la etapa preoperacional, creen
que la comida va hacia el estémago y ahi se queda, o bien se va hacia otra parte,
pero sin que haya cambios en la comida. Algunos sujetos reconocen que la
comida sale del cuerpo pero, de igual manera, sin que el alimento sufra
transformaciones. En general, los nifios de esta etapa no ven los alimentos como
objetos que son asimilados por el cuerpo. Mientras que en la etapa de las
operaciones concretas, todos los sujetos entienden que existe un cambio en la
comida producido en el estémago, pero difieren en sus concepciones acerca de lo
que le pasa al alimento después de haber sido transformado. (1) Algunos nirios
suponen que los alimentos se transforrnan en pequerios cachitos o se hacen
papilla. (2) Otros dicen que la comida después de transformarse, “aparenta ser
sangre”, y por medio de la sangre, es transportada hacia otras partes del cuerpo.
(3) Otros sujetos utilizan términos como minerales, proteinas, vitaminas y otros
nutrientes para explicar lo que sucede con los alimentos en el cuerpo. Asimismo,
los sujetos de esta etapa distinguen entre alimentos “buenos” y “malos”. La

mayoria de ellos menciona que los alimentos te hacen mas fuerte, te hacen
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saludable y te hacen crecer, pero no pueden describir por qué y c6mo ocurren

dichos procesos.

En concreto, los resultados muestran que los nifios de este estudio no pueden
imaginar los cambios que ocurren con los alimentos dentro de su cuerpo ni los
efectos concomitantes que conlleva la ingesta. Para Contento (1981), desde el
punto de vista de la teoria Piaget estos resultados no son sorprendentes, puesto
que los nutrientes son conceptos abstractos y solo en la etapa del pensamiento
logico formal existe la habilidad para entender este tipo de conceptos. En este
sentido, los nifos preoperacionales no pueden hacer una clasificacion jerarquica:
es decir, ellos no pueden entender que el “aztacar” o las “vitaminas” son, al mismo
tiempo, componentes de los alimentos. Del mismo modo en el cual los nifios de la
etapa operacional concreta no entienden como entidades abstractas y no visibles,

llamados nutrientes, pueden afectar su cuerpo.

De acuerdo con algunos otros autores, este hecho enmarca muy bien el tipo de
conocimiento que poseen los nifios acerca de la nutricién. Por ejemplo, si bien
antes de los 11 arios ellos pueden llegar a conocer nutrientes particulares de los
alimentos, este hecho no necesariamente mejora su comprensién de la funcion de

los nutrientes en el cuerpo.

En un trabajo acerca de esta tematica, Turmer (1997) se enfocé en el estudio de
las ideas de ninos (n = 212) de 5 a 12 anos, acerca de la comida y la dieta. Se
utilizaron entrevistas y dibujos (tarjetas) para ilustrar alimentos familiares y
facilmente reconocidos por los nifos de primaria (frutas, vegetales, pan, cereales,
carne, pescado). Las tarjetas incluyeron dibujos de dulces, pasteles y papas

fritas, los cuales son alimentos comiinmente consumidos por los ninos.

En cuanto a la clasificacion realizada sobre los alimentos, la mayoria de los 212
ninos entrevistados utilizaron agrupamientos mezclados: las categorias 1
(clasificacion basada sobre los grupos alimenticios como frutas y vegetales) y 2
(agrupamiento basado en alimentos asociados, por ejemplo, pan-jamén o

pescado-papas fritas) alcanzaron, ambas, el 69% de las respuestas. Los alumnos
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por debajo de los 8 anos utilizaron mas los agrupamientos de
agradable/desagradable (categoria 6): color, forma, sabor, textura. Mientras que
el agrupamiento saludable/no-saludable (categoria 4) sélo fue utilizado por los

alumnos de 8 anos en adelante.

En cuanto al conocimiento de los nutrientes, se pudo constatar que la mayoria de
los ninos por lo menos han escuchado del azacar, la sal, la grasa y las vitaminas
e, incluso, dar ejemplos de alimentos que contienen azucar, sal y grasa. La idea
de que las vitaminas, como tabletas o pastillas, son para la salud, o son buenas
para la gente, fue bastante amplia. Palabras como fibra, minerales y proteinas
fueron reconocidas por cerca del 50% de los ninos. Los minerales fueron
relacionados con las vitaminas en tabletas o con el agua mineral. La respuesta
mas comun fue: “Son como las vitaminas, buenos para ti". Sin embargo, pocos
nifios pudieron proveer explicaciones de las funciones de nutrientes especificos
en el organismo. Algunos ninos con requerimientos dietéticos especiales, tales
como aquellos con diabetes, estaban mejor informados sobre los nutrientes y
eran mas conscientes de las restricciones que gobernaban su eleccién (cfr. Perrin
et al., 1991). Un hallazgo general, por su parte, indica que los nifios mas grandes
dan explicaciones mas detalladas.

Las ideas acerca de la grasa incluyen: es parte de la comida; grasa o aceite; la
grasa asociada con la obesidad; es parte de la dieta; una sustancia utilizada para
cocinar. Para la mayoria de los nifios de todas las edades, la grasa era reconocida
como algo que esta presente en alimentos particulares y que podia ser vista. En
muchos casos la grasa {ue considerada como no-saludable. Solamente dos nifios
reconocieron que algo de grasa era necesaria en la dieta, y que era el monto de
grasa consumida lo realmente importante para determinar si era o no “mala para
ti". Por su parte, los niflos consideran que la sal y el azicar son sustancias
adicionadas a los alimentos para realzar su sabor (“la sal da sabor”; “el aziucar
mejora el sabor”), mas que constituyentes o ingredientes de alimentos
particulares. Su funcién en el cuerpo fue raramente mencionada (sélo 6 de las 79
respuestas fueron de esta indole, por ejemplo, la sal se mencion6 como

reguladora del agua y, el aziicar, como ligado a la energia). Mas del 50% de los
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ninios reconocen el término “fibra” y muchos de ellos pueden proveer ejemplos de
alimentos que contienen fibra. Sin embargo, la mayoria de los nirios sostiene
ideas muy confusas respecto. Solamente 8 nifios fueron capaces de dar una
explicacién precisa de lo que era la fibra, o de su posible funcién en el cuerpo;
ellas incluian descripciones graficas acerca de la “limpieza del organismo”
(cleaning you out). Mientras que, para la mayoria de los nifos, el término
“proteina” no les es familiar. De la muestra total, sélo dos nifios tuvieron una

real comprension de la funcion de las proteinas y de la fibra en el cuerpo.

En las respuestas dadas por los ninos a la pregunta: ¢Por qué comemos?, las
razones predominantes estan relacionadas con: vida y/o muerte, crecimiento,
fuerza y resistencia, salud, energia y, para eliminar el hambre. Turner (1997)
dividi6é en tres grupos estas razones: (1) razones positivas, como “Nos mantiene
vivos”; (2) razones negativas, como “Si no comemos, podriamos morir”; (3) razones
mixtas, las cuales incluyen: “Mantiene tu salud... si no comes, puede morir”. La
mayoria de los ninos (54%) dieron respuestas positivas; 28% dieron respuestas
negativas y 17% mixtas. De manera notoria, pocos ninos (6%) mencionaron el
hambre. Asimismo, puede observarse que existe poca diferencia en las respuestas
dadas entre los diferentes grupos de edad. Asi, mientras que los ninos mayores
de 8 anos tendieron a hacer declaraciones mas detalladas, los datos indican que
incluso, quiza también los nifios de 5 y 6 arios tienen un conocimiento

considerable de los alimentos y la dieta.

No obstante, es posible observar, en los resultados de Turner (1997), que dicho
conocimiento, mi a los 11-12 anos, implica conceptos de transformacién. Los
alimentos sirven al cuerpo mediante una especie de (en espera de encontrar un
término mejor) “empatia”. Si son “buenos” sirven para la salud, si son “malos”
enferman. No obstante, y eso es lo importante, la mayoria de las razones
esgrimidas por los ninos conllevan consecuencias del orden biolégico: vivir,
crecer, mantener la salud. Aun cuando sean relaciones de entrada-salida.
Corroboracion de lo anterior es el bajo porcentaje (6 %) de la muestra total (212
sujetos) que seriala el hambre como una razén a la pregunta para qué comemos.

En cierto sentido, el que los nifios posean un gran conocimiento acerca de los
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alimentos no es del todo extrano. Para Birch, Fisher y Grimm-Thomas (1999), la
experiencia de los nifios acerca del comer y de los alimentos esta formada por el
medio y las interacciones sociales proveidas por los padres y cuidadores, es decir,
el aprendizaje de los patrones de alimentacién. Este aprendizaje se refiere a si un
alimento es ingerido o no en una ocasion particular, e influenciado por multiples
factores: la familiaridad con el alimento; las propiedades hedénicas (;es dulce?);
las nauseas (o0 la enfermedad) asociadas con ese alimento; las preferencias (gtiene
buen sabor?); las ideas sobre la procedencia del alimento (origen animal o
vegetal), o cémo fue preparada, y las creencias sobre las consecuencias
nutricionales y de salud. Es decir, el conocimiento obtenido por los nirios sobre
los alimentos y el comer, abarca tanto componentes sociales como biolégicos.
Asimismo, dado que los patrones de alimentacioén caracterizan tanto la frecuencia
y cantidad de comida como qué alimentos deben ser ingeridos, el aprendizaje
impacta en qué, cuando y cuanto comer. Por tanto, de acuerdo con Birch et al.
(1999), durante los primeros 5 anos de vida, los nifios son continuamente
proveidos con educacién nutricional tanto formal como informal. Esto incluye la
procedencia de los alimentos (la leche la dan las vacas); las consecuencias de
comer un alimento en particular (“Come tus verduras para que crezcas grande y
fuerte”); si algunos alimentos son “buenos” o “malos” para nosotros, asi como lo
que constituyen reglas aceptables de mesa (“No puedes comer pizza en el
desayuno”; No se le pone catsup a las manzanas dulces”). Con todo, mucha de la
informacién importante que los nifios adquieren sobre los alimentos y el comer
no es primordialmente un producto explicito de la transferencia de informacion,
sino adquirida indirectamente como resultado de asociaciones repetidas de los

alimentos en contextos sociales y consecuencias fisiolégicas de la ingesta.

- Una corroboracién de lo anterior es el aprendizaje de contingencias por parte de
los nifios en el contexto del comer y los alimentos descrito por Lepper (en Birch et
al, 1999). Ante exposiciones del tipo: “Si te comes las zanahorias entonces
podras comerte el postre”, los nifios aprenden a identificar los alimentos-
recompensa de aquellos que deben de comer, asi como los valores relativos de los
alimentos basados en las maneras en las cuales les son presentados. Es decir, la

distincion alimentos “buenos o malos” para comer, se proyecta asimismo en
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“buenos o malos” para el organismo (vivir, mantener la salud, crecer, etc) y,
ademas, dado que esta idea esta basada en “patrones de alimentacion”
depositados culturalmente, es posible que no sufra cambios a través de la edad.
Es decir, dicho conocimiento puede permanecer sin alteraciones debido,
principalmente, a que de la gran variedad de alimentos disponibles en el medio
ecologico, los miembros de una cultura consumen una pequena cantidad, la cual
es casi siempre la misma y es la que introducen en las nuevas generaciones. Pero
no sucede lo mismo con el conocimiento acerca de los componentes de los
alimentos y su interrelacién con el organismo, conocimiento que si parece

cambiar a lo largo de la edad.

En un estudio sobre las experiencias de los niflos de preescolar acerca de la
comida mediante juegos donde ellos elegian los alimentos y la forma de
cocinarlos, Matheson, Spranger y Saxe (2002) pudieron observar que los nirios
utilizaban métodos apropiados de preparacion para los alimentos. S6lo hubo tres
instancias en donde usaron practicas inapropiadas, incluyendo la preparacion
del alimento sobre el suelo o anadiendo mostaza sobre la fruta, o helado sobre
una hamburguesa. Asimismo, al presentar los alimentos que habian preparado,
los nirios hicieron muchos comentarios a la investigadora que estaba con ellos en
el juego de cocina: “Esto es bueno para ti, hara que crezcas y estés saludable”.
“Debes comer poco de todo”. Dos nifios expresaron que la ingesta debia ser
moderada. Una nifla sugirié que ella deberia comer poca cantidad de comida
porque era pequeria, mientras que la investigadora deberia comer mucho porque
era grande. Un nifio declaré: “Tu no puedes hacer dos comidas, la segunda

comida debe ser una botana”.

En el momento en el cual le ofrecian a la investigadora lo que habian cocinado, se
encontraron tres conductas diferentes: (1) fueron indiferentes o ignoraron el
comentario de la investigadora respecto de que ella no queria comer eso; (2)
proveian un alimento alternativo y, (3) insistian en que ella se comiera lo que le
ofrecian. En este ultimo caso, algunos nifios dijeron cosas como: “No puedes
tener una botana hasta que te hayas comido tu cena” o “Debes comer toda la

comida, incluso lo que no te gusta”. (Lo cual parece reflejar los patrones de los
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padres en el momento de alimentarlos.) Respecto de la forma en la cual clasifican
los alimentos en esta edad, dicha clasificacion parece estar basada
primordialmente en lo concreto, en las caracteristicas fisicas observadas como el
color o la forma, mas que en criterios abstractos tales como los grupos
alimenticios. Aunque los resultados, de acuerdo con Matheson et al. (2002), no
indican que los ninos ignoren las conductas relacionadas con la nutricién, en
nuestra opinién, en la mayoria de los casos las respuestas de los nifnos parecen
implicar un conocimiento social mas no biologico; por ejemplo, las botanas o
postres se comen después de la comida principal o toda la comida que se sirve
debe comerse). Sin embargo, algunas de las justificaciones, si bien atienden a
relaciones entrada-salida (como por ejemplo, comer alimentos nutritivos-crecer o

estar saludable), son mas biolégicas (aunque incipientes) que sociales.

En resumen, de acuerdo con los resultados de Contento (1981), Turner (1997),
Birch et al. (1999) y Matheson et al. (2002), es posible afirmar que incluso los
nifios de 4-5 arios de edad poseen un conocimiento aceptable acerca de los
alimentos y de lo que deben comer, mediado por “patrones de alimentacion”
organizados culturalmente. Sin embargo, en lo referente a los componentes de los
alimentos, lo que observamos (véase Turner, 1997) es que, o bien éstos son
diferentes de los alimentos (“las vitaminas son tabletas o pastillas que se toman
para conservar la salud”), o son accesorios hedénicos (“el azucar mejora el sabor
de los alimentos”). En este sentido, pensamos que cuando un “patréon de
alimentacién” clasifica los alimentos lo hace estableciendo la dicotomia alimento
nutritivo versus no-nutritivo con base en salientes “macroscoépicas”, tangibles; es
decir, retomando elementos existentes del mundo mesocésmico de la experiencia
humana (Rodrigo, Rodriguez, y Marrero, 1993), como leche, carne, naranja, etc.
En otras palabras, el aprendizaje de los alimentos se centra en este nivel, no en el
nivel “microscépico” de los carbohidratos, lipidos o proteinas; ni en el nivel del
carbono, hidrogeno, oxigeno y nitrégeno. Ademas, si los alimentos
“macroscopicos” s6lo sufren, de acuerdo con las concepciones de los nirnos, una
trasformacion en el tamano mediante el proceso de masticacion, sea en la boca o
en el estomago, entonces no existe el concepto de digestién como rompimiento de

moléculas o desmontaje de los componentes “macroscopicos” de los alimentos. Si
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se come carne de vaca, estamos ingiriendo proteina elaborada por la vaca, no
proteina humana; pero “... si las moléculas proteicas de [esta] comida son
desintegradas en sus acidos aminados constituyentes, y éstos se absorben y
vuelven a integrarse en un orden diferente apropiado a las necesidades del que
ingirié la comida, todo funciona bien” (Asimov, 1993, p. 135). Por el contrario,
como dice este autor, si se obvia el sistema digestivo y se inyectan proteinas
extranas en nuestra sangre, ello puede causar un gran dano, incluso la muerte.
El organismo humano es materia organica que consume tanto materia organica
como inorganica {(minerales). La materia orgédnica es la que debe ser desmontada,
la materia inorganica existe en el cuerpo humano de la misma manera que existe
en la naturaleza. Por tanto, el estémago tiene una funcién, no precisamente la de
almacenar o “masticar” el alimento. “Una vez terminada la  operacion de
desmontaje, o casi, mis células vuelven a montar los trozos de alimentos, pieza a
pieza, pero de otra manera, segin lo que tengan que fabricar. Balance de las
operaciones: la materia de mi cuerpo es idéntica a la de los seres vivos que me

como, pero organizada de manera diferente. Cien mil programas de fabricacion...

“Siguiendo sus directivas, se producen proteinas, lipidos o aziicares que,

reunidos, se transformaran en piel, glébulos rojos, dientes, pelos, depende...

“Asi, soy un poco conejo, patatas fritas y ensalada (o sardinas, espinacas y
manzana, segin lo que haya comido). Pero conejo, patatas y ensalada

desmontadas, y vueltas a montar de otra manera” (Giordan, 2000, p. 81).
2.6 El desarrollo de la comprensién de los fenémenos biolbgicos en los nirios.

Parece no haber duda que, en distintas edades, los ninnos hacen descripciones
acerca de ciertos fenémenos blolégicos (por ejemplo, herencia, enfermedad,
funciones corporales, etc.) con diferente grado de complejidad e implicando un
mayor numero de elementos dentro de sus explicaciones, como puede observarse
en las siguientes respuestas de tres nifios de 6, 9 y 11 arios, respectivamente
(Lawson, 1991, p. 485):
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Betsy: ¢Adonde va la comida cuando ti la comes? Va dentro de tu cuerpo. ¢Va a tu
cerebro? No. ¢Va a tus pies? Si.

Bob: ¢Cuando ta comes, sabes a donde va la comida? Al estémago, entra en este como
tubo rizado, aqui abajo, y entonces haces pipi y popé. ¢Y una parte [de la comida] queda
dentro y la otra sale? Algo asi, las cosas nutritivas te ayudan a crecer. 4Y [las cosas

nutritivas}, adénde van? Eso es algo que yo no sé.

Matt: ;Coémo digiere el alimento un animal? Ti: masticas la comida y luego va dentro de ti
estémago, el cual tiene acidos y esa clase de cosas que la disuelven en trozos pequernos.
JLuego, qué sucede? Va dentro de las células de la sangre y tu corazén las bombea a todo

tu cuerpo, para que pueda llegar a otras células.

De acuerdo con Lawson (1991), una interpretacion razonable de este incremento
en el conocimiento parece sugerir que es el resultado de la adicién de pequefos
trozos y piezas de “hechos cientificos” a una tabula rasa, en vez de una
construccion personal de creencias no-cientificas como lo arguye el
constructivismo. Pero, supéngase que Betsy, de alguna manera {platicas con sus
padres, en la escuela, mediante libros o programas de television}, obtuvo el trozo
de informacioén: “el alimento que comes va hacia dentro de tu cuerpo”. Entonces,
cabe preguntar, jde dénde extrajo la idea de que el alimento si va a los pies pero
no al cerebro? O bien también se lo dijeron, o ella lo “infiri6”. Como la primera
posibilidad no parece razonable, la segunda quiza se encuentre enmarcada en el
conocimiento que tiene acerca del comportamiento de los objetos. Estos caen
hacia abajo, nunca hacia arriba. Es decir, la topografia de su cuerpo senala la
direccion arriba ? abajo. Incluso, observamos en algunos datos aportados por
Texeira (2000), que para los nifios pequenos, el alimento puede llegar a otras
partes del cuerpo solamente si se “dobla” el cuerpo a la altura de la cintura o se
“arquean” los brazos hacia arriba. En otro ambito también se observa un hecho
similar. Los nifios que suponen que la tierra es redonda, ubican a sus habitantes
en la parte superior de ésta, si este no fuera el caso, podrian caer {Nussbaum,
[1985]1996; Samarapungavan, Vosniadou y Brewer, 1996). En este caso asi como
en el anterior, pareceria que las “ideas previas” de los ninos apoyan la resolucion

de algunos hechos que les son dificiles de comprender. Subsecuentemente,
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cuando un nino entra en posesion del concepto de gravedad, la idea de que los
habitantes de la tierra se encuentran solamente en la parte superior es cambiada.
De la misma manera, un nino (como Matt) que ya incorporé a su conocimiento
algunos aspectos del funcionamiento del sistema circulatorio, es capaz de hacer

llegar, por este medio, los nutrientes al cerebro.

Rowlands (2001), sosteniendo los argumentos dados por Carey (1985) [los nirios
pequenos intentan interpretar los fenémenos biologicos desde el conocimiento
psicologico, dado que su conocimiento biologico no es lo suficientemente
poderoso como para generar predicciones y explicaciones desde su propio
dominio] y por Lawson (1991) [la mente de los ninos es una tabula rasa, en la
cual el conocimiento generado no deviene del previo], arguye que los nirios
pequernios tienen poco conocimiento de los mecanismos bioloégicos que podrian
explicar el funcionamiento del cuerpo. Con la edad, dicho conocimiento crece
constantemente, pero es so6lo hasta los 10-11 anos cuando desarrollan un marco
biolégico bdsico. Para Rowlands (2001), tal conocimiento debe, obviamente, ser
adquirido de alguna fuente, y no puede ser desarrollado solamente desde la
experiencia personal. Incluso si los ninos no han sido ensenados de manera
formal, la informaciéon deviene de libros, television, museos, conversaciones
informales con los adultos, etc. En este sentido, el conocimiento especifico no

esta basado sobre el conocimiento previo.

El problema central aqui tiene que ver con el criterio de poseer mecanismos
causales aplicables a los fenémenos biolégicos. Una teoria intuitiva (véase
Gelman, 1996), para ser considerada como tal, debe poseer, ademas de una
ontologia distintiva, leyes causales de dominio especifico, creencias
interrelacionadas y recurrencia a instancias no-observables. En este sentido,
parece claro que los nifios de 6-7 anos de edad, generalmente, poseen un extenso
conocimiento cotidiano de sus propios cuerpos, tal como los cambios corporales
cuando se crece. Algo de ese conocimiento podria implicar “causas”, como saber
que no comer conduce a que el cuerpo adelgace. Sin embargo, para Rowlands
(2001) ello refleja un conocimiento directo de las causas, lo cual es diferente de

una comprension profunda de los mecanismos causales. De manera general,
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podemos adherirnos a este argumento y estar de acuerdo en que los nifios
pequenos carecen de un conocimiento de los mecanismos biologicos especificos.
Pero, entonces, cudl es el parametro para considerar que los nirios explican el
funcionamiento corporal con base en su conocimiento biologico. Como lo seriala
Rowlands (2001), desde la perspectiva de un adulto cientificamente educado, los
procesos corporales son vistos como de naturaleza quimica o bioquimica. Los
detalles quiza sélo sean esquematicamente conocidos, pero podrian acceder a
una comprension basica del cuerpo como una “maquina bioquimica”. De alguna
manera, pueden llegar a saber que las células del cuerpo proveen la
“superestructura” para llevar a cabo un sorprendente conjunto de reacciones
quimicas interrelacionadas, que involucran substancias quimicas de gran
complejidad. En este sentido, es la complejidad de esas substancias y reacciones
la que provee la explicacion para las muchas funciones que los seres vivos llevan
a cabo. Los niros, por su parte, carecen de esta clase de marco, es decir, de ideas
sobre los procesos quimicos y bioquimicos. No obstante, argiiimos, si carecen de

mecanismos bioquimicos, Jello quiere decir que no poseen ningun otro

mecanismo explicativo?

De acuerdo con Inagaki y Hatano (1999), la conciencia acerca de los procesos
corporales se desarrolla marcadamente de los 3 a los 4 arios; en estas edades,
reconocen que los procesos corporales son independientes de sus propias
intenciones. A los 3 arios, diferencian claramente entre los actos involuntarios de
los latidos del corazén o la respiraciéon de los actos voluntarios como son la
satisfaccion de la sed o del hambre, aunque también tienden a sobreestimar la
habilidad de la mente en el control de los latidos del corazén. Mientras que los
nirfios de 4 y 5 arios reconocen que las actividades de los 6rganos intermos estan
mas alla de su propio control. Con todo, esto no necesariamente indica que los
nintos pequerios comprendan los mecanismos o los procesos mediadores
implicados en las funciones corporales. Pero, podria ser que, al distinguir
fenémenos biologicos y psicologicos, ello también implicara la wutilizacién de
mecanismos causales diferentes. En este sentido, Inagaki y Hatano (1993)
sostienen que los ninos pequernios que rechazan la causalidad intencional para los

fenémenos biolégicos, pero que no utlizan la causalidad mecanica en sus
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explicaciones, de manera frecuente usan una forma intermedia de causalidad, la

cual puede ser llamada “causalidad vitalista”.

Mientras que la utilizacion de la causalidad intencional implica que la intencion
de la persona causa el fenémeno objetivo, la causalidad mecdnica (mechanistic)
da a entender que los mecanismos fisiologicos lo causan. En contraste, la
causalidad vitalista indica que el fenémeno objetivo es causado por la actividad
de un organo interno, el cual tiene “agencia” o inicia una actividad de caracter
sustancial. Dicha actividad puede ser descrita como la transmision o intercambio
de “poder vital” (el cual puede ser conceptuado como alguna sustancia
inespecifica, energia o informacion). En sentido estricto, la causalidad vitalista es
diferente de la causalidad intencional de la persona, en el sentido de que las
actividades del 6rgano que inducen el fenémeno son independientes de la

intencion de la persona que posee ese érgano.

Con base en lo anterior, puede afirmarse que la biologia de los nifos es vitalista
y, bajo esta tendencia, especifican relaciones en torno de ciertos procesos que
ocurren en las cosas vivas (animales y plantas), tales como el mantenimiento de
la vida y el crecimiento: (1) los nifios pequernos asumen que todas las cosas vivas,
como los seres humanos, toman el “poder vital” de los alimentos o del agua para
mantener la vida y el vigor. Los nifnos creen que los seres humanos pueden vivir
100 anos o mas si toman el monto suficiente de poder vital. En contraste, una
carencia de poder vital por periodos prolongados produciria la muerte y, (2} los
ninos pequernos suponen que las cosas vivas pueden crecer en tamano utilizando
un superavit de poder vital. Si los animales comen poco, o se les da poca agua a
las plantas, estos organismos no creceran. Considerando el primer punto, parece
claro que el “poder vital” es algo que se obtiene o tiene que ser ingerido desde el
exterior. En tal caso, para los nifios pequenos la fuente obvia para la ingesta de
“poder vital” la constituyen dos elementos salientes, la comida y el agua. Con
todo, no todos los alimentos poseen el mismo “poder”; es decir, dado que la
nocion de “poder vital” corresponde en parte con la nutricion, se supone que
aquellas comidas que son consideradas como buenas para la salud (vegetales),

contienen mayor poder vital que aquellas que no son particularmente saludables
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(pasteles o dulces). Concretamente, la comida es la fuente mas saliente de poder
vital. Una idea derivada de lo anterior, es la suposiciéon de que el organismo gasta
o plerde “poder vital” llevando a cabo sus actividades o simplemente viviendo;
como consecuencia, la ingesta de alimento y/o agua debe ser lievada a cabo de
manera regular. En este sentido, es plausible que la biologia vitalista de los nifios

pequenos se establezca alrededor del comer o la nutricién.

Sin embargo, aunque la causalidad vitalista parece organizar y coordinar tanto
instancias biologicas (animales y plantas) como procesos (nutricion y crecimiento)
(Inagaki y Hatano, 1999), no es claro si lo que describen los nifios es simplemente
la “transmisién” del “poder vital” que contiene la comida; en tal caso, el
organismo pareceria ser considerado solamente como el depésito (estatico) de lo
que se introduce en €l; ni si el organismo, activo, realiza alguna funcién para
“extraer” el “poder vital” de los alimentos (sin que, por supuesto, ello implique
“intencionalidad de érgano”; o sea, explicaciones intencionales o psicolégicas).
Asimismo, tampoco es claro si, por algan proceso, se genera un “intercambio”, es
decir, el cambio de una sustancia por otra. De ]la misma manera permanece
oscuro que significa: “las actividades del 6rgano que inducen el fenémeno”, dado
que no explicitan cudles son las actividades que realiza un determinado érgano,
ni cudles son los fenémenos inducidos (ginducen el “intercambio™?). En algunos
datos presentados por Inagaki (en Inagaki y Hatano, 1999), se menciona que ante
la pregunta “¢Puede el abuelo de Taro, quien tiene 80 anos de edad, vivir hasta
los 100 o los 200 afios si come, regularmente, una buena cantidad de alimento?”,
la mayoria de los nirios de 6 anos da respuestas afirmativas ante esta cuestion, y
un tercio de ellos las justifica de esta manera: “Porque comer alimento produce
energia”; “Comer bastante nos hace vigorosos”. Mientras que ante la cuestion:
“sPuede Natuko, quien se hirié su piema, sanar mas rapidamente si ella come
abundantemente?”, uno de los ninos respondié: “Sanara mas rapidamente [si ella
come mucho], porque el alimento nutritivo en su estémago puede ser enviado a la
piemna herida”. En sentido estricto, estas respuestas sugieren que es €l alimento,
o el “poder vital” de éste, lo que produce la energia, el vigor o la curacion. Pero,
por otra parte, también se observa que los nifios no llegan a establecer pasos

intermedios que conlleven una explicitacion del proceso (como lo sefialaba
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Rowlands [2001], atienden a las causas directas pero no a los mecanismos
causales), ni parecen coordinar la informacién acerca de la ingesta con otro tipo
de informacion como aquella relacionada con el ciclo vital. En este caso, existe
una sobrevaloracién del “poder vital” contenido en los alimentos que produce, por
si mismo, una extension en el tiempo de vida {un ser humano puede vivir 100 o
200 arnos solamente con comer alimentos nutritivos). Por tanto, el organismo

aparece como €l conjunto de efectos causados por el “poder vital”.

En un intento por establecer la posible tendencia de los nifios respecto de la
comprension vitalista de los fenémenos biologicos, Morris, Taplin y Gelman
(2000), realizaron una replica (Experimento 1) del Estudio 2 de Inagaki y Hatano
(1993) con el objetivo de determinar si nifos australianos de 5 anos, cuando
razonan sobre funciones biolégicas, creen en principios intencionales o tienden a
invocar mecanismos fisiolégicos, o si, previo a la emergencia del razonamiento
biolégico-fisiologico o mecanicista muestran, al igual que los ninos japoneses,
una preferencia por las explicaciones causales vitalistas. Mientras que el objetivo
de los Experimentos 2 y 3, fue examinar la contribucion de los dos elementos
supuestos en el vitalismo, a saber, la energia y la intencionalidad de organo en el

razonamiento bjologico de los ninos.

Las seis preguntas del Experimento 1, tuvieron la siguiente organizacion: (1) ¢Por
qué crees ti que tomamos alimento todos los dias? Cada una de ellas con 3
posibilidades de eleccion, una de corte Intencional: Porgue nos gusta tomar
alimentos deliciosos. Una de corte Vitalista: Porque nuestro estémago toma energia
de los alimentos. Y, finalmente, una de corte Fisiologico: Porque tomamos el
alimento dentro de nuestro cuerpo, después de que el alimento cambia en nuestro
estémago. O bien, (2) ¢Por qué nuestra sangre fluye alrededor del cuerpo? I:
Porque movemos nuestros cuerpos de forma que nuestra sangre pueda fluir
alrededor de él. V: Porque nuestro corazén trabaja duro para enviar energia con

nuestra sangre. F: Porque el corazén trabaja como una bomba y empuja nuestra

sangre alrededor.

112



Capitulo II: El conocimiento de las funciones corporales.

Los resultados del Experimento 1 parecen sugerir que existe una fuerte
preferencia por aquellos items vitalistas que contienen una referencia a la energia

que con aquellos que se refieren a la intencionalidad de 6rgano.

Con el fin de corroborar si es la tendencia de los nifios hacia la eleccion de
propuestas vitalistas o la forma en la cual se elabora la pregunta, Morris et al.
(2000) utilizaron dos tipas de preguntas: (1) “;Qué sucede cuando...?” y, (2) “¢Qué
hace...?". El primer tipo de pregunta se refiere al proceso causal que acompana la
funcién biolégica, mientras que el segundo se refiere al antecedente causal de la
funcién. Asimismo, la eleccion que debian hacer los sujetos podia encajar en dos
posibilidades, energia (E) o intencionalidad de érgano (10):

$Qué hace qué nosotros (qué pasa cuando nosotros) tomemos alimentos todos los dias?
E: Nuestro estémago toma energia de los alimentos.

I0: Nuestro estomago quiere tomar alimentos.

¢Qué hace que nuestra sangre fluya a diferentes partes de nuestro cuerpo?
E: Nuestro corazén bombea sangre con la energia de nuestro cuerpo.

I0: Nuestro corazén quiere enviar sangre para nuestro cuerpo.

Los resultados de este Experimento {2), muestran que el componente vitalista que
favorecieron los individuos involucra el uso de energia por los 6rganos del cuerpo.
Este efecto se encontré en todos los grupos de edad, para ambos tipos de
preguntas causales y para todos los procesos biolégicos (excepto respiracion).
Esto confirma la aseveracion de que para los nifos y los adultos el razonamiento
vitalista esta mas ligado a creencias sobre las fuerzas vitales o el rol de la energia
que a creencias que impliquen el hecho de que los érganos del cuerpo poseen
propiedades psicolégicas tales como la intencién. Sin embargo, como lo
mencionan los propios autores, no queda claro si la preferencia por las
explicaciones que incluyen referencias a la “energia”, implica un rechazo o una
aceptaciéon concomitante de la intencionalidad de 6rgano.

Por su parte, en el Experimento 3, a los sujetos se les dieron tres explicaciones

alternativas en forma de pregunta, cada una requeria una respuesta si/no (las
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cuales eran igualmente aceptables): una pregunta implicaba energia (E}, otra lo

que el érgano quiere (OQ) mientras que la altima lo que el érgano piensa (OP):

;Qué pasa cuando tomamos alimento todos los dias?
E: ;Nuestro estomago toma energia del alimento?
0Q: gNuestro estomago quiere tomar alimento?

OP: ;Nuestro estomago piensa en tomar alimento?

$Qué pasa cuando nuestra sangre fluye a diferentes partes de nuestro cuerpo?
E: ;Nuestro corazéon bombea sangre con energia por nuestro cuerpo?
0Q: /Nuestro corazoén quiere bombear sangre por nuestro cuerpo?

OP: sNuestro corazon piensa en bombear sangre en nuestro cuerpo?

Consistente con los resultados del Experimento 2, en el Experimento 3 se observo
que el componente “energia” fue aceptado, tanto por los nifios como por los
adultos, de manera mas frecuente que el componente “intencionalidad de
oérgano”. No obstante, los resultados también parecen indicar que las ideas sobre
la intencionalidad de 6rgano no pueden ser descartadas por completo dado que
tal vez sean un elemento importante que explica, de alguna manera, aspectos o
tendencias en el desarrollo del pensamiento bioldgico naive. Pero antes debe
clarificarse cual es el significado de la intencionalidad de érgano. Para Morris et
al. (2000), existen tres posibilidades: primero, atribuir intencionalidad (una
caracteristica psicoldgica) a los 6rganos biolégicos puede sugerir un fallo en la
distincién entre las entidades biologicas y psicologicas. Segundo, el hecho de que
muchos participantes entre los 9:11 y los 11:05 anos respalden la explicacion “lo
que el oOrgano quiere”, sugiere que no es meramente la expresion de un
pensamiento biolégico inmaduro y, tercero, cuando se le atribuye intencionalidad

a los organos, el uso es metafdrico mas que literal.

En conclusion, los datos del Experimento 1 muestran que un componente
vitalista guia el razonamiento de los ninos pequenos. Los hallazgos del
Experimento 2, a su vez, permiten suponer que el componente vitalista mas
comunmente respaldado es el de “energia”. Mientras que los resultados del

Experimento 3 confirman la existencia de este patrén en todos los grupos de

114



Capitulo 11: El conocimiento de las funciones corporales.

edad, e indican, ademas, que los participantes de todas las edades respaldan,
cuando es el caso, la intencionalidad de 6rgano con respecto al deseo pero no al
pensamiento. Con todo, para estos autores existe la posibilidad, en torno de las
respuestas encontradas en el Experimento 2, de que los nifos escojan la opcién
“energia” en razén de que la palabra suena cientifica o porque es algo familiar.
Con ¢l objetivo de determinar la plausibilidad de esta alternativa, Morris et al.
(2000) condujeron un pequeno estudio control (15 nifios de Kinder de 5 aros de
edad) en el cual se presenté una tarea idéntica a la del Experimento 3, excepto
que la palabra energia fue reemplazada por la palabra electricidad (por ejemplo,
“¢Nuestro dedo cortado usa electricidad para mejorar?”). Bajo el supuesto de que
si los nifios prefieren la explicacion que contempla el término “energia”
simplemente porque la palabra suena sofisticada y cientifica, entonces se podria
.esperar que los ninos también elijan explicaciones que incluyen el vocablo

electricidad. Sin embargo, los nifos rechazaron este tipo de explicaciones?.

Por iltimo, dado que las respuestas de los ninos australianos (Morris et al.,
2000), parecen reflejar una preferencia hacia las proposiciones que implican el
uso de “energia” rechazando, a la vez, aquellas que implican “intencionalidad de
organo” (en este sentido, los resultados de Miller y Bartsch [1997] revelan que
sOlo cuando se presentan las opciones de energia, cerca del 40% de los sujetos
nortearnericanos en todos grupos de edad, seleccionaron este tipo de respuesta
en referencia a las explicaciones biolégicas), podria sugerirse que, posiblemente,
“energia vital”, es un constructo que posibilita explicar los procesos bjologicos y,
asimismo, tal vez, guia el razonamiento en el dominio biolégico. Por otro lado, la
preferencia encontrada con nifios australianos es también comin en los sujetos
japoneses estudiados por Inagaki y Hatano (1993). Este paralelo trans-cultural en
las respuestas de ambos participante (japoneses y australianos), a saber, la

tendencia a rechazar las explicaciones intencionales para los procesos corporales

? Las conclusiones a las cuales podria llegarse a partir de estos datos siguen siendo, con todo, bastante
ambiguas. No sabemos cudl es el sentido que los nifios le atribuyen al término “energia”, ni a que fendémenos
o procesos lo aplican de manera sistematica 0 como tendencia. Si los nifios aplican el término “electricidad”
sblo a los artefactos y no a los seres vivos, 1o inico que podriamos saber es que distinguen entre entidades de
dominios diferentes. Sin embargo, el término “energia” es aplicable tanto a los artefactos (por ejemplo, los
refrigeradores necesitan “energia” para trabajar) como a los seres vivos (por ejemplo, los nifios necesitan
comer bien para tener mucha “energia’”); en tal caso desaparecen las fronteras entre las entidades. Por dltimo,
quedaria por resolver cuél es el sentido que se le da a dicho término y, sobretodo, su aplicacion.
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y centrarse en el concepto de “energia”, quiza sugiere que la distincién entre los
dominios de conocimiento biolégico y psicologico esta presente en los ninos de

ambas culturas, por lo menos, desde la edad de 5 aros de edad.

Uno de los aspectos a considerar en futuras investigaciones es, por un lado,
indagar si el sustantivo “energia” es utilizado solamente respecto de los
fenémenos bioldgicos o, por el contrario, si es también aplicado a otras clases de
fenémenos con el mismo sentido: la “energia” eléctrica, el calor como una forma
de “energia”, la luz como “energia” radiante. Por el otro, el adjetivo “vital” (como
perteneciente o relativo a la vida) no aparece en ninguna de las posibilidades de
eleccion dadas a los nirtos. Por tanto, no es posible saber, por el momento, si los
sujetos utilizan o no el concepto “energia vital”. Para Rowlands (2001), la
sugerencia de que los ninos son “vitalistas™ en su forma de pensar ha recibido
hasta ahora poca indagacién. Basicamente, la investigacion de las ideas de los
ninos acerca de la energia ha sido hecha en el ambito de la fisica. Por tanto, para
este autor, falta investigar la posibilidad de que los nifios usen el concepto
“energia” en un sentido mas amplio que en las ciencias fisicas, es decir, con un
sentido vitalista. Algunos otros autores como Watts y Gilbert {en Rowlands, 2001)
mencionan que los ninos sostienen una idea sobre la “energia centrada en lo
humano™; es decir, la energia estd asociada principalmente con los seres

humanos o con objetos que son tratados como si tuvieran caracteristicas

humanas.

Coincidente con la propuesta de Inagaki y Hatano (1999), otro grupo de trabajos
(Slaughter, Jaakkola y Carey, 1999; Jaakkola y Slaughter, 2002; Slaughter y
Lyons, 2003), ha postulado que quizad los nifios sostengan principios causales
especificamente bioldégicos organizados en torno de un razonamiento de tipo
teleologico-vitalista. Los hallazgos de Slaughter et al., (1999), muestran que en las
edades de 4 y 5 anos aparece una primera teoria vitalista del cuerpo humano que
conlleva una comprension coherente acerca de tres aspectos cruciales de una
biologia vitalista: la emergencia del concepto “vida” como un organizador central
(la cual llega a considerarse como la meta teleolégica del funcionamiento

corporal), la adquisicién del conocimiento sobre las funciones biologicas del
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organismo y la comprension de “la muerte” como el fin del ciclo vital. De acuerdo
con estas autoras, este patrén apoya la afirmacion de que la construccion de una
biologia vitalista provee la base estructural para un cambio general en los
conceptos biologicos de los nifios. Asi, el concepto “vida” se transforma de una
nocién animista enfocada en el movimiento, la actividad o la utilidad, a una meta
biolégica tilima atribuible a todas las cosas vivas; mientras que el concepto
“muerte” cambia, de “un vivir en circunstancias alteradas”, hacia el fin inevitable
del ciclo vital, la cesacién de la vida. Asimismo, puede observarse que los ninos
que han construido una “teoria de la vida” y, ademas, reconocen que la meta
ultima del funcionamiento corporal es el mantenimiento de la vida, son también
los que comienzan a desarrollar un conocimiento funcional acerca del cuerpo y de
sus Organos vitales. A saber, los ninos de 4-5 anos que han llegado a conceptuar
de una nueva manera el fenémeno “vida”, organizan de forma diferente su
conocimiento biolégico que aquellos que todavia no lo han realizado. A los
primeros, Slaughter et al., (1999), los tipifican como “Teorizantes de la vida” (LTs),

mientras que a los segundos, como “No-teorizantes de la vida” (NLTs).

Ahora, si bien puede observase un avance en la conceptuacion de los fenémenos
biologicos a partir de la adquisicion de una “teoria de la vida”, la problematica se
sigue centrando en si los ninos sostienen o no principios causales
especificamente bioldgicos {véase Rowlands, 2001). Es decir, si los ninos
pequenos tienen o no algin principio explicatorio causal de dominio-especifico
para razonar sobre procesos y entidades biolégicas. De acuerdo con Jaakkola y
Slaughter (2002}, este “requisito de principios” conlleva dos componentes:
primero, los nirios deben tener alguna clase de principios causales con los cuales
razonar acerca de los fenémenos biolégicos. Segundo, los nirios deben usar esos
principios para explicar solamente esos fenémenos. Esto es, un principio dado
puede contar s6lo como un principio bioldgico si es especifico para razonar sobre
entidades y fenémenos biologicos. Un candidato podria ser el principio
teleoldgico/funcional propuesto por Keil (1994} si y sdlo si, los nifos llegan a
explicar propiedades biologicas no sélo en términos de metas y funciones, sino si
lo hacen en cuanto a metas y funciones especificamente biolégicas (razonamiento

teleologico con metas bioldgicas). Solamente de esta manera seria un principio
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causal mediante el cual se puede considerar que los nifios razonan sobre lo
biologico y sdlo sobre los objetos biologicos. Jaakkola y Slaughter (2002), al
cuestionar qué cuenta como meta bioldgica, proponen un candidato que, dicen,
es obvio: la vida. Puede ser asi dado que el concepto “vida” parece estar
claramente en el nucleo de lo que es mediado por algo que es bioldgico; es decir,
cuando algo esta vivo, funciona como un sistema biolégico y se conforma de
acuerdo con las leyes bioldgicas. En este sentido, es preciso conocer cuando los
ninos comienzan a conceptuar, por ejemplo, el cuerpo humano en términos de la
meta del mantenimiento de la vida, y cémo la informacion factual que ellos estan
aprendiendo sobre los o6rganos del cuerpo, se integra en torno de esta meta. Para
esclarecer este punto, las autoras llevaron a cabo un estudio con 49 niros de 4,

6, 8 y 10 anos de edad con el objetivo de examinar su conocimiento acerca del

cuerpo.

Un aspecto importante que realzan las autoras, tiene que ver con la distincion del
conocimiento factual de los ninos relativo a la funcién y localizacion de los
organos del cuerpo. Para Jaakkola y Slaughter (2002), el conocimiento sobre la
funcién de un d6rgano depende del razonamiento teleoldgico, en este sentido, el
conocimiento de los ninos de la funcién del érgano pudiera estar entrelazado con
su comprension de una teleologia biolégica en cuanto comienzan a construir la
nocion de una maquina corporal. En contraste, el conocimiento de la localizacion
de un organo es, presumiblemente, no teérico en naturaleza, por ende, no se

esperaria que dicho conocimiento llegue a tener alguna relacion con la teleologia

biologica.

En el Estudio 1, se les hicieron a los nifios, por cada parte del cuerpo (13 partes
dadas en el mismo orden invariante: corazon, cerebro, musculos, ojos, dientes,
pulmones, huesos, sangre, manos, estomago, piel, nervios y lengua), tres
preguntas: (1) ;Donde esta X? (Where is X?); (2) ¢Para qué es X? (What is X for?);
(3) ¢Qué pasaria si alguien no tuviera X? (What would happen if somebody didn’t
have X?). Como tarea final, se les pregunté sobre dos procesos corporales: comer
alimento y respirar aire. Especificamente: (1a) s Por qué comemos? (Why do we eat

food?); (1b) ;Qué sucede con la comida que comemos? (What happens to the food
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that we eat?); (2a) ¢Por qué respiramos aire? (Why do we breathe air?) y, (2b)
¢Qué sucede con el aire que respiramos? (What happens to the air that we
breathe?). En general, los resultados arrojan que el corazén es considerado como
necesario para la vida (80%), seguido por la sangre (60%) y los pulmones (35%).
La comida y el aire fueron también vistos como necesarios pero sélo el 40% de las
veces. Las restantes partes del cuerpo fueron descritas como necesarias solo el
20% de las veces, tal vez porque algunas de ellas (por ejemplo, manos, dientes) no
son consideradas necesarias para la vida. Sin embargo, incluso entre las partes
corporales “vitales” existe cierta asimetria, en este caso, por ejemplo, el estomago
fue considerado s6lo el 20% de las veces como necesario para la vida. Respecto de
la tipificacion de los sujetos, un tercio de los nifios de 4 anos fueron cualificados
como LTs, mientras que la gran mayoria de los nifos de 6 anos (y todos los de 8 y

10 anos) fueron clasificados como LTs.

En el Estudio 1I, se les pregunté (40 nifios de 4:01 a 5:11 arios de edad) a los
sujetos acerca de 7 partes del cuerpo. Cinco partes “vitales™: corazon, cerebro,
pulmones, sangre y estémago. Dos partes externas: 0jos y manos. Y dos procesos:
ingerir comida y respirar aire. Los resultados indican un efecto principal de
designacion de la Teoria y un efecto principal del tipo de conocimiento. De
manera especifica, los LTs proveen significativamente mas funciones correctas
que los NLTs, pero no se observan diferencias significativas entre ambos en
cuanto a la localizaciéon correcta. Por tanto, parece que la adquisicion de una

Teoria-de-la-vida corresponde con un incremento en la comprension funcional

sobre el cuerpo humano.

En general, el conjunto de los resultados muestra que: (1) el conocimiento factual
(funcién y localizacion) de los nifios incrementa entre los 4 y los 6 afios; (2) existe
un dramatico incremento, en esos anos, en cuanto a sostener como meta el
mantenimiento de la vida, lo cual sugiere un cambio cualitativo mas que
cuantitativo, dado que una vez que los nifos comienzan a conceptuar “vida”
(entre los 4 y los 6 anos), se estabiliza la tendencia a realizar apelaciones a la vida
s6lo con pocos 6rganos vitales y sustancias; (3) existe un patréon en cuanto a la

relacion entre la apelacion a la vida y el conocimiento de la funcién de 6rgano, es
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decir, entre el descubrimiento por parte de los nifos de que hay una cosa

llamada “vida” y que los érganos del cuerpo actiian para mantenerla.

No obstante, surge la cuestién acerca de cé6mo estan relacionados el surgimiento
de una teorizacion sobre la vida y el conocimiento de las funciones corporales en
el desarrollo de la teoria biolégica de los nifios. De acuerdo con Jaakkola y
Slaughter (2002), existen dos posibles escenarios de desarrollo. Primero, podria
ser que los ninos aprenden que la gente muere o deja de vivir cuando ciertas
funciones corporales vitales cesan. Al mismo tiempo, ellos quiza adquieren
conocimiento sobre las funciones especificas de pocos 6rganos vitales: el corazén
bombea sangre o el estomago digiere los alimentos. Estos hechos combinados
podrian conducir a los nifios a la atribucion de vida como la meta tltima de las
funciones corporales. Segundo, de manera alternativa, podria ser que exista
alguna otra fuente para el desarrollo del concepto “vida”. Por ejemplo, de acuerdo
con R. Gelman (citada en Jaakkola y Slaughter, 2002), que éste sea cooptado de
los “principios internos” (innards principle), es decir, que se adscriba a las
entidades con auto-movimiento un poder causal intermo. Por tanto, una vez que
los ninos tienen el concepto “vida”, quiza los dirija a buscar y pensar sobre las
funciones especificas de las funciones intermas corporales. Por ultimo, otra
posible fuente de apoyo para el surgimiento de dicha conceptuacién sea
localizada en la interaccion con los adultos. Es decir, dado que los adultos hacen
uso del concepto “vida” en el conjunto de las explicaciones que les dan a los
ninos, pareceria logico que tal concepto pudiera ser adquirido a través de la
interaccion padres-hijos y/o con los pares (Slaughter y Lyons, 2003). Con todo, lo
realmente importante es que la adquisicion del concepto “vida” les posibilite

razonar de un modo diferente acerca de los fenémenos biologicos.
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2.7 cPoseen los nifios, realmente, un grupo organizado de concepciones en torno

del funcionamiento del interior del cuerpo?

El libro seminal de Susan Carey (1985), Conceptual change in childhood, introdujo
algunas problematicas en tormo de la naturaleza de las ideas de los ninos en el
domimdo especifico de la biologia. Grosso modo, dos son los argumentos
esgrimidos en ese libro que han hecho proliferar las investigaciones, en el mayor

de los casos, con el objetivo de contradecirlos:

1. Los nifios carecen de conocimiento biolégico entre los 4 y los 7 afos de
edad. El conocimiento de los ninos pequerios sobre algunos aspectos de la
biologia, como las funciones de los 6rganos internos, la reproduccién, el
crecimiento y la muerte, no parece incluir plantas y animales en una sola
categoria. Solamente a partir de los 9-10 anos, se atestigua el surgimiento

de un conocimiento netamente biolégico.

2. Es en los marcos [frameworks| no-biolégicos, en los cuales se puede
localizar el conocimiento de las funciones organicas: muerte, crecimiento,
reproduccion, género, etc. En cada caso, los nifios de 4 arios ven esos
procesos como aspectos de la conducta humana y, la comprension de ello,
esta incorporada al interior de explicaciones intencionales de la conducta.
Esto es, las explicaciones se ofrecen en términos de los deseos y creencias
de los actores. Por tanto, sus explicaciones son intencionales y bien se les
puede llamar psicologicas [frameworks “psychological’] en contraste con

aquellas de caracter biolégico.

En sentido estricto, ambos argumentos podrian ser reducidos a lo siguiente: la
carencia de un conocimiento estrictamente de caracter biolégico a los 4-7 arnios,
esta dada por devenir de un marco psicolégico que interpreta de manera
intencional o conductual los fenémenos bioldgicos. Es decir, el marco utilizado
confunde tanto los fenémenos como los tipos de explicacion. No obstante, un
grueso de la literatura ha aportado, de manera especifica, evidencia de que los

ninos pequenos (4-6 anos de edad) diferencian entre fenémenos psicologicos y
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bioldgicos (Inagaki y Hatano, 1987, 1993, 1999; Hatano e Inagaki, 1994; Coley,
1995; Miller y Bartsch, 1997). O bien, que son capaces de distinguir entre
movimientos, propiedades y partes internas de animales (6rganos) y artefactos
(partes mecanicas o eléctricas) (Gelman y Gottfried, 1996). Mientras que otra
parte de la literatura muestra que los nifios disponen de un marco teoérico
biolégico auténomo que no deviene del dominio psicolégico y les permite,
asimismo, explicar instancias y fenémenos biolégicos especificos. Sea que la
adquisicion de una biologia naive sea posibilitada por una teleologia/funcional
{Keil, 1992) o bien por una tendencia esencialista {(Gelman y Hirschfeld, 1999).
En resumen, el conjunto de los hallazgos muestra, como lo sefalan Slaughter y
Lyons (2003), que contrario a lo mencionado por Carey (1985), los nirios no hacen
uso explicito de conceptos provenientes de la psicologia intuitiva cuando razonan

acerca de fenémenos biolégicos.

En sentido estricto, la evidencia establecida por este conjunto de propuestas ha
llegado a mostrar que, de los cuatro criterios estipulados por Gelman {1996) para
poder establecer que los nifios poseen una teoria intuitiva de dominio especifico,
a saber: (1) una ontologia distintiva; (2) leyes causales de dominio especifico; (3)
creencias interrelacionadas y, (4) recurrencia a instancias no-observables, por lo
menos, se cumple con el criterio esbozado en el punto (1). Sin embargo, como
arguyen Au y Romo (1999), en adiciéon al trazado de los contornos ontolégicos en
un dominio, también deben especificarse los dispositivos causales basicos en ese
dominio a fin de ofrecer bases coherentes para el razonamiento acerca de
fenémenos relevantes, es decir, debe cumplirse el punto (2). Por tanto, para que
se les pueda acreditar a los ninos la posesiéon de una biologia intuitiva, estos
tienen que ir mas alla de hacer una distincién ontologica entre clases biologicas y
no-biolégicas. Deben tener también alguna idea acerca de los dispositivos o
mecanismos causales que se aplican solamente a los fenémenos biologicos. Si
llega a mostrarse que tales ideas son sostenidas, entonces, tal vez pueda

decidirse si un grupo de creencias cualifica como una biologia intuitiva.

De acuerdo con Au y Romo (1999), mucha de la investigacion sobre la

comprension que tienen los niflos de los fenomenos biologicos se ha enfocado
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sobre los procesos, las relaciones entrada-salida y los agentes causales (“fuerza
vital”, esencias, etc.), mas que en los dispositivos o mecanismos causales en si.
De acuerdo con esta argumentacion, antes de que los nirios comprendan
cualquier mecanismo biologico especifico, tienden a aplicar la mecanica naive
para razonar tanto acerca de las entidades vivas como de las cosas no-vivas.
Estas autoras aportan evidencia de que los nifios en edad escolar tienden a elegir,
en tareas de eleccién forzada, explicaciones causales mecanicas sobre otra clase
de explicaciones, sean genéticas, intencionales o vitalistas para dar cuenta de los
fenémenos biologicos. Por ejemplo, la accion de los gérmenes que pueden causar
la enfermedad o la descomposicién de los alimentos (‘los gérmenes se propagan
en todo el cuerpo”; “los gérmenes van a la garganta”; “los microbios entran y se
propagan dentro del pescado”); fuerzas mecanicas que pueden causar la muerte
("algunos animales podrian comérselo”; [se muere] “si tu lo pisas”); transferencia
mecanica de substancias al bebé de manera explicita (*las células, genes, ADN,
sangre o comida va dentro del bebé”; “el bebé tiene la sangre/genes de la madre”™;
“la madre pint6é o tifié el pelo del bebé”), o bien, de manera implicita (“el bebé
estaba dentro del vientre de la madre”). Por tanto, podria concluirse que cuando
los nifios (aunque también algunos adultos) intentan introducir algan mecanismo
causal para dar sentido a los fenémenos biolégicos que se les presentan, casi
siempre utilizan un conocimiento que conocen lo suficientemente bien, a saber, la
mecanica naive. Ahora bien, si la inclusion de dispositivos o mecanismos
causales dominio-especificos es crucial para determinar si un conjunto de
creencias intuitivas cualifica como una teoria naive, entonces, se torna dificil
suponer que los nirios desarrollan una teoria biologica intuitiva. No obstante,
como lo senialan Au y Romo (1999), debe ponderarse el hecho de si es necesario

que una teoria intuitiva incluya, para ser considerada como tal, mecanismos

causales de dominio especifico.

Como lo sostienen Inagaki y Hatano (2002), el hecho de que los nifios ignoren
mecanismos fisiologicos no significa que no posean una biologia intuitiva.
Guardando las distancias (véase el Capitulo I, sobre lo dicho por D. Kuhn, 1989,
acerca de la carencia de los nifos para coordinar las relaciones teoria-evidencia),

una teoria naive quiza sea, toscamente, mas similar a una teoria cientifica que a
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un esquema 0 que a un guién, los cuales no involucran principios causales
explicativos. Los guiones (al igual que las narraciones, son tipos de conocimiento
relativamente ateorico) tienen la estructura de las generalizaciones empiricas;
éstas “hacen por si mismas pocas reivindicaciones causales, si es que las hacen.
Como mucho, invocan una nocién muy general de la existencia de un vinculo
causal entre antecedente y consecuente. No plantean compromisos ontolégicos,
ni apoyan hechos contrarios. Como resultado, las predicciones que puedan
generar son bastante limitadas, basicamente del tipo de que lo que ha pasado con
anterioridad volvera a suceder de nuevo. De forma similar, solamente llevan a
restricciones limitadas sobre la interpretaciéon de nuevos datos. Finalmente, y en
el mejor de los casos, generan explicaciones bastante limitadas y poco profundas”
(Gopnik y Meltzoff, [1997] 1999, pp.- 70-71). Por el contrario, suponer que un
conjunto de conceptos se encuentra organizado “"como-en-una-teoria” (véase
Murphy y Medin, [1985] 1999) elimina la restriccién sobre la interpretacién de
nuevos datos. Por ejemplo, se ha comprobado que aunque los nifos nunca hayan
pensado acerca de las cosas que se les preguntan, no dejan de mostrar “fuertes
sesgos al preferir algunas clases de mecanismos sobre otros. Por tanto, quiza
ellos tengan un grupo de principios... tan generativos o productivos que pueden
dar razon de las intuiciones acerca de un grupo amplio e indefinido de fenémenos
biologicos novedosos” (Keil, 1992, pp. 132). Mientras que, adicionalmente, una
“teoria” posibilita el compromiso ontolégico necesario para incorporar solamente
instancias de un dominio particular (Gelman, 1996). Es decir, las teorias naive
parecen incluir piezas coherentes de conocimiento que envuelven principios o
dispositivos causales caracteristicos. Por tanto, la posesiéon de una teoria le
permite a los nifos predecir e incluso explicar, de manera coherente, un grupo de
fenémenos (Inagaki y Hatano, 2002). En otras palabras, tal vez podamos llegar a
saber que los nifios poseen una teoria naive en el momento que ellos realicen

predicciones diferenciadas, coherentes y razonables.

Atendiendo mas a la manera en la cual los nifos tienden a explicar el conjunto de
fenomenos biologicos, algunas propuestas han postulado la existencia de
principios causales subyacentes que caracterizan el conocimiento inicial de los

ninos: la causalidad vitalista (Inagaki y Hatano, 1999; Slaughter y Lyons, 2003),
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las explicaciones teleologico funcionales (Keil, 1992, 1994) y el esencialismo
(Gelman et al., 1994; Gelman y Hirschfeld, 1999). Aunque se requiere de mayor
investigacién, el vitalismo pareceria ser un candidato viable en cuanto a la
manera en la cual los nifios pequenos explican fenémenos relativos a los seres
vivos (Slaughter y Lyons, 2003), dada la gran frecuencia con la que eligen este
tipo de causalidad en comparacién con la causalidad mecanicista e intencional
(Inagaki y Hatano, 1993; Miller y Bartsch, 1997). No obstante, sin dejar de lado
los argumentos de Au y Romo (1999), queda abierta la cuestion de si una
concepcion vitalista provee a los nifios con la posibilidad de realizar
interpretaciones de eventos nuevos (Keil, 1992). De ser asi, un “marco
explicatorio vitalista” podria incluir, bajo este sistema interpretativo, un amplio
numero de fenémenos de manera coherente {aunque con tintes vitalistas). A

saber, se cumpliria con lo estipulado por Gelman {1996) en el punto (3).

En conclusion, no s6lo hay que ponderar si le inclusion de mecanismos causales
debe ser un criterio que permita decidir si se posee 0 no una teoria intuitiva, sino,
a la vez, examinar los criterios utilizados para evaluar las respuestas de los
sujetos. Por ejemplo, Au y Romo (1999) consideran como explicita la transferencia
“mecanica” de sustancias (sangre, ADN, comida o genes) de la madre al bebé e,
independientemente de la sustancia, le dan el mismo valor. Mientras que
consideran la transferencia mecanica de sustancias como implicita, cuando los
ninos dicen que es porque el bebé estaba dentro del vientre de la madre o
también, cuando dicen que el bebé tiene el mismo color de pelo que la madre
porque ésta le tino el pelo al bebé. Tal vez valga la pena cuestionar por qué ambas
respuestas son calificadas dentro de la misma categoria. Ademas, ;qué de
causalidad mecanica tiene el hecho de que la madre le tina el pelo al bebé? Por
ejemplo, Springer (1999) califica como “biolégica” la idea de que los ninos sepan
que los bebés se encuentran en el vientre materno antes del nacimiento, con
dicha informacién, dice el autor, ellos pueden reconfigurar sus ideas acerca de la
herencia. Sin embargo, el mismo tipo de respuesta es considerado por Au y Romo
(1999) como “causalidad mecanica”. Por tanto, es deseable un ajuste en los
criterjos.
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Unido a lo anterior, se encuentra el parametro bajo el cual se puede tipificar una
respuesta como biolégica. De acuerdo con Rowlands (2001), desde la perspectiva
de un adulto cientificamente educado, los proceéos que ocurren en el interior del
cuerpo son concebidos como de naturaleza quimica o bioquimica, mientras que
los nifios carecen de este tipo de marco explicativo. Sin embargo, es necesario
preguntar si dicha carencia significa que no poseen algan otro marco explicativo
0 teoria intuitiva. O significa solamente que los adultos “cientificamente
educados” alcanzan ese nivel explicativo. Si es asi, entonces habria que indagar
entre los adultos no educados cientificamente. Por ello, cuando Springer (1999}
dice que los ninos pequenos (entre 4 y 5 anos de edad) poseen una “teoria
biolégica” de la herencia, mas no “genética”, logra, correctamente, separar entre
dos marcos explicativos cualitativamente diferentes. Por tanto, un examen
adecuado de las ideas de los nifios acerca del dominio especifico de la biologia,
debe considerar los cambios progresivos entre distintos sistemas interpretativos o
teorias intuitivas a lo largo de la edad. Especificamente, los cambios que ocurren

en las concepciones acerca del funcionamiento corporal.
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CAPITULO INT

“LA COMIDA QUE SIRVE, LA GUARDAMOS EN EL ESTOMAGO”. LAS IDEAS
DE LOS NINOS Y LOS ADOLESCENTES SOBRE EL PROCESO DIGESTIVO.

3.1 El problema de tipificar la naturaleza del conocimiento biolégico en los nifnos.

El conjunto de los datos aportado por la literatura que ha dirigido la atencién
hacia el estudio del conocimiento anatémico-fisiologico que poseen los nirios y los
adolescentes, muestra que éste sufre un desarrollo gradual y constante entre los
4-5 y los 15-16 arios de edad (Nagy, 1953; Gellert, 1962; Munari et al, 1976;
Crider, 1981; Carey, 1985; Amann-Gainotti, 1986, Amann-Gainotti y Tambelli,
1987; Glaun y Rosenthal, 1987; Perrin et al, 1991; Tunnicliffe y Reiss, 1999;
Sungur et al., 2001; Reiss et al,, 2002). En cuanto al conocimiento anatémico, el
grado de avance se ha medido de acuerdo con el numero de o6rganos
representados, lo correcto de la localizacion y las interrelaciones entre ellos. De
acuerdo con niveles que van desde el mas basico, el cual da cuenta de solo tres
6rganos representados aunque colocados tanto adentro como afuera de las
paredes corporales (Nivel 1}, hasta la localizacion correcta de los organos y la
conexion entre ellos, conformando un sistema funcional (Nivel IVb) (Amann-
Gainotti, 1986). O bien, desde la ausencia de representaciéon de la estructura
interna (Nivel 1), hasta la integracion, con cuatro 6rganos o mas, de un sistema o
aparato (Nivel 7) (Reiss et al., 2002). De igual manera, el conocimiento fisiologico
parece avanzar de la no-comprension de las funciones de los organos o de los
aparatos/sistemas hacia una concepcion mas integral y sofisticada de las
mismas (Nagy, 1953; Gellert, 1962; Glaun y Rosenthal, 1987; Perrin et al., 1991;
Sungur et al, 2001). En sentido estricto, por tanto, el conocimiento referente al
interior del cuerpo abarca, en pocas palabras, tanto la estructura como la funcién
(Banet y Nunez, 1988, 1989; Nunez y Banet, 1997; Texeira, 2000).

Asimismo, parece claro que dicho conocimiento es abordado, incluso por los

ninos de 4-5 anos, como parte del dominio biolégico (Keil, 1992, 1994; Inagaki y



Capitulo IIl: “La comida que sirve, la guardamos en el estbmago”. Las ideas de los nifios y los adolescentes
sobre el proceso digestivo.

Hatano, 1993, 1999, 2002; Miller y Bartsh, 1997; Au y Romo, 1999; Slaughter,
Jaakkola y Carey, 1999; Morris, Taplin y Gelman, 2000; Jaakkola y Slaughter,
2002; Slaughter y Lyons, 2003). No obstante, sigue siendo discutible cualificar el
tipo de ideas que subyacen en la comprensiéon de los nifios acerca de las
funciones corporales. Para algunos autores, éstas pueden ser de tipo vitalista
(Inagaki y Hatano, 1993, 1999, 2002; Miller y Bartsh, 1997; Morris, Taplin y
Gelman, 2000; Slaughter, Jaakkola y Carey, 1999; Jaakkola y Slaughter, 2002;
Slaughter y Lyons, 2003), teleolégico-funcionales (Keil, 1992, 1994) o bien, de
tipo mecanico (Au y Romo, 1999).

Si nos centramos en el problema de la separaciéon de los dominios, los hallazgos
de Inagaki y Hatano (1993, 1999, 2002) apoyan la suposiciéon de que los nifios
pequenos comprenden la distincién mente-cuerpo y, asimismo, poseen una
comprension naive de la biologia muy distinta de la comprension que tienen de
los fenémenos psicolégicos. Sin embargo, aunque otras investigaciones
corroboran esta asercioén (véase parrafo anterior), la evidencia también indica (cfr.
Carey, 1985) que los nifios pequerios ignoran los mecanismos fisiolégicos que
subyacen a los fenémenos biolégicos (herencia, enfermedad) y, en particular, los
mecanismos implicados en el funcionamiento organico. Por tanto, seria factible
que en ausencia de dicho conocimiento los ninos dependan de una forma de
comprension que parece estar entre lo fisiolégico y lo psicolégico, a saber, una
comprension vitalista de los fendémenos biolégicos. En este sentido, ha sido
posible apreciar, relacionado con un incremento en la edad, un cambio que va de
una explicacion vitalista a una de tipo mecanicista y fisiolégica. Aunque también
se encuentran datos (Miller y Bartsch, 1997) que indican que las concepciones de
tipo vitalista pueden ser adoptadas incluso en la adultez, este hecho quiza puede
ser explicado de la misma forma, es decir, como resultado de la ausencia de un

conocimiento de los mecanismos fisiolégicos involucrados en el funcionamiento

corporal.
No obstante, otros trabajos (Morris, Taplin y Gelman, 2000) han concluido que

aun y cuando dicha concepcion posiblemente funcione como un heuristico

explicativo tanto en los nifios como en los adultos (cuando es inaccesible un
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conocimiento mas detallado de los mecanismos causales involucrados), los
hallazgos no indican que la concepcion vitalista sea necesariamente un estadio
intermedio en el desarrollo del pensamiento bioldgico. Queda, con todo, resolver
la cuestién de si los nifios son o no, vitalistas. Si la respuesta es afirmativa,
quedaria todavia por resolverse el problema de si existe una diferencia entre el

vitalismo utilizado por los nifios de aquel esgrimido por los adultos.

Dado que una cuestién relacionada con la separacion entre fenémenos biologicos
y psicolégicos tiene que ver con la amplitud del dominio, Inagaki y Hatano (1996}
condujeron un estudio para examinar si los ninos consideraban plantas y
animales dentro de la misma categoria (seres vivos). En una de las condiciones se
les presentaron descripciones vitalistas, expresiones que se referian a la
incorporacién o intercambio de poder vital o energia (“Una persona necesita agua
y/o comida. Si ella no toma la energia o poder vital del agua y/o la comida,
morird. Bien, ;X necesita agua y/o comida?”). Estas expresiones podian ser
aplicadas a 9 entidades (animales, plantas y objetos no-vivos), bajo la suposicion
de que si las explicaciones vitalistas aumentan el uso de propiedades biolégicas
(comer, crecer, etc.) hacia las cosas vivas, ello implicaria que los ninos consideran
a los animales y a las plantas como entidades biologicas con los mismos
mecanismos subyacentes. En general, los resultados indican que conforme
aumenta la edad los nifios son mas proclives a integrar en una sola categoria
(seres vivos) tanto plantas como animales (véase Capitulo 1) y atribuirles, por
tanto, las mismas propiedades a dichas instancias. Por ende, podemos sostener
que aunado al hecho de que los ninos muestran una clara separacion entre
dominios, también atienden a las semejanzas entre las entidades de una misma

categoria ampliando, con ello, el espectro del dominio.

Empero, de acuerdo con Inagaki y Hatano (1999), el grueso de esos resultados
(Inagaki y Hatano, 1996) también parece apoyar la idea de que el razonamiento
de los ninos incluye al menos dos funciones importantes del poder vital en la
supervivencia del organismo: (1) las cosas vivas toman el poder vital de la comida
0 del agua para mantener su vigor, en caso contrario moririan y, (2} el

crecimiento es resultado de un superavit del poder vital ingerido, es decir, si los
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animales comen poco, entonces no crecen. Una conclusién obvia que podemos
extraer de estas consideraciones es que el poder vital o la energia deviene del
exterior en forma de comida y/o agua y no es, el poder vital y/o la energia, el
producto de la actividad de un agente intencional (lo cual, adecuadamente,
elimina la intencionalidad de érgano), asi como tampoco serian el resultado de
una transformacion (sea mecanica o quimica, mediada por el organismo). Sin
embargo, queda la idea, en nuestra opinién, de que para estas autoras “comida” y

“poder vital” son sinénimos:

“Dado que la nocién de poder vital corresponde en parte a la de nutriciéon, se cree que
aquellos alimentos que son considerados como mejores para la salud (por ejemplo, los
vegetales) contienen mas poder vital que otros que no son particularmente saludables
(pasteles o dulces)... Los padres les dicen a los nifios que coman ciertos alimentos
saludables (verbigracia, ianahorias o espinacas), tanto por razones biologicas como
morales. Esas declaraciones de los padres quiza estén basadas en la nociéon de poder
vital; aunque no siempre lleguen a explicar cuales componentes de los alimentos que ellos
recomiendan son buenos para la salud, creen que su recomendacién es correcta porque el

alimento parece poseer un monto de poder vital” (Inagaki y Hatano, 2002, p. 117).

Una critica que pudiera hacerse en cuanto a esta aparente identidad entre
comida y poder vital deviene de aquellas investigaciones que han estudiado las
concepciones de los ninos acerca de los alimentos (Contento, 1981; Turner, 1997;
Birch et al.,, 1999; Matheson et al., 2002), en las cuales se han encontrado
diferencias entre comidas “mas nutritivas” o “menos nutritivas” (Contento, 1981);
“saludables” o “no-saludables” (Turner, 1997) y entre alimentos “buenos” o
“malos” (Birch et al., 1999). Sin embargo, en ninguna de estas investigaciones los
sujetos han recurrido a clasificar la comida con base en su “poder vital’. De
manera especifica, los ninos preescolares o piensan que cualquier objeto
comestible es comida (Contento, 1981) o bien, cuando llegan a clasificar los
alimentos lo hacen por caracteristicas tales como la forma y/o el color (Matheson
et al, 2002), obviando sus componentes. Pero, de manera primordial, cabe
preguntar: si el desarrollo promueve un cambio que va de las explicaciones
vitalistas (tipicas de los niflos de 6 anos de edad) a otras de corte mecanicista

{tipicas de los adultos)}, spor qué los adultos vuelven a dar explicaciones de corte
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vitalista a sus hijos en el momento de transmitirles un conocimiento acerca de los
alimentos? Ademas, ¢(cudl es la razéon para que los adultos serialen que el

alimento posee un monto de poder vital, y no s6lo un mayor o menor valor
nutricional?

Obviando momentaneamente lo anterior, es importante reconocer que un avance
importante en el desarrollo del conocimiento biolégico de los nirios y, de manera
particular, en el conocimiento de las funciones corporales, tiene que ver con el
hecho de que a los 6 aros de edad reconocen que las actividades de los érganos
del cuerpo son independientes de las intenciones de una persona (véase Inagaki y
Hatano, 1993, Experimento 1). Empero, la razén de atribuirles a los nifios una
orientacién vitalista en su comprensiéon de los fenémenos biolégicos deviene del
hecho de que también se muesiran mas inclinados a escoger explicaciones
causales vitalistas para fenémenos bioldgicos, mientras que aceptan, de manera
predominante, explicaciones causales intencionales para fenémenos psicologicos
(Ibidem, Experimentos 3 y 3A). Adicionalmente, cuando se les presentan tres
tipos de explicaciones causales (intencionales, mecanicistas o vitalistas), escogen
frecuentemente las explicaciones vitalistas como las mas plausibles mientras que
los adultos, de manera predominante, escogen las explicaciones mecanicistas
(Ibidem, Experimento 2). Estos hechos les permiten a lnagaki y Hatano (1999;
2002), concluir que la causalidad que aplican los ninos pequerios a los
fenémenos biologicos no parte del dominio psicolégico (no es intencional) y, a la
vez, es diferente de la causalidad mecanica, en resumen, es vitalista. En sentido
estricto, la causalidad vitalista seria el antecedente de la causalidad mecanica o

fisiolégica (en otras palabras, la naturaleza de la biologia naive de los nifos

pequenios). En resumen:

1. Ocurre un cambio conceptual o reestructuracion en la comprension biolégica
entre los 4 y los 10 anos de edad, pero, contrario a las afirmaciones de Carey
(1985), este cambio esta caracterizado no por una diferenciacién entre el dominio
biologico y el psicolégico, sino por un cambio cualitativo dentro del propio
dominio auténomo de la biologia.

2. Esta biologia naive de los ninos pequenos, puede ser descrita en términos de
“causalidad vitalista”.

131



Capitulo III: “La comida que sirve, la guardamos en el estémago”. Las ideas de los nifios y los adolescentes
sobre el proceso digestivo.

No obstante, tales asertos deben ser tomados con cuidado. Morris et al. (2000)
senalan, en relacién con la metodologia utilizada en algunos de los estudios
(Inagaki y Hatano, 1993; Miller y Bartsch, 1997), que a pesar de que los sujetos
estudiados tienden a respaldar explicaciones vitalistas para procesos biologicos,
espontineamente, los nifios no ofrecen explicaciones vitalistas. Por tanto,
bien pudieran elegir aquella respuesta que es acorde y/o representa cabalmente
sus propias concepciones, o bien, aquella que se acerca mas, pero no del todo, a
sus ideas. Asimismo, debe tenerse presente la tendencia, examinada por Winer,
Hemphill y Craig (en Morris et al., 2000), de acuerdo con la cual, incluso cuando
no es presentada una alternativa correcta, nifios y adultos tienden a seleccionar

una incorrecta, en vez de rechazar la pregunta.
3.1.1 Los métodos de indagacién.

En la literatura revisada, muchos de los trabajos orientados por una perspectiva
dominio-general (sea de corte piagetiano o no), resalta la utilizacién de la
entrevista clinica, con o sin el apoyo de otros materiales (por ejemplo, dibujos), en
la indagacion del conocimiento biolégico de los nifios (Munari et al., 1976;
Contento, 1981; Crider, 1981; Glaun y Rosenthal, 1987). Por su parte, desde el
trabajo de Carey (1985), el enfoque dominio-especifico ha hecho uso (incluyendo
la entrevista clinica) de cinco métodos de investigacion: (i) proyeccién inductiva;
(i) patrones de atribucién; (iii) entrevista clinica piagetiana; (iv) distincién

apariencia versus realidad y, {v) juicios sobre categorias erréneas.

La entrevista clinica de corte piagetiano! (o método clinico), sobra decirlo, ha sido
ampliamente utilizada en la investigacion en psicologia del nifio {v€ase Vinh-
Bang, [1968] 1970) y, aunque ha demostrado su eficacia, parafraseando a

Claparéde {véase el prefacio a la obra de Piaget El lenguaje y el pensamiento en el

" El método clinico utilizado por Piaget en sus primeros trabajos (por ejemplo, en EI lenguaje y el
pensamiento en el nifio [1923/1976, Buenos Aires: Guadalupe], o en La representacion del mundo en el nifio
[1926/1975, Madrid: Morata]) sobre el estudio del pensamiento verbal del nifio, se centraba en “la
conversacidén pura y simple”. A partir de los afios 40, se enfocd en las operaciones efectivas y concretas (“la
accion en si”) de los nifios en torno de materiales sobre los cuales actuaban (véase el trabajo de Piaget y
Szeminska, La génesis del nimero en el nifio [1941/1967, Buenos Aires: Guadalupe]). En este sentido, el
material mismo se hizo “clinico” (o critico, de alli también el nombre de “método critico””). No obstante,
permanecieron intactos los principtos fundamentales de la interrogacion clinica.
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nifo), en perseguir y exponer a la luz del dia el enigma de la estructura del
pensamiento del nifio, no deja de mantener ciertos problemas de exactitud,
algunos de ellos, sin lugar a dudas, resueltos por la pericia del investigador. Sin
embargo, el hecho de que cada entrevista siga su propio derrotero no permite que
todos los sujetos entrevistados lo sean en las mismas condiciones (por lo menos
respecto de la secuencia de las preguntas). Una manera de establecer un control
sobre ello ha sido establecer el uso de entrevistas semi-estructuradas. Con todo,

no es un método muy empleado en la perspectiva dominio-especifica.

Empero, los cuatro métodos restantes lo han sido de manera frecuente. De
manera tipica, en la proyeccién inductiva se prueba la atribucion que hacen los
ninos de nuevas propiedades (similaridad). Por ejemplo, primero se les ensena
que dos animales (por ejemplo, perros y abejas) tienen una propiedad dada,
posteriormente se trata de ver si a partir de alli concluyen que todos los animales
la tienen. En los patrones de atribuciéon de propiedades bioldgicas la pregunta se
centra en saber a qué entidades le son aplicadas ciertas propiedades (por
ejemplo, dormir, tener hijos, comer, etcétera). Dado que las entidades sobre las
que se pregunta son animales, plantas y seres inanimados, entonces se esperaria
ver el patron de atribucion empleado por los sujetos (¢x respira?). Mientras que la
distincién apariencia versus realidad se enfoca en la formna en la cual los sujetos
clasifican la pertenencia de una entidad y, sobre todo, si existe un ajuste entre
las propiedades subyacentes a ciertas entidades y la forma en la cual se clasifican
esas entidades, es decir, saber si las entidades son lo que ellas parecen. Por
ejemplo, puede creerse que las ballenas, por su apariencia, son mas parecidas a
los peces que a los mamiferos. Por ultimo, los juicios sobre categorias erréneas
permiten saber si la aplicacion de los predicados sobre ciertas categorias son
correctas o0 no y, ademas, saber si los enunciados son correctos o falsos. Por
ejemplo, “La idea es verde” es una categoria errénea, dado que “idea” no es una
clase de cosa que pueda ser verde (ni de cualquier otro color); pueden ser verdes
las mesas, los animales, los edificios, etcétera. Mientras que el enunciado “El
Palacio de Bellas Artes es verde”, es meramente falso. “Keil (...) afirma que ciertos

conceptos (ontolégicamente basicos) tienen un status especial en nuestro sistema
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conceptual, y que ese grupo de conceptos ontolégicamente basicos puede ser

diagnosticado desde patrones de categorias erréneas” (Carey, 1985, p. 12).

Si bien estos métodos han manifestado su eficacia, como con todo modo de
indagacién, debe tenerse cuidado en su aplicacion y, sobre todo, en la valoracion
de las respuestas generadas mediante ellos, sobre todo con algunos de los
términos que se introducen en las tareas. Por ejemplo, como ya vimos, Inagaki y
Hatano (1996) presentan una tarea guiada por el método de proyeccion inductiva
en la cual establecen de manera explicita una identidad entre comida-agua y
poder vital-energia: “Una persona necesita agua y/o comida. Si €lla no toma la
energia o poder vital del agua y/o la comida, morira. Bien, ¢X necesita agua y/o
comida?”. En nuestra opinién, el problema radica en que dentro de las premisas
se hace coexistir comida y energia, por tanto, en el momento en que un nirno
plantee que X necesita comida para no morir parece que al mismo tiempo plantea
que se toma la energia o el poder vital del agua y/o la comida. En tal caso,
podemos preguntar si tal tarea no induce en los sujetos descripciones vitalistas.
Caso diferente, consideramos, es el tipo de preguntas empleadas por Jaakkola y
Slaughter (2002). En este caso, preguntas del tipo “¢Para qué es el corazén?”,
dejan abierta la posibilidad de que sea el sujeto quien plantee (suponemos que es

de acuerdo al conocimiento factico que posea) la orientacion de la respuesta.
3.1.2 ¢:Ambigtiedad de la pregunta o sesgo de la respuesta?

En el analisis de las nociones que poseen los nifios y los adolescentes sobre la
anatomia y/o fisiologia del organismo humano, se ha hecho uso de una serie de
preguntas que intentan rescatar lo que saben acerca de las funciones organicas.
Por ejemplo, Nagy (1953) utilizé6 preguntas como: ¢Para qué [sirve] esta hecho el
estomago? [What is the stomach made for?]; ;Para qué son los pulmones? [What
are the lungs for?]; ;Como trabajan los pulmones? [How do the lungs work?]. Sin
embargo, autoras como Gellert (1962), han considerado que en el tratamiento de
estas preguntas existen dificultades que no pueden evitarse. Especificamente,
parece que esta forrma de cuestionar conlleva implicaciones teleologicas. En ta

caso, preguntas del tipo sPara qué es el estomago? [What is the stomach for?],
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quiza sugieran, dice Geliert, la existencia de alguna causa final o propésito para
la presencia de ese 6rgano. Trabajos mas recientes {Jaakkola y Slaughter, 2002),
han realizado el mismo tratamiento con el propésito de elucidar las explicaciones
funcionales de los nirios. Para estas autoras, la pregunta gPara qué es [sirve] X?
[What is X for?], trata, explicitamente, de buscar evidencia acerca de la teleologia
biolégica (especificamente, el razonamiento teleoldgico respecto de la meta de la
vida) en el contexto de la comprension del cuerpo humano. Como resultado,
puede observarse que los nifios hacen una distincién entre los distintos organos

corporales (una especie de jerarquia) en cuanto al papel que cumplen en el

mantenimiento de la vida.

Empero, prima facie puede observarse cierta tendencia, bastante consistente, en
las respuestas que dan los nifios ante tales preguntas. Asi, Nagy (1953) reporta
que ante la pregunta jPara qué son los pulmones? (la cual, segun la autora,
inquiere acerca de la funcién), €l 74.23% de sus sujetos responden en términos
que implican la respiraciéon. Mientras que la pregunta sobre la “actividad de los
pulmones” {;Cémo trabajan los pulmones?), es respondida en términos de
“movimiento” (los pulmones mueven el aire alrededor del cuerpo) el 63.21% de las
veces. Lo notable en estos casos es que ante preguntas diferentes los sujetos
respondan con respuestas diferentes. Para nosotros, este hecho senala, por un
lado, que existe cierta discriminacion relacionada con la especificidad de la
pregunta y, por el otro, consigue hacer emerger tanto la amplitud como la
precision del conocimiento fisiolégico de los ninos. Por ejemplo, en el trabajo de
Gellert (1962), el 70% de los ninos menores de 7 anos ante la pregunta: jPara
qué es el estémago?, establecen una relacion entre la ingesta del alimento y el
estomago, mientras que a partir de los 11 arnos de edad la mayoria de los sujetos
comprende la pregunta considerando que la funcion del estémago es la digestion.
Es decir, dicho tipo de pregunta discrimina, entre sujetos de diferentes grupos de

edad, diferentes gradientes de conocimiento anatémico-fisiolégico.
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3.2 Planteamiento del problema.

Como ya se mencioné, la exploracion del conocimiento biolégico en los niftos se
ha llevado a cabo estudiando la diferenciaciéon vivo/no-vivo, los conceptos de
enfermedad y muerte y las ideas que los ninios tienen acerca del funcionamiento
corporal. De manera particular, los resultados obtenidos han dado pie a
reconsiderar la asercion hecha por Carey (1985) de que el conocimiento
netamente biolégico s6lo aparece a partir de los 10 anos y surge del dominio
psicologico. Otras interpretaciones (Inagaki y Hatano, 1987; Hatano, 1999) han
llegado a considerar que el conocimiento biolégico esta basado inicialmente en
una tendencia a la personificacion pero no es de naturaleza psicologica;
asimismo, se ha supuesto que las explicaciones de los nifios son marcadamente

vitalistas (Hatano e Inagaki, 1994; Miller y Bartsch, 1997).

De acuerdo con la evidencia que hemos presentado podemos suponer que existe,
por lo menos desde los 6 afnos de edad, una marcada independencia entre los
dominios psicolégico y biolégico; es decir, los ninos de esta edad atienden,
comprenden y explican las entidades y fenémenos pertenecientes a dominio
biolégico con base en conceptos atinentes al mismo. Queda, como problema
empirico, mostrar si el tipo de explicaciones que utilizan los nirtos son de

naturaleza vitalista, mecanica o de cualquier otro tipo.

En resumen, la presente investigacion se centra en probar que el conocimiento
anatomico-fisioldgico (particularmente el referido a la estructura y funcion
digestiva) que construyen los nifios y los adolescentes, tiene como base el
dominio biolégico y se va ampliando, enriqueciendo y haciendo mas coherente a
lo largo del tiempo. Partimos de la suposiciéon de que, inicialmente, las
concepciones de los nifos pequenos acerca de las funciones anatomico-
fisiolégicas no consideran las transformaciones que ocurren en el organismo; por
ejemplo, la alimentacién no tiene relacion con las sustancias nutritivas
necesarias para el funcionamiento del organismo. Asimismo, consideran el
funcionamiento de un é6rgano (por ejemplo, el estomago) de manera aislada sin

integrarlo con otros érganos, en aparatos. Para, posteriormente, concebir el
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organismo como un sistema total con érganos y aparatos interrelacionados entre
si. Con base en lo anterlor, se esperaria que las explicaciones que den los ninos y
los adolescentes se vuelvan cada vez mas sofisticadas y sistematicas conforme
aumenta la edad, a la vez que muestren una concepcion dinamica e integral de

los fenémenos que ocurren en el organismo.

La suposicién de que esa sea la pauta de desarrollo ha sido inferida a partir de la
literatura revisada; a saber, de las respuestas y tendencias que se han
encontrado en el examen de otros fenémenos de orden bioldgico. Por ejemplo, los
nirios pequenos distinguen entre causas y/o entidades biologicas y psicologicas
(Inagaki y Hatano, 1993; Watson, Gelman y Wellman, 1998; Gottfried y Gelman,
1999); son capaces de esbozar, aunque de manera simple y asistematica,
funciones al interior del organismo (Gellert, 1962; Munari et al, 1976; Crider,
1981; Carey, 1985; Le6n-Sanchez, 1993} y, asimismo, son capaces de considerar
entidades no-visibles para explicar, por ejemplo, la enfermedad por contagio

(Siegal, 1988) o la herencia (Solomon, Johnson, Zaitchik y Carey, 1996).

Por tanto, se pretende estudiar los distintos conceptos que utilizan los ninos y
adolescentes para explicar las funciones bioldgicas que el organismo lleva a cabo,

de acuerdo con los siguientes objetivos:

v Analizar los mecanismos utilizados por nifios y adolescentes para explicar
los procesos anatémico-fisiologicos.

v' Analizar y evaluar la red conceptual implicada en los modelos anatémico-
fisiologicos construidos por los ninos y los adolescentes.

v Evaluar los constructos utilizados por los nirios y los adolescentes para
explicar fenémenos que no son directamente observables.

v Analizar y evaluar los “modelos” que construyen los nifios y los

adolescentes para explicar procesos y funciones biolégicas tales como el

proceso digestivo.
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3.3 Justificacion.

Si el objetivo es examinar la forma en la cual ninos y adolescentes construyen el
conocimiento anatomico-fisiologico, particularmente el referido a la estructura del
aparato digestivo y sus funcioneés, entonces es necesario considerar la secuencia
de construccion asi como el tipo de explicaciones que pudieran aparecer a lo
largo de ese recorrido. Esas secuencias, suponemos, constituyen organizaciones

conceptuales claramente diferenciadas entre distintas edades.

Al estudiar el desarrollo del conocimiento en un dominijo especifico, por un lado,
se profundiza en el analisis de cémo los nifios conocen y comprenden el tipo de
objetos y fenomenos pertenecientes a una parcela de conocimiento y, por el otro,
el tipo de explicaciones e inferencias plausibles asi como las relaciones que
establecen entre los fenémenos considerados en dicho dominjo. Por tanto,
examinar y evaluar el desarrollo del conocimiento anatémico-fisiologico que
poseen los nifios y los adolescentes permite conocer de qué manera construyen el
conocimiento acerca del funcionamiento organico, qué conceptos emplean y como
los relacionan, qué dificultades de acceso tiene el conocimiento anatomico-
fisiolégico y, en ultima instancia, si es correcta nuestra suposicién, qué “modelos
fisiologicos™ utilizan para dar cuenta del conjunto de fenémenos implicados,

especificamente, en el proceso digestivo.

La parte central del trabajo se enfoca, a riesgo de ser reiterativo, en analizar y
evaluar las caracteristicas estructurales (por ejemplo, la coherencia conceptual) y
funcionales (explicaciones) de los “modelos anatémico-fisiologicos” que
construyen los niftos y los adolescentes, con base en el acuerdo de que los
sujetos que poseen un modelo en un momento dado de su desarrollo, interpretan
hechos y experiencias de forma distinta a como lo hace otro sujeto, en otro
momento del desarrollo y con un modelo diferente (Gopnik y Meltzoff, [1997]
1999; véase también Gelman, 1989).
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3.4 Estudios propuestos.

En la consecucion de la propuesta de trabajo, se realizaron tres estudios de corte
transversal, con una muestra de niftos y adolescentes (de ambos sexos) entre los
6 y los 18 arfos dé edad. En cada uno de los estudios que se presentaran se
destacan los aspectos técnicos (seleccion de las muestras, tareas utilizadas,

técnicas de indagacion, formas de codificacién) asi como las problematicas e
hipétesis utilizadas.

Cabe destacar que los tres estudios se encuentran articulados. A partir del
Estudio 1, en los dos siguientes se realizaron mejoras y adaptaciones tanto de los
instrumentos como del procedimiento con el fin de posibilitar un mejor
acercamiento a las ideas de los niftos y adolescentes sobre el proceso digestivo.
Por otra parte, en los siguientes dos apartados nos centraremos, de manera

especial, en las problematicas que trataron de ser resueltas en cada uno de los

estudios.

3.4.1 Mas alla de las relaciones entrada-salida en la explicacién de los procesos

corporales.

Aunque no plenamente compartido, es posible encontrar en algunos estudios el
planteamiento de Carey (1985) segun el cual, en el caso del funcionamiento del
aparato digestivo (y del concomitante proceso nutricional), los nifios antes de los
10 anos de edad solo conocen la relacién de entrada y salida de los alimentos
pero carecen, al mismo tiempo, de un modelo que medie esas relaciones. “A los
10 arios, [los ninos] no comprenden que el alimento es transformado en
nutrientes y desperdicio en el curso de la digestion (...); no es sino hasta los 14
anos que los nirios conceptualizan la defecacion en términos de la eliminacion del
desperdicio (...) No obstante, a la edad de 10 anos, o mas, los nifios han logrado
una visién del cuerpo como una maquina bijolégica” (Carey, 1985, p. 51). En
consonancia con este planteamiento, otros autores (Rowlands, 2001) arguyen que

los niflos pequerios tienen poco conocimiento de los mecanismos biologicos que
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podrian explicar el funcionamiento del cuerpo, y es s6lo a partir de los 10-11

arios cuando comienzan a desarrollar un marco biologico basico.

Ante tal planteamiento, el problema que tenemos por delante se reduce (si bien
ambas cuestiones son indisolubles), en primer lugar, a comprobar si antes de los
10 arios los nirios poseen o no un “modelo que medie” las relaciones entrada-
salida, es decir, si tienen algun conocimiento acerca de los “mecanismos
biologicos” presentes en el funcionamiento corporal y, en segundo lugar,
establecer los criterios bajo los cuales se puede llegar a decir que los ninos, antes

de los 10 arios, sostienen “modelos mediadores” del funcionamiento corporal.

Como ya fue senalado, de acuerdo con Rowlands (2001), para un adulto
cientificamente educado los procesos que ocurren en el interior del cuerpo son
explicados con base en su naturaleza quimica o bioquimica. En contraparte, los
ninos carecen de este tipo de marco explicativo. Y, para este autor, el hecho de
que los niftos (6-7 arios) establezcan, por ejemplo, relaciones entre la ingesta del
alimento y el crecimiento, sélo refleja un conocimiento directo de las causas pero
no muestran una comprension profunda de los mecanismos causales. En cierto
sentido, podriamos estar de acuerdo en que estos ninos carecen de un
conocimiento de los mecanismos biolégicos especificos. Pero, entonces, ¢cual es
el parametro con el que debemos ponderar si tienen o no una comprensiéon del
funcionamiento corporal? Si este requisito se cubre con el hecho de tener una
comprension de la naturaleza quimica o bioquimica de los procesos corporales, es
decir, cuando se llega a concebir el cuerpo como una “maquina bioquimica”,
entonces, es posible concluir que los nifos, al carecer de esta clase de marco
explicativo (los datos asi lo han mostrado), no tienen una comprension del
funcionamiento corporal. Pero, si bien es cierto que puede argiiirse que los nirftos
carecen de tal conocimiento, sello significa que no sostienen cualesquiera otros

marcos explicativos?
Al mantener ese criterio, Rowlands (2001) olvida, en primer lugar, que a lo largo

de la historia de la biologia no siempre han existido “explicaciones de corte

quimico”. Un enfoque bioquimico para explicar el funcionamiento del organismo
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solo aparece con Bichat en 1842 (véase Smith, [1975] 1977). Mucho antes de eso,
las actividades del cuerpo eran tratadas como la actividad de las piezas de una
intrincada maquina (Descartes, [1632] 1980; asimismo, véase el trabajo de Edna
Suarez? [2000] sobre los problemas cientificos y filoséficos implicadas en la idea
cartesiana del cuerpo como maquina). En segundo lugar, si seguimos los
argumentos planteados en el trabajo de Carey y Spelke (1994), podriamos aducir
que el enfoque bioquimico del organismo quiza representa una especie de cambio
conceptual fuerte respecto del enfoque (a falta de un término mejor) biomecanico,
por lo menos en la historia de la ciencia. La pregunta siguiente seria si en el

desarrollo ontogenético se asiste a un cambio conceptual en el mismo sentido.

Adicionalmente, la idea de Rowlands (2001) tinicamente supone la presencia de
un enfoque en un momento (final) del desarrollo; esto es, deja un enorme hueco
en la pauta de desarrollo entre la infancia y la adultez. En otras palabras, no
explica cuales son los modelos antecedentes que poseen los sujetos antes de
acceder a la vida adulta. jEsto quiere decir que los niflos no poseen conocimiento
acerca de las entidades y fenémenos del dominio biolégico? O solamente se refiere
a que los ninos no poseen mecanismos causales aplicables a los fenémenos
biol6gicos. Si esto es asi, debe recordarse, como sostienen Inagaki y Hatano
(2002}, que el hecho de que los nifios ignoren mecanismos fisiolégicos no significa
que no posean una biologia intuitiva. Por ejemplo, Inagaki y Hatano (1996) han
encontrado que los nifos de cuatro y de cinco anos tratan a los animales y a las
plantas como entidades semejantes que experimentan cambios auténomos en el
tamano y en la forma a través del tiempo, asignandoles propiedades de
crecimiento y consumo de alimento y agua; es decir, comprenden estas entidades
bajo una misma categoria bioldgica. Pero si bien la evidencia también indica que
aun estan lejos de poseer una teoria desarrollada, coherente y completa de la
biologia, la asignacion de propiedades comunes a las plantas y los animales no
deja de ser una pieza basica en la comprension de los fenémenos biologicos.
Resumiendo, no argumentamos que los nifios posean un conocimiento detallado

de los mecanismos fisiologicos del cuerpo, lo que decimos es que es muy posible

2 “El intento de explicar la estructura y funcién del organismo estableciendo una analogia con la estructura y
el funcionamiento de una mdquina introduce en la historia de las ciencias naturales una de las ideas mas
fructiferas, pero también una de las mas problematicas de todos los tiempos” (Suérez, 2000, p. 138).
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que sostengan “modelos mediadores” que den cuenta, a lo largo del desarrollo, del
funcionamiento corporal. En otras palabras, si los niflos elaboran ideas acerca
del funcionamiento organico, es muy posible que dichas ideas sean tipicas de
ciertos grupos de edad y que estén organizadas en “modelos”, diferentes en
cuanto al tipo de conceptos que contengan y a la forma en la cual se coordinen y,
consecuentemente, posibiliten explicaciones diferenciadas acerca. del

funcionamiento y la estructura orginica.

La evidencia que hemos presentado hasta el momento nos permite conjeturar un
posible paisaje de desarrollo de los posibles “modelos” sobre el funcionamiento

organico (especificamente, del proceso digestivo):

A los 6-8 arnos, los nintos comienzan a otorgarle a los 6rganos del cuerpo la
“funcion” de contenedor (Crider, 1981). Por ejemplo, €l estomago tiene la funcién
de “guardar” el alimento (Nagy, 1953}, o “es el lugar donde va la comida” (Gellert,
1962). La comida es transformada por un proceso meramente mecanico
(masticacién) en “piezas mas pequenas”, es decir, la boca es el elemento
transformador, no el estdbmago. De acuerdo con (Gellert, 1962}, la idea de que la
comida sufre un proceso de cambio o transformacion en el estomago, es
mencionado por primera vez a la edad de 8 anos: “Cuando tu tragas todo va hacia
el estémago... la comida se disuelve en el estémago”; “La comida se digiere en el
estémago”. Sélo a los 9 arnios, algunos de los ninos llegan a mencionar, como una
de las funciones del estomago, su papel en la difusiéon de los alimentos a otras
partes del cuerpo. Estas concepciones parecen consolidarse a los 11-12 anos; a
saber, en esas edades €l estébmago se concibe como el 6érgano principal en la
digestion (Banet y Nurnez, 1989) y pasa de ser un “contenedor” a ser un
“transformador”, su funcién es “triturar los alimentos”. En otras palabras, se
proyecta la actividad mecanica de la boca al estémago. Al hacerlo, y esto es lo
importante, el alimento puede ahora llegar a todo el organismo, pero con la
condicién de que se haga mas pequeno; no obstante, este cambio de forma se
considera mediado por la accién de un proceso mecanico, mas no quimico. Por
tanto, en nuestra opinién no es sélo cuando los niftos construyen una “teoria del

contenedor” (Carey, 1985) que cambia su concepcion del interior del cuerpo; es
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también cuando le dan “actividad” a ese contenedor. A saber, cuando le dan la
funcién de disolver o triturar los alimentos. Por ultimo, un cambio sustancial
pudiera devenir cuando la transformaciéon “grande ? pequeno” (generada por
procesos mecanicos), sea concebida como causada por la accién de sustancias
quimicas (enzimas, jugos gastricos, pancreaticos, bilis) [véase Nufez y Banet,
1997]. Con todo, si bien existe cierta coherencia en este paisaje hipotético de

desarrollo, queda el problema de probarlo empiricamente.

3.4.2 La relacién comida-proceso digestivo.

Una buena parte de la bibliografia referente al conocimiento anatémico-fisiolégico
ha utilizado el verbo “comer” o el sustantivo “comida” como elementos centrales
en la indagacion del proceso digestivo. Desde Nagy (1953} hasta Jaakkola y
Slaughter (2002}, las preguntas realizadas han sido (con muy pequernias variantes
léxicas) del mismo tipo: ¢Por qué comemos? Sin duda, dicha pregunta conlleva
una légica de indagacion, lo mismo que preguntas como jQué sucede con la
comida que comemos? (Jaakkola y Slaughter, 2002). Con todo, en ambos casos,
se deja implicito el sentido de “conjunto de sustancias para nutrirse” o “conjunto
de cosas para comer”, sin tratar de indagar, en lo mas minimo, las nociones que
poseen los sujetos acerca de la “comida”. Algunas otras autoras (Texeira, 2000}
trataron de concretizar el alimento ingerido suministrandoles a los sujetos una
barra de chocolate y pedirles, posteriormente, que dibujaran en una silueta las
partes del cuerpo por las que éste pasaba. Una vez mas, sin esclarecer las

concepciones que tienen los sujetos sobre los alimentos

Por su parte, investigaciones referidas a las concepciones que tienen los nirios de
los alimentos (Contento, 1981; Turner, 1997; Birch et al.,, 1999; Matheson et al.,
2002}, no han indagado, a la vez, sus posibles relaciones con el proceso digestivo.
En suma, ambos conjuntos de trabajos han estudiado uno u otro aspecto del
proceso: la estructura y la funcion del aparato digestivo o la sustancia ingerida.
Por tanto, un estudio que conjugue ambos aspectos resulta necesario dado que
es importante saber si una determinada tipificacion de los alimentos correlaciona

con una determinada concepcién del proceso digestivo.
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Si bien se ha podido constatar en el conocimiento de los nifios que la propiedad
ingerir comida y/o agua es aplicable tanto a plantas como animales (Inagaki y
Hatano, 1996), a la vez que es la causa de crecer, mantener la salud y la vida,
este hecho no esclarece, en sentido estricto, qué concepciones tienen acerca del
funcionamiento organico. Ademas, sostener que es el organismo un conjunto de
efectos causados por el “poder vital” contenido en los alimentos (Inagaki y
Hatano, 1999; 2002), en el mejor de los casos, es una inferencia no sostenida por
los datos. Adicionalmente, si se considera que la comida es la fuente mas saliente
del “poder vital”, sélo falta un paso para considerar que una biologia vitalista
(fundamentalmente la biologia de los nifios pequerios) se establece en derredor

del comer o de la nutricion.

Sin embargo, si es el caso, como lo mencionamos anteriormente, que los ninos no
apelan (explicita ni implicitamente) al “poder vital” contenido en los alimentos
(Contento, 1981; Turner, 1997; Birch et al, 1999; Matheson et al., 2002),
entonces, debe reconfigurarse la posible naturaleza “vitalista” de la biologia de los
nifios. Es decir, si Birch et al (1999) tiene razén y el patron alimenticio es
compartido socialmente tanto por los nifios como por los adultos, ambos deberian
sostener por igual que la comida posee un monto de “poder vital”; si es una idea
sostenida exclusivamente por los nifios, entonces deben existir otras ideas acerca
de los alimentos en los adultos. Por ultimo, si la concepcién acerca de los
alimentos es independiente de las concepciones que se sostienen acerca del
funcionamiento digestivo, se deberian encontrar diferencias en éstas ultimas
dejando intactas las primeras. Este conjunto de problematicas, en ultima

instancia, deberia de ser probado empiricamente.

En conclusion, los tres estudios siguientes intentaran probar que los nifos y los
adolescentes construyen modelos que van mas alli de simples relaciones de
entrada-salida, es decir, elaboran “modelos mediadores” del proceso digestivo.
Asimismo, procuraran examinar si las concepciones que tienen acerca de la

comida influyen o no, y en qué mediada, en las concepciones sobre el

funcionamiento digestivo.

144



Capitulo llI: “La comida que sirve, la guardamos en el estémago”. Las ideas de los nifios y los adolescentes
sobre el proceso digestivo.

3.4.3 La indagacion de las ideas de los nifios acerca del proceso digestivo.

Con independencia de si los ninos tienden a elegir explicaciones de corte vitalista,
o utilizan una mecanica naive para dar cuenta de los fenémenos bioldgicos,
creemos que es mas importante indagar el conjunto de conceptos que utilizan los
nifos y los adolescentes para explicar las funciones corporales. Dicho conjunto,
también lo creemos, no sélo guia el pensamiento biologico, sino que, ademas, le
confiere coherencia {Keil, 1994). En este sentido, es relevante el aporte de que los
nifios distinguen entre los dominios psicolégicos y biologicos (Keil, 1992, 1994;
Inagaki y Hatano, 1993, 1999, 2002; Miller y Bartsh, 1997; Au y Romo, 1999;
Slaughter, Jaakkola y Carey, 1999; Morris, Taplin y Gelman, 2000; Jaakkola y
Slaughter, 2002; Slaughter y Lyons, 2003), es decir, entre intencién y funcion.
Relevante porque permite suponer, con cierta seguridad, que los sujetos no sélo
son capaces de atender a fendémenos biolégicos sino que son capaces de
explicarlos. En este sentido, examinar si dichas explicaciones van mas alla de

simples relaciones de entrada-salida {Carey, 1985), sera una parte central del
presente trabajo.
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3.5 ESTUDIO 1

De acuerdo con la literatura revisada (Nagy, 1953; Gellert, 1962; Munari et al.,
1976; Crider, 1981; Carey, 1985; Amann-Gainotti, 1986, Amann-Gainotti y
Tambelli, 1987; Glaun y Rosenthal, 1987; Perrin et al., 1991; Slaughter, Jaakkola
y Carey, 1999; Tunnicliffe y Reiss, 1999; Sungur et al., 2001; Reisé y cols. 2002;
Jaakkola y Slaughter, 2002; Slaughter y Lyons, 2003), es posible desprender dos
conclusiones: 1) los nirios parten de modelos fisiolégicos incipientes a modelos
mas ricos y conceptualmente mas coherentes y, 2) dicho cambio ocurre al interior
de un mismo marco, a saber, el dominio biolégico. Con todo, es en el primer
punto donde enfocaremos la problematica a desarrollar. A saber, si el
conocimiento de los nifios acerca del interior del cuerpo (estructura y funcién) no
admite solamente relaciones de entrada-salida, entonces, deben ser capaces de
esbozar, aunque, inicialmente, tal vez de manera simple y asistematica, procesos
corporales que involucren ciertos “mecanismos” fisiolégicos centrados en la
funcién de oérgano. Asimismo, es probable que dicho conocimiento esté
organizado en “modelos fisiologicos”, diferenciados a lo largo de la edad, en
cuanto al tipo de conceptos y la formma en la cual apuntalan las explicaciones
sobre el funcionamiento organico. Por tanto, esperariamos que el conocimiento
factual de la funcién de oérgano (posiblemente, de naturaleza teérica. Véase
Jaakkola y Slaughter, 2002), refleje de mejor manera, tanto la comprensién de los
sujetos del funcionamiento organico, como el modo en el cual explican un

proceso determinado, en €l caso que nos ocupa, €l proceso digestivo.

3.5.1 Método
Participantes
Un total de 12 ninios y ninas, de tres edades diferentes, tomaron parte en este
estudio: Grupo I, 6-7 anos (de 6;09 a 7;02; M = 7;00); Grupo II, 8-9 arios (de 8;08

a 9;03; M = 9;00) y GIII, 12 afios (de 12;00 a 12;07; M = 12;04). Los ninos fueron

reclutados de una escuela de educaciéon primaria (SEP) de la zona norte de la
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Citudad de México. Dichos nifnos cursaban el primero, tercero y sexto grados.

Todos ellos pertenecian a un nivel socioeconémico medio.

La seleccion de los participantes en el estudio se realizé de la siguiente manera.
Dado que la escuela tenja dos grupos (A y B) por cada grado escolar, de manera
aleatoria se seleccionaron 4 nifos, 2 del grupo A (un nifio y una nifa) y dos del

grupo B, por cada uno de los grados.

Materiales

Los niftos fueron cuestionados sobre tres aparatos, digestivo, respiratorio y
circulatorio (siempre en ese orden), mediante una entrevista semi-estructurada
de corte piagetiano. Asimismo, la secuencia de las preguntas fue la misma para
con todos los sujetos. Respecto del tipo de preguntas, éstas se organizaron con el
objetivo de que reflejaran, de manera mas o menos precisa, algunas secuencias

de los procesos digestivo, respiratorio y circulatorio (asi como los trayectos de la
comida, aire y sangre):

1. ¢Sabes en qué parte del cuerpo se encuentra el estomago (los pulmones, €l
corazén)?

JMe podrias decir para qué sirve el estémago (los pulmones, el corazén)?
¢Para qué crees que sirve la comida (el aire, la sangre)?

2 Queé sucede con la comida después de que te la comes?

A qué parte de tu cuerpo crees que va la comida?

¢$Como llega alli la comida?

JCrees que la comida llega a todo tu cuerpo?

® NG AN

&Como llega lo que ti comes a todo tu cuerpo?

A los ninos también se les presentaron dos siluetas, en tamano carta (vision

anterior y posterior), del cuerpo humano, sobre las cuales se les pidi6 que

dibujaran.
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Procedimiento

Ya seleccionado el nifio, se le condujo a un salén facilitado por la escuela. Dicho
salén se encontraba ai_slado de los demas salones; tenia dos mesas y cuatro
sillas. Se le pidi6 al nifio que se sentara en una de ellas y se le dijo que se le iban
a hacer una serie de preguntas. Asimismo, se le informé que no era un examen y
que no iba a obtener ninguna calificacion, que lo tinico que importaba era lo que
€l pensaba o creia acerca de lo que se le iba a preguntar. La entrevista comenzo
con la pregunta: ;Sabes que es lo que hay dentro de nuestro cuerpo? En el
momento en el cual terminaba de enumerar algunos elementos, se le preguntaba
si habia algunas otras cosas. Ese interrogatorio terminaba cuando el nifio decia
que era todo. Posteriormente, se le presentaron las dos siluetas y se le dijo:
¢Podrias dibujar en estas siluetas todo lo que crees que hay dentro de nuestro
cuerpo? Si el nifto mencionaba que no sabia dibujar, se le decia que dibujara lo
que €] creyera, que no importaba lo bien o mal que dibujara. A continuacién se
llevé acabo la entrevista, la cual duré un promedio de 40 minutos. Todas las

entrevistas fueron audio-grabadas.
Codificacion

La clasificacién propuesta en el presente trabajo se basa en el esquema de
“funcion de 6rgano” para establecer los niveles de respuesta de los sujetos acerca
del proceso digestivo. Al hacerlo, retoma algunas de las consideraciones
planteadas, para tal efecto, tanto por Crider (1981) como por Slaughter, Jaakkola
y Carey (1999) y Jaakkola y Slaughter (2002)3. Adicionalmente, hemos
introducido, a manera de corhponentes, lo que consideramos son “ideas
generales” subyacentes sobre el funcionamiento organico con el fin de analizar el
proceso digestivo. Tales ideas, creemos, son los elementos que componen una

determinada nocién, por ejemplo, concepciones que consideran el funcionamiento

* Para Crider (1981), la funcién de “contenedor” representa un hito importante en el desarrolio de la
comprensién del funcionamiento organico, pero diferente de una concepcidn “candnica”. Sin embargo, en el
trabajo de Jaakkola y Slaughter (2002) el nivel 3 incluye tanto la funcién candnica como la funcion de
contenedor. El hecho de que nosotros las separemos y las consideremos como pertenecientes a niveles
distintos se debe a que, en sentido estricto, ambas funciones representan nociones cualitativamente diferentes.
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del organismo de manera dinamica o bien estatica. De este modo, cada uno de los

niveles se organiza a partir de:

a) No-diferenciacién de érganos y funciones versus diferenciacion de érganos
y funciones.

b) Concepcién estatica del organismo versus concepcién dinamica del
organismo.

¢) No-transformacién de las sustancias versus transformacion de las

- sustancias.

d) Nivel de 6rgano versus nivel de célula.

Cada par, presenta dos “ideas” que son, entre ellas, incompatibles, por ejemplo:
(a) no-diferenciacién versus diferenciacién. En este sentido, cuando se elige una
“idea”, de manera horizontal, la otra queda excluida. Por ejemplo, un sujeto
puede concebir el funcionamiento de un 6rgano de modo estatico o dinamico; es
decir, llegar a considerar uno u otro modo, pero no los dos a la vez. Asimismo,
son adjﬁ\)as, verticalmente, por ejemplo: diferenciacién + dinamica. Es decir, un
sujeto puede diferenciar los 6rganos y las funciones y, ademas, concebir de modo
dinamico dicho funcionamiento. No obstante, s6lo en algunos casos la aditividad
se extiende a lo largo de los cuatro pares de “ideas”, en otros casos, su extension
se ve restringida; por ejemplo, si un sujeto todavia no diferencia entre los
distintos organos, es decir, no ha llegado a elaborar, como menciona Crider
(1981), “una geografia del cuerpo”, no podria elegir entre €l “nivel de 6érgano” y el
“nivel celular”. En resumen, estas ideas parecen posibilitar el establecimiento de
distintos niveles de conceptualizacion vy, .a la vez, establecer diferencias entre
ellos. Por ejemplo, dos concepciones, x o y, pueden poseer las siguientes ideas

subyacentes, a saber:

Concepcién x: diferenciacion + dinamica + transformacién + nivel de érgano

Concepcién y: diferenciacion + dinamica + transformacion + nivel celular

Por tanto, aunque las tres primeras “ideas” sean compartidas por ambas

concepciones, la ltima hace que la concepcién sea “exclusiva” y diferencie, de
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manera sustancial, entre las concepciones de los sujetos. Es decir, permite
ubicarlos en dos niveles distintos. Esta asignacién en cada uno de los niveles
refleja, asimismo, el grado de complejidad en el cual los sujetos conciben el
funcionamiento organico: aquellos que respondan de acuerdo con la concepcion
x, seran ubicados en el Nivel 4, mientras que los que lo hagan con base en la

concepcion y, lo seran en el Nivel 5.
Niveles de conceptualizacion:

v" Nivel 0: No sé; tautologia. No-diferenciaciéon + concepcién estatica + no-
transformacién. A este nivel pertenecen todos aquellos sujetos que todavia
no han construido una “geografia del cuerpo” (Crider, 1981). Es decir, no
existen 6rganos especificos que lleven a cabo funciones especificas. El
organismo es un todo indiferenciado, ademas de ser concebido de manera
estatica. Ejemplo: la sangre es para sangrar.

v Nivel 1: Funcién global. Diferenciacion + concepcién estatica + no-
transformacién + nivel de 6rgano no-especifico. Se comienzan a diferenciar
ciertas partes del cuerpo ({localizacion espacial de algunos oérganos),
aunque sin especificar las funciones particulares de cada uno de ellos. Es
decir, las funciones se reducen a funciones corporales de corte general; por
ejemplo, el corazén es para la vida; para la salud; los pulmones son para
que no te enfermes. O bien, el corazén es para latir, el estémago es para
comer.

v" Nivel 2: Funcién especifica “incorrecta”. Diferenciaciéon + concepcion
estatica + no-transformacion + nivel de drgano especifico. Se diferencia
entre organo y funcién de manera especifica, aunque atribuyéndole
funciones que pertenecen a otros érganos. Por ejemplo, el corazén es para
caminar; €l estbmago es para respirar.

v Nivel 3: Funcién de “contenedor” o “estacién de paso”. Diferenciacion +
concepcion semi-dindAmica + no-transformacién + nivel de 6rgano
especifico. Se concibe la funcién de los érganos como contenedor (almacén)
o estacion de paso de las sustancias (comida, aire o sangre); es decir, se

considera el desplazamiento espacial de las sustancias dentro o a través de
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los 6rganos; pero, éstos, son concebidos como entidades pasivas que no
juegan un rol en la “transformacion” de las sustancias. Por ejemplo, el
estOmago es para que alli se vaya la comida; el aire entra y sale de los
pulmones.

Nivel 4: Funcién especifica “correcta” (candnica). Diferenciacion +
concepcion dinamica + transformacion + nivel de érgano. Los organos se
definen como entidades activas que llevan a cabo cierto tipo de
transformaciones respecto de las sustancias y, ademas, se conciben
interrelaciones entre los 6rganos. Por ejemplo, el estémago es para digerir
la comida; los pulmones son para respirar. (“El estémago sirve para
mezclar liquidos con la comida y sean mas faciles de digerir. Los alimentos
se digieren cuando el cuerpo los quema, algunos se vuelven energia y otros
los desecha”.)

Nivel 5: Explicaciones fisiolégicas. Diferenciacion + concepcion dinamica
+ transformacién + nivel celular. Se concibe una mayor interrelacién e
integracion de los Organos, especificando, de manera mas precisa sus
funciones en las transformaciones de las sustancias, y considerando los
procesos en el nivel celular. Por ejemplo: “Respiras oxigeno y exhalas
dioxido de carbono. El oxigeno va a los pulmones y es difundido a la
corriente sanguinea. Los pulmones tienen sacos de aire con capilares,
donde el oxigeno se difunde a la sangre. Va a tus células, y entonces se

convierte en dioxido de carbono” (Crider, 1981, pp. 55-56).

Adicionalmente, con el objetivo de analizar las concepciones de los sujetos sobre

la trayectoria del alimento a lo largo del tracto digestivo, las respuestas de los

sujetos se clasificaron con base en 5 modelos:

v
v
v

Modelo 1: Toda la comida se desecha.

Modelo 2a: Toda la comida se queda dentro del estomago.

Modelo 2b: Una parte de la comida se queda dentro del estémago y el
resto se desecha.

Modelo 3: Una parte de la comida se desecha y el resto se va a otras
partes del cuerpo.

Modelo 4: Una parte de la comida se desecha, y el resto se va a las
células del organismo.
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Fiabilidad

Un segundo investigador codificé de manera independiente las respuestas de los
ninos. La fiabilidad entre los dos investigadores fue de 96% para funcion de
o6rgano y de 98% para los modelos sobre la trayectoria de los alimentos en el

tracto digestivo.
3.5.2 Resultados

A continuacion, se presenta el conjunto de respuestas dadas por los 12 sujetos
en la entrevista en torno al aparato digestivo. Cada sujeto es identificado por su
nombre y, entre paréntesis, aparece su edad, el grupo al cual fue asignado y el

numero que ocupod en la entrevista.

De acuerdo con los datos mostrados en la Tabla 1, parece existir una cierta
asimetria en la forma en la cual son concebidas las funciones de los 6rganos. Por
ejemplo, mientras que pulmones y estémago son considerados en el Nivel 3 el 75
y 58.33 por ciento de las veces, respectivamente, el corazéon no lo es en ninguna
ocasion (0%). Caso contrario ocurre cuando a este ultimo 6rgano se le atribuye
(41.66%) una funcién global (vivir) de acuerdo con el Nivel 1, en tal caso,
pulmones y estomago no llegan a ser considerados en éste. Pero si los organos
son clasificados de acuerdo con el Nivel 4, observamos que corazén (41.66%) y
estomago (41.66%) obtienen mayores puntajes que pulmones (16.66%).
Asimismo, se encuentra el hecho de que ninguno de los sujetos pertenecientes al
Grupo [ otorga funciones a los tres 6rganos en cuestién con base en el Nivel 4, de

manera particular, son los sujetos del Grupo II los que lo hacen.

Tabla 1: Frecuencia de respuestas para estémago. pulmones y corazén por grupo de
edad y nivel.

ESTOMAG PULMONES CORAZON
Niveles| 0| 1|2[3}4|5 ol1(2](3|4]5 ol1]2[3]41]5
GI olo|lol4]0]o0 1/{olo|3]0]0 1/2]1]l0]0]0
GI olo|lo|1]|3]0 ololo|3]|1]0 ol1]oflo|3]o0
G ololol2]2]0 ololo][3]1]0 ol2]lo]lo0]2]0
Total (0[O0 |0|[7 ][50 1{ofo]9f2]o 1/5[1]o]5]0
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Por otra parte, la asignacién de funciones en los Niveles 3 y 4, parece implicar el
establecimiento de una relacién entre un 6érgano y una sustancia (pulmones-aire
o estémago-comida), pero, a la vez, conlleva considerar también un cierto niimero
de 6rganos ademas de las conexiones entre ellos. En este sentido, se conjunta el
conocimiento (como veremos mas adelante) que tienen los sujetos sobre los
elementos anatémicos con sus ideas acerca de los procesos corporales. A manera
de ejemplo, el trayecto que algunos sujetos suponen sigue el aire (nariz-traquea-
pulmones ? pulmones-traquea-nariz), refleja la idea de que el proceso se centra

en el 6rgano (funcioén de contenedor), a manera de un circuito cerrado:

Miriam (6:09, GI, 1). “El pulmén izquierdo recibe el aire y sale por el pulmén derecho.”

Berenice (9:03, GII, 3). “El aire llega solamente a los pulmones por la traquea, de alli pasa

a unas bolsitas que tienen los pulmones y luego vuelve a salir. El chiste es inhalar y
exhalar.”

Caso contrario ocurre en el momento en el cual se considera la existencia de

otros elementos en el proceso:

Areli (12:07, GIII, 7). “El aire pasa por unas venas a los pulmones. Luego, [de alli] el aire
llega a todo el cuerpo por medio de las venas.”

En tal caso, la interrelacion entre pulmones y venas asegura la conduccion del

aire a todo el cuerpo, a manera de un circuito prolongado.

Esta secuencia en las concepciones que tienen los nifios acerca de la respiracion,
sigue el mismo patrén que, como podremos observar mas adelante, tienen las
concepciones sobre la relacion estémago-comida.

Proceso digestivo y organizacién anatémica

En la Tabla 2 se muestra la distribucion de los modelos acerca de la trayectoria
de los alimentos a través del tracto digestivo, por el grupo de edad. Dicha
distribucién se dio de la siguiente manera:

153



Capitulo Ill: “La comida que sirve, la guardamos en el estomago”. Las ideas de los nifios y los adolescentes
sobre el proceso digestivo.

Tabla 2: Distribucién de los Modelos sobre el proceso digestivo por grupo de edad.

MODELOS M1 M2a M2b M3 M4
Grupo 1 - 0 3 1 0 0
Grupo 11 0 0 1 3 0
Grupo 111 1 0 1 2 0
Total 1 3 3 5 0

De acuerdo con las caracteristicas que definen las particularidades de los
distintos Modelos, el Modelo 2a representa el caso mas claro de una “funcién de
“contenedor” (véanse los criterios de clasificacion para los Niveles de “funcién de
6rgano”, especialmente, el Nivel 3). En tal caso, la eleccion del Modelo 2a, es
realizada por el 25% de los sujetos (todos ellos del Grupo 1). Una derivacién de
dicho Modelo lo es el 2b, el cual es elegido, como puede observarse, también el
25% de las veces. Por otra parte, el Modelo 3 es elegido el 41.66% de las veces y,
unicamente, por los sujetos de los Grupos 1l y 1lI. Mientras que el Modelo 4, el

mas sofisticado de todos, no es elegido por ninguno de los sujetos de la muestra.

Como ya se mencioné, tales diferencias parecen estar relacionadas con el
conocimiento anatéomico de los elementos que componen el tracto digestivo. En
tal caso, quiza la concepcién que tienen los sujetos acerca del proceso digestivo
se combine con la forma en la cual ellos creen estan interrelacionados los érganos
que componen el aparato digestivo. Aéi, el 6rgano referido con mayor frecuencia
es el estdmago (100%); sin embargo, en algunas ocasiones, éste se constituye en
el punto final del trayecto, mientras que en otras, presenta conexiones con otros
organos. Por tanto, una diferencia entre los Modelos 2a y 3 (M2a y M3) podria

estar en los Organos que, para los sujetos, se encuentran involucrados en el

proceso:

M2a: Boca ? garganta (pescuezo) ? estémago

M3: Boca ? “fripa” ? estémago ? intestino delgado ? intestino grueso ?

De esta manera, los tres sujetos (25%) que fueron clasificados en el Modelo 2a,
consideran que el tracto digestivo esta constituido sélo por tres elementos.

Mientras que siete sujetos, cinco clasificados bajo el Modelo 3, uno en el Modelo 1

y uno en el Modelo 2b (58.33%), incorporan el intestino delgado y el grueso.
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Asimismo, dos de los sujetos (16.66%) considerados bajo el Modelo 2b, no
explicitan el lugar de salida. Uno de ellos solamente dice que en la parte inferior

del estomago existe un “agujero” por donde se va la comida.

Por ende, la suposicion de que el alimento se queda dentro del estomago, tal y
como lo afirman los sujetos clasificados como M2a, parece relacionarse con la
idea de que este 6rgano es el punto final del trayecto del alimento. En tal caso, es
coherente que los sujetos asi clasificados, digan que el estémago sirve para que
alli se quede la comida (véase Tabla 3).

Tabla 3: Concepciones de los sujetos acerca del proceso digestivo, por grupo de edad,
modelo y nivel.

PROCESO DIGESTIVO

Suj. | Gp. | Mod. | Niv.

1 Gl |MZ2a |3 |[“La comida se queda en el estomago.”
5 Gl |[M2a |3 “La comida [nutritiva] se queda en el estémago.”
6 Gl |M2b (3

“Lo que queremos [nutritiva], se queda dentro del estéomago.
Lo que no queremos [chatarra), se desecha.”

11 (GI |M2a

w

[La comida nutritiva] “se queda en el estémago, no llega a
otras partes del cuerpo.”

2 GII |M3 |4 |“La comida nutritiva llega a otras partes del cuerpo [manos,
cabeza, pies], la comida chatarra, sale.”

3 GIl |M3 |4 “La comida que no necesita [el cuerpo], la expulsa. Los
nutrientes llegan a otras partes del cuerpo.”

9 GII | M3 |4 |“Una parte de la comida [alimentos nutritivos] llega a todo el
cuerpo. Una parte [la chatarra], se sale.”

12 |GIl | M2b |3 “Una parte de Ia comida se queda en la panza y la otra se
sale.”

4 GIIlI | M3 (4 “El alimento que sirve [nutritivo] se va a todo el cuerpo [las
vitaminas]. El alimento que no sirve [chatarra], se desecha.”

7 GIII [ M1 (3 “Toda la comida (nutritiva y chatarra] es desechada.”

8 |GII M3 |4 |"Las vitaminas y los minerales se quedan dentro del cuerpo,
: lo demas se desecha.”

10 |GII | M2b |3 |“La comida que sirve, la guardamos en el estomago, no llega
a otras partes del cuerpo. La comida que no nos sirve, la
desechamos.”

Por otra parte, asi como se encuentra una relacion entre los elementos
anatomicos que componen el tracto digestivo y las ideas acerca del proceso
digestivo, de la misma manera, aunque no de forma significativa, algunos sujetos

establecen también una relacion entre la forma en la cual cualifican la comida (o
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diferencian las sustancias) y una organizacién anatémica sui generis (véase
Anexo 1, dibujos 1a y 2a). En cuanto al rol de la comida en el proceso digestivo,
ante la pregunta, Jpara qué sirve la comida?, el 100% de los sujetos contesté que
la comida sirve para crecer; para mantener la salud; para vivir. Adicionalmente,
estos mismos sujetos cualificaron la comida con base en una serie de
dicotomias: nutritiva versus no-nutritiva; lo-que-queremos versus lo-que-no-
queremos; la-que-sirve versus la-que-no-sirve. No obstante, de todos ellos,
unicamente 3 sujetos (25%), uno del Gl y dos del Glll, mencionaron como

componentes de los alimentos calcio, vitaminas y minerales.

Ahora bien, el 100% de los sujetos nomina y dibuja el estomago en la zona
ventral. A partir de ese 6rgano, 3 sujetos (25%) realizan una “bifurcacién” en el
segmento boca-estémago. Uno de ellos (Sujeto 1), plantea la existencia de dos
conductos, a partir de la garganta, que conducen al estémago: uno es el
“conducto” por donde se va el agua al estémago y, el otro, es el “conducto” por
donde llega la comida al estéomago. Los otros dos sujetos, por su parte,
consideran dos estémagos: para el Sujeto 11, uno es “el estémago para el agua”y,
el otro, “el estébmago para la comida”, mientras que para el Sujeto 2, la comida
chatarra se va al estomago y la comida nutritiva a la panza. Es decir, las
diferencias atribuidas a las sustancias, sean éstas agua-comida o comida
nutritiva-comida chatarra, diferencian también el papel que juegan los conductos
o los receptores. Ademas, excepto el Sujeto 2, quien anade intestinos (delgado y
grueso) y venas en sus explicaciones acerca del proceso digestivo, los sujetos 1y

11 parecen conocer unicamente el segmento boca ? conducto ? estémago.

Para otro grupo de sujetos (3, uno del GII y dos del GIIl), aunque no de manera
grafica sino en sus explicaciones, también suponen una bifurcacién, pero, en este
caso, en el segmento estémago-intestinos. Por ejemplo, para el Sujeto 4, un
alimento como el pollo, llega al estémago y de alli se va al intestino delgado.
Mientras que los “sabritones” también llegan al estémago pero de alli se van al
intestino grueso y después se desecharian por el ano. En el caso de la comida
nutritiva, ésta pasa a las venas para llegar a todo el cuerpo. En cuanto a la

ingesta de liquidos, la diferenciacién que realiza es parecida a la de la comida: un
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refresco como la coca-cola lega al estémago y de alli pasa al intestino grueso,

mientras que el agua, llega al estémago y pasa a las venas.

Andalisis de las entrevistas

En general, como ya lo hemos mencionado, los sujetos del GI conciben solamente
el segmento boca-estémago como el unico tramo del tracto digestivo, tal vez por
esta razén, consideran que el alimento se queda en el estémago (Modelo 2a y 2b)
y, como resultado, no llega a otras partes del cuerpo. En sentido estricto, el
organismo no es conceptualizado como un sistema que leve a cabo
transformaciones, mas bien, parece que son las cualidades “inherentes” de los
alimentos (“la comida nutritiva es buena porque nos da salud, nos ayuda a
crecer, etc.) las que generan ciertos efectos. Por ejemplo, Victor (7;02, GI, 6)
reporta que la comida nutritiva se queda dentro del estémago y la no-nutritiva se
desecha. Al cuestionarsele cual seria el resultado si una persona comiera también
“chicharrones” (comida que él clasific6 como “chatarra”), menciona que dicha

comida serviria solamente para engordar:

“Pero si tu dices que esa comida se sale, jcomo es que alguien puede engordar por

comerla?” Por el simple hecho de comerla, engorda.

Es decir, este sujeto realza las propiedades inherentes de los alimentos dejando

de lado cualquier transformacion que pudiera llevar a cabo el organismo.

Asimismo, en el Grupo I, cada uno de los aparatos es concebido como cerrado en
si mismo, sin relacionarlos unos con los otros. Por ejemplo, los cuatro sujetos
pertenecientes a este grupo mencionan venas, sangre y corazon; pero, aunque
todos ellos dicen que hay sangre en todo el cuerpo y esta dentro de las venas, no

conciben que ésta transporte nutrientes u oxigeno. “La sangre [sélo] sirve para
que no muramos”.

Por su parte, los sujetos del GII introducen dos elementos que marcan una
diferencia sustancial respecto de los sujetos pertenecientes al GI. Por un lado,

comienzan a implicar ciertas transformaciones llevadas a cabo por el organismo
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(aunque no siempre correctas) y, por el otro, amplian el nimero de elementos que
componen el tracto digestivo (intestino delgado y grueso), a la vez que ahora, la
existencia de las venas posibilita que el alimento pueda llegar a otras partes del

cuerpo.

Berenice (9;03, GII, 3). El estémago sirve para digerir la comida que comemos. [El
estémago] la digiere y de ahi pasa a... hacia por el intestino delgado y el intestino
grueso, de ahi la expulsa; la que no necesita la expulsa y la otra la digiere la sangre.

“¢Coémo la digiere la sangre Berenice?” La, este, la revuelve con agua y la pasa, como

que la limpia.
En otro caso, podemos observar que se hace referencia a la “energia™

Josué (9;03, GII, 9). El estémago sirve para mezclar liquidos con la comida y sean
maés ficiles de digerir. Los alimentos se digieren cuando “el cuerpo los quema”,
algunos se vuelven energia y otros los desecha... de la boca, [la comida] pasa por la
garganta y llega a un tubo largo que se llama faringe, y de ahi se va al estémago.
"¢Qué pasa con la comida que se desecha, para dénde se va?” Al intestino grueso y de
ahi se va al ano. Y la comida que se vuelve energia, gllega a todo tu cuerpo? 8i. “4Cémo
llega?™ Este... por medio de las venas. “;Sabes como pasa del estémago a las venas?”
Pues creo que cuando se hace energia, creo que [se] vuelve oxigeno que se va al

corazdn, del corazon se expulsa para que se vaya al cuerpo.

Un aspecto importante a resaltar en el ejemplo anterior, es que el conjunto de los
argumentos esgrimidos por este sujeto parecen, asimismo, encaminarlo en la

explicacion de otros fenémenos, por ejemplo, €l crecimiento:

"¢De qué manera le sirve a tu cuerpo la comida que comes?” Para tener mas energia y
nada mas. ;g,Y tu crees que la comida te sirva, por ejemplo, también para crecer?” Si. *;Y
como crees que nosotros crecemos?” Este, pues... mientras vayamos comiendo las
venas se van haciendo mas grandes y nosoftros nos hacemos grandes con ellas.
“¢Con las venas?” Aja. “sPero por qué es necesario que las venas se hagan grandes?”

Pues, este, pues porque si no, nosotros no creceriamos.
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Para otro de los sujetos, no obstante considerar que la comida pueda llegar a todo
el cuerpo por medio de las venas, su distribucion queda compelida a aquellos

lugares en los que éstas existan:

Arturo (8;08, GII, 2). La comida si llega a otras partes del cuerpo, las manos, la cabeza
y los pies... no llega a los ojos, ni a las uiias ni al pelo. “4Por qué alli no llega la

comida? No tienen venas. Los ojos [por ejemplo], es por donde vemos, [por eso] no

tienen venas.

En este mismo grupo (G}, tres de los sujetos fueron clasificados en el Modelo 3
y, todos ellos, mencionaron que las venas eran el “medio” por el cual los
nutrientes pueden llegar a todo el cuerpo. Mas importante aun, para estos
sujetos, la interrelacion entre el tracto digestivo y las venas hace factible el acceso
de los nutrientes a todo el cuerpo. Por el contrario, cuando uno de los sujetos
pertenecierit;e al GII, pero clasificado bajo los criterios del Modelo 2b, explica el
proceso digestivo se observa, por un lado, la diferencia entre las concepciones

sostenidas por los sujetos del GI y los del GII y, por el otro, la diferencia entre los
Modelos 2b y 3.

Una forma de corroborar lo anterior, a la vez que refleja la logica seguida en la
construcciéon de los modelos (a saber, el nivel intermedio del Modelo 2b), es el
hecho de que cuando no aparecen las venas, el trayecto de los nutrientes queda
circunscrito al tracto digestivo. Por ejemplo, Mariana (8;10, GII, 12} dice que por
un “tubo” llega la comida a la “panza”. La comida sale por el ano, pero sélo
aquella que no necesitamos. Mientras que la comida que nos hace bien se queda
dentro de'la “panza”. Sin embargo, ante la pregunta: “4La comida se queda en el
estomago?” Contesta: Bueno, hay una que se queda y otra que se va. Pero
luego cuando volvemos a comer otra cosa, eso se va y la comida que viene

de nuevo se queda ahi, en la panza...

No obstante, la explicacion de tal hecho se articula en relacién con las

propiedades atribuidas a los alimentos:
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Mariana (8;10, GII, 12). “El pollo y los chicharrones siguen el mismo camino hacia el
estomago?” Si, pero el pollo se queda en la panza porque es nutritivo, pero los

chicharrones salen porque no lo son.

Argumentos semejantes son planteados por una nina que, no obstante pertenecer
al GlII, también fue clasificada en el Modelo 2b. Como en el caso anterior,
distingue entre alimentos nutritivos y comida chatarra y, por consiguiente, les

otorga dos destinos diferentes:

(Daniela, 12;06, GIII, 10). “4Qué sucede con la comida después de que te la comes?” La
desechamos. “sToda la comida que comemos la desechamos?” Segiin tengo entendido...

alguna, la que sirve, la guardamos, y la que no, la desechamos.

Para esta niria, la comida llega al estémago por una “tripa” y de alli pasa al
intestino delgado; la comida “chatarra” se desecha por el intestino grueso pero la
nutritiva se queda dentro del estémago. Asimismo, menciona que la comida no
llega a otras partes del cuerpo pero sirve para darnos fuerza y mantenernos

Sanos:

“¢De qué manera crees tu que le sirve a tu cuerpo la comida que comes?” Yo digo que [la
comida] nos daria energia. Este, nutriéndonos, este... con fuerzas, energia,
manteniéndonos sanos y fuertes. “Pero ¢c6mo es que nos da energia la comida?”

Porque la comida es nutritiva, por ejemplo, la fruta.

Como podemos observar, a diferencia del Sujeto 9, quien concibe
transformaciones de la comida en “energia”, para esta nina, el alimento, por el

solo hecho de ser “nutritivo”, contiene o da “energia™:

Yo digo que todo lo que es golosina no sirve para [darnos| fuerza ni nos nutre. “sPor
eso lo desecha el organismo?” Aja. “Y el pollo, gtambién se desecha o se queda en algiin
lado del cuerpo?” Yo creo que primero nos da como energia o algo, y luego... después
se desecha también. “;Se desecha todo?” Este... Pues yo digo que todo. “yTodo se
desechara?” Aji, porque yo digo que si no, si comes diario, imaginate como quedaria

el estomago, todo lleno de comida.
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Este conjunto e ideas vuelve a remarcar el hecho de que la naturaleza de los
alimentos (nutritivo versus chatarra) imprime asimismo, de alguna manera, su

huella en las concepciones que se tienen de la estructura y funcién digestiva:

“Entonces, el pollo se tiene que ir desechando”. Aja, poco a poco. “;Cual de los dos
alimentos tu crees que se desechara mas rapido, el chicharrén o el pollo?” Eh, es que por
una parte pienso que el chicharrén, porque como no le sirve a nuestro organismo,
pues nuestro cuerpo lo desecha mas ripido. “Y lo que nos sirve 4podria tardar un poco
mas?” Un poco. “Pero, tu crees que el chicharrén siga este mismo camino que sigui6 el
pollo hacia el estémago?” Mmm, yo digo que no... Se iria por otro lado y saldria por
aca. (En este caso dibuja un conducto que va de la garganta hasta el ano.) ¢Llega o no
llega al estomago?” No llega.

Ahora que si observamos a otro sujeto del GIII, respecto de la misma tematica,
pero tipificado en el Modelo 3, encontramos que concibe de manera diferente el
proceso. Por ejemplo, Eduardo (12;02, GIII, 8) dice que €l estémago sirve para
digerir la comida. Después de comerla pasa por el “conducto para el estémago”,
Ilega alli, pasa a los intestinos y después al “conducto” de desecho. La comida no
sale inmediatamente ya que pasa un tiempo en el estémago hasta que es

digerida. De la comida, sélo los minerales y las vitaminas se quedan dentro del
organismo.

Eduardo (12;02, GIII, 8). En el estomago, minerales y vitaminas se separan de los

alimentos y, por medio de las venas, pasan a todo el cuerpo, lo demas de desecha.

Es decir, aunque también diferencia entre alimentos nutritivos y chatarra como
en el caso anterior (véanse los ejemplos de Daniela), ahora son los componentes
lo que se esgrime como la razén de su destino: la comida chatarra es desechada
porque no contienen minerales ni vitaminas. “Qué pasara con los chicharrones
después de que llegan al estomago?” Los digieres. Se van por el conducto para
desecharlos porque no tienen vitaminas. La leche, por ejemplo, tiene calcio

que se va a los huesos y ayuda a crecer.
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Por ultimo, como mencionamos en la presentacién inicial de los resultados,
parece existir una cierta asimetria en la forma en la cual son concebidas las
funciones de los 6rganos. En este sentido, si bien para Eduardo por medio de las
venas los nutrientes alcanzan todo el cuerpo, no sucede lo mismo en el caso del
oxigeno. Para él, el oxigeno s6lo pasa de los pulmones al corazon “para ayudarle a
latir’. Y aunque menciona que también llegaria al cerebro por las venas,
considera que el oxigeno no llega a todas las partes del cuerpe por igual dado
que, por ejemplo, el pie inicamente requiere de calcio para moverse, mientras
que los musculos necesitan de vitaminas y minerales pero no de oxigeno. Es

decir, la llegada de oxigeno o nutrientes al cuerpo, depende de lo que éste

necesite:

Eduardo (12;02, GIII, 8). “4Crees que €l corazon necesite oxigeno?” Pues... necesita mas

vitaminas y minerales que oxigeno.
3.5.8 Discusion

El conjunto de los resultados obtenidos muestra la existencia de un cambio en
las concepciones de los sujetos acerca del funcionamiento organico entre los 6
(GI) y los 9 anos de edad (GIl). Sin embargo, no se aprecia ninguna variacion
entre los 9 y los 12-13 anos (Grupo IlI}. El cambio entre los 6 y los 9 arios se
observa, especificamente, en la forma en que se conceptualiza la funcién de
organo. En el caso del estémago, por ejemplo, todos los sujetos de 6 anos fueron
clasificados en el Nivel 3, mientras que tres sujetos de 9 (GII) y dos de 12 arnos
(GII) lo fueron en el Nivel 4.

Este hecho parece implicar que a los 6 anos de edad los nifios ya poseen una
“geografia del cuerpo” (Crider, 1981) que les permite delimitar distintos 6rganos
en areas especificas del organismo. Sin embargo, en esta edad todavia prevalece
la idea de que los érganos funcionan como “contenedores” o “estaciones de paso”
de las sustancias, pero sin asignarles una papel en la transformacion de las
mismas. Dicha forma de conceptuar las funciones cambia entre los 9 y los 10
anos de edad, cuando los 6rganos comienzan a ser concebidos como entidades

activas que transforman de alguna manera las sustancias y, adicionalmente, se
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llegan a considerar interrelaciones entre los érganos. Esto supone que las
sustancias ya no se circunscriben a un “contenedor”, sino que pueden alcanzar
otras areas del organismo. Empero, después de esta edad, las mismas
concepciones continuan siendo adscritas por algunos de los sujetos de 12 y 13
antos. En este sentido, dicho cambio bien pudiera tipificarse como
enriquecimiento conceptual; esto es, a partir de los 6 artos de edad, por lo menos,
se asiste al desarrollo de un marco biolégico basico que apoya y orienta la
comprension y explicaciones del funcionamiento corporal. No obstante, hacia los
12-18 anos, aun cuando se aprecie un aumento en el numero de elementos
organicos conocidos y se precisen de mejor manera sus funciones, en general
contintia siendo un marco que todavia tiene como referencia el nivel de érgano
mas no el celular. Por tanto, un cambio entre dos marcos interpretativos
diferentes, bien pudiera implicar, suponemos, un cambio conceptual fuerte. En
este sentido, la adopcién de un marco que conceptuara los procesos corporales
como de naturaleza bioquimica, posibilitaria llegar a saber que las células del
cuerpo proveen la “superestructura” que lleva a cabo un conjunto de reacciones
quimicas interrelacionadas {(Rowlands, 2001). Por ende, sostener un marco que
tenga como referencia el nivel celular, conduciria a una comprensién diferente del
funcionamiento organico. Con todo, en el presente trabajo, dicho marco no es

considerado por los sujetos de la muestra estudiados: ninguno de ellos asigna

funciones en el Nivel 5.

Por otra parte, aunque ligado con lo anterior, los datos revelan una asimetria en
la asignacion de las funciones. En el caso de pulmones, €l 75% de los sujetos
{tres sujetos por cada uno de los grupos} le asignan la funcién de “contenedor”.
Mientras que ninguno de los sujetos de la muestra asigné dicha funcién a
corazoén. Lo que ambos casos parecen mostrar es que el conocimiento que se
tiene de los 6rganos del cuerpo no es uniforme. Quiza en esto influyan aspectos
experienciales; es decir, existe una mayor interaccién por parte de los sujetos con
los patrones alimenticios y sus consecuencias para el organismo que, por
ejemplo, con el proceso respiratorio. Tal vez por ello, la respiracion, en la mayoria
de los casos, se conciba simplemente como la entrada y salida de aire y, a la vez,

se circunscriba a los pulmones, haciendo innecesario que el “aire” {oxigeno) llegue
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a otras partes del cuerpo. Véanse los argumentos dados por Eduardo (12;02, GlII,
8). En el caso del corazon, el 41.66% de los sujetos le otorga la funcién de “vivir”.
Lo cual parece contener la idea de que hay drganos que cumplen de mejor
manera que otros con esta funcién (Jaakkola y Slaughter, 2002). Ademas, quiza
también influyan las profusas referencias culturales que refuerzan ciertas
creencias sobre la importancia del corazon. A pesar de todo, las concepciones que
los sujetos sostienen de los 6rganos estémago, pulmones y corazon, parecen estar

contenidas en un marco explicativo especificamente biolégico.

Por ultimo, un aspecto que debe ser examinado en futuras investigaciones, es el
hecho de que la concepcion que tienen los sujetos acerca de la comida, parece
organizarse en derredor de una serie de dicotomias que determinan propiedades
que afectan o interactiian de alguna manera con el organismo. Sin embargo, con
los datos aportados por nuestro estudio, no estamos en posicién de determinar si
tal concepcion refleja una postura vitalista de los ninos (Inagaki y Hatano, 2002),
0 es parte de una concepcién esencialista aunque no necesariamente biologica
(Gelman, Coley y Gottfried, 1994). Empero, si la comida es considerada dentro de
un marco biologico y, por ende, se encuentra ligada con el proceso digestivo, debe
indagarse el hecho de si en algiin momento del desarrollo “comida nutritiva” y
“comida chatarra” se integran (coalescencia) en un unico concepto: nutrientes
(véase Carey, 1985; 1991; 2000) y, si es el caso, examinar de qué manera

cambian, con dicha integracién, las concepciones acerca del proceso digestivo.

Con base en los datos obtenidos y con el objetivo de analizar de manera mas
detallada el conocimiento de los nifios acerca de la digestién, la funcién del

alimento y los lugares especificos a los cuales llegan los nutrientes, se plante6

realizar un nuevo estudio.
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3.6 ESTUDIO 2
3.6.1 Método

Participantes

En este Estudio participaron 18 nirios (9 nifias y 9 nifos). Todos ellos fueron
seleccionados, de manera aleatoria, de una escuela de educacion primaria (SEP)
ubicada en la zona norte de la Ciudad de México. Ninguno de ellos particip6 en el
Estudio 1. Los nirios y las nifas pertenecian a los seis grados de primaria (tres
participantes por cada grado) y fueron divididos, de acuerdo con su edad, en tres
grupos: Grupo I, de 7:04 a 8:04 anos (primero y segundo grados), Grupo II; de

9:01 a 10:05 anos (tercero y cuarto grados) y, Grupo 111, de 10:08 a 11:11 (quinto
y sexto grados).

Materiales

Se utilizd una entrevista compuesta por 4 preguntas (véase procedimiento) que
pretendia examinar las concepciones acerca del proceso digestivo. Cada una de
estas preguntas se realizo para los estimulos chocolate y pollo. Alimentos que
previamente, en un estudio piloto, seis nifilos habian calificado como “chatarra” y
“nutritivo”, respectivamentet. Las mismas 4 preguntas se realizaron presentando
una situacion hipotética: la ingesta accidental de un chicle y una piedra pequena
(3mm de diametro aproximadamente). La forma de establecer la entrevista,
consider6 el formato utilizado por Texeira (2000) en su estudio. Las preguntas
restantes, presentadas en las Tablas 4-8, fueron presentadas en un formato de

pregunta cerrada. (Dichas preguntas trataron de indagar las caracteristicas y

* Se presentaron 21 fotografias de alimentos en tamafio esquela: pescado, jamoén, frijoles, agua sabritones,
gansito, galletas, manzana (fruta), cereal (kellogg’s), arroz, huevo, pelén pelo-rico, refresco, yakult, queso,
choco-milk, verduras (lechuga, espinacas y npopales), leche, malvaviscos, chocolate y pollo. Los ocho
estimulos presentados en el apartado tipificacién de los alimentos de este Estudio, fueron tipificados por 6
nifios de primer grado de primaria por arriba del 80% como nutritivos (pescado, leche, fruta y verduras) y
chatarra (sabritones, gansito, pelén-pelo rico y refresco). Estos estimulos incluyen tres alimentos sélidos y
uno liquido, respectivamente. En los ocho estimulos presentados en el Estudio 3, se cambid leche por arroz , y

sabritones y refresco por sabritas y malvaviscos (el porcentaje alcanzado por estos nuevos estimulos también
estaba por encima del 80%).
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atributos de los alimentos y sus consecuencias para con el organismo.)
Adicionalmente, se utilizaron dos siluetas anatéomicas humanas (vision anterior y

posterlor) para que los ninos dibujaran tanto los érganos como los recorridos de
los alimentos.

Procedimiento

Se seleccioné de manera aleatoria a cada uno de los 18 sujetos de la muestra.
Dado que habia 2 grupos por cada uno de los seis grados, mediante numeros
aleatorios se eligi6 el grupo de procedencia (A o B) y, ya determinado el grupo, se

eligio al sujeto mediante el mismo procedimiento.

Seleccionado el sujeto, se le conducia a un salén habilitado por la Direccién de la
escuela para llevar a cabo el estudio. Ya en el salén se le dijo al nifio o a la niria
que se le iban a hacer una serie de preguntas, que lo importante era lo que €l o
_ella creyesen o pensaran acerca de las mismas, que no consideraran que era un

examen, y que sus respuestas no iban a influir en su calificacién.

En la primera fase del interrogatorio se les planteé a los sujetos una serie de
preguntas en una version de entrevista semiestructurada de corte piagetiano,
siguiendo el modelo utilizado por Texeira (2000) en su estudio. Primero se le

pedia al nifio o0 nifia que se comiera un pequeno trozo de chocolate. Después de

comérselo, se le cuestioné:

1. ¢A qué lugar crees que lleg6?

2. ¢Podrias dibujar en esta silueta el recorrido que siguié para llegar a ese
lugar?

3. ¢El chocolate se queda alli o llega a otras partes del cuerpo?

4. Sillega a otras partes del cuerpo, ¢cémo llega alli?

Posteriormente, se le pidié que dijera si creia o pensaba que el trayecto seguido

por el chocolate seria el mismo si lo ingerido fuera un trozo de pollo, una piedra

pequena o un chicle, con el objetivo de observar las posibles variaciones que
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tendria en el proceso digestivo un determinado tipo de elemento o sustancia.
Asimismo, en esta primera fase se le pidi6 que dibujara los 6rganos mencionados
en la entrevista, para lo cual se le proporcionaron dos siluetas anatémicas

humanas, una con vista posterior y otra con vista anterior.

Por 1ultimo, en la segunda fase, se le hicieron las preguntas restantes. Este grupo
de preguntas estuvo dirigido a examinar: las funciones que cumple el alimento en
€l organismo, la invariancia de tal funcién, y si la distribucién de los nutrientes
alcanza o no todos los érganos del cuerpo. Las entrevistas tuvieron una duraciéon

entre 30 y 40 minutos y todas ellas fueron audio-grabadas.
" Codificaciéon

Con el fin de organizar las respuestas de los sujetos a las preguntas realizadas en
la primera fase de la entrevista, se decidié sintetizar en solamente 2, los 5
modelos utilizados en el Estudio 1. Asi, tenemos que el Modelo A, se refiere a la
secuencia entrada — estémago — (con o sin) — salida, mientras que el Modelo
B, se refiere a la secuencia entrada — estémago — distribucién — salida.
Asimismo, en cuanto a su caracterizaciéon, ambos modelos son concebidos como

“modelos coherentes defectuosos”,"dé acuerdo con la tipificacién que hacen Chiy
Roscoe (2002).

Fiabilidad

Un segundo investigador codificé de manera independiente las respuestas de los
ninos. La fiabilidad entre los dos investigadores fue de 96% para la adjudicacién
de los Modelos.
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3.6.2 Resultados

Modelos Ay B

Las respuestas dadas por los sujetos, fueron calificadas con base en los Modelos
Ay B. El modelo A, como ya se menciono, resalta la secuencia entrada-estémago-
salida (ya sea con o sin salida, por ejemplo: “se queda en la panza®; “lo que
comemos se va a las pompis”; “se va cuando hacen del bano” o “se va al
excremento), sin considerar un proceso de distribucion de los nutrientes a todo el
cuerpo. El modelo B, por su parte, establece la secuencia entrada-estomago-
distribucién-salida, y, a diferencia del modelo anterior, lega a implicar la
distribucién de los nutrientes a otras partes del cuerpo (pero no a todas}. De
acuerdo con esta distincién, el 66.66% de los sﬁjetos fue calificado de acuerdo
con el modelo A, mientras que el 33.33% fue considerado en el modelo B (véase

Anexo 2, para un ejemplo grafico).

En la Grafica 1, puede observarse la distribucion de los Modelos A y B por el
grupo de edad. En dicha grafica puede constatarse que el Modelo A es sostenido
tanto por GI como por GII el 27.77% de las veces. Mientras que el Modelo B
alcanza, en esos mismos grupos, s6lo el 5.55%. Por el contrario, los sujetos
pertenecientes al GIII, fueron asignados al Modelo A, el 11.11% y, al Modelo B, el
22.22%. Estas distribuciones sefialan que una mejor comprension del proceso

digestivo tiende a ser mas asequible para el grupo de mayor edad.
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DISTRIBUCION DE LOS MODELOS

GRUPO 1 GRUPO I1 GRUPO III

~ [WMODELO A & MODELO B|

Porcentaje de la muestra total (n=18)

Grafica 1: Porcentajes de los Modelos A y B por grupo de edad.

Alimentos “nutritivos” y “chatarra”

Una idea sostenida por el 44.44% de los sujetos de la muestra, es aquella que
diferencia entre comida “nutritiva” y comida “chatarra”. Vinculada con ésta,
ademas, se observa la nocion de que los alimentos no llegan a todos los érganos
del cuerpo, asi como una idea acerca de las consecuencias que tiene un alimento
u otro para el organismo; por ejemplo: mientras que el calcio de la leche se va a
los huesos, o la fruta se va a la cabeza, los dulces no se quedan en €l organismo
porque son daninos. Adicionalmente, de manera explicita, la mitad de los sujetos
de la muestra (22.22%j) llegan a considerar tréyectos diferentes en el organismo

de acuerdo con esa clasificacion:
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Nuria (7;10, GI, 11). Hace rato ta comiste un chocolate. Si ta comieras pollo, gel pollo
seguiria el mismo camino, llegaria también al estémago? Si. ¢Crees que el pollo llegue
también a las manos? No. gllegaria a la cabeza? No, nada mas al estémago. sPor qué el
chocolate si llega a las manos y a la cabeza, y el pollo no? Es que alguna comida,
algunos tienen que estar en una parte y otros en otra, dulces en una parte y comida

en otra parte. Asi, tienen que estar separadas de donde estan.

En otras partes de la entrevista, pudo corroborarse que para esta nina, en
sentido estricto, existen “compartimentos” en los cuales queda separada la
comida. Mientras que en otros casos, como en el ejemplo siguiente, la diferencia

“nutritivo”/"chatarra” sirve para especificar qué se distribuye a todo €l cuerpo y
qué no.

Diana E. (10;05, GII, 13). Ta decias hace un momento que una parte del pollo que
comemos se va a la sangre y otra parte se va a la vejiga para ser desechada, ¢cudl es la
parte del pollo que va a la sangre, y cudl es la otra parte del pollo que va a la vejiga? La
mitad del pollo va por la sangre y la mitad se queda en la panza para la vejiga. Y si
en lugar del pollo, yo comiera chicharrones o sabritas. jCrees que las sabritas también se
van por las venas [las cuales ella ya habia mencionado] hacia los pies y las manos? No,
porque nos harian dafo, es comida chatarra. Entonces, jqué seria lo inico que iria
hacia las venas? Las frutas, el pollo, y también los alimentos saludables. ;Y qué se iria
a la vejiga? La mitad de todo lo que comemos. Entonces, si yo como puras sabritas, gla
mitad se iria a la vejiga y la otra mitad a la sangre? No porque nos haria daiio. Entonces,
¢las sabritas se quedarian en el estomago o todas se irian a la vejiga? Toda(s] se va[n] a

la vejiga.

Damian {11;07, GII, 5). Por ejemplo, si comieras “charritos”, ¢ti crees que algo de los
“charritos” llegaria a otras partes de tu cuerpo? No. [Dibuja una linea que va del eséfago
al estémago y luego al ano]. Llegarian aqui [senala lo que dibujé como ano} y se
desecharian. ;Entonces para qué sirve comer charritos y gansitos? Nada mas de postre.

No son nutritivos.
No obstante, la especificacion de los componentes de los alimentos no cambia la

idea acerca de la distribucién de los nutrientes, es decir, éstos siguen accediendo

s6lo a algunas partes del organismo:
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Perla Jazmin (11;07, GIO, 6). ¢Y después de que llega el pollo al estémago, llegara a otros
lugares del cuerpo? Va, o sea, las vitaminas que tiene el pollo se irian a los brazos y
pies, y a la cabeza y nada mas. ;También pasaria lo mismo si lo que comieras fueran
chicharrones? Este... irian al estémago y se desechan. ;Y si lo que tomaras fuera
refresco? También se desecharia. Si fuera agua, jqué pasara con el agua que se toma?

Se va a todo el cuerpo.
Tipificacién de los alimentos

Como podemos observar, la tipificacién que hacen los sujetos de los alimentos se
realiza de acuerdo con la dicotomia nutritivo-chatarra. Con el fin de verificar lo
anterior, les fueron presentados a los sujetos 8 estimulos (fotografias) que,
anterformente, ya habian tipificado como nutritivo (pescado, leche, fruta y
verduras) y chatarra (sabritones, gansito, pelén-pelo rico y refresco). Asi que,
mostrandoles estos estimulos, se les pidi6 que eligieran aquellos alimentos que
“deberia” comer una persona, de acuerdo con una condicién, ser anciano, nino o

bebé. Las respuestas a esta pregunta fueron:

Tabla 4: ;Qué es lo que deberia de comer?

f /| Pescadol| Leche | Fruta|Verdura]Sabritones| Gansito| p- |Refresco
e SRR e B S R o lhco|
Anciano | 72.22% | 77.77% | 94.44% | 94.44% | 0% 0% | 0% | 0%
Nifio | 88.88% |88.88% | 100% |94.44% | 0% _ |16.66%| 0% | 5.5%
Bebé 44.44% | 94.44% | 88.88% | 100% 0% 11.11%| 0% 0%

La eleccién de los alimentos para cada una de las condiciones (anciano, nino,
bebé), ilustra que ésta se hace de manera diferenciada, a saber, dependiendo de
la edad, por ejemplo, eligen leche en un mayor porcentaje para el bebé que para
el anciano. Sin embargo, aunque esa eleccién se ajusta a la condicién, lo
importante es que, en los tres casos, la diferencia fuerte apunta en direccion de la
casi exclusion de los alimentos considerados “chatarra”. En el caso del anciano,
son excluidos por completo pero, aunque son elegidos (con puntajes muy bajos)
para el nirio y el bebé, la razén por lo cual se hace tiene que ver con cuestiones de
“gusto”, no porque cubran necesidades nutricionales. Como fue sefialado por un

nino en la entrevista: “el gansito no sirve para nada, pero a los nifios les gusta”.
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Por otra parte, si a los sujetos se les pide mencionar las consecuencias que
tendria para el organismo el hecho de llevar un cierto tipo de dieta, ellos
diferencian entre distintos resultados. Asi, se les presentaron dos fotografias que
mostraban a dos nifios de la misma edad. Uno de ellos (A), se les dijo, s6lo comia
alimentos “chatarra”, mientras que el otro (B), consumia s6lo alimentos
“nutritivos”. Posteriormente, se les pregunt6: ;Como crees que seran €sos ninos
cuando sean adultos? Enfermos o sanos; fuertes o débiles; altos o chaparros. En
el caso de A, eligieron enfermo (100%), débil (88.89%) y chaparro (94.44%)

Mientras que en el caso de B, eligieron sano (88.88%), fuerte (94.44%) y alto
(100%).

Funcién de los alimentos

Pero, jcudl es la funcién que cumple el alimento en el organismo? Ante esta
pregunta, los sujetos restringieron sus respuestas a 5 funcionés. Aunque algunos
mencionaron solamente una, y otros tres de ellas como maximo, ninguno
mencioné una funcién diferente. Por otra parte, en ninguna de las funciones
consideradas se observan diferencias entre los tres grupos de edad. El total de la

muestra eligio de la siguiente manera las funciones:

Tabla 5: yPara qué sirve el alimento que comes?
Nutricion Salud Vivir Fuerza/energia Crecer

R R R e T B R

Como puede observarse, en las funciones “crecer” y “fuerza/energia” es en donde
se dan los puntajes mas altos. El caso sobresaliente es el de la funcién “vivir”, la
cual obtuvo el puntaje mas bajo. El hecho de que “crecimiento” alcance el puntaje
mas alto, puede hacer pensar que los sujetos consideran sé6lo un estado (por
ejemplo, la edad) del organismo. Dado que este pudiera ser el caso, se les
presento otra pregunta que indagaba por la funcién que tendria el alimento en un

anciano o en un bebé.
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Tabla 6: sPara qué crees que le sirva alimentarse?

2 o2

Fuerza / energxa Crecer

_ Nutnc:on

“100%

Respecto de la condicién “anciano”, puede observarse que vivir aumenta
sustancialmente su puntaje; fuerza/energia y salud no presentan variaciones,
mientras que nutricién decrece. En la condicion “bebé, el aspecto mas relevante
de los puntajes es el 100% dado a la funcién crecimiento y el 0% a vivir. Es
decir, para los sujetos de esta muestra, el alimento cumple necesidades distintas
dependiendo del “estado” edad. (Como en el caso anterior, no se presentan

diferencias entre los grupos de edad en la eleccién de las funciones.)

Este conjunto de datos muestra que los sujetos atienden a ciertas condiciones y,
al hacerlo, diferencian entre los objetivos que cumple el alimento para con el
organismo. En tal caso, lo que parece obvio es que no conceptiian como
invariantes ciertas funciones organicas. No obstante, los sujetos parecen
comprender algunas relaciones, por ejemplo, entre actividad y requerimiento
alimenticio. Cuando se les presentaron dos estimulos, un futbolista y un
oficinista (detallando las actividades llevadas a cabo por cada uno de ellos en un
intervalo de 8 horas), con el fin de que los sujetos determinaran quién necesitaba
de una mayor ingesta de alimento, el futbolista fue elegido el 83.33% de las veces,
mientras que el oficinista lo fue sélo el 16.66%. Asimismo, argumentaron que una
mayor cantidad de alimento era necesaria para llevar a cabo esa actividad. Por

tanto, se le otorg6 la funcién fuerza/energia al futbolista el 72.22% de las veces.

Ahora bien, si los nutrientes son o no necesarios para apoyar todas las funciones
que lleva a cabo el organismo, queda evidenciado por la manera en la que los
sujetos suponen qué funciones (o actividades) requieren de los suministros
alimenticios. Cuando se les presenté una pregunta como la siguiente: ;El
alimento que tu comes te sirve (o ayuda) para que lata tu corazon?, variando las
funciones o actividades (jugar, dormir, pensar, respirar, crecer), la distribucion de

las respuestas fue la siguiente:
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Tabla 7: ;El alimento que tu comes te sirve para...?
Juggr Dormir Pensar Respirar Latir _(V)

Una vez mas, como puede verse, los sujetos tienden a privilegiar la relacion
alimentacion-crecimiento. Asimismo, una comparacién entre jugar y dormir
apunta a que quiza la distincién esta siendo hecha tomando en cuenta el monto

de actividad requerido {como en el caso del futbolista).

Por otra parte, si la ingesta de alimento posibilita que se lleven a cabo funciones
como €l movimiento cardiaco o el pensar, seria coherente suponer que los
nutrientes acceden a los érganos “base” de tales funciones; sin embargo, aun y
cuando algunos de los sujetos sostienen que los nutrientes llegan a todo el

cuerpo, un examen de los lugares especificos a los cuales estos podrian acceder,

muestra lo siguiente:

Tabla 8: JEl alimento que tu comes, llega a...? .
Cerebro | Corazon| Uiias |Estémago [Cabello| Pies Ojos |Huesos | Células

'33:33%:| 16.66% 1 11:11%| '83.33% |27.77% |22:22%|27.77% | 55:55% | 22.22%

Estos resultados indican una discrepancia, por un lado, se considera que la
ingesta de los alimentos sirve para el “latido del corazon” (77.78%) o para pensar
{72.22%), por el otro, sélo el 16.66% y el 33.33% de la muestra, respectivamente,
supone que el alimento llega a los 6rganos corazon y cerebro. Dicha discrepancia
probablemente senala que el conocimiento que poseen los sujetos atiende a
relaciones entrada-salida (conocimiento directo de las causas), en consecuencia,
a un conocimiento general y poco detallado del funcionamiento corporal. En el
caso del estémago no parece ser extrario el puntaje alcanzado (83.33%), dado que
para los sujetos, incluso aquellos que sostienen el Modelo A, este érgano es un
receptaculo o una estacion de paso de la comida, por ende, el alimento si llega a
€l. Respecto de los huesos (55.55%), algunos de los sujetos del Gl y Gl
tendieron a mencionar que un nutriente que llega a los huesos es el calcio. No
.obstante, ambos resultados quiza estén enlazados con la preponderancia que le

otorgan los sujetos a la relacion alimentacion-crecimiento. Por ejemplo, cuando
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en las entrevistas se les pregunté si sabian por qué se crece, algunos de los
sujetos del GII y GIII (33.33%) implicaron, precisamente, el estémago y los huesos
en el crecimiento: “crecen los huesos”; “se alargan los huesos” (16.66%]); o bien,
“la comida va circulando por las partes que necesitan crecer, como el estomago”;

“crece el organismo y el estémago” (16.66%).

Esta idea de que la distribucion de los nutrientes alcanza solamente algunas
partes del organismo, esta bastante generalizada incluso en aquellos sujetos que

sostenian que el alimento si llega a otras partes del cuerpo:

Carlos (11;11, GIII, 4). ¢Por dénde llega el alimento a otras partes del cuerpo? Por varias
venas. /Y crees que a las células también llegue el alimento? También. Ellas se lo
comen. JPara qué se lo comen? Para alimentarse... ¢En qué partes del cuerpc hay
células? En todo [el cuerpo]. JEn todo el cuerpo? ¢En las unas habra células? No. JEn el
cabello? Tampoco. ¢En los huesos? No. ¢En los musculos? En los misculos si. JEl
estémago tendra células? Si. ;Y porqué el cabello no tiene células? Porque estd aqui

afuera. ;/Solamente lo que esta dentro del cuerpo tiene células? Si.

Perla Jazmin (11;09, GIII, 6). Lo que ta comes, gllega, por ejemplo, al cabello? Puede ser.
JPor qué puede ser? Porque las vitaminas pueden pasar ahi y también al cerebro. ¢Y
de dénde provienen lés vitaminas? Por medio de que come uno frutas y verduras.
Entonces, ¢las vitaminas que contienen los alimentos, llegan al cerebro? 8i. ;llegaran a
los dedos? No. ¢Al estémago también llegaran vitaminas? 8i. ¢Al cabello? Si. ¢A los ojos?
Si. A los huesos? A los huesos llega calcio. ;Y sabes qué hay que comer para que
tengamos calcio? Este, leche y otras cosas. Oye, ¢y el calcio de la leche llegara también
a los dientes? Si. sllegara a mi oido el calcio? No llega. /A mi piel llegara el calcio? No.
¢Nada mas a los huesos y a los dientes? Si. Muy bien, ahora te voy a hacer otras
preguntas. ;Sabes en qué parte del cuerpo hay células? ¢Células? Este, en todo el
cuerpo. JEn la piel tenemos células? No sé. JEn el cabello tenemos células? No sé. A ver,
en los dientes ¢tenemos células? No. JEn los huesos? En los huesos no. Entonces, squé

es lo que si tiene células? El corazén, y en los alrededores.

Entre otras cosas, los ejemplos anteriores denotan una falta de conocimiento

sobre las células, aun por aquellos sujetos (cerca del 20%) que las mencionan.
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Estas, como se observa, no son las unidades del cuerpo, son, de acuerdo con

Ulises (10;11, GIII, 17): “... cositas que van por la sangre”.

Por otra parte, cabe también la posibi]ldad de que las sustancias no se
distribuyan a todo el organismo por una especie de “adecuacion” entre la

sustancia y el érgano-diana:

Mauri (8;04, GI, 10). ¢Ta crees que las vitaminas de los alimentos lleguen a los ojos?
También y también la vitamina E, la zanahoria, porque nos ayuda a ver mejor. ;Si no
comieras zanahorias, ta crees que verias bien? Necesitaria lentes. yPero tu crees que
necesitarias lentes por no comer zanahorias? Si, porque los ojos, como ninguna
zanahoria los ayuda a que puedan ver mejor, se les ird quitando unas cosas que

sirven para que veamos.

O bien, por la relacién causa-efecto entre la propiedad de una sustancia ingerida

y el color que posee un tejido del organismo:

Diana E. (10;05, GII, 13). Yo comia mucho jitomate, y una vez me enfermé y me
llevaron a hacer anilisis de sangre, sali que mi sangre esta muy roja porque como

muchos jitomates.

Relacionado con lo anterior, los resultados muestran que lo sujetos no conciben
transformaciones quimicas de las sustancias durante el proceso digestivo; a
saber, las sustancias siguen guardando las propiedades que tenian antes de la
ingesta. Por ejemplo, en la primera parte de la entrevista se les cuestioné acerca
de qué pasaria con un chicle o una piedra pequena que, accidentalmente, se
hubiera tragado un nifio. Ante tal pregunta, 88.88% de la muestra total,
mencioné que el chicle se quedaria pegado en algin tramo del tracto digestivo
como consecuencia de una “propiedad” que posee tal elemento. En algunos casos,

se queda en el organismo toda la vida:

Diana (7;00, G, 9). Se queda en la panza porque es pegajoso... Se queda pegado toda

la vida.
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En otros casos, sale del organismo:

Arturo (7;00, GI, 8). Se queda en la panza [porque] es pegostioso (sic). Luego se sale
por las pompis.

Por otra parte, aun cuando algunos de los sujetos conciben la existencia del jugo

gastrico, dicho conocimiento no es aplicado en el caso del chicle. Por ejemplo:

‘Damian (11,07, GII1, 5). Los jugos gistricos deshacen el pollo, pero no deshacen la
piedra... A veces el chicle se atora antes de llegar a los jugos. Se empieza a deshacer

Y se cae. [Bueno], mis bien se empieza a despegar.

Pero, en el momento en el que es dable pensar en una posible transformacién del

chicle, ésta no deviene a través de alguna funcién del organismo, sino por
factores externos:

Mauri (8;04, GI, 10). El chicle se queda pegado en el estémago y le agarra una
enfermedad [al nifio]. Lo llevan al doctor para que le puedan dar medicinas y el

chicle se convierta en algo que lo pueda llevar al excremento.

En el caso de la piedra, el 38.88% mencioné no saber que pasaria. Para el
27.77% la piedra se atoraria en la garganta, en caso contrario, lastimaria el
estémago, o se quedaria en €l (22.22%)j), mientras que sé6lo el 11.11% supone una
transformacién. No obstante, cuando ésta se da, es porque “en algiin momento se

deshace, por el tiempo” o bien, porque “queda en arena y sale”. Es decir, dichas

trasformaciones son de indole fisica, pero no quimica.
3.6.3 Discusion

El 66.66% de los sujetos de la muestra en el Estudio 2, fue adscrito al Modelo A,
mientras que el 33.33% lo fue en el Modelo B. Estos hallazgos apuntan en la
direccién de lo encontrado en el Estudio 1 respecto de las concepciones que

tienen los sujetos acerca del proceso digestivo (Grafica 1). Asimismo, muestran
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que los Grupos I y 1l atienden en mayor proporciéon al Modelo A, mientras que el
GIIl se ubica en el Modelo B; es decir, el conocimiento de los sujetos se va
incrementando y detallando conforme aumenta la edad. Por otra parte, los
resultados sefalan que las nociones de los nifos acerca del funcionamiento
corporal, se organizan, por lo menos desde los 6 afios, en torno a un modelo
explicativo biolégico del funcionamiento corporal. Con todo, dicho modelo es
parcial (Flores y Gallegos, 1998), incompleto. Por un lado, el conocimiento acerca
del proceso digestivo se circunscribe a un area especifica: el estomago. Por tanto,
en este 6rgano, el proceso comienza y termina. La “digestién”, por su parte, es
concebida como transformacion fisica (moler la comida, mezclarla, etc.) y, el
mecanismo de absorcion, es obviado. Unido a lo anterior, esta la idea de que los
nutrientes de los alimentos no alcanzan un area mayor del organismo. Pero aun
cuando éstos logren alcanzar otros érganos, su alcance se ve limitado a unos
cuantos de ellos. Por el otro lado, el conocimiento de las transformaciones

quimicas que ocurren en el organismo esta completamente ausente.

Otros de los hallazgos parecen apuntar en la direccién de que, posiblemente, la
dicotomia nutritivo versus chatarra, utilizada para tipificar los alimentos,
mantiene una fuerte incidencia en las concepciones acerca del proceso digestivo.
Dado que el 100% de los sujetos realiza dicha tipificacién, es posible pensar que
ese conocimiento es muy anterior a los 6 anos de edad, y su fuente no parece ser
la experiencia directa del sujeto, sino la transmisién cultural. Como lo senalan
Birch et al, (1999): "Durante los primeros cinco anos de su vida, los niflos son
continuamente provistos de una educacion nutricional ya sea formal o informal...
incluyendo la procedencia del alimento (...), las consecuencias de comer una
comida particular (...}, si son ‘buenas’ o ‘'malas’ para nosotros y qué constituye
una regla de cocina aceptable o inaceptable...” (p. 162). Asimismo, como lo
mencionan estas autoras, parece que muy tempranamente los nifios aprenden las
contingencias sobre lo que deben comer para obtener una recompensa: “Si te
comes las zanahorias, entonces tendras postre”, lo cual parece dar pie a que se
establezca una diferencia entre comida nutritiva y golosinas y sus posibles
consecuencias para el organismo, guiado por un imperativo social que dicta lo

que debe o no comerse. En este sentido, el conocimiento que tienen los sujetos de
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los alimentos, no esta basado en un conocimiento de sus componentes quimicos,

sino que esta centrado en la diferenciacion, promovida socialmente, “nutritivo”
versus “chatarra”.

Unido a este conocimiento, se encuentra el referido al interior del cuerpo. A los 6
arios, los ninos ya saben que existe “algo” en el interior: huesos, sangre, érganos,
etc., sin embargo, no saben de la existencia de sustancias quimicas (enzimas,
~ bilis, jugo pancreatico). Por tanto, son impensables las modificaciones quimicas
que el organismo promueve sobre los alimentos ingeridos. No obstante, también
podria considerarse que dado que el proceso digestivo es explicado de manera
conjunta con la tipificacion nutritivo-chatarra, ésta iltima quiza funcione como
un “concepto constrictor” (véase Flores y Gallegos, 1998) y, por tanto, sobre esa
base se organice, a su vez, el conocimiento sobre el funcionamiento digestivo. A
saber, atin cuando el modelo B tiene una mayor presencia en el Grupo IllI, dichos
sujetos no dejan de seguir considerando la dicotomia nutritivo/chatarra en sus
explicaciones sobre el funcionamiento digestivo. Lo cual parece indicar que, para
estos sujetos, el aumento en el conocimiento sobre el funcionamiento corporal,
continua siendo adherido al “concepto constrictor”. Esta idea podria ser
corroborada con sujetos de mayor edad y de otro nivel educativo en el cual, tal
vez, el conocimiento sobre la estructura y funcionamiento celular permita
reorganizar la tipificacion que se hace de los alimentos, dado que el conocimiento
celular haria necesaria la incorporacion de las transformaciones quimicas que

ocurren en el organismo

Por ultimo, pudiera ser productivo, teéricamente, cualificar las concepciones de
los ninos sobre el proceso digestivo como “ideas previas”, a saber, como
construcciones personales “... elaboradas por cada sujeto con la finalidad de
explicarse situaciones fenomenologicas comunes o bien, que aunque no sean
comunes, al ser planteadas al sujeto éste utiliza esas ideas previas para dar
solucién al cuestionamiento propuesto” (Flores, 2000, p. 28}. Lo cual permitiria
pensar las concepciones de los nirios acerca del proceso digestivo como entidades

conceptuales relativa o parcialmente conexas, lo cual, a su vez, explicaria porque
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la red conceptual utilizada por los sujetos para dar cuenta del funcionamiento

corporal es coherente pero, a la vez, incompleta.
3.6.4 Conclusiones de los Estudios 1 y 2.

Los Estudios 1y 2 exploraron las ideas de los nifios acerca del proceso digestivo y
sus concepciones acerca de los alimentos. Nuestro punto de partida fue
considerar que los nifios, por lo menos desde los 6 anos de edad, se basan en
“modelos fisiolégicos” elementales para explicar el proceso digestivo, y no
unicamente en relaciones de entrada-salida. Asimismo, supusimos que dichos
modelos abarcarian, con exclusividad, fenémenos biolégicos, por lo cual, las
funciones corporales serian comprendidas por los nifnlos en este dominio y no en

el dominio psicologico.

Los resultados obtenidos (Estudio 1), muestran que el conocimiento factual
acerca de las funciones organicas se incrementa de los 6 a los 9 anos de edad. De
la misma manera, entre estas edades, el conocimiento sobre la localizacion y
conexion entre oérganos se va haciendo mas preciso y detallado. Ambos cambios
en el conocimiento conllevan una nueva forma de concebir y explicar el proceso
digestivo (el cambio entre Gl y GII}; sin embargo, los resultados también indican
que una vez establecida esta nueva forma, continua detallandose y ampliandose,
pero permanece estable entre los 9 y los 12 arios de edad. En este sentido, dichos
cambios quiza representan mas la estructura de un enriquecimiento que la de un
cambio conceptual fuerte o radical (Carey, 1985; 1991; 2000). El conocimiento
factual sobre las funciones organicas que despliegan los sujetos, muestra que es
en los 6rganos (y, parcialmente en los sistemas o aparatos) en donde los ninos
fundamentan su comprension del funcionamiento corpbral. Ello es valido tanto
para los sujetos que eligen la funcion de contenedor (en su mayoria los sujetos de
6 anos) como para aquellos que eligen la funcién canénica (generalmente, de los 9
a los 12 arios). Asimismo, puede observarse que con ese fundamento, los nifios
comienzan a considerar transformaciones de naturaleza fisica (especificamente
cuando explican el proceso digestivo), mientras que, por otra parte, todos los

sujetos de la muestra (en ambos estudios), omiten el nivel celular en sus
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explicaciones. Si hipotéticamente, se diera el caso de que las explicaciones se
organizaran a partir de este fundamento, lo considerariamos un cambio radical, a

saber, un cambio de teoria.

Por otra parte, este conjunto de resultados no parece apoyar los planteamientos
de Jaakkola y Slaughter (2002), en el sentido de que sostener una “Teoria de la
vida™ es el primer paso en la comprension de los ninos sobre €l cuerpo humano
en términos genuinamente bioldgicos, es decir, una maquina que funciona para
el mantenimiento de la vida. La designacion de una funcién global
(especificamente, “vivir”) fue atribuida unicamente al corazén (41.66%) pero, en
ningtin momento, a estémago o pulmones (Estudio 1). Asimismo, en el Estudio 2,
la Tabla 6 muestra que “vivir” es el puntaje mas bajo de respuesta cuando tiene
que justificarse para qué sirve el alimento. Ambos resultados implican que para
los sujetos de los Estudios 1 y 2 (sobretodo para los de 6 arios) existen érganos
especificos que llevan a cabo actividades especificas, pero no son integrados para
conformar conjuntos mas amplios (aparatos y/o sistemas) y, cuando se hace, se
realiza de manera parcial. Por tanto, en nuestra opinién, es dificil asegurar que
para los nifios (por lo menos para los participantes de nuestros estudios) el

cuerpo humano sea una “maquina biolégica” que funciona para el mantenimiento
de la vida.

En cuanto a la afirmacién de que los nifios comprenden los fenémenos biolégicos
a partir de la causalidad vitalista (Inagaki y Hatano, 1999), dado que suponen
que por lo menos dos funciones son apoyadas por el “poder vital” ingerido
mediante los alimentos (mantener el vigor y crecer), en el Estudio 2 se obtuvieron
resultados que requieren de un analisis cuidadoso. Si bien la Tabla 6 (Estudio 2)
muestra que el alimento, entre otras, apoya las funciones “vivir" y otorgar
“fuerza/energia”, estas funciones se le atribuyen con el 50% y 38.89%
respectivamente, al anciano y con el 0% y 5.55% al bebé. Mientras que “crecer” se
aplica con exclusividad al bebé (100%) mas no al anciano (0%). Esta asimetria
puede indicar que si bien “vivir’, “fuerza/energia” y “crecer” son funciones
apoyadas por el “poder vital” ingerido mediante los alimentos, estan delimitadas

por la condicién del organismo. A saber, el alimento apoya la funcién “crecer” (la
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razon de ello pensamos indagarla préoximamente) unicamente en la etapa bebé
pero no en la vejez. Si tal es el caso, podriamos estar de acuerdo con la
suposicién de Inagaki y Hatano (1999, 2002) de que “crecer” es el resultado de un
“superavit” del alimento. No obstante, queda un problema por resolver. Los
resultados mostrados en la Tabla 4 (Estudio 2) senalan que no existen diferencias
significativas {la unica diferencia se da en el estimulo “pescado”) entre los
alimentos que “debe” comer un anciano y un bebé. Por tanto, cabe preguntar, si
los alimentos que se consumen son los mismos en cada uno de los casos, ¢por
qué apoyan funciones diferentes? En otras palabras, si el “poder vital” de los
alimentos es el mismo, ¢por qué apoya algunas funciones de acuerdo con la edad
del organismo? Lo mas obvio parece ser que el estado del organismo (infancia o
vejez) “determina” las funciones que cumple el “poder vital” ingerido mediante los
alimentos. Pero, en un caso u otro, esas funciones son promovidas por el “poder
vital” adherido en los alimentos. Con todo, resta revisar por qué en algunos casos

el organismo es una entidad “activa” que promueve la transformacion de los

alimentos en energia:

Josué, 9;03, GII, 9) El estémago sirve para mezclar liquidos con la comida y sean
mis faciles de digerir. Los alimentos se digieren cuando el cuerpo los quema,

algunos se vuelven energia y otros los desecha.

Mientras que en otros, no se implica ninguna transformacion, dado que comida

nutritiva es igual que energia:

{Daniela, 12;06, GIII, 10) *sDe qué manera crees tu que le sirve a tu cuerpo la comida que
comes?” Yo digo que [la comida)] nos daria energia. Este, nutriéndonos, este... con
fuerzas, energia, manteniéndonos sanos y fuertes. “Pero /como es que nos da energia

la comida?” Porque la comida es nutritiva, por ejemplo, la fruta.

En cuanto a las concepciones de los sujetos acerca de los alimentos, los
resultados del Estudio 2 muestran que éstas no cambian a lo largo de los grupos
de edad muestreados en ninguno de los dos estudios. Aunque en algunos
momentos la dicotomia nutritivo-chatarra parece incidir en la forma en la cuai los

sujetos conciben la organizacion anatémica, en general, para todos ellos, la
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suposicién de que el tipo de alimento tiene efectos en el organismo de manera
diferente, es una constante. Una posible explicacién de lo anterior, tal vez esté
dada en que la distinciéon alimentos “buenos o malos” para comer, Se proyecta en
“buenos o malos” para el organismo (vivir, mantener la salud, crecer, etc.).
Entonces, quizd estas ideas estén basadas en “patrones de alimentacion”
depositados culturalmente (Birch et al, 1999) y ser las mismas para todos los
sujetos de una cultura determinada. En este sentido, es posible que no sufran
cambios a través de la edad. Es decir, dicho conocimiento puede permanecer sin
alteraciones debido, principalmente, a que la variedad de alimentos que los
miembros de una cultura consumen es casi siempre la misma, y es la que se
introduce en las nuevas generaciones. Por consiguiente, si los alimentos son
tipificados como “buenos o malos” para comer (concepto social) y tal tipificacion
solo se proyecta en “buenos o malos” para el organismo {concepto biologico) no
habria un cambio en los conceptos utilizados. Sin embargo, si los sujetos logran
en algin momento del desarrollo diferenciar entre un concepto social y uno
biolégico, ello implicaria un cierto avance en el conocimiento de las funciones
corporales. Por tanto, tal vez una comprensién de los alimentos y de su papel en
el organismo dependa, inicialmente, de una diferenciacion entre ambos conceptos
(Carey, 2000) y, posteriormente, en la adquisicion de un nuevo conocimiento
factual: los componentes quimicos de los alimentos. Si esto es asi, creemos,
pudiera posibilitarse la comprensiéon de las funciones corporales en el nivel
bioquimico. La comprobacién empirica de tal asercion, es la meta, entre otras, del
siguiente estudio.
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3.7 ESTUDIO 3
3.7.1 Método
Participantes

Un total de 47 participantes de ambos sexos (22 mujeres y 25 hombres) y de
cuatro diferentes grupos de edad tomaron parte en este estudio: Grupo I, 12 de 6-
7 anos (rango 6;08 a 7;05; M = 7;00); Grupo II, 12 de 8-9 anos (rango 8;08 a 9;04;
M = 9;01); GIII, 12 de 11-12 afios (rango 11;07 a 12;05; M = 12;01} y GIV, 11 de
16-18 anos (rango 16;07 a 18;10; M = 17;06). Los nirios y las nifias de los Grupos
I a III fueron reclutados de una escuela de educacion primaria (SEP) del noreste
de la Ciudad de México. Estos sujetos cursaban el primero, tercero y sexto grados
de primaria. Mientras que los participantes del Grupo IV, fueron reclutados del
CCH-Sur (Bachillerato perteneciente a la UNAM), en donde cursaban el quinto
semestre. Todos participantes pertenecian a un nivel socioeconémico medio.

Ninguno de ellos particip6 en los dos Estudios anteriores.

Materiales

Se aplicoé un cuestionario (véase Anexo 3) constituido por 5 secciones (A, B, C, D
y E). La seccion A empieza con la pregunta “;Sabes que es lo que hay dentro de
nuestro cuerpo?”. Posteriormente, se les proporcionaban a los participantes 2
siluetas (tamano oficio) anatémicas del cuerpo humano con visiébn anterior y
posterior (Anexo 4) y, al hacerlo, se Ies daba la consigna: ¢Podrias dibujar en
estas siluetas, todo Io que ti crees que hay en el interior de nuestro cuerpo? La
seccion B esta constituida por 10 preguntas que indagan las concepciones que
tienen los sujetos acerca de los alimentos. Aqui se utilizaron 8 fotografias (Anexo
5) de alimentos (4 nutritivos y 4 chatarra. Estos estimulos, como ya fue
mencionado con anterioridad, fueron tipificados, entre 21 fotografias de alimentos
como nutritivos y chatarra por encima del 80%). La seccion C, constituida por 17
preguntas atiende, principalmente, a la indagacion de los trayectos que sigue el

alimento en el tracto digestivo asi como a las transformaciones que éste sufre en
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dichos trayectos. Adicionalmente, en estd misma seccién, se utilizaron 5
fotografias (véase Anexo 6) mediante las cuales los sujetos podian elegir los
cambios que sufrian los alimentos. La seccion D organizada en torno de 6
preguntas, indagan la temporalidad del proceso digestivo y el destino final de los
alimentos. Mientras que en la seccién E se les proporcionaron una vez mas las
siluetas para que dibujaran todos aquellos lugares que habia recorrido el
alimento. Finalmente, se les hicieron dos preguntas (idénticas a las realizadas por
Jaakkola y Slaughter, 2002): (1) ¢Para qué sirve el estomago? (2) ;Qué pasaria si
no tuvi€éramos estomago?

Dicho cuestionario fue piloteado previamente con 12 sujetos de educacién
primaria (de primero, segundo y sexto grados). La escuela en donde éste se llevo a
cabo pertenecia a la misma zona escolar que aquella en la que se aplico el
cuestionario definitivo. El objetivo del piloteo fue realizar modificaciones en las
preguntas necesarias para su comprension, ajustes en el fraseo, asi como medir
la duracion de la aplicacion. Asimismo, es importante resaltar que este

cuestionario fue construido a partir de los resultados encontrados en el Estudio
2.

Procedimiento

Los participantes fueron seleccionados al azar de cada uno de los dos érupos
existentes en la. escuela primaria por cada grado escolar. Fueron seleccionados
mediante el nimero de lista y con una hoja de ntimeros aleatorios. Tratando de
guardar la proporcion de niflos y nifas participantes. En el caso de los
estudiantes de bachillerato, no fue posible establecer la seleccion dado que era el

unico grupo con el cual pudimos contar.

Una vez seleccionado el nifo o la nifa, se le conducia a un salén facilitado por la
direccion del plantel (primaria), un salén de usos miiltiples de 6 x 4 mts. Dicho
salon tenia dos mesas de trabajo y cuatro sillas. Ya dentro del salon, se invitaba
al nifio o nina a sentarse. En ese momento nos presentibamos (los dos

experimentadores) y se le preguntabé su nombre y edad (se cotejaron las edades
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de los participantes con las maestras de cada uno de ellos, cuando el dato no se
tenia, se recurri6 a las listas que poseia la direccion del plantel). Posteriormente,
se le decia: “Estamos haciendo un trabajo que consiste en preguntarles a nifos
(nifias) como tu lo que piensan acerca de lo que ocurre dentro de nuestro cuerpo.
Esto no es un examen. S6lo nos interesa saber qué es lo que t crees o piensas.
Lo que nos digas no se lo vamos a decir a tu maestra(o) ni a la direccion. ;Estas
de acuerdo? (S6lo uno de los participantes de primer grado no accediéo a la

entrevista, por lo cual fue reemplazado por otro sujeto del mismo grado y género.)

Después de lograda la relacién entre el nifio o la nina y los investigadores, se
comenzaba con la aplicacién del cuestionario. Cada una de las preguntas se leyo
de la misma manera (tono y ritmo) para todos los participantes (incluso para
aquellos que cursaban el bachillerato), en el momento en el cual ellos pedian
alguna aclaracion se les volvia a leer la pregunta de manera mas pausada. Uno

de los investigadores escribia en un cuestionario cada una de las respuestas de

los sujetos.

Con el fin de explorar las posibles relaciones entre la tipificacion de los alimentos
y el proceso digestivo concomitante, el cuestionario fue presentado en dos
versiones. En la version a, el estimulo “manzana” era el alimento mientras que en
la version b el estimulo fue “papa-sabritas”. Las secciones A y B son idénticas
para ambas versiones, el cambio sobreviene a partir de la seccion C. Por ello, a la

mitad de los sujetos se les aplicé primero la version a y luego la b y, a la otra

mitad la secuencia inversa.

La aplicacion completa (ambas versiones) tuvo una duracién entre 35 y 45

minutos. Todas las entrevistas fueron video-grabadas.
Codificacién
Todas las respuestas de los sujetos recabadas por el cuestionario fueron

convertidas a puntajes (principalmente de nivel ordinal) con el objetivo de ser

tratados estadisticamente. Asimismo, en cada una de las secciones del apartado
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de resultados, se presentaran los niveles y los criterios utilizados para calificar las

respuestas.
Fiabilidad

Con el objetivo de evaluar la fiabilidad, un segundo codificador calificé6 de manera
independiente cada una de las respuestas. Para todos los casos, la fiabilidad

entre los dos codificadores se sostuvo entre 96% y 98%.

3.7.2 Resultados

Los resultados seran presentados en el siguiente orden. Primero analizaremos los
datos referentes a la seccion B, es decir, las concepciones de los sujetos acerca de
los alimentos (apartado 3.7.3), posteriormente, los datos extraidos de la secciéon A
relativos a la localizacién y funciéon de los érganos (apartado 3.7.4). Finalmente,
se presentaran los datos de la seccion C acerca del trayecto y transformaciéon de
los alimentos (apartado 3.7.6) en sus versiones a y b. (De la seccion D soélo

presentaremos los datos referidos a la pregunta 28.)
3.7.3 Clasificacion y propiedades de los alimentos.
3.7.3.1 Cudles son los alimentos nutritivos y cudles los alimentos chatarra.

En las preguntas 1.1 y 3.1 de la seccion B (en adelante, seran designadas todas
las preguntas por su seccién y namero. En este caso, los cédigos serian B1.1 y
B3.1) se pidi6 nominar 3 alimentos que fueran considerados como “nutritivos” y
“chatarra” respectivamente. Las respuestas a la pregunta 1.1 (alimentos
nutritivos) fueron aglutinadas en torno a 3 grupos: Grupo 1, cereales y
tubérculos; Grupo 2, frutas y verduras y, Grupo 3, leguminosas y alimentos de
origen animal. Dado que se pedia nominar 3 alimentos, €l nimero de alimentos
reportados por la muestra total deberia ser de 141 (100%). En este sentido,
cuando un sujeto reporté (por ejemplo, el sujeto 1), platano, manzana y pera, se

consideré que habia mencionado tres “frutas”. De todos los alimentos referidos,
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so6lo en dos ocasiones el mismo alimento fue reportado como nutritivo por uno de
los sujetos y como chatarra por otro (pan y tacos). Asi, se obtuvieron los
siguientes resultados (el 2.83% faltante corresponde a 4 sujetos de la muestra
total que reportaron como alimento nutritivo “agua”):

Tablal: Porcentaje de alimentos considerados nutritivos por grupo alimenticio.

Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Total
Alimentos Cereales | Tubérculos Frutas Verduras | Leguminosas | Origen Animal

9.07%

La Tabla 1 permite observar que, respecto de los alimentos que los sujetos
consideran y nominan como “nutritivos”, no existen diferencias entre los 4 grupos
de edad. Es decir, 41 sujetos (87.23%) nominaron una fruta (platano, naranja,
manzana) o un alimento de origen animal (pescado, leche, huevo) como ejemplos
de alimentos nutritivos; mientras que 35 de ellos (74.46%) lo hizo mencionando
alguna verdura (zanahoria, jitomate, espinaca) y 18 (38.29%) cereales (arroz,
trigo). En este sentido, por lo menos para la muestra estudiada, los alimentos

considerados nutritivos caen dentro de tres conjuntos verduras, frutas y carne.

En el caso de los alimentos considerados chatarra, la tendencia de los datos es
bastante similar. Los sujetos refirieron como ejemplos, una serie de alimentos

que fueron clasificados de la siguiente manera:

Tabla 2: Porcentaje de alimentos considerados chatarra.
Comida rapida | Frituras | Golosinas | Refrescos | Cacahuates | Palomitas Total

A A R R S TRV U R N 5 SRR R 1
% | 22.69% | 29.78% | 31.20% | 12.95% |. 2.85% | 1.41%

Al jgual que en la Tabla anterior, en ésta tampoco muestra diferencias entre los
distintos grupos de edad. Golosinas es la mayor referencia hecha por los sujetos
de la muestra total (93.61%). Bajo esta sub-categoria se clasificaron dulces,
chocolates, helados, paletas, chicles, etcétera. La segunda de mayor incidencia
(89.36%) lo fue Frituras (sabritones, papas sabritas, doritos) mientras que Comida

rapida, en la cual se incluyeron pizza, hamburguesas, papas a la francesa,
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obtuvo el 68.08%. (En la pregunta B4, el 97.9% de los sujetos considerd, ante
una pregunta directa, que los alimentos “chatarra” no son nutritivos. Sélo uno de

los sujetos (2.1%), respondi6 afirmativamente.)

Con el fin de corroborar lo anterior, en la pregunta B6 se les mostraron 8
fotografias de alimentos con la consigna de que separaran aquellos que creyeran
son nutritivos o son chatarra. Dado que habiamos piloteado la asignacién de
cada uno de estos alimentos a cada una de las categorias, se consider6 como
correcta la eleccion de al menos 3 elementos en cada categoria. Asi, el 100% de
los sujetos consideré arroz, manzana, pescado y verduras como alimentos
nutritivos y, como alimentos chatarra, malvaviscos, gansito, papas sabritas y
pelon-pelo-rico. Unicamente dos sujetos incluyeron “gansito” dentro de los

alimentos nutritivos y ello porque fue considerado como pan.

Este conjunto de datos muestra que los sujetos nominan y clasifican los

alimentos, por lo menos desde los 6 anos de edad, en nutritivos y chatarra.
3.7.3.2 Por qué un alimento es nutritivo y por qué otro es chatarra.

Si bien los datos anteriores senalan que los sujetos son capaces de dar ejemplos y
clasificar alimentos en cuanto a la propiedad “nutritivo” o “chatarra”, es necesario
explorar cuales son los argumentos o justificaciones que dan para considerarlos
de un modo u otro. Con el fin de explorar esta cuestion, se consideraron 6 niveles
de respuesta para calificar las respuestas de los sujetos (véase Tabla 3). Dichos
niveles pretenden separar justificaciones conductuales o bien sociales (niveles O-
3) de aquellas que implican relaciones directas con el organismo (biolégicas) como
el nivel 4 o, en un nivel mayor, justificaciones que apuntan a los componentes de
los alimentos y a sus efectos en el organismo (nivel 5). Por otra parte, era también
de interés, como se dijo en el Estudio 2, atender el planteamiento de Birch et al.
(1999) y considerar la posible proyeccion de la concepcién “bueno para comer”

(que implica una justificacién social) en “bueno para el organismo” (una

justificacién biologica).
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Las explicaciones de los sujetos fueron calificadas de acuerdo con 6 niveles de
respuesta siguiendo el criterio aplicado por Jaakkola y Slaughter (2002) a la
funcién de o6rgano (criterio que, por otra parte, también aplicaremos cuando
califiquemos las funciones de los oOrganos)s. Es decir, cuando un sujeto
respondia: “Para que cuando corran no se cansen rapido. Nos ayuda a mantener
la salud, es para no enfermarnos”, entonces, siempre (al igual que en las
codificaciones que presentaremos posteriormente) se calific6 con base en la de
mayor nivel. Esto es, de acuerdo con la primera parte de la oracién (benefician la
actividad) el sujeto caeria en el nivel 2, mientras que la segunda parte de la
oracion (bueno para el organismo) permite ubicarlo en el nivel 4. Asimismo,
cualquier otra respuesta que no encajara dentro de los Niveles 1 a 5 fue
considerada en el nivel O, tanto aquella que explicitamente fuera “no sé” como
cualquier otra. La Tabla 3 muestra los seis niveles asi como las respuestas

correspondientes a cada uno de ellos, sea para alimentos nutritivos o alimentos

chatarra.

5 En el nivel 2 se consideran todas aquellas respuestas que implican una actividad realizada por el sujeto, sea
fisica o intelectual. Si bien es una conexidn entre el alimento y el cuerpo, ello no apunta hacia el organismo de
manera directa ni explicita como lo hacen las respuestas del nivel 4, més bien se resalta el “acto” llevado a
cabo por el agente. Por otra parte, en el nivel 3 se pone el acento en el hecho de que “eso” es lo se “debe”
comer, porque inherente o esencialmente es bueno y, aunque esto tal vez implique efectos sobre el organismo,
lo que se explicita es la propiedad en si del alimento (ser bueno). Por tltimo, en el nivel 5, se atiende a los
componentes del alimento (proteinas o vitaminas, por ejemplo), por esa misma razén, un alimento es
nutritivo, es decir, es bueno por sus componentes no porque simplemente sea bueno para comer.
Adicionalmente, implica al organismo de una manera mas especifica. A saber, los componentes son una
especie de “mediadores” entre el alimento y el organismo.
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Tabla 3: Niveles de respuesta para alimentos nutritivos y chatarra.

Tipificacion de los alimentos
Nutritivo Chatarra
Niveles Nominacién Ejemplo Nominacién Ejemplo

0 No sé; Otras No sé; Esta desinfectado. No sé; Otras No sé; No me animo a

probarlo.

1 Tautologia Que es nutritivo. Tautologia Que son chatarra, son

malos.

2 Benefician la Hacer la letra bonita; jugar | Afectan la No nos sirven para jugar

actividad mas; pensar mejor. actividad o estudiar.

3 Bueno para comer | Para alimentarse bien; es | Malo para comer |Son cosas que no sirven
la comida que alimenta, para comer, no tienen
que nutre; Son buenos nada; Son puro dulce,
para comer. pura golosina.

4 Bueno para el Nos da salud, fuerza, Malo para el Te enferman; No nos

organismo energia; nos permite organismo dan fuerzas ni energia;
crecer, vivir; es buena subes de peso.
para nuestro cuerpo,
ayuda a la vista, al
cerebro.

5 Bueno por su Tiene calcio, vitaminas, Malo por su No tienen nutrientes; no

composicion proteinas; tene los composicion tHenen vitaminas,
nutrientes que el cuerpo proteinas o minerales.
necesita.

Ahora bien, con base en estos niveles (fiabilidad

97%), se calificaron las

respuestas dadas por los sujetos a las preguntas Bl, B2 y B7 (nutritivo} y B3, B4
y B8 (chatarra). Asignadas las distintas respuestas a los niveles pertinentes, se

utilizé la prueba de Kruskal-Wallis (comparacién no-paramétrica) para averiguar

si los distintos grupos diferian en cuanto a sus concepciones sobre los alimentos.

La Tabla 4 muestra la proporcion de respuestas dadas por los sujetos a la

pregunta Bl en cada uno de los 6 niveles.

Tabla 4: Tipificacién del alimento nutritivo. Numero y porcentaje de sujetos en cada grupo
de edad por cada uno de los seis niveles. Pregunta B1.

Niveles Nivel 0 Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3 Nivel 4 Nivel 5 Total
e A o R B AR S # L . AR A
Gl N=12) |1(8.3%) |1(8.3%) |1 (8.3%) |3 (25.0%) 5(41.7%) | 1 (8.3%) 100%
GII (N =12) 1 (8.3%) 9 (75.0%) | 2(16.7%) |100%
GII (N =12) 3 (25.0%) 3 (25.0%) 6 (50.0%) |100%
GIV{N=11) 4 (36.4%) 7 (63.6%) | 100%
Total (N=47) [1(2.1%} |1(2.1%) |2({4.3%) |[6(12.8%) [21 (44.7%) |16 (34.0%) |100%
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La inspecciéon de la Tabla 4 revela que, en general, los sujetos entienden
“nutritivo” en su relaciéon con el organismo (44.7%) o bien a partir de sus
componentes (34.0%). En contraste, sé6lo el 21.3% concibe “nutritivo” con base en
atributos no-bioldgico (niveles 0-3). Una diferencia sustancial se da, asimismo,
entre los niveles 3 (12.8%) y 4 (44.7%). En este ultimo nivel, es tres veces mayor
la proporcién de sujetos que consideran la relacion nutritivo-organismo que
aquella en la cual los sujetos entienden nutritivo como un alimento que
simplemente es bueno para comer. Por otra parte, también se observa que son,
en mayor proporcion, los sujetos de mayor edad (Grupos I y IV) los que definen
el alimento por su contenido nutricional. Un andlisis de chi-cuadrada confirma
que la proporcion de respuestas en cada nivel varia entre los grupos de edad (»*-
{3, N =47} = 12.607, p < .006). Es decir, existen diferencias significativas respecto
de los argumentos con los cuales los sujetos de los 4 grupos de edad tipifican los
alimentos. En este sentido, es mayor el nimero de sujetos de los grupos de
mayor edad los que se ubican en los niveles de orden superior. Una comparacion
entre las medias de los rangos de los cuatro grupos muestra que: GI = 14.46; GlI
= 22.63; GIIl = 26.88; GIV = 32.77. Dado que las diferencias observadas entre las
cuatro medias de rangos son estadisticamente significativas, se pudiera aceptar
que los argumentos utilizados por los sujetos tienden hacia los niveles de mayor

orden conforme aumenta la edad.

Por su parte, la Tabla 5 muestra la proporcion de respuestas dadas por los

sujetos, en cada uno de los 6 niveles para la pregunta B3 (alimento chatarra).

Tabla 5: Tipificacién del alimento chatarra. Nimero y porcentaje de sujetos en cada grupo
de edad por cada uno de los seis niveles. Pregunta B3.

Niveles

Nivel 0 Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3 Nivel 4 Nivel 5 Total
Gl (N=12) 3 (25.0%) 3 (25.0%) 6 (50.0%) 100%
GIl (N=12) 1 (8.3%) 11(91.7%) 100%
GUI (N = 12) 1 (8.3%) 9 (75.0%) | 2 (16.7%) |{100%
GIV(N=11) |1 (8.3%) 4 (36.4%) | 6 (54.5%) [100%
Total (N =47) |1 (2.1%) |3 (6.4%) 5(10.6%) |30 (63.8%) | 8 (17.0%} |100%
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Una vez mas, la Tabla 5 muestra que el porcentaje mas alto (63.8%) es el
otorgado por los sujetos de la muestra total a una categoria que representa una
relacion entre el alimento y el organismo (nivel 4). Asimismo se observa que,
aunque con un porcentaje bajo (17.0%), son los sujetos de mayor edad (GIII y
GIV) los unicos que clasifican con base en compuestos nutricionales. Por su
~ parte, ahora la relaciéon entre el nivel 3 y el 4, marca una mayor diferencia en
favor de este ultimo. Es decir, la proporcion de respuestas en el nivel 3,
comparada con los datos anteriores (pregunta Bl), se conserva, mientras que
aumenta sustanclalmente el nimero de respuestas en el nivel 4. Adicionalmente,
son los sujetos de los grupos GIIl y GIV los unicos que responden con base en los
componentes de los alimentos. Un andlisis de chi-cuadrada confirma que la
proporcién de respuestas en cada nivel varia entre los grupos de edad (,* (3, N =
47) = 14.019, p < .003). Como en el caso anterior, existen diferenclas
significativas entre los distintos grupos de edad respecto de la clasificacion de los
alimentos. Dichas diferencias se dan entre los Gl y GII y entre GII-IIl y GIV, pero
no se observan diferencias sustanciales entre GII y GIll. La comparacion entre las

medias de los rangos de los cuatro grupos muestra que: GI = 14.75; Gl = 23.04;
GlII = 26.21; GIV = 32.73.

Por su parte, las siguientes preguntas, B4 (inicamente justificar si es o0 no
nutritivo el alimento chatarra) y B8 (argumentar por qué es considerado chatarra
un estimulo escogido por el sujeto) vuelven a mostrar la tendencia encontrada en
la pregunta B3 (véase Tabla 5). En este caso hemos dejado de presentar las
respuestas dadas en los niveles 0 a 2 puesto que en ambos casos, B4 y B8, los

puntajes sumados de los niveles O a 2 representan sélo el 6.3%.

Como puede apreciarse en la Tabla 6, en ambos casos, el grueso de las
respuestas se concentra en los niveles 4 y 5. No obstante, es notoria la inversién
que se presentan entre los niveles 4 y 5. Es decir, el 53.2% alcanzado por el nivel
4 en la pregunta B4, declina hacia el 36.2% en B8, pero aumenta el porcentaje de
31.9% en B4, a 46.8% en B8. Asimismo, lo notorio del caso es que ante un
estimulo concreto, sujetos de todos los grupos, en una proporcion creciente de GI

a GIV, tiendan a referirse a los componentes.
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Tabla 6: Numero y porcentaje de sujetos en cada grupo de edad por los niveles 3, 4 y 5.
Preguntas B4{arg.) y B8. Alimento chatarra.

Pregunta B4 {argumento) . Pregunta B8 (estimulo)
Niveles Nivel 3 Nivel 4 Nivel 5 Nivel 3 Nivel 4 Nivel 5

Edades

GI (N=12) 1 (8.3%) 7 (58.3%) | 3 (25.0%) |3 (25.0%) 7 (58.3%) | 2 (16.7%)
GIIL(N=12) 10(83.3%) 2 (16.7%)}) 3(25.0%) | 5{41.7%)
GIII (N = 12) 2(16.7%) | 7(58.3%) | 3 (25.0%) 5 (41.7%) [ 6 (50.0%)
GIV(N=11) 1 (9.1%) 1 (8.3%) 9 (81.8%) 2{18.2%) | 9 (81.8%)
Total (N =47} |4 (8.5%) [25(53.2%) |15 (31.9%) |5(10.6%) |17 (36.2%) |22 (46.8%)

En ambas preguntas, las diferencias entre los grupos fueron significativas. Un
analisis de chi-cuadrada confirma que la proporcién de respuestas en cada nivel
varia entre los grupos de edad. Para B4, tenemos (x* (3, N = 47) = 12.990, p <
.005). Sin embargo, se encontré que GI > GII y que GI = GIII (Rangos: GI = 22.33;
GII = 16.96; GIII = 22.58; GIV = 35.05), mientras que para B8 (x* (3, N = 47) =
9.614, p < .022), existe una tendencia creciente de GI a GIV. La comparacién
entre las medias de los rangos de los cuatro grupos muestra que: GI = 17.50; GII
=20.83; GIII = 25.46; GIV = 32.95.

A diferencia de las preguntas relativas a los alimentos chatarra (B3, B4arg. y B8),
en los alimentos nutritivos (B1, B2 y B7), inicamente en B1, como ya lo vimos, se
encontraron diferencias significativas entre los grupos. Sin embargo, si bien no se
encuentran esas diferencias, las respuestas dadas en B2 y B7 (esta uldma tuvo la
misma condicién que B8, es decir, se presenté uno de los estimulos seleccionado
por el sujeto) siguen una tendencia similar a Ia mostrada en la Tabla 6 para los

alimentos chatarra (véase Tabla 7).

Tabla 7: Numero y porcentaje de sujetos en cada grupo de edad por los niveles 3, 4y 5.

Preguntas B2 y B7. Alimento nutritivo.

Pregunta B2 Pregunta BT (estimulo) =
Niveles Nivel 3 Nivel 4 Nivel 5 Nivel 3 Nivel 4 Nivel 5

Edades :

GI (N = 12) 1 (8.3%) 7 (58.3%) | 2 (16.7%) |3 (25.0%) 5 (417%) 3 (25.0%)
GII (N=12) 9 (75.0%) | 1 (8-3%) 2 (16.7%) 6 (50.0%) | 2 (16.7%)
GII (N =12) 1(8.3%) |10 (83.3%) 2 (16.7%) 2 (16.7%) | 8 (66.7%)
GIV (N =11) 7 (63.6%) | 2 (18.2%) |2 (18.2%) 8 (72.2%)
Total (N = 47) 2 (4.3%) 33 (70.2%) | 5(10.6%) |9 (19.1%) 13 (27.7%) |21 (44.7%)
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Los datos encontrados en las preguntas B7 y B8 quiza serialen que los sujetos le
otorgan un sentido diferenciado a la pregunta realizada, es decir, resaltan los
componentes de los alimentos cuando la pregunta parece indicar de manera
directa una propiedad del alimento: “;Por qué crees que x es nutritivo (o
chatarra)?”. En tal caso, véase como para B7 y B8 mas del 40% de los sujetos de
la muestra total dan respuestas acordes al nivel 5. Mientras que si la pregunta
es: sPara qué le sirve a la gente comer alimentos nutritivos?, como és el caso en
B2, entonces, los sujetos (70.2% de la muestra total) resaltan los efectos del
alimento sobre el organismo (nivel 4).

Por ultimo, dado que en algunas de las entrevistas realizadas en los Estudios 1y
2 se encontré que los sujetos mencionaban que la gente comia alimentos
chatarra, la pregunta B5 inquirié sobre tal cuestion: “sPor qué crees que la gente
come alimentos chatarra”. Ante esta pregunta, 23 sujetos (48.9% de la muestra
total) respondieron que los comen pero que no les sirven para nada; otros 13
(27.7%) respondieron que porque les gustaba el sabor o sabian ricos
(curiosamente los tnicos que mencionaron esto, fueron los sujetos de los grupos
'y IV, 4y 7 sujetos respectivamente). Sélo un 17.0% (8 sujetos) refirié que
comerlos causaba danos al organismo y, el restante 6.4% dijo no saber el motivo.
Ese 48.9% reportado se refiere a una relacion entre el alimento y el organismo, es

decir, no le sirve al organismo puesto que no le da fuerza o energia, no se refiere a

sus componentes.

3.7.4 Localizacion y Funcioén de los drganos.

3.7.4.1 Localizacién de los érganos.

En la seccién A del cuestionario se pidi6 la elaboracion de un dibujo: “4Podrias
dibujar en estas siluetas, todo lo que tu crees que hay al interior de nuestro
cuerpo?”. Después de que los sujetos terminaron de dibujar todo aquello que

pensaban se encontraba al interior del cuerpo, se les pregunté por cada uno de

los elementos que aparecian en el dibujo (en una secuencia que iba de la cabeza a
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los pies y de izquierda a derecha). Entonces se anotaba sobre la hoja del dibujo el
nombre de los elementos que ellos habian dibujado y, posteriormente, se les
preguntaba por la funcién: gpara qué sirve x? [Véase el apartado siguiente:

Funcién de organo.]

El niimero total de elementos dibujados por grupo (es decir, sin tomar en cuenta
cuantos sujetos de ese grupo dibujaron cada elemento) es el siguiente: GI, 17,
entre los que se encuentran tanto higado y anginas como ombligo y nariz; GlI, 27,
entre otros, costillas, pancreas, sangre y aparato reproductor; GIlI, 28, rinones,

utero, vejiga y columna vertebral; GIV, 27, musculos, prdstata, traquea y laringe.

De todos los elementos que los sujetos dibujaron, se determiné examinar sé6lo
aquellos que tuvieran una frecuencia minima del 25% en la muestra total, es
decir, que fueran reportados por lo menos por 12 sujetos. Esto tuvo el objetivo,
por un lado, de evitar grandes dispersiones (algunos de los elementos sélo fueron
reportados por uno de los sujetos) y, por el otro, facilitar la comparacién entre los
grupos. Con base en este criterio, solamente se seleccionaron 8 elementos:
huesos, cerebro, corazén, pulmones, venas, higado, estomago y esé6fago.
Posteriormente, se procedié6 a calificar su localizacién. Uno de los hechos
observado en el proceso de calificacion fue que los sujetos que reportaron (por lo
menos implicado en los ocho elementos que fueron calificados) esos elementos,

poseen el conocimiento de su localizacion, es decir, los localizan correctamente.

La Tabla 8 presenta la frecuencia de aparicion de cada uno de los ocho elementos

por grupo de edad y su porcentaje total (en relaciéon con una N = 47).
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Tabla 8: Nuimero y porcentaje de sujetos por grupo para localizacién de érgano.

Localiza on de organo _

b F A+-,.. Gﬂﬁ’ : G}H‘l
f
Corazén 8 10 9 10 37 78.7
Cerebro 7 9 9 10 35 74.5
Huesos 9 10 10 6 35 74.5
Pulmones 3 7 11 9 30 63.8
Venas 4 9 6 2 21 44.7
Estémago 4 4 3 6 17 36.2
Higado 3 4 3 5 15 31.9
Esofago 3 3 5 1 12 | 25.5
Total 41 56 56 49

Como lo ilustra la Tabla 8, los érganos mas reportados por los sujetos son
corazéon y cerebro con el 78.7% y 74.5% respectivamente. Asimismo, puede
constatarse que el érgano con menor frecuencia es el eséfago (25.5%). Por otra
parte, se constata que no existen diferencias (o bien son minimas en datos
brutos) entre los distintos grupos en cuanto al numero total de organos
localizados; en general, lo que se observa es una cierta homogeneidad entre los
grupos: cuando la frecuencia de un érgano es alta, los puntajes de los cuatro

grupos son altos, cuando es baja, descienden.

Un examen estadistico de la localizacion de dérgano entre los grupos, arroja la
misma tendencia mostrada en la Tabla 8, es decir, no se aprecian diferencias
entre ellos. Un analisis de chi-cuadrada confirma que la proporcion de respuestas

en cada nivel no varia entre los grupos de edad.

3.7.4.2 Funcién de los érganos.

Como ya lo mencionamos, con el fin de analizar la funciéon de huesos, cerebro,
corazon, pulmones, venas, higado, estomago y es6fago, se retomaron la propuesta
y criterios de Slaughter et al. (1999) y Jaakkola y Salughter (2002) para codificar
las respuestas de los sujetos. Dicha propuesta organiza las producciones de los
sujetos de acuerdo con los siguientes niveles (véase Slaughter et al., 1999, p. 84
y. para algunos ejemplos, Jaakkola y Salughter, 2002):

197




Capitulo IIl: “La comida que sirve, la guardamos en el estémago”. Las ideas de los nifios y los adolescentes
sobre el proceso digestivo.

v" Nivel O: No s€; Tautologia (por ejemplo, la sangre es para sangrar).

v Nivel 1: Funcién corporal general (por ejemplo, el corazén es para vivir;
para la salud).

v" Nivel 2: Funcién corporal especifica “incorrecta” (por ejemplo, el corazén es
para caminar; los pulmones son para comer).

v Nivel 3: Funcién canoénica (el estémago es para digerir el alimento; los

pulmones son para respirar).

El analisis de la localizacién de dérgano por parte de los sujetos, mostré que
existen elementos que tienen una mayor frecuencia de aparicion que otros. Por
otra parte, si bien este tipo de conocimiento acerca de la localizacion es bastante
homogéneo entre los cuatro grupos de edad examinados, falta examinar si la
correcta localizacion de los mismos corresponde con el conocimiento canénico de
su funcién (nivel 3). Para llevar a su consecucion esta tarea se les hizo a los

sujetos la preguntaé utilizada por Jaakkola y Slaughter (2002): “sPara qué sirve
x?7.

A manera de ejemplo, un analisis de la forma en la cual los sujetos comprenden
la funcién del corazon muestra lo siguiente (véase Tabla 9). Anteriormente vimos
que este 6rgano es el de mayor frecuencia de apariciéon (78.7%), 37 sujetos lo
reportaron. De esos 37 sujetos, el 48.64% le otorga una funcién canénica.
Mientras que el 27.02% le asigna una funcién general. Asimismo, son pocos los
sujetos (3 =-8.10%) que caen en el nivel 0. Una comparacion entre los niveles 1 y
3 muestra una tendencia decreciente en aquél y una tendencia creciente en este
altimo conforme aumenta la edad y, asimismo, que son los sujetos de los grupos

1ll1y IV los que en su mayoria ubican su respuesta en ese nivel.

% En el trabajo de piloteo se constatd que la pregunta ;Cuadl es la funcién de x?, conllevaba el problema de no
ser suficientemente comprendida. Algunos de los sujetos entendian, ;Coémo funciona x? y, por ello la
respuesta frecuente era “No sé€”. La pregunta que decidimos utilizar (;jPara qué sirve x?) tenja tintes mas
coloquiales y fue mejor comprendida en el sentido de es lo qué hace x. Véase el analisis acerca de los jtems
utilizados y sus problemas en el apartado 3.1.2 de este mismo capitulo.
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Tabla 9: Numero de sujetos en cada grupo de edad por cada uno de los niveles de funcién
de 6rgano. Corazén.

Niveles Nivel 0 Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3 Total
2 4 1 1 8
1 3 3 3 10
0 2 2 5 9
N 1 0 9 10
~ 3 10 6 18 37

Por otra parte, un analisis de cada uno de los ocho 6rganos examinados arroja
que unicamente en tres de ellos se encuentran diferencias significativas entre los
grupos (corazén, pulmén y venas). No obstante, su tendencia sigue siendo, con
algunas variantes, la misma que la encontrada en el érgano corazén. Por su
parte, un analisis de chi-cuadrada confirma que la proporciéon de respuestas
dadas por los sujetos, especificamente aquellas referidas al nivel 3 (funcién
canénica), para cada uno de los ocho érganos varia significativamente entre los
grupos de edad [ (3, N = 47) = 8.182, p < .042). Una comparacién entre las
medias de los rangos de los cuatro grupos muestra que: GI = 15.42; GII = 24.17;
GIII = 25.92; GIV = 31.09. En cuanto al analisis de las respuestas dadas en el
nivel 1 (funcién general), la prueba de chi-cuadrada no reporta diferencias

significativas entre los distintos grupos.
3.7.5 La indagacién de los procesos organicos. Problemdticas y propuesta.

Por lo menos en la literatura revisada, el grueso de los trabajos ha examinado el
conocimiento de los ninos y adolescentes referido a las funciones corporales, con
pocas pero importantes excepciones, de manera muy general (Nagy, 1953; Gellert,
1962; Crider, 1981; Amann-Gainott, 1986; Banet y Nuniez, 1988, 1989; Nunez y
Banet, 1997; Texeira, 2000; Sungur et al., 2001; Jaakkola y Slaughter, 2002). Si
bien la mayor parte de las veces la preguntas utilizadas (;Por qué comemos?
;Dénde va el alimento que comemos? ;jQué pasa con la comida que comemos?)
posibilitan respuestas vastas que proveen evidencia acerca de la secuencia de

desarrollo de dichas concepciones, éstas no permiten precisar, en detalle, los
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- procesos examinados. Por tal motivo, uno de los principales objetivos del presente

trabajo es examinar paso a paso las concepciones acerca del proceso digestivo.

El aparato digestivo? comprende un grupo de érganos diferenciados y, al mismo
tiempo, organizados espacial y funcionalmente. Es probable, ademas, que los
sujetos puedan acceder a este tipo de conocimiento (localizacién) e, incluso, ser
un conocimiento bien estructurado. No obstante, como lo vimos en el apartado
4.7.4.1, dicho conocimiento no esta apareado con aquel relativo a las funciones
de érgano (apartado 4.7.4.2] y, particularmente, quiza tampoco con los procesos
llevados a cabo por los aparatos del organismo. Asi, el conocimiento “estatico” (a
falta de un término mejor) de la organizacién espacial corporal tal vez sea
diferente del conocimiento “dinamico” que conlleva el dar cuenta de un proceso.
Si tal suposicién es correcta, deben, empero, indagarse las concepciones que
tienen los sujetos acerca del proceso digestivo. Una manera es volver un objeto-
alimento un “reactivo” y “seguirlo” en su trayecto (y transformaciones) por todos

aquellos lugares que atraviesa. Indagando, en cada uno de ellos, qué sucedié y

cébmo sucedio.

Siendo lo anterior el objetivo, la seccion C (asi como la pregunta 28a y 28b de la
seccion D) del cuestionario intentd examinar (paso a paso) el trayecto y
transformacién sufrida por el alimento desde su ingesta hasta su salida y/o
asimilacién (absorcién) en cada uno de los lugares mencionados por los sujetos.
Por otra parte, preguntas surgidas de los Estudios 1 y 2, hicieron también
considerar la existencia tanto de los trayectos como de las transformaciones
(quiza) en relacién con una diferencia establecida en cuanto al alimento, es decir,
si éste era considerado “nutritivo” o “chatarra”. En cuanto a esta cuestion, como
ya fue mencionado en el procedimiento, a la mitad de la muestra (N = 24) se le
aplico la secuencia ab, mientras que el orden inverso (ba) fue aplicado a la otra
mitad de la muestra (N = 23). Las preguntas y secuenciacion de las mismas son-
idénticas, excepto que en la versiéon a, el estimulo-alimento es “manzana”

(catalogado tanto por los sujetos de los dos estudios anteriores como por aquellos

7 Un sistema, como el 6seo, circulatorio, nervioso, estd compuesto de un solo tipo de células o tejidos que
llevan a cabo funciones similares en el organismo. En contraparte, un aparato (digestivo, respiratorio,
urinario, sexual) comprende un grupo de 6rganos, estructural y funcionalmente, diferenciados.
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del piloteo como “nutritiva”) mientras que en la version b, el estimulo-alimento es
“papas sabritas” (chatarra). Por tanto, adicional a la indagacién sobre el trayecto
del alimento, se encontraba la pregunta acerca de si el estimulo alimento suponia

para los sujetos la existencia de trayectos y/o transformaciones diferentes.

Las preguntas 9 y 10 de la seccion C (9a-10a y 9b-10b respectivamente)
indagaron si los sujetos tipificaban los estimulos manzana y papas sabritas como

alimento nutritivo o chatarra (9a y 9b). Posteriormente, se pidié la justificacién de
tales asertos (10a y 10b).

Las preguntas 15, 18, 21 (pertenecientes a la seccién C) y 28 (perteneciente a la
seccion D) indagaron el trayecto que sigue el alimento a lo largo del tracto
digestivo (desde su ingesta hasta su eliminacién). Primero presentaremos las
respuestas de los sujetos dadas a la versién a (manzana) y, posteriormente, en el
mismo orden, las respuestas dadas a la version b (papa- sabritas). Al final de
ambas presentaciones, haremos una comparaciéon entre ellas. (Seguiremos el
mismo procedimiento en la presentacion de los resultados sobre la

transformacion del alimento.)

Las preguntas 18 y 21 (tomando como referente las respuestas dadas en la
pregunta 15) indagaron el trayecto del alimento hacia otros lugares y, por tanto,
el proceso digestivo. Con el objetivo de tipificar las respuestas de los sujetos, se

establecieron 6 modelos que intentan representar dicho proceso (Figura 1).
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Figura 1: Modelos del proceso digestivo.

El Modelo 1 supone que, después de la boca, el alimento sigue un trayecto hacia
cualquier otra parte del cuerpo que no es el estomago. Por ejemplo, el sujeto 10
menciona que de la boca el alimento se va hacia el higado. El Modelo 2, por su
parte, representa que el alimento se queda o bien sale del estémago, pero no llega
a cualesquiera otros lugares del cuerpo. En el Modelo 3, el alimento se queda o
sale pero, una parte del alimento, o todo, se va, desde el estémago hacia otras

partes del cuerpo (absorcién de los alimentos en el estémago). Los Modelos 4, 5y
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6 consideran, ademas del estémago, la existencia de los intestinos en el trayecto
del alimento. El Modelo 4 sostiene que el alimento atraviesa tanto el estomago
como los intestinos, sin embargo, éste sale o se queda y no hay absorcion.
Mientras que el Modelo 5, a diferencia del anterior, supone que si hay absorcién,
pero ésta se realiza en el estomago. Aunque también supone que el alimento se
queda en el organismo o bien sale de él. Finalmente, el Modelo 6, representa una
version canénica del trayecto del alimento. Ademas de la existencia de estémago e
intestinos, supone la absorciéon en estos tultimos y la eliminacién del desperdicio.

Por ultimo, la pregunta 28 analizé cual era el destino final que los sujetos
suponian para los alimentos. Para dar cuenta de este hecho, las respuestas se
calificaron de acuerdo con las propuestas de Nagy (1953} y Texeira (2000). De
esta manera, las respuestas fueron asignadas a una u otra de las siguientes
representaciones: (1) toda la comida sale del cuerpo; (2} toda la comida queda en

el cuerpo y, (3) una parte de la comida queda en el organismo y la otra sale.
3.7.6 Trayecto y transformacién de los alimentos.
3.7.6.1 Tipificacion de los alimentos (manzana y papa sabritas).

Los resultados encontrados en la caracterizacién realizada sobre los alimentos,
sefialan que manzana (9a) y papas sabritas (9b) fueron designadas,
respectivamente, como alimento nutritivo y chatarra por el 100% de los sujetos.
Es decir, todos los sujetos de la muestra, ante la presentacién de un estimulo

‘especifico, consideraron que ambos alimentos correspondian a categorias
diferentes.

Ahora bien, las justificaciones de por qué un alimento es asignado a la categoria
nutritivo o a la categoria chatarra (preguntas 10a y 10b), volvieron a ser
calificadas con base en los niveles descritos anteriormente (véase la Tabla 3,
apartado 3.7.3.2) (La fiabilidad entre los dos codificadores fue de 97%.} Una
inspeccion de la Tabla 10, muestra que los distintos grupos de edad se

homogenizan en cuanto a la forma en la cual justifican por qué un alimento es
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nutritivo o chatarra. De manera muy notoria, el grueso de los sujetos de la
muestra eligen los niveles 4 y 5 para justificar sus asertos: 74.5% en la pregunta
10a, y 85.1% en la pregunta 10b.

Tabla 10: Frecuencia y porcentaje de respuestas por nivel. Nutritivo/Chatarra.

\ Pregunta 10a Pregunta 10b
Manzana Papas sabritas
[ Niveles | et 1 e S ) o e R T e AR
(4] No sé; Otras o0 s€; Otras
1 Tautologia 8 17.0 [Tautologia 5 10.6
2 Benefician la actividad Afectan la actividad 1 2.1
3 | Bueno para comer 4 8.5 Malo para comer 1 2.1
4 Bueno para el organismo 10 21.3 | Malo para el organismo 9 19.1
5 Bueno por su composicion | 25 53.2 |Malo por su composicion | 31 66.0
Total ' a7 | 1000 | ' 47 | 100.0

Asimismo, se observa que por arriba del 50%, los sujetos de la muestra total
caracterizan los alimentos nutritivos o chatarra con base en su composicién
(53.2% y 66.0%), de manera similar a los resultados mostrados en las Tablas 6 y
7. En los presentes resultados es notorio que los sujetos resaltan el atributo
“composicion” cuando se trata de un alimento, considerado por ellos, como
chatarra. Sin embargo, en este caso, como en los dos anteriores, lo tinico que
podemos decir es que ante un estimulo especifico, los sujetos tienden a centrase
en la propiedad “composicion”; no obstante, la razén de tal hecho, la ignoramos,
aunque no descartamos un efecto de la pregunta (véanse los comentarios a las

preguntas B7 y B8).

3.7.6.2 Del plato a la boca, se cae la sopa. O bien, se va al estémago.

La pregunta 15 indagé el trayecto boca-estémago. Cuando se le pregunté a los
sujetos acerca del lugar al cual llegaba la manzana/papa sabritas, se califico
como respuesta correcta aquella que mencionara el estomago (o a la panza), en
caso de llegar a cualesquiera otros lugares, fue calificada como respuesta
incorrecta. Los resultados obtenidos muestran que en la pregunta 15a (trayecto

de la manzana), el 97.8% de los sujetos respondié de manera correcta.
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3.7.6.3 El trayecto del alimento por el tracto digestivo (manzana).

En cuanto a las preguntas 18a y 21a, la Tabla 11 muestra la distribucion de los
sujetos en cada grupo de edad por cada uno de los modelos que representan el
trayecto del alimento. (A fin de evaluar la fiabilidad, un segundo codificador
calific6, de manera independiente, cada una de las respuestas. La fiabilidad entre

los dos codificadores fue de 97%.)

Tabla 11: Numero y porcentaje de
manzana). Preguntas 18ay 21a.

sujetos por grupo y por modelo (trayecto de la

Modelos
Modelo 1| Modelo 2 | Modelo 3| Modelo 4 Modelo 5 | Modelo 6_ _
T O R DTN v SRS T K
GIN=12) | 1(8.3%) | 7 (58.3%) |4 (33.3%) 100%
GIl (N = 12). 5 (41.7%) |3 (25.0%) | 4 (33.3%) 100%
GII (N = 12) 2(16.79%) |2 (16.7%) | 5 (41.7%) | 3 (25.0%) 100%
GIV(N=11)_ | 1(9.1%) | 9(81.8%) | 1(9.1%) | 100%
Total (N = 47) | 1 (2.1%) | 14 (29.8%) | 9 (19.1%) | 10 (21.3%) | 12 (25.5%) | 1 (2.1%) | 100%

Como puede observarse, es en los Modelos 2, 3, 4 y 5 en donde se concentran
(con pocas variantes) las respuestas de los sujetos. Particularmente, el Modelo 2
es elegido por los grupos 1y II el 25.5% de las veces. Mientras que el Modelo 5
representa el 25.5% de las respuestas de los grupos 1l y IV. Asimismo, se puede
observar que el 51.1% de los sujetos conciben el estémago, o el estémago y los
ihtestinos, como “contenedores o estaciones de paso del alimento”, es decir, como
Modelos 2 y 4, en los cuales, particularmente, no existe la asimilacién del
alimento (véase el Estudio 1). Por otra parte, el 44,7% (Modelos 3 y 5) suponen la
asimilacién de los alimentos, pero a partir del estdbmago. Con todo, los resultados
sugieren una tendencia, de acuerdo con la cual, con el aumento en la edad los
sujetos se van adscribiendo hacia los Modelos mas sofisticados. Un analisis de
chi cuadrada confirma que la proporcién de respuestas dadas por los sujetos
varia significativamente entre los grupos de edad (x¥* (3, N = 47) = 29.184, p <
.000) (Rangos: GI = 11.71; GlI = 18.38; Glll = 27.17; GIV = 40.09).
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3.7.6.3.1 El destino final de la manzana.

La Tabla 12 muestra las respuestas de los sujetos a la pregunta 28a, en torno de

lo que sucedio, al final del proceso digestivo, con la manzana.

Tabla 12: Numero y porcentaje de respuestas por grupo en las representaciones acerca
del destino final de la manzana.

El destino del alimento (Pregunta 28a)

Toda la comida sale Toda la comida se queda Una parte sale y otra | Total
s — = - EE— T S
GI [N =12) 4 (33.3%) 4 (33.3%) 4 (33.3%)
GO (N = 12) 8 (66.7%) 4 (33.3%)
GII (N = 12) 6 (50.0%) 6 (50.0%)
GIVIN=11) |  1(9.1%) I _10 (90.9%)
Total N=47) | 10 (40.4%) | 4 (8.1%) 24 (51.1%)

Como puede observarse, €l 51.1% de los sujetos supone que, al final del proceso
digestivo, una parte del alimento queda en el organismo mientras que la otra
parte sale. De ese porcentaje, el 29.8% esta compuesto por sujetos de los tres
primeros grupos, mientras que el 21.3% lo esta exclusivamente por sujetos del
GIV. En cuanto a la representacion toda la comida sale, ésta ocupa el segundo
lugar de adscripcion por parte de los sujetos (40.4%), principalmente aquellos de
los grupos I, II y III. Un analisis de chi cuadrada confirma que la proporcién de
respuestas dadas por los sujetos varia significativamente entre los grupos de
edad (x* (3, N = 47) = 8.920, p < .030) (Rangos: GI = 22.33; GII = 18.50; GIII =
22.75; GIV = 33.18). En este caso, GII obtiene en rango mas bajo, GI y GIII

obtienen rangos similares y GIV el mayor rango.
3.7.6.4 Trayecto boca-estémago (pregunta 15b, papas sabritas).
Los resultados obtenidos muestran que en la pregunta 15b, el 100% de los

sujetos respondié de manera correcta. Es decir, todos los sujetos mencionaron,

en esta ocasion que el alimento sigue el trayecto boca-estémago.
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3.7.6.4.1 El trayecto del alimento por el tracto digestivo (papa sabritas}.

La Tabla 13 muestra la distribucién de los sujetos en cada uno de los modelos
que representan el trayecto del alimento (18b y 21b). (A fin de evaluar la
fiabilidad, un segundo codificador califico, de manera independiente, cada una de
las respuestas. La fiabilidad entre los dos codificadores fue de 98%.)

Tabla 13: Numero y porcentaje de sujetos por grupo y por modelo (trayecto de las papas
sabritas). Preguntas 18by 21b.

Modelos
Modelo 1| Modelo 2 | Modelo 3| Modelo 4 Modelo 5 | Modelo 6

SR =g s :;.:_.‘.... pr
GI (N =12} 10 (83.3%) | 2 (16.7%) 100%
GII (N = 12) 8 (66.7%) 4 (33.3%) 100%
GII (N = 12) 4 (33.3%} |1 (8.3%) 4 (33.3%) 3 (25.0%) 100%
GIV (N =11) | 3(27.3%) | 7(63.6%) | 1(9.1%) | 100% |
"Total (N = 47) 22 (46.8%) | 3 (6.4%) | 11 (23.4%) | 10 (21.3%) | 1 (2.1%) | 100%

Una inspeccion de esta Tabla muestra que es en el Modelo 2 en donde se
concentran las respuestas de los sujetos (46,8%). Este Modelo es elegido por los
grupos 1 y Il de manera mas frecuente (18 sujetos), el 38.3% de las veces. Es
decir, un tercio de la poblacién total, representada por estos dos grupos, cae
dentro del Modelo 2. A su vez, el Modelo 4 representa el 23.4% de las respuestas,
en tal caso, ambos Modelos son elegidos €l 70.3%, es decir, para los sujetos
adscritos a estos dos Modelos no existe la asimilacién del alimento. Por otra
parte, el restante 29.8% (Modelos 3, 5 y 6) si supone la asimilacion de los
alimentos. Con todo, los resultados sugieren una tendencia en la cual, con el
aumento en la edad, los sujetos van adscribiéndose hacia los Modelos mas
sofisticados. Un andlisis de chi cuadrada confirma que la proporciéon de
respuestas dadas por los sujetos varia significativamente entre los grupos de

edad (* (3, N = 47) = 26.330, p < .000) (Rangos: Gl = 13.58; GII = 18.00; GIII =
26.54; GIV = 39.14).

207



Capitulo 11I: “La comida que sirve, la guardamos en el estémago”. Las ideas de los nifios y los adolescentes
sobre el proceso digestivo.

3.7.6.4.2 El destino final de la papa sabritas.

La Tabla 14 muestra las respuestas de los sujetos a la pregunta 28b, en torno de

lo que sucedio, al final del proceso digestivo, con la papa sabritas.

Tabla 14: Numero y porcentaje de respuestas por grupo en las representaciones acerca
del destino final de la papa sabritas.

El destino del alimento (Pregunta 28b}

Toda la comida sale | Toda la comida se queda Una parte sale y otra | Total
W—— — — N _se queda
T ,. GO, i S S oF T
GI(N=12) 4 (33.3%) 5 (41.7%) 3 (25.0%) 100%
GII (N = 12) 9 (75.0%) 3 (25.0%) 100%
Gl (N = 12). 8 (66.7%) - 4 (33.3%) 100%
GIVIN=11) |  4(36.4%) 7 (63.6%)
Total N=47) | 25(53.2%) | 5(10.6%) |  17(36.2%)

Como puede observarse, el 53.2% de los sujetos supone que, al final del proceso
digestivo, todo el alimento sale del organismo. De ese porcentaje, el 36.2%
corresponde a sujetos de los grupos II y III. Como en el caso anterior (pregunta 28
a), el porcentaje de respuestas adscritas a la representacion toda la comida se
queda, es muy bajo. Mientras que el 36.2% supone que una parte del alimento se
queda y la otra sale. La adscripcion a la representacion toda la comida se sale, es
mayor en este caso que en los resultados mostrados para la pregunta 28a. Por
otra parte, el analisis de chi cuadrada llevado a cabo, no arroja diferencias

significativas entre los grupos de edad.
3.7.7 Transformacién de los alimentos.

El tubo digestivo tiene dos tipos de movimiento: (1) los movimientos de propulsién
¥, (2) los movimientos de mezclado (es decir, contracciones locales de constriccion
que producen el mezclado). Los primeros son, por ejemplo, los movimientos
peristalticos que lleva a cabo el eséfago para propulsar los alimentos hacia el
estomago, o el de los intestinos hacia el recto. Por su parte, los movimientos de

distension del intestino delgado, inducen contracciones de mezcla. Dichas
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contracciones de segmentacién, fragmentan el quimo. Ambos tipos de movimiento
desmenuzan el alimento. Por otra parte, la comida también se mezcla con liquido
liberado en las zonas que atraviesa el alimento: saliva, jugos gastricos, jugo
intestinal, o liquidos que son descargados en el duodeno: bilis y jugo pancreatico.
La saliva y el jugo gastrico, por ejemplo, contlenen enzimas que aceleran la
ruptura de las moléculas mayores, presentes en los alimentos, en otras mas
pequenas. Asi, ademas de la fragmentacién de los alimentos que divide los
alimentos en partes mas pequerias, existe el proceso de transformar las
moléculas grandes (proteinas) en otras mas pequeiias (aminoacidos) (Guyton y
Hall, 2002). De esta manera, quiza a la primera de estas transformaciones

pudiéramos llamarle mecanica, mientras que a la segunda quimica.

Con base en lo anterior, podria considerarse que el tipo de transformaciones que

acaecen a lo largo y en lugares especificos del tracto digestivo (o también en otros

lugares), ocurre de tres maneras posibles:

(2) Mediante procedimientos mecanicos: (Sujeto 3) “El estémago también
tiene boca y la masticé. La hizo trocitos”; (S13) “Cuando pasé por el
esofago, yo me imagino las navgjitas que cortan la comida”; (S32) “En el
estomago hay como un aparato que muele todo para hacer digestion.

(b) Por diluciéon o derretimiento: (Sujeto 2) “Se desmoroné con el agua
simple”; (S6) “El estémago tiene un liquidito chiquito que va haciendo
liquido a la manzana y la va deshaciendo poco a poco”; (S34) “Con el agua
que tenemos adentro, en el estémago, se hizo agua”; (S36) “Se revolvié y
combiné con las otras comidas que estan en el estomago”; (S4) “Se calent6
porque esta dentro del estomago. Es por estar adentro del estomago”; (S16)
“El tubo [esofago] esta como caliente y derrite la manzana, igual pas6 con
la papa. Se va deshaciendo y se va haciendo caldo.".

(c) Pre-quimica (en este caso existen, principalmente, referencias al “jugo
gastrico”, y aunque éste se utiliza como el agente para las
transformaciones, no implica transformacién de sustancias, por ejemplo,

proteinas ? aminoacidos, por ello no la hemos llamado transformacion
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quimicas): (Sujeto 28) “El acido no le quita las vitaminas fa la manzana],
nada mas separa las vitaminas de los desechos”; (S39) “Los acidos del
estémago efecttian una reaccién quimica sobre los alimentos, y empieza un
proceso para digerir las sustancias que le sirven al cuerpo y las que no, se

desechan”.

De esta manera, con el objetivo de calificar las respuestas dadas por los sujetos a
las preguntas 13, 14, 17, 20 y 24, se consideraron 7 niveles. Asimismo, tomando
en consideraciéon que la transformaciéon pudiera ocurrir en un lugar diferente del
tracto digestivo, se consideré intercalar entre los niveles lugares “correctos” o
“incorrectos”; es decir, los niveles atienden tanto a las transformaciones como a
la localizacion:

* Nivel O: No s€; sin transformacion.

e Nivel 1: Transformacion mecanica. Lugar incorrecto.

e Nivel 2: Transformacién mecanica. Lugar correcto.

¢ Nivel 3: Transformacion por dilucién o derretimiento. Lugar incorrecto.
* Nivel 4: Transformacioén por dilucién o derretimiento. Lugar correcto.

¢ Nivel 5: Transformacién pre-quimica. Lugar incorrecto.

¢ Nivel 6: Transformacién pre-quimica. Lugar correcto.

Por otra parte, un grupo de cinco fotografias (véase Anexo 6) fue presentado para
mostrarles a los sujetos cambios en - el aspecto del alimento (dichas
transformaciones unicamente representan cambios de soélido a liquido, no
cambijos de sustancia). Esto se hizo con el objetivo de hacer mas tangible una
parte de la transformacion, sin embargo, en las justificaciones pedidas a los
sujetos se intenté ir mas alla del cambio solido ? liquido. Con todo, debemos
aclarar que el 100% de los sujetos supusieron, a partir de la primera

transformacién acaecida en la boca, un cambio de grande a pequerio, lo cual

¥ La distincién que estamos estableciendo se basa en la evidencia encontrada por Nufiez y Banet (1997). En
ese trabajo se muestra que mientras el Modelo 5 sostiene que se obtienen los nutrientes de la comida
(proteinas o carbohidratos) mediante la digestion, el Modelo 6 supone que la digestion convierte los nutrientes
complejos en sustancias més simples (aminoacidos o glucosa). En este sentido, hemos llamado pre-quimica a
una concepcidén como la del Modelo 5y, si fuera el caso, llamariamos quimica a la segunda.
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también implicé de solido a liquido. Los ‘argumentos esgrimidos por los sujetos
para justificar estos cambios tie_n'_e;h';q'u_é _'{/:er'co-ri_ el hecho de que “partiendo” el

alimento o “haciéndolo” liquido era mas facil que pasara por el tracto digestivo.
3.7.7.1 Transformacién de la manzana.

3.7.7.1.1 Preguntas 13a y 14a.

La pregunta 13a indagé la transformaciéon que ocurria en la boca después de la
ingesta de la manzana. Los resultados obtenidos muestran que el 93.6% de los
sujetos cayeron en el nivel 2. Sélo 1 sujeto (2.1%) del GIV esta presente en el nivel

6. Uno también, pero del GIII en el nivel 4 y uno del GI en el nivel 0.

Por su parte, la pregunta 14a cuestioné acerca del porque transformar la
manzana en la boca. Los resultados obtenidos muestran que el 74.5% de los
sujetos da respuestas del nivel 2. Mientras que inicamente el 8.5% de la muestra
total se adscribe al nivel 6 (cuatro sujetos del GIV). Asimismo, 7 sujetos (14.9%)
caen en el nivel 0, 3 del GI, 2 del GIl y 2 del GIV.

En ambas preguntas (13a y 14a), no se encontraron diferencias entre los cuatro
grupos de edad.

3.7.7.1.2 Pregunta 17a.

La pregunta 17a toma como foco de las transformaciones aquellas realizadas en

el estémago. Los resultados obtenidos muestran lo siguiente (Tabla 15).
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Tabla 15: Numero y porcentaje de sujetos por grupo y niveles de transformacion del
. alimento. Pregunta 17a.

Niveles de transformacién del alimento
Nivel 0 | Nivel 1 Nivel 2 | Nivel 3 | Nivel 4 |[Nivel 5 |Nivel 6 Total
‘Edades
GI 1 3 2 6 12
(N=12) | (8.3%) (25.0%) | (16.7%) | (50.0%) (100%)
GII 2 4 1 5 12
(N=12) (16.7%) | (33.3%) | (8.3%) | (41.7%) (100%)
GIII 1 3 4 4 12
(N=12) | (8.3%)}) (25.0%) (33.3%) (33.3%) | (100%)
GIV 1 3 7 11
N=11) | (8.3%) (27.3%)
3 2 i0 3 18 11 a7
(6.4%) (4.3%) | (21.3%) | (6.4%) | (38.3%) (23.4%)

Como se observa, el 38.3% de las respuestas de los sujetos son asignadas en el
nivel 4, pero, a la vez, se constata que el porcentaje va decreciendo conforme
aumenta la edad. Comparado con el nivel 6 (23.4%), se observa que son los
sujetos de los grupos Il y IV los unicos que se adscriben en este nivel. El 21.3%,
por su parte, cae en el nivel 2. Estos tres niveles descritos no sélo representan las
tres transformaciones, sino que también nos dicen que el 83.0% atiende al lugar
correcto donde esa transformacion se realiza. El analisis de chi cuadrada llevado
a cabo confirma una diferencia significativa entre los distintos grupos de edad (x?

(3, N=47) = 11.905, p < .008) (Rangos: GI = 19.38; GII = 17.13; GIII = 25.96; GIV
=34.41).

3.7.7.1.3 Pregunta 20a.

Esta pregunta indagdé acerca de las transformaciones que sufre el alimento
después de atravesar el estomago (sean los intestinos o cualesquiera otros

lugares). Los resultados se muestran en la Tabla 16:
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Tabla 16: Numero y porcentaje de sujetos por grupo y niveles de transformacion del
alimento. Pregunta 20a.

Niveles de transformacién del alimento
Nivel 0 | Nivel 1 Nivel 2 | Nivel 3 |Nivel4 |Nivel 5 |Nivel 6 |Total
Edades
GI 7 5 12
(N=12) | (58.3%)}) (41.7%) (100%)
GII 4 1 3 2 1 1 12
(N=12) | (33.3%) | {8.3%) | (25.0%) | (16.7%) | (8.3%) (8.3%) (100%)
GIII 4 2 4 2 12
(N=12) | (33.3%) (16.7%) (33.3%) (16.7%) | {100%)
1 3 7 11
_(9.1%) ' | (27.3%) | | (63.6%) L {
Total 16 1 8 10 47
(N=47 | (34.0%) | (2.1%) (10.6) (14.9%) | (17.0%) (21.3%)

Estos resultados indican un crecimiento en el porcentaje de respuestas en el nivel
0, mientras que decrece en los niveles 2 y 4. Estos dos ultimos niveles, junto con
el 6, ahora alcanzan solo el 48.9%. Esto parece senalar que a medida que nos
alejamos del estébmago son los sujetos, en general, de los grupos Ill y IV los que
pueden dar cuenta de las transformaciones indicandolas y localizandolas en
lugares “correctos”. Un anadlisis de chi cuadrada asi lo muestra: (x2 (3, N =47) =

16.133, p < .001) (Rangos: GI = 15.79; GII = 19.92; GlII = 24.42; GIV = 36.95).

3.7.7.1.4 Pregunta 24a.

Es posible que los resultados presentados en la Tabla 16 también tengan que ver,
como lo comentamos en los datos referidos al trayecto que sigue el alimento en el
tracto digestivo, con el hecho de que la mayor parte de los sujetos concibe el
estéomago como el 6rgano central del aparato digestivo y se detienen en €l. Es
decir, los cambios sustanciales (véase Tabla 15) que sufre el alimento se localizan
en dicho érgano. Tal vez por esta razén, cuando se piden explicaciones acerca de
las transformaciones que van mas alla del estémago, como puede constatarse en

la Tabla 17, los sujetos ya no son capaces de precisarlas.
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Tabla 17: Numero y porcentaje de sujetos por grupo y niveles de transformacion del
alimento. Pregunta 24a.

Niveles de transformacién del alimento

Nivel 0 | Nivel 1 Nivel 2 | Nivel 3 |Nivel 4 |Nivel 5 |Nivel 6 Total
Edades
12 12
(N=12) | (100%) (100%)
GII 11 1 12
(N=12) | (91.7%) (8.3%) (100%)
GIII 10 1 1 12
(N=12} | (27.3%) (8.3%) (8.3%) (100%)
GIV 3 4 4 11
(N =11) | (27.3%) (36.4%)

| (36.4%) | (100%)

36 5 | | 6 | 47
(N =47 | (76.6%) (10.6%) (12.8%)

Aungque el grueso de las respuestas (76.6%) se adscribe al nivel 0, el analisis de
chi cuadrada confirma diferencias entre los grupos de edad (¥* (3, N = 47) =
19.038, p < .000) (Rangos: GI = 18.50; GII = 20.67; GII = 22.38; GIV = 35.41).

3.7.7.2 Transformacion de la papa sabritas.
3.7.7.2.1 Preguntas 13b y 14b.

Los resultados encontrados en la pregunta 13b, son altamente similares a
aquellos encontrados en 13a. Es decir, el 93.6% de los sujetos de la muestra total
vuelven a caer en el nivel 2. No obstante, un analisis de chi-cuadrada indica
diferencias entre los cuatro grupos respecto de la pregunta 14b (x* (3, N = 47} =
8.934, p < .030) {Rangos: GI = 19.75; GII = 19.75; GlII = 26.50; GIV = 30.55).
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3.7.7.2.2 Pregunta 17b.

En cuanto a la pregunta 17b, se encontraron los siguientes resultados (Tabla 18).

Tabla 18: Numero y porcentaje de sujetos por grupo y niveles de transformacién del
alimento. Pregunta 17b.

Niveles de transformacién del alimento
Nivel 0 | Nivel 1 Nivel 2 |Nivel 3 |[Nivel4 |Nivel 5 |Nivel 6 | Total

' 'Edades

__ : . . Ealing >

N=12) | (16.7%) (16.7%) | (8.3%) | (58.3%) {100%)
GII 1 1 3 1 6 12
(N=12) | (8.3%) (8.3%) | (25.0%) | (8.3%) | (50.0%) (100%)
G 1 4 4 3 12
(N=12) | (8.3%) (33.3%) (33.3%} - (25.0%) | (100%)
GIvV 1 6 4 11

(N=11) [ (8.3%) (54.5%) ___ (36.4%) | (100%)

N=47 | (10.6%) | (2.1%) | (19.1%) | (4.3%) | (48.9%) (14.9%)

El mayor porcentaje alcanzado corresponde al nivel 4, y muestra, adicionalmente,
una distribucion proporcional de los sujetos de los cuatro grupos en este nivel
{como también ocurre entre los niveles 0-3). Otra vez, los sujetos de los grupos III
y IV son los que caen en el nivel 6 (14.9%), aunque en una proporciéon menor a la
alcanzada en la pregunta 17a. Un analisis de chi cuadrada no muestra

diferencias entre los grupos.
3.7.7.2.3 Preguntas 20b y 24b.

La distribucion de respuestas encontrada en estas preguntas es bastante similar
a la de las preguntas 20a y 24a, un analisis de chi cuadrada aplicado en ambas
preguntas corrobora diferencias entre los diferentes grupos de edad. Los
resultados son los siguientes:

P20b (2 (3, N = 47) = 16.239, p < .001) (Rangos: Gl = 14.38; GII = 21.79; GIII =
24.38; GIV = 36.50).
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P24b (X (3, N = 47) = 16.588, p < .001) (Rangos: GI = 20.00; GII = 20.00; GII =
23.50; GIV = 33.27).

3.7.7.3 Efectos en el orden de aplicacién.

Como se recordara, a la mitad de los sujetos de la muestra se le aplicé primero la
version a (manzana) y después la b (papa-sabritas) de la seccion C del
cuestionario, mientras que para la otra mitad, el orden fue el inverso (b-a). El
objetivo de este procedimiento fue controlar posibles efectos en el orden de
'presentaci()n. Un analisis de chi cuadrada aplicado para cada una de las
preguntas (15, 18-21, 28, 13, 14, 17, 20, 24) por cada uno de los cuatro grupos
de edad muestra que, en la gran mayoria de los casos, no se aprécian diferencias

significativas en el orden de presentacion. Excepto para las preguntas 28a y 28b.

Para la pregunta 28a, un analisis de chi cuadrada confirma diferencias en el
orden de presentacion (x¥* (1, N = 12) = 4.889, p < .027) en el grupo 1II. Una
comparacion de las medias de los rangos entre las dos secuencias de

presentacion atiende a esas diferencias: a-b = 4.50; b-a = 8.50.

Mientras que en la pregunta 28b, el analisis muestra diferencias para el grupo III
(x> (1, N = 12) = 5.500, p < .019) (Rangos: a-b = 4.50; b-a = 8.50), y también para
el grupo IV (x> (1, N = 12) = 4.762, p < .029) (Rangos: a-b = 4.33; b-a = 8.00).

3.7.8 Andlisis de los resultados.

De las 16 respuestas analizadas tanto para “trayecto del alimento” (15, 18-21, 28)
como para “transformacion del alimento” (13, 14, 17, 20, 24) en sus versiones a y
b, Ginicamente en 9 de ellas (18-21a, 18-21b, 28a, 14b, 17a, 20a, 20b, 24a, 24b)
se encontraron diferencias significativas entre los grupos de estudio. En la
mayoria de estos casos, la tendencia marca un aumento gradual, del GI al GIV,
hacia la eleccion de las respuestas de mayor jerarquia y, solamente en 2 de esas

9 preguntas (28a y 17a), el grupo I se encuentra por encima del grupo II. Por otra
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parte, en las preguntas 15a, 15b, 28b, 13a, 13b, 14a y 17b no se encontraron
diferencias entre los cuatro grupos en estudio.

Ambos grupos de peguntas, trayecto y transformacion, analizaron la secuencia
entrada-elaboracion-salida; partiendo del supuesto de que ademas de indagar el

inicio y final del proceso, seria importante examinar la parte intermedia del
mismo.

En la pregunta 15 (a y b), la cual indaga la ingesta del alimento y el trayecto
boca-estémago, no se encuentran diferencias entre los cuatro grupos estudiados.
Lo cual quiza quiere decir que el trayecto que sigue el alimento desde QUe es
ingerido hasta su desplazamiento hacia el estémago es suficientemente conocido
por los sujetos, al menos desde los 6 afios de edad. Corroboracion de lo anterior,
es el hecho de que tampoco se encuentran diferencias entre los diferentes grupos
de edad en cuanto a la pregunta 13 (a y b), es decir, aquella que examina la
transformacién ocurrida con el alimento en la boca. En ambas preguntas (13a y
13b), el 93.6% y 91.5% de los sujetos, respectivamente, se adscriben a un tipo de
transformacién mecanica {por ejemplo, masticar). Sin embargo, en cuanto a la
justificacién, o dar cuenta del “por qué” masticar los alimentos (preguntas 14a y
14 b), en una de ellas se encuentran diferencias entre los grupos (14 b), mientras
que en la otra no (14a). Aunque en ambas la distribuciéon de respuestas en cada
uno de los niveles por grupo es similar {(asimismo, la progresiéon de los rangos
sigue una tendencia creciente apareada con las edades de los grupos). En las dos
ocasiones, el 74.5% de los sujetos de la muestra total se adhiere al nivel 2,
asimismo, en ambas, son unicamente cuatro sujetos, todos ellos pertenecientes
al grupo IV {8.5%), los que responden en el nivel 6. Con todo, este conjunto de
datos parece indicar que el conocimiento de la primera fase del proceso (la
entrada) es bastante similar para los sujetos de los cuatro grupos. Quiza porque
en general es un conocimiento al cual se accede desde la experiencia inmediata:
es facilmente perceptible y esta bien circunscrito a un determminado espacio
corporal, incluso para los nifios de 6 anos. Tal vez también por eso, dicho
conocimiento se mantiene constante a lo largo del tiempo, cuando menos en la

adjudicacion de transformaciones de caracter mecanico que sufre el alimento en
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el espacio boca, no asi para la incorporaciéon de explicaciones en las cuales se
involucran transformaciones quimicas. Por tanto, masticar el alimento no tiene
para la mayoria de los sujetos de la muestra estudiada el objetivo de elaborar el
bolo alimenticio (masticado e insalivado) ni se le considera como preparacién del
proceso digestivo, sino que los efectos sufridos por el alimento se conciben como

el acto de “hacer pequerio lo grande” y con la tunica finalidad de facilitar su
deglucién.

Las diferencias entre los sujetos comienzan a emerger en el momento en el cual
tienen que dar cuenta de lo que ocurre en el estémago, tanto de la digestion
propiamente dicha como de la asimilacién (absorcién) de los alimentos. Las
preguntas 18-21a y 18-21b apuntan hacia estas cuestiones mientras que los

modelos presentados en la Figura 1, las representan.

3.7.8.1 El trayecto de los alimentos.

Los modelos 1 y 6 representan las concepciones mas “primitivas™ y canoénicas,
respectivamente. Es decir, el modelo 1 da cuenta de la ingesta del alimento pero
ignora los trayectos que sigue éste, mientras que el modelo 6 no sé6lo da cuenta
del trayecto sino que introduce, ademas del estémago, el intestino.
Adicionalmente, le otorga al estémago la funcién de la digestion y al intestino la
de la absorcion. Los modelos 2 y 3 establecen correctamente el trayecto boca-
estomago pero no introducen una conexién entre éste y el intestino, por tanto, se
quedan en el nivel del estémago ya sea concibiéndolo como un contenedor o
estacion de paso de los alimentos (modelo 2) o bien suponiéndolo como el lugar
donde se realiza la absorcion de los alimentos (modelo 3). Por su parte, los
modelos 4 y 5 suponen una conexién con el intestino pero, al igual que en el par
anterjor, uno no considera la asimilacion (modelo 4) mientras que el otro la
supone en €l estomago (modelo 5). En tal caso, existe cierta similaridad entre los
modelos 2 y 4, en el sentido de que no implican la asimilacion de los alimentos, y

entre 3y 5 los cuales si lo hacen, pero la localizan en el estomago.
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Las Tablas 11 y 13 mostraron las frecuencias y porcentajes alcanzados en cada
uno de los modelos por grupo de edad. En ambas, puede observarse que los
sujetos de la muestra se distribuyen, en la mayor parte de los casos, entre los
modelos 2 y 5. También se constata que la adscripciéon a los modelos 1y 6 es
bastante escasa, en 18-21ay 18-21b es un sujeto (GIV) quien cae en el modelo 6,
de la misma manera ocurre en 18-21a, uno de los sujetos del GI cae en el modelo
1. En cierto sentido, esto parece indicar que el conocimiento de los sujetos es
mayor que el que representa el modelo mas “primitivo” pero inferior al

representado por el modelo 6.

En la Tabla 11, se observa que el modelo 2 es elegido en la mayoria de los casos
por sujetos del GI y GII, mientras que el modelo 5 lo es por los sujetos de GIII y
GIV, es decir, los sujetos de mayor edad tienden a elegir €l modelo que representa
una mayor complejidad de estructura. Unido con lo anterior, es interesante
destacar que los modelos 2 y 4 {no-asimilacién) alcanzan en conjunto el 51.1% de
la muestra total, mientras que los modelos 3 y 5 (asimilacion) alcanzan el 44.7%.
Un examen de la dispersion de los modelos en cada grupo de edad esclarece, de

manera mas especifica, las concepciones que sostienen los sujetos de la muestra
estudiada {cfr. Figura 2J.

Figura 2: Dispersién de los medelos por grupo. 18-21a
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Como puede observarse, los grupos tienden a compartir (aunque no en las
mismas proporciones) algunos de los modelos. Por ejemplo, los modelos 2y 3 se
encuentran dispersos entre los grupos 1, 11 y IIl; mientras que el modelo 5 se
concentra en los grupos 11l y IV. Asimismo, puede observarse que Glll es el grupo
con mayor dispersion. No obstante, un analisis de las medianas de los modelos
en cada uno de los grupos de edad nos permite apreciar la ubicacion de cada uno

de ellos en cuanto a su adscripcién a un modelo (véase Figura 3).

Figura 3: Comparacion de las medianas de los modelos por grupo de edad. 18-21a
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Una comparacion de las medianas entre los cuatro grupos de edad revela lo

siguiente: Gl, Mdn = 2.00; GlII, Mdn = 3.00; GlII, Mdn = 4.00; GIV, Mdn = 5.00

Esto tal vez indica que aun cuando algunos sujetos de un grupo determinado
distribuyen sus respuestas en los distintos modelos (aunque no los abarcan
todos), en general tienden, como grupo, a concentrar sus respuestas en modelos
que guardan cierta similaridad. Por ejemplo, los modelos 2 y 3 representan, en
conjunto, el 91.6% para el grupo I (N = 12) y el 66.7% para el grupo II (N = 12).
Mientras que los modelos 4 y 5, alcanzan el 66.7% en el grupo Il (N = 12) y el
90.9% en el grupo IV (N = 11). Esta tendencia parece establecer, al igual que las
diferencias de las medianas entre los grupos estudiados, una relacién con la

complejidad del modelo al cual se adscriben los sujetos y la edad de los mismos.
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Asimismo, en los datos presentados en el parrafo anterior, se observa que GIII es
el grupo en el cual se encuentra una mayor dispersion de las respuestas, la
desviacion estandar para este grupo es de 1.06, mientras que las respuestas

dadas por GIV se encuentran mas concentradas.

Por otra parte, en relacion con el porcentaje alcanzado en conjunto por los
modelos 2 v 4 (51.1% de la muestra total, N = 47) en 18-21a, las respuestas
obtenidas en la pregunta 28a, corroboran, aunque no plenamente, que para los
sujetos ubicados dentro de esos modelos, la asimilaciéon de los alimentos no es
considerada. Es decir, parece coherente que en 28a, el 40.4% de los sujetos den
respuestas que representan el “modelo de contenedor o estaciéon de paso”, es
decir, “toda la comida se sale”. Mientras que el 51.1% se adhiere a la opcién “una
parte de la comida se queda y la otra sale”. Y aunque en este porcentaje estan
representados sujetos de los cuatro grupos de edad, en mayor medida son los
sujetos de GIII y GIV los que inciden en el puntaje. Analizando la asociacion
existente entre estas dos variables (18-21a y 28a) mediante el coeficiente de
correlacion de rango de Spearman (rho (N = 47) = .322, Sig. (1 cola) = .014) se
obtiene una correlacion significativa al nivel de .05. En cierto sentido aunque con
precaucion, pudiéramos decir que existe cierta asociaciéon entre las ideas que

representan cada uno de los modelos y el destino final del alimento.

En el apartado 3.7.7.3, presentamos los resultados de un analisis realizado para
determinar si el orden de presentacion (ab o ba) incidia o no en las respuestas de
los sujetos. Dado que no se encontré evidencia de que hubiera efectos generados
por el orden de secuencia, es posible suponer {aunque no de manera definitiva)

que alguna diferencia en las respuestas puede ser debida al estimulo presentado

{manzana o sabritas).

Ahora bien, en la pregunta 18-21b, el estimulo “papa-abritas” parece introducir
algunos cambios, en general, minimos, en cuanto a la dispersion de los modelos
por grupo de edad. Si bien la tendencia se conserva, observamos que ahora los
sujetos del GI ya no dan respuestas en el modelo 1 y sélo lo hacen en los modelos

2y 3. Mientras que el GII s6lo da respuestas en los modelos 2 y 4 (ya no en el 3).
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Por su parte, GIII y GIV contintian ubicandose en los mismos modelos mostrados
en la Figura 2, aunque con algunos cambios interesantes en cuanto al niimero de
sujetos que eligen ahora los modelos. Por ejemplo, se incrementa la adscripcion
de 9.1% (18-21a) a 27.3% (18-21b) en el modelo 4 para GIV; asimismo, GlII pasa
de 16.7% (18-21a) a 33.3% (18-21b) en el modelo 2. Similares incrementos se
encuentran para GI y GII en cuanto a la elecciéon del modelo 2 en 18-21b. En
resumen, parece que ante el estimulo “papa-sabritas” (comida chatarra) los
sujetos tienden a centrarse en aquellos modelos que representan, por un lado, la
ausencia de asimilacién y, por el otro, Ia funcién de 6érgano como “contenedor o
estacion de paso”. Asimismo, se observa que el puntaje de la muestra total pasa
del 51.1% (encontrado en la pregunta 18-21a para los modelos 2 y 4) al 70.3% en
la pregunta 18-21b. Un andlisis de las medianas de los modelos por grupo

muestra lo siguiente (cfr. Figura 4).

Figura 4: Comparacioén de las medianas de los modelos por grupo de edad. 18-21b
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Una comparacién de las medianas entre los cuatro grupos de edad revela ahora

lo siguiente: GI, Mdn = 2.00; GII, Mdn = 2.00; GIII, Mdn = 4.00; GIV, Mdn = 5.00

Dentro de los cambios que estos resultados indican, se encuentra el que ahora la
mediana de GII apunta hacia el modelo 2 y no hacia el 3 como en el caso anterior.

Este hecho es quiza una de las causas de que el puntaje aumente en el modelo 2.
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Por otra parte, GlII sigue presentando una mayor dispersion en comparacion con
los otros grupos de edad.

Asimismo, el incremento en las respuestas dadas en los modelos 2 y 4, parece
asociarse con las respuestas dadas en 28b. En esta pregunta ahora es el 53.2%
(recordemos que en 24a fue el 40.4%) de los sujetos quienes eligen “toda la
comida se sale”, mientras que el 36.2% se adhiere a la opcién “una parte sale y la
otra se queda”. Es decir, dado que el mayor porcentaje de las respuestas se
concentran en torno de los modelos 2 y 4 (no hay asimilacién), parece l6gico que
esto se relacione con el hecho de que todo el alimento salga del organismo. Una
explicacion posible es que los sujetos consideren que la “papa-sabritas” es un
alimento “chatarra” y no le sirve al organismo, por ende, no debe ser asimilado.
Sin embargo, dicha explicacion no cubre el hecho de que el 40.4% responda de
esa manera con el estimulo “manzana”. Mas bien es probable que la concepcion
“todo el alimento es desalojado” sea una concepcién sobre el proceso digestivo y
tal vez, aunque sélo hasta cierto punto, independiente de la forma en la cual se
tipifican los alimentos. Analizando la asociacién existente entre estas dos
variables (18-21b y 28b) mediante el coeficiente de correlaciéon de rango de
Spearman (rho (N = 47) = .389, Sig. (1 cola) = .003) se obtiene una correlacion
significativa al nivel de .01.

A manera de ejemplo, algunas de las respuestas que podemos encontrar en el
modelo 2 son las siguientes:

Luis (6;09, GI, 04). La manzana “se queda dentro del estomago. No [llega a otras partes]
porque alli se queda. Porque el estomago es como una carcel. [Solamente] sale si esta

echada a perder, sino esta echada a perder se queda en el estémago”.
Paulina (6;11, GI, 08). Después del estomago, la papa “no llega a otras partes porque no
se puede, llega sélo a la cadera y luego se va por donde hacemos del bano [y] se sale toda

la papa”.

Montserrat (8;08, GII, 20). “Nada mas llega a la panza, pero [la manzana] pasa por la

garganta, luego a la panza, [de alli] baja y la desechamos, se sale toda”.
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Eunice (8;11, GII, 23). “Del estémago [la papa] se va a donde hacemos del bario y la
desechamos toda. No llega a otras partes porque cuando llega a donde hacemos del bano

la desechamos toda”.

Diana Karen (12;04, GIII, 31). La manzana “no llega a otra parte. Se queda en la panza,
porque cuando te la comes se va rumbo a la panza y no puede irse a otro lado. [También,

el nino] podria ir al bario y la desecha™.
Mientras que en el modelo 4, podemos encontrar respuestas como las siguientes:

Emiliano (9;01, GI1I, 13). “Del estémago llega al intestino delgado. Pasa del delgado al

grueso. Después se va al ano y se hace pop6 o pipi. Sale toda la manzana que se comio™.

Oswaldo (12;02, GIII, 25). “Del estomago pasa por &l intestino grueso... y la desecha por el
ano. No llega a otras partes [la papa] porque tiene que ir por esos conductos para ser

desechada por el organismo”.

Como puede observarse, en este conjunto de respuestas esta ausente la
asimilacion de los alimentos, sea que se queden o salgan del organismo.
Contrariamente, los modelos 3 y 5 suponen su asimilacién. Por ejemplo, en el

modelo 3, tenemos:

Mauri (9;04, GII. 17). Del estémago “llega a todas partes: corazén, pulmones, cerebro,
brazos, pies, porque [la manzana)] si tiene proteinas y si nos nutre. El estémago manda
las proteinas a esos lugares por las venas. Las venas salen del estomago. Una parte sale

como popo”.

(En el caso de este sujeto es interesante mostrar que cuando el estimulo es papa-
sabritas, llega a sostener una concepcion diferente en cuanto al proceso. Es dectr,
da una respuesta pertinente al modelo 2 y no al 3, verbigracia: “Del estomago, [la
papa] se va a un lugar que esta atras [senala las nalgas]... como es chatarra no
puede llegar al cerebro ni a otro lado. No [llega] porque no es nutritiva y no nos
proporciona nada. Una parte sale como pop6, la otra parte se queda en lugares

como el estomago y nos puede enfermar”.)
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Mientras que en el modelo 5 encontramos respuestas de este tipo:

José Pablo (12;04, GIII, 29). De la boca pasa al estémago, aili “los nutrientes pasan por
las venas y luego, lo que queda de la manzana, pasa a los intestinos gruesos. Los
nutrientes llegan a todo el cuerpo: a los tejidos, el cerebro, 6rganos, ojos, huesos. El
desecho se va por donde hacemos del dos. El movimiento del intestino lo manda hacia

alla, por un movimiento de abrir y cerrar.”

Como se observa, en el modelo 5 los intestinos son una ruta de evacuacion, dado

que es en el estémago donde se realiza el trabajo de asimilacién:

Montserrat (18;05, GIV, 46). “Por un proceso de digestion, el estomago la asimilé fla
manzana]. Se tritura y libera el jugo y libera las vitaminas y llega a algunos 6rganos.

Luego se desecha por el recto”.

Un ejemplo del modelo 6 explicita las diferencias entire éste y los modelos

anteriores:

Patricia (18;00, GIV, 47). “Las proteinas llegan a todo el cuerpo. Cuando pasan por el
intestino, éste tiene como pelitos y las toma, las absorbe y se las lleva a todo el cuerpo,
por medio de la sangre”.

3.7.8.2 La transformacién de los alimentos.

Respecto de la transformacién que sufren los alimentos en el proceso digestivo
(en torno de esta cuestién, recuérdese que se mostraron un conjunto de
fotografias que intentaron representar solamente algunos de los cambios
ocurridos con los alimentos, verbigracia, la transformacién de sélido a liquido,
mas no transformaciones quimicas, las cuales son dificiles de “representar”
mediante fotografias. Las fotografias se presentaron con el fin de facilitar y
“objetivar”, en la medida de lo posible, algunos de los parametros o indicadores
utilizados por los sujetos), los resultados no muestran, al igual que en lo referente
al “trayecto de los alimentos™ (véanse preguntas 15a y 15b), diferencias en las
respuestas dadas por los sujetos en cuanto a las transformaciones sufridas por el

alimento en el espacio boca. En las preguntas 13a y 13b, el 93.6% y €l 91.5% de
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los sujetos de la muestra total, respectivamente, conciben una transformacioén de

tipo mecanico (nivel 2).
13a: GI, Mdn = 2.00; GII, Mdn = 2.00; GIII, Mdn = 2.00; GIV, Mdn = 2.00
13b: GI, Mdn =2.00; GII, Mdn = 2.00; GIII, Mdn = 2.00; GIV, Mdn = 2.00

Por su parte, en las preguntas 17a y 17b (la transformacion del alimento en el
estémago) se encuentra una mayor dispersién de las respuestas aunque, en
general, las frecuencias mas altas se encuentran entre los niveles 2 y 4, es decir,
se sigue considerando la transformacion de tipo mecanico (21.3% para 17a y
19.1% para 17b) pero, ahora, se contempla también una transformacion
mediante dilucion (38.3% para 17a y 48.9% para 17b). En ambos casos la
mediana (N = 47) obtenida es de 4.00:

17a: GI, Mdn = 3.50; GII, Mdn = 2.50; GIII, Mdn = 4.00; GIV, Mdn = 6.00
17b: GI, Mdn = 4.00; Gll, Mdn = 3.50; GIII, Mdn = 4.00; GIV, Mdn = 4.00

En cuanto a las preguntas 20a y 20b (las cuales se refieren a las
transformaciones acaecidas en el intestino), como podria esperarse dados los
resultados en 18-21a y 18-21b (es decir, una buena parte de la muestra total,
fundamentalmente los grupos 1 y II, no consideran Ia conexién estémago-
intestino), las frecuencias mas altas se encuentran en el nivel O (no sé) y en el
nivel 3 (dilucién/lugar incorrecto). Mientras que en los niveles 4 y 6 se obtiene un
porcentaje del 38.3% en ambos casos. Dicho porcentaje se alcanza,
principalmente, por los puntajes obtenidos por GIII y GIV. Resultados similares

son encontrados en las preguntas 24a y 24b.

Los resultados a las preguntas 13 y 17 muestran también que para los sujetos
ocurren “cosas” diferentes con los alimentos en espacios corporales diferentes
(sea en la boca o en el estémago). Asimismo, el cambio de solido a liquido parece

ser el cambio final de los alimentos; en cierto sentido, seria el estado en el cual
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accederia al cuerpo en caso de ser asimilado. Sin embargo, mientras que la
transformacion mecanica se debe a la actividad del espacio organico en cuestion
{(boca o estéomago), la transformacién por dilucién y/o derretimiento se debe a lo
que contiene el o6rgano o a una cualidad del mismo. En el primer caso,

encontramos respuestas como las siguientes:

Andrés (6;11, GI, 03). “El estémago también tiene boca y la masticé [la manzanal, la hizo
trocitos”.

Alan (8;11, GII, 15). “Porque el estémago se va moviendo y va moliendo toda la comida, y

por eso cambia de forma”.

Elizabeth (12;01, GIII, 32). “En el estomago hay como un aparato que muele todo para
hacer digestién”.

Mientras QUe en el segundo:

Karen (7:04, GI, 12)}. “Como hay muchos alimentos en el estémago se hizo asi [liquido].

Todo lo que comemos se queda en el estémago”.

Luis (6;09, GI, 04). “Se calent6 porque esta dentro del estdmago. Es por estar dentro del
estomago” [que se hizo liquido].

Ricardo (9;03, GII, 16). “La panza esta como caliente y derrite la manzana. Se va
deshaciendo y la va haciendo caldo”.

Guadalupe (12;02, GIII). “El nifio [que se comié la manzana] pudo haber tomado agua,
por eso se hizo asi” [liquido].

Por ultimo, un andlisis de la asociacion entre el conjunto de preguntas (trayectoy

transformacion) y el rango de edad mediante el coeficiente de correlacion de rango

de Spearman, muestra lo siguiente (véase Tabla 19):
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Tabla 19: Cocficientes de correlaciéon, preguntas por rango de edad.

Pregunta Coeficiente de Sig. ({1 cola) Correlacion
L perrelstin (=Tl S T ... L X .
18-21a .786 .000 .01
28a .325 .013 .05
18-21b .738 .000 .01
28b - - -
13a - - -
14a .339 .010 .01
17a 453 .001 .01
20a .565 .000 .01
24a .566 .000 .01
13b - - -
14b 417 .002 .01
17b .340 .010 .01
20b .573 .000 .01
24b .530 .000 .01

Como puede observarse, en la mayoria de los casos se presenta una relacién que
indica que las categorias de mayor complejidad en trayecto (modelos) y

transformacién (niveles), se asocian con los rangos de mayor edad.

3.7.9 Discusion.

En la introduccion de este estudio hicimos notar diferentes conclusiones a las
que han llegado algunos investigadores (Carey, 1985) en el analisis de las ideas
que tienen los nifios y los adolescentes acerca del funcionamiento corporal.
Principalmente, las afirmaciones de que antes de los 10 arios de edad, (1) las
explicaciones tempranas sobre las funciones fisiolégicas se dan en términos de
actividades e intenciones humanas y, por ende, funciones organicas tales como
comer, respirar y dormir son concebidas como actividades organizadas
socialmente y, (2) en el caso del funcionamiento del aparato digestivo, los nirios
s6lo conocen la relacién de entrada y salida de los alimentos pero carecen de un

modelo que medie esas relaciones.

En cuanto a la primera de las afirmaciones, nuestros datos parecen apuntar en
direccion de que los sujetos, incluso los de 6 arios, son capaces de diferenciar
entre “bueno para comer” y “bueno para el organismo” y, al mismo tiempo, no se

observan indicios de que la ingesta del alimento tienda a implicar “actividades o
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intenciones humanas” (véase el apartado 3.7.3.2, Tablas 4-7). Es decir, contrario
a las afirmaciones de Carey (1985) y de Birch et al. (1999), los sujetos de este
estudio parecen utilizar justificaciones de corte biolégico (no sociales) para
tipificar los alimentos, en otras palabras, atienden a las cohsecuencias que los
alimentos tienen para con el organismo (crecer, mantener la salud, etc.). Asi, el
uso de “bueno para comer” alcanza menos del 10% de los casos tanto en 10a
como en 10b (véase la Tabla 10}, mientras que responder con base en los
componentes de los alimentos alcanza el 53.2% y 66.0%, respectivamente y,
sumado con “bueno para el organismo”, llegan a 74.5% (para 10a) y 85.1% (para
10b). En resumen, no hay indicios de que los sujetos “proyecten” un concepto
social en uno bioldgico (véase Capitulo 2, apartado 2.5), mas bien, tienden a
diferenciar, incluso los nifios de 6 afnos de edad, entre “comer” como una
actividad “social” (por ej.emplo, las maneras de mesa, comer ciertos alimentos en
ciertas horas del dia, comerse la sopa es ser buen nifo, etc}, de la ingesta de
alimentos y su papel en las funciones corporales (por ejemplo, comer sirve para
crecer, mantener la salud, vivir, etc.). No obstante, debe tomarse con cuidado esta
aseveracion, en sentido estricto, su corroboracion tendria que ser motivo de una

investigacion especifica.

Por otra parte, algunas de las respuestas parecen indicar que los sujetos le
atribuyen un “poder o energia vital” a los alimentos (Inagaki y Hatano, 1996;
1999; 2002). Una parte de los sujetos del GIV llega a utilizar el vocablo “energia”
(véanse algunos de los resultados del Estudio 2 y los ejemplos dados en el
apartado 3.6.4, los cuales parecen ir en el mismo sentido} para explicar el

producto resultante del proceso digestivo; por ejemplo:

(Sujeto 38) Se transformé en energia después de que llega a las células;
(Sujeto 42} Se transforma en enerygia;

(Sujeto 45) Libera energia;

W b=

(Sujeto 46) Se convierte en moléculas de energia y, por medio de ello, nos

proporciona energia.
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En los ejemplos 1, 2 y 4, parece estar implicada la idea de que la transformacion
(alimento ? energia) es promovida por el organismo. Mientras que el ejemplo 3 da
a entender que es el monto de “energia” contenido en el alimento con anterioridad
a su ingesta y que es “"asimilado” por el organismo. Si esto es asi, en los casos 1,
2 y 4 el organismo seria un ente activo cuyo funcionamiento produce las
transformaciones necesarias para su subsistencia y/o actividad; mientras que en
el ejemplo 3 no parecen existir ese tipo de consideraciones. Por otra parte, esta
nocién es mencionada, exclusivamente, por los sujetos del GIV (Estudio 3), antes
de esas edades, dicha idea estd practicamente ausente. No obstante, en otros
casos (véase Estudio 2), en sujetos de menor edad, ese conjunto de ideas parece
manifestarse de la misma manera. En un caso (Josué, 9;03, GII, 9), el cuerpo
quema los alimentos y los vuelve energia, es decir, el organismo es un ente activo;
mientras que en otro, (Daniela, 12;06, GlII, 10), el alimento nos da energia
simplemente porque “la comida es nutritiva”, es decir, el organismo recibe el
monto de “energia” contenido en los alimentos; en tal caso, el organismo podria
ser considerado como pasivo. Con todo, ambas concepciones parecen implicar
(como ya lo expresamos en el apartado 3.6.4 de este mismo capitulo) que el

“poder vital” adherido a los alimentos apoya la funcién “fuerza/energia”.

De manera especifica, casi todos los sujetos del Estudio 2 consideran que un
futbolista, por la actividad que lleva a cabo, necesita de una mayor ingesta de
alimento en comparacion con un oficinista. En tal caso, el futbolista es elegido el
83.33% de las veces, mientras que el oficinista lo es sélo el 16.66%. En el
argumento subyace, creemos, la idea de que una mayor cantidad de alimento se
torna necesaria cuando una persona lleva a cabo una cuota considerable de
actividad. Por tanto, el alimento apoya la funcién fuerza/energia en el futbolista
(72.22%) mas que en el oficinista. Es decir, los sujetos suponen que aquellas
actividades que ostensiblemente conllevan un mayor trabajo o gasto de energia,
requieren de una mayor ingesta de comida, presumiblemente, porque ésta otorga
la “energia” necesaria para cubrir el gasto realizado. Por ejemplo, en el Estudio 2
(véase Tabla 7) los sujetos responden que la comida apoya mas la actividad
“jugar” (89.89%) que la actividad “dormir” (22.22%). Si para los sujetos, incluso

para los de 6 arios, las actividades realizadas por un organismo tienen como
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resultado cierto “gasto-de-energia”, de alguna manera se hace necesario que se
recupere o restablezca el monto perdido. Entonces, parece 16gico suponer que la
“energia” perdida deba ser renovada cada cierto tiempo mediante la ingesta de
alimento. En algunos casos, porque el organismo transforma el alimento en
energia, mientras que en otros, porque simplemente asimila la energia contenida
en los alimentos. Con todo, en ambos casos, los sujetos sostienen que los
alimentos apoyan las funciones que lleva a cabo el organismo, aunque, de
acuerdo con sus justificaciones, no todos los alimentos poseen el mismo “poder”.
El conjunto de datos obtenidos en nuestros estudios son acordes con los
reportados por Inagaki y Hatano (1999); es decir, para los nifios los alimentos que
son considerados buenos para la salud (vegetales), contienen un mayor poder

vital que aquellos que no son saludables (pasteles o dulces).

De la misma manera, los participantes en nuestro Estudio (3) organizan el
conjunto de los alimentos en dos grupos (véanse los apartados 3.7.3.1 y 3.7.3.2
en este mismo capitulo), cada uno de ellos con distintas consecuencias para el
organismo: “nutritivos” y “chatarra”. Dentro de los designados como “nutritivos”
(véase Tabla 1, Estudio 3), 41 sujetos (87.23%) nominan una fruta (platano,
naranja, manzana) o un alimento de origen animal (pescado, leche, huevo); 35 de
ellos (74.46%) mencionan alguna verdura (zanahoria, jitomate, espinaca) y 18
(38.29%) refieren cereales (arroz, trigo). En este sentido, por lo menos para la
muestra estudiada, los alimentos considerados nutritivos caen dentro de tres
conjuntos verduras, frutas y carne. Mientras que como alimentos considerados
“chatarra”, los sujetos nominan golosinas (dulces, chocolates, etc.) el 93.61% (44
sujetos); frituras (papas sabritas, doritos, etc.) el 89.36% (42 sujetos) y comida
rapida (pizza, hamburguesa, etc.) el 68.08% (32 sujetos). Esta tendencia,
asimismo, se presenta en la manera en la cual clasifican los alimentos
representados en ocho fotografias (apartado 3.7.3.1); en esta tarea, el 100% de los
sujetos considera arroz, manzana, pescado y verduras como alimentos nutritivos,
mientras que malvaviscos, gansito, papas sabritas y pelon-pelo-rico son
tipificados como alimentos chatarra. Es decir, por lo menos desde los 6 arios, los

sujetos nominan y clasifican los alimentos en nutritivos y chatarra.
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Mas importante atn (Tablas 6 y 7, apartado 3.7.3.2 y Tabla 10, apartado 3.7.6.1),
los alimentos son considerados, en una gran proporcién, como buenos o malos
para €l organismo, o buenos o malos por sus componentes. Grosso modo, esto
quiza indica que el alimento (y, posiblemente, de manera concomitante el acto de
comer) es visto y relacionado con funciones bioldgicas, no sociales ni psicolégicas.
Sin embargo, faltaria revisar si el conocimiento que tienen los sujetos de mayor
edad (GIII y GIV) de los componentes de los alimentos (mayor que el que poseen
los sujetos de los dos primeros grupos) esta relacionado con un mayor
conocimiento de los elementos que componen el aparato digestivo y del proceso
que é€ste lleva a cabo (véase Figura 2). O bien, si ambos conocimientos no sé6lo son

independientes sino que siguen caminos diferentes en su desarrollo.

En cuanto a la segunda de las afirmaciones, existen dos indicadores que apuntan
en direcciones diferentes, por tanto, parece dificil, con los datos presentados,
reafirmarla o negarla. Los hallazgos qﬁe hemos mostrado sugieren que para la
mayoria de los sujetos de 6 anos, por ejemplo, el trayecto que sigue el alimento en
el cuerpo tiene como punto de llegada el estémago (en cuanto a los sujetos de 9
anos, solo el 33.3% de ellos introduce conexiones entre el estéomago y el
intestino). Ello indica, por supuesto, que el conocimiento factual que poseen estos
sujetos respecto de la anatomia del aparato digestivo es minimo (por ejemplo, es
notorio que para la mayoria de los sujetos de la muestra total, el estémago es el
organo principal del aparato digestivo). Pero, por el otro, el hecho de que lleguen a
considerar transformaciones de corte mecanico (nivel 2) y de dilucién (nivel 4) en
ese organo tal vez indique que tanto los sujetos de GI como de GII comienzan a
concebir “mediadores” entre la entrada y la salida (ver las Tablas 15 y 18}. En
este sentido, dichas concepciones parecen ir perfilando una mejor comprension
del proceso digestivo. Con todo, aun y cuando los sujetos tienden a suponer una
transformacion de los alimentos en el proceso, ésta parece ser ubicada como un
cambio de sé6lido a liquido y no una transformacion de sustancias, de tal forma,

la digestion es concebida como un cambio en el tamario del alimento.

Por otra parte, algunas de las conclusiones esbozadas en el paragrafo anterior

exigen dar respuesta a la afirmacién de Au y Romo (1999) acerca de que mucha
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Capitulo IlII: “La comida que sirve, la guardamos en el estémago™. Las ideas de los nifios y los adolescentes
sobre el proceso digestivo.

de la investigacién sobre la comprension que tienen los nirios de los fenémenos
biolégicos se ha enfocado sobre los procesos, las relaciones entrada-salida y los
agentes causales (“fuerza vital”, etc.), mas que en los dispositivos 0 mecanismos
causales en si. En los estudios que hemos presentado algunas cuestiones
parecen imponerse. Primero, ninguno de los sujetos estudiados sostuvo
conceptos o argumentos ligados al dominio psicologico, ni utilizaron explicaciones
que pudieran dar a entender el levantamiento de “intencionalidad de érgano”.
Segundo, son minimas las apelaciones a una “teoria de la vida” en el sentido de
Jaakkola y Slaughter (2002) para explicar la funcién de 6rgano. Tercero, el
alimento es primordialmente definido en términos que implican su relacion con el
organismo y no con base en un patrén social de alimentacién. Este conjunto de
cuestiones, aunque no de manera definitiva, tiende a reconsiderar la cualificacién
que se ha intentado hacer del conocimiento biolégico de los ninios (por ejemplo,
catalogarlo como vitalista), sin embargo, algunos de los argumentos utilizados por
nuestros sujetos respecto de la transformacion de los alimentos tienen un cierto
sabor a la mecanica naive que Au y Romo (1999) suponen utilizan los nifios para
comprender mecanismos biolégicos especificos. En tal caso, gello implica que los
nifios, e incluso la mayoria de los adolescentes, hacen uso de explicaciones de la
mecanica naive para dar cuenta del funcionamiento corporal? La respuesta a esta

pregunta debe ser motivo de nuevas indagaciones.
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CAPITULO IV

CONCLUSIONES

4.1 Introito.

Para Piaget, el conocimiento biolégico presenta la particularidad de que el objeto
de la biologia es el organismo vivo y, a diferencia de un objeto fisico cualquiera,
también es un sujeto de conocimiento que posee una sensibilidad, una capacidad
de aprendizaje, instintos o inteligencia!. Por ende, de acuerdo con este autor, es
dificil para el estudioso de los fenémenos biolégicos, es decir, para el bidlogo,
escapar a las influencias de sus creencias al interpretar los fenémenos vitales
(Piaget, [1950] 1987). Por ejemplo, a lo largo de la historia de la biologia las
interpretaciones de los fenoémenos biologicos han conformado tres grandes
corrientes: (i) la vitalista-finalista (antirreduccionista) que subordina los
fenémenos de nivel inferior a los de nivel superior (psicologico); (ii) la
reduccionista, la cual reduce la biologia a la fisico-quimica y, (iii) la biologia
positiva tendente a englobar en los problemas biologicos las relaciones entre la
vida organica y el comportamiento. De acuerdo con Piaget, la contraposicién
entre las corrientes vitalista-finalista y reduccionista-mecanicista, ha dificultado
el desarrollo de la biologia. Por un lado, los vitalistas apoyan la idea de que todo
ser vivo esta organizado en funcién de una finalidad; es decir, en los vitalistas

! De acuerdo con Piaget, el analisis epistemol6gico de las ciencias debe retomar, como punto de partida, el
grado en que éstas recurren a la actividad del sujeto para aprehender su objeto de estudio (Piaget, [1967b]
1979). De este modo, para Piaget las matematicas son esencialmente idealistas en el sentido de que su objeto
de estudio (nimeros complejos, ideales, racionales, etc.) ha sido construido por el sujeto basandose, casi
exclusivamente, en la deduccion y en la creacién tedrica; es decir, el conocimiento matematico pareceria ser
independiente de la experiencia directa del sujeto. En contraste, la biologia es realista, en virtud de que su
objeto de estudio (los seres vivos) no es un constructo teérico elaborado por el sujeto. En tal caso, la biologia
ve reducido su poder deductivo dado que necesita constantemente de la experiencia directa: taxonomias
animales o vegetales, etc. (Piaget, [1950] 1987). Ambas ciencias constituyen, por tanto, polos opuestos; por
un lado la deduccién matematica y, por el otro, la experimentacién biol6gica. Entre estos dos polos se
encuentran la fisica y la psicologia, en las cuales se complementan tanto la deduccién como la
experimentacion. Un andlisis de esta naturaleza da como resultado un orden ciclico de las ciencias en vez de
una serie rectilinea, es decir, un “circulo de las ciencias” (Piaget, [1957] 1970 y [1967b] 1979).
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existe la tendencia a introducir causas finales, estructuras antropomoérficas o
“fuerza” en sus explicaciones. Por el otro, los reduccionistas pretenden eliminar
toda idea de finalidad por intermedio de una explicacion de los fenémenos vitales
a partir de leyes fisico-quimicas. De este hecho deriva, segin Piaget ([1950]
1987), una dependencia de la biologia respecto de la fisica y la quimica en las
explicaciones que propone. Y, especificamente, dicha dependencia ha sido
considerada como uno de los principales problemas que enfrenta la biologia en el
terreno de su propia epistemologia ya que la investigacién realizada se ha
limitado a clasificar, describir y explicar estructuras y procesos de los seres vivos
sin llegar a determinar el status propio de lo vivo.

Sin embargo, si bien no se ha resuelto la problematica de dicho status, existen
modelos para la explicacién de la fenomenologia de lo viviente en los cuales puede
apreciarse una tendencia hacia el interaccionismo (Piaget, [1967a] 1973). Aunque
ello no significa que las posturas vitalista-finalista y reduccionista-mecanicista
hayan sido abandonadas. El interaccionismo puede apreciarse en la Teoria
Sintética de la Evolucién, la cual rescata postulados fundamentales de la teoria de
Darwin, por ejemplo, la seleccién natural. Otra manifestacion del interaccionismo
es la cibernética. De manera especifica, para Piaget ([1974] 1979), los conceptos
operatorios concebidos por la cibernética alimentan la discusién del problema
biologico general al proponer una alternativa ante el reduccionismo y, con ello,
lograr una liberacién respecto de la fisica estudiando los fenémenos en términos
de proceso.

4.2 Dos planteamientos sobre la tipificacién del conocimiento biolégico de los niros:

la perspectiva piagetiana y el enfoque dominio-especifico.

La reflexién llevada a cabo por Piaget en relaciéon con el status que posee el
conocimiento biolégico implic6, asimismo, relegar el estudio del desarrollo de este
tipo de conocimiento en los nifios. En la presentacién a la edicién castellana de la
Introduccién a la Epistemologia Genética, Ferreiro y Garcia (1975) senalan:
“cuando Piaget escribe el tomo 1 [El pensamiento matematico] de esta
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Introduccién, tiene ya suficientes datos experimentales sobre la génesis de las
estructuras logicas elementales que le permitan dar el sustento empirico genético
a la posicién adoptada (...) Para la misma época, el sustento empirico genético
relativo al tomo II (El pensamiento fisico) se reducia a la génesis de nociones de
tiempo, movimiento y velocidad, a las nociones de conservacién de peso y
volumen y a datos obtenidos en sus primeras investigaciones sobre la causalidad
fisica... Los ultimos afos de trabajo... permiten aportar la masa de datos
experimentales relativos a la génesis psicologica que faltaban entonces...
Finalmente, el tomo III [El pensamiento biolégico, psicologico y sociologico] es
producto de una reflexion sistematica sobre la biologia... Esta reflexion esta
guiada por el método histérico-critico pero no es completada por ninguno de los
otros dos métodos. En particular, tanto en el momento de escribir su Introduccién
[1950] como en el presente, no hay datos experimentales que permitan sustentar
una epistemologia de la biologia...” (p. 22). La “reflexién sistemdtica sobre la
biologia” fue continuada en Biologia y Conocimiento ([1967a] 1973), pero siguié
siendo resultado del método histérico-critico. Es significativo, ademas, que en
una de sus ultimas obras: Psicogénesis e Historia de la Ciencia (Piaget y Garcia,
[1980] 1982), Piaget vuelva a abordar la construccion del pensamiento
matematico y del pensamiento fisico, preteriendo la psicogénesis del pensamiento
biologico.

En 1957, cuando Piaget escribe el primer volumen de los Etude de Epistémologie
Génétique (Epistémologie et recherche psychologique. Publicado en espanol con el
titulo de Psicologia, l6gica y comunicacién, Piaget, [1957] 1970), plantea la
posibilidad de investigar una nocién biolégica desde el punto de vista
psicogenético: “... s6lo con cierta condescendencia podriamos hablar de una
biologia del sentido comiin o del pensamiento infantil, pues en este campo no
encontramos sino ciertas nociones esencialmente animistas, que no sélo no han
favorecido sino que probablemente han entorpecido los comienzos de la
investigacion biolégica cientifica.
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“Sin embargo, existe una nocién de origen que es especificamente infantil (...) que
es aplicada por el nino, por el enjuiciamiento de sentido comun y también por
ciertas formas elevadas del pensamiento precientifico... es la nocién de
finalidad...” (pp. 95-96).

En el nifio, la idea de finalidad se encuentra en los “por qué” y en las
“definiciones por el uso” que utiliza abundantemente entre los 3 o 4 anos. Con
base en esta idea, para los nifios todo en la naturaleza presenta una finalidad: “el
nino de cuatro a siete anos no sabe definir los conceptos que emplea y se limita a
designar los objetos correspondientes o a definir por el uso (‘es para...), bajo la
doble influencia del finalismo y de la dificultad de justificaciéon” (Piaget, [1964]
1981), p. 49). A este fenémeno, Piaget ([1957] 1970, pp. 103-104), siguiendo a
Binet, le llama “finalismo integral”. Y dado que dicho fenémeno parece estar
ligado tanto con la toma de conciencia como con el egocentrismo, el “finalismo”
tiende a disminuir conforme surge la toma de conciencia y desaparece en el nivel
de las operaciones concretas o formales; en otras palabras, el finalismo integral
esta unido a una inadecuada toma de conciencia2. En cuanto al egocentrismo, “la
idea de finalidad nace directamente en un contexto de indiferenciacién o de no-
disociacién entre lo psiquico y lo fisico o entre lo subjetivo y lo objetivo. El
finalismo integral... va unido, en efecto, a muchos aspectos de esta
indiferenciacién, tales como el animismo (no-disociacién entre lo viviente y lo
inorganico o entre lo consciente y lo que no es); el artificialismo (no-disociacion
entre la fabricacién humana y las secuencias independientes del hombre); la
causalidad moral (no-disociacién entre la ley y la obligacién moral), etc.” (Piaget,
(11957] 1970, pp. 104-105). En resumen, podria decirse que el nifio, a los 3-4
anos, calca el mundo que le rodea sobre el modelo del “yo”.

Efecto de una falla en la diferenciacién entre lo vivo y lo no-vivo, el pensamiento
animista del nifio le lleva a concebir todas las cosas como vivas y dotadas de

? Es en el mantenimiento o modificacién de los esquemas en donde se produce la toma de conciencia. Por
tanto, la toma de conciencia implica que los esquemas de accién son transformados en conceptos. En este
sentido, el mecanismo de la toma de conciencia es, para Piaget, un proceso de conceptualizacién que
reconstruye en el plano semi6tico lo que ya se habia adquirido en el plano de accién.
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intenciones. “Es vivo, al principio, todo objeto que ejerce una actividad, siendo
ésta esencialmente relativa a la utilidad para el hombre... Mas tarde, esta
reservada a los moéviles y, por ultimo, a los cuerpos que parecen moverse por si
mismos como los astros y el viento” (Piaget, [1964] 1981, p. 44). Dicha tendencia
marca, una vez mas, la proyeccién de las actividades internas, propias del sujeto,
sobre los fenémenos externos. Este proceso esta marcado, de acuerdo con Piaget,
por la indiferenciaciéon entre lo subjetivo y lo objetivo, no por una primacia de la
realidad psiquica sobre la realidad fisica. El caracter predominantemente finalista
del pensamiento del nifio de 3 o 4 aros, tiende a desaparecer, como ya fue
senalado con antelacién, por dos causas estrechamente ligadas: 1) la toma de
conciencia que lleva al sujeto a lograr desligar la intencionalidad de sus acciones
de los efectos que éstas producen en los objetos y, 2) la descentracion que
permite al sujeto considerar los puntos de vista de otros y coordinar diferentes
acciones u operaciones.

De acuerdo con el conjunto de argumentos anteriormente esbozados, desde la
Optica piagetiana existen dos razones que parecen negar la posibilidad de
estudiar el desarrollo del conocimiento biolégico de los nifios: por un lado, el
caracter animista de su pensamiento y, por el otro, la tendencia a explicar el
mundo circundante de manera “finalista”. No obstante, en nuestra opinion,
dichas caracteristicas no anulan la pertinencia de estudiar las nociones de los
ninos sobre el mundo biolégico. En primer lugar, porque los argumentos
esgrimidos por Piaget no aportan la evidencia necesaria que sostenga que la
tendencia finalista de los ninos pequerios les impida (o, de la misma manera, les
posibilite) acceder al conocimiento de los objetos vivos. En segundo lugar, es
discutible que cualquier “accién” realizada por un animal o el movimiento fortuito
de un objeto sea considerada por parte de los ninos como el producto de una
misma intencién consciente; discutible, porque ello daria como resultado que
objetos vivos y no-vivos fueran considerados como pertenecientes a una misma
categoria (seres vivos). Adicionalmente, dado que “movimiento” se torna en el
rasgo saliente para justificar que un objeto posee vida, entonces, todos los objetos

que posean tal caracteristica serian similares en la mente de los nifos. En
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conclusién, Piaget no sélo anula la disposicién de los objetos en el mundo sino, a
la vez, la posibilidad de que los nifios restrinjan sus inducciones sobre los
objetos. Como lo mencionan Hirschfeld y Gelman (1994), independientemente de
que las restricciones sean innatas o adquiridas, probabilisticas o absolutas,
dominio-especificas o dominio-generales, si no existieran restricciones, la

induccién llevaria sélo en raras ocasiones a conocimientos con sentido.

Por otra parte, si bien puede sostenerse que el pensamiento animista del nifo
induce una falla en la diferenciaciéon entre lo vivo y lo no-vivo, y eso mismo lo
lleva a concebir como vivos y dotados de intenciones todo objeto que se mueve
(aunque mas tarde, a una cierta edad, logre diferenciar entre el movimiento
espontaneo de los objetos y el movimiento inducido a los objetos), en sentido
estricto, el movimiento, al igual que la intencién, son sélo algunas caracteristicas
del fenémeno global que constituye “lo vivo” (Delval, 1975) y, mas importante
aun, no serian caracteristicas definitorias de las entidades biologicas (véase
Gelman 1989).

A contracorriente de las opiniones vertidas por Piaget ([1964] 1981), algunas
investigaciones abordaron el desarrollo del conocimiento biolégico en los nifos
desde una perspectiva psicogenética, ya fueran nociones anatémico-fisiologicas
(Munari et al., 1976; Crider, 1981; Glaun y Rosenthal, 1987), enfermedad (Perrin
y Gerrity, 1981; Perrin et al., 1991) o nociones sobre los alimentos (Contento,
1981). Congruentes con el marco seguido por estas investigaciones, los
resultados son interpretados con base en el periodo de desarrollo que atraviesan
los sujetos, es decir, como reflejo de la estructura cognitiva que poseen. Asi, los
cambios son vistos como cambios de lo perceptual a lo conceptual, de la
centracion a la descentracion, de lo interno a lo externo o de lo indiferenciado a lo
diferenciado. En una palabra, como un cambio que va del pensamiento animista
(o bien pre-operacional) al nivel de las operaciones concretas. Es decir, de alguna
u otra manera, esos trabajos sostienen que el razonamiento causal de los
preescolares esta caracterizado por dos creencias relacionadas: el animismo (la

creencia de que todo esta vivo) y el finalismo (la creencia de que todo actia
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directamente hacia un objetivo). Sin embargo, para autores como Keil (1992,
1994), existe evidencia que muestra que los preescoléres no son ni animistas ni
finalistas, dado que consideran que tnicamente los seres vivos (animales y
plantas) comparten propiedades biologicas y pueden actuar hacia objetivos de
beneficio propio; esto es, se comprometen con una postura teleologica
(teleological stance). Mientras que para otros, como Kelemen (1999a), los nifos
pequerios poseen muchas formas de analizar el mundo. Adoptan por ejemplo, a
los tres meses de edad, posturas fisicas (physical stance) o, entre los 9 y los 12
meses, posturas intencionales (intentional stance), y ya en la época preescolar,
los ninos también adoptan una postura esencialista (essentialist stance) y
muestran un sesgo en la vision de que los objetos naturales poseen una
propiedad central que determina su apariencia, identidad y la membresia en su
categoria. Esto ha dado pie para afirmar la posibilidad de que una tendencia
esencialista esté presente en el desarrollo posterior de una teoria de la biologia
naive (Springer y Keil, 1989)

Podria argumentarse que aun y cuando los nifios no evidencien la posesion de
una teoria, de acuerdo con Simons y Keil (1995), tampoco puede suponerse que
ignoren por completo ciertos aspectos de los fenémenos biolégicos. Para estos
autores, la formacién del dominio biologico implica un cambio de lo abstracto a lo
~ concreto, es decir, de las pocas experiencias que tienen los nifios con fenémenos
biolégicos se producen abstracciones de alto orden; esto es, abstracciones
adquiridas sin una instruccién formal que constituyen el marco dominante en las
explicaciones de propiedades biologicas no observables. Dichas abstracciones, a
su vez, permiten organizar el conocimiento concreto, aun y cuando los nifos no
comprendan claramente la informacion significativa de los fenémenos biol6gicos y
sus mecanismos. En otras palabras, debe diferenciarse entre la carencia del
conocimiento de un mecanismo en particular y no tener un sistema de
comprension de los fenémenos biolégicos. Asi, segiun Simons y Keil (1995), antes
de aprender acerca de los mecanismos especificos de algtiin proceso biolégico, los
ninos podrian tener alguna idea sobre las propiedades causales mas generales del

dominio, por ejemplo, que los organismos y sistemas biologicos tienen roles
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funcionales particulares diferentes de las relaciones funcionales de otras
entidades, por ejemplo, de los artefactos.

Si el conjunto de funciones que llevan a cabo los sistemas biolégicos no es
organizado a partir de una caracteristica como el “movimiento” ni es tratado con
base en una postura “intencional”, entonces, posiblemente los ninos pequerios
organicen el mundo biolégico de acuerdo con otra postura. En este sentido,
Inagaki y Hatano (1993, 1996, 1999, 2002) senialan que los nifios pequerios
utilizan una causalidad vitalista (una forma intermedia situada entre la
causalidad mecanicista y la intencional) para explicar algunos fenémenos
biologicos mediante la transmisién o intercambio del “poder o energia vital”
(sustancia inespecifica, energia o informacién) contenido principalmente en la
comida. Esta idea probablemente deriva de la personificacién, es decir, las
explicaciones que ésta proporciona se basan en la consideracién del érgano en
cuestion como una cosa viva, similar al humano. Sin embargo, estas autoras
puntualizan que ello no implica la utilizacién de la causalidad intencional; a
saber, es el “6rgano” quien produce o induce el fenémeno independientemente de
la intencién de la persona que lo posee. Pero, si bien en un inicio la transmisién
de energia en un organismo proviene de las sustancias, energia o informacion que
se introducen en él, de acuerdo con Siegal (2002), este tipo de explicacion
desaparece cuando el mecanismo causal es definido. Es decir, un aumento en el
conocimiento factual de los mecanismos que operan en los fenémenos biolégicos
posibilita un cambio de “teoria” (cambio conceptual) o bien el enriquecimiento de
la “teoria” anterior (vitalista). No obstante, lo importante en ambos casos es que
los sujetos, incluso los nifics de 3 y 4 afos de edad, atienden al dominio
distintivo de la biologia apoyados por un marco explicatorio que guia sus
expectativas y les permite organizar informacion concreta del dominio; por
ejemplo, distinguir entre cosas vivas y no vivas y suponer diferentes clases de
mecanismos que operan en estos dos tipos de objetos asi como tratar a las
plantas y a los animales en términos de clases de propiedades que son centrales
a su naturaleza. Por en;:le. puede sugerirse que los nifos poseen una biologia

autonoma asi como una buena comprension de los fenémenos biolégicos, aun y
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cuando desconozcan los mecanismos precisos que operan en ellos de manera
puntual.

4.3 Los conceptos biolégicos organizados en teorias.

En el Capitulo I indicamos que el simple registro de rasgos, o atributos, no es
capaz de dar cuenta de céomo se conforma una categoria (por ejemplo, si
unicamente tomaramos en cuenta los atributos fisicos, veriamos que existen mas
elementos disimiles que rasgos comunes entre una lombriz y una ballena). De
acuerdo con Murphy y Medin ([1985] 1999), el estudio de la formacion de
conceptos basado exclusivamente en la similaridad muestra ser insuficiente,
primero, porque considera que la categorizacién se basa unicamente en la
igualacion de atributos y, segundo, porque concibe la formacién de conceptos
como resultado de la suma de sus componentes constitutivos. Una aproximacién
diferente, de acuerdo con estos autores, conlleva suponer que las teorias que
sostienen los nifios encarnan un conocimiento conceptual en el cual se
fundamentan para interpretar y explicar las entidades y fenémenos del mundo

circundante y, ademas, que su organizacion conceptual puede ser explicitada
analizando esas teorias.

En algunos casos se ha supuesto que la similaridad perceptual, como una
ponderacién de los rasgos o atributos externos, pudiera ser la base para generar
proyecciones, por ejemplo, acerca de la naturaleza “interna” de las entidades
biolégicas. Asi, de acuerdo con Carey (1985), los nifios antes de los 10 arios
atribuyen propiedades no observables con base en el grado de similaridad entre
un animal y el ser humano, es decir, los nifios aplican un “modelo-basado-en-lo-
humano” para dar cuenta de la organizacién y funcionamiento del interior de los
animales. Sin embargo, para Inagaki y Hatano (1993, 1996, 1999, 2002), la
similaridad sélo es utilizada por los nifios como un sesgo (por ejemplo, la
“personificacién”), dado que en gran medida dependen de un sistema explicatorio
de corte vitalista para razonar acerca de lo biol6gico y sélo de las cosas biolGgicas.
En el mismo sentido, existe evidencia (Gelman et al., 1994) de que los nifos en
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edad preescolar son capaces de inferir con precisién la existencia de propiedades
internas basados en la informacién de categorias y no solamente en la
similaridad perceptual.

En las aproximaciones basadas en las similaridad, se encuentra la idea de un
pasaje que va de lo perceptual a lo conceptual, es decir, un cambio en la
comprension de los fenémenos biolégicos que va de lo concreto a lo abstracto. Por
ejemplo, segiin Carey (1985), los ninos inicialmente apoyan sus inducciones en la
similaridad perceptual y sélo después forman una representacion abstracta del
sistema biologico integrado. De acuerdo con esta autora, un marco explicatorio
biol6gico requiere conocimiento factual acerca de los 6rganos especificos y de sus
funciones; pero una vez que los nifios han adquirido esta informacién, ellos
pueden formar mas de un sistema explicatorio abstracto y hacer predicciones
acerca de las propiedades no visibles. Esto contrasta con las afirmaciones de
Gelman et al., (1994), quien supone que si bien los nifios no comprenden del todo
las funciones de los 6rganos internos, si son capaces de utilizar informacién
proveniente de las categorias biologicas abandonando la similaridad perceptual.
En resumen, mientras que para Carey (1985) los nifios carecen de un
conocimiento de las partes internas y, por ende, no tienen un marco explicatorio
abstracto, especifico de la biologia, los resultados de Gelman et al., (1994) indican
que los ninos son capaces de hacer inferencias basadas en categorias abstractas

y. por tanto, van mas alla de la similaridad perceptual en sus explicaciones.

De manera mas precisa, aunque las primeras experiencias del nifio con objetos
animados e inanimados son netamente perceptuales, ellos pueden ser capaces de
formar expectativas abstractas que sélo posteriormente podran ser completadas
con los detalles concretos (Simons y Keil, 1995). En otras palabras, pueden tener
creencias abstractas acerca de la clase de mecanismos que operan en las cosas
vivas y diferenciarlos de otras entidades, por ejemplo, de los artefactos. Con todo,
aunque puedan tener una expectativa abstracta de que los animales poseen
alguna clase de arquitectura funcional que les permite moverse, ello no implica
que posean un conocimiento concreto de las partes responsables de dicho
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movimiento. Sélo eventualmente los nifios aprenden algunos detalles concretos
del sistema, es decir, de las partes que subyacen a dicha arquitectura. En
conclusion, los nifios tienen expectativas abstractas, especificamente biolégicas,
antes de tener algiin conocimiento de los detalles del sistema. Por tanto, podria
decirse que el conocimiento de los ninos acerca de los fenémenos biolégicos esta,
desde muy temprana edad (por lo menos desde los 3-4 anos), organizado en

marcos explicatorios semejantes a las teorias.
4.3.1 El conocimiento de las partes internas del cuerpo humano.

Para algunos autores como Glaun y Rosenthal (1987), los nifios de 5 anos
(preoperacionales) no soélo perciben el cuerpo de una manera global e
indiferenciada, confundiendo partes internas y externas, sino que estan
amarrados a la percepcién. Por tanto, los elementos que son facilmente
percibidos o experienciados predominan, verbigracia, los huesos que ellos pueden
sentir o la sangre que pueden observar cuando se hieren. Tal vez por esta misma
razon, Glaun y Rosenthal sefialan que el corazon es el tinico érgano conocido por
un tercio del grupo de los ninos de 5 anos. En la misma direccion, para Murari et
al.,, (1976), un érgano que pueda ser percibido, experienciado y conocido tiene
una mayor probabilidad de ser referido. Sin embargo, en su estudio, a diferencia
“de los datos obtenidos por Glaun y Rosenthal (1987), los huesos estan
practicamente ausentes. Entonces, ja qué se debe que un determinado érgano
sea o no reportado? Creemos que el hecho de que un érgano sea percibido y/o
experienciado no implica necesariamente que se integre a la “geografia” del
cuerpo que elabora el nifio. Por ejemplo, la experiencia de “respirar” no genera
por si misma conocimiento acerca del 6rgano “pulmones”. Un tercio de los sujetos
estudiados por Nagy (1953) dicen que el aire va al interior del cuerpo, pero es
indistinto el lugar al cual ingresa: pulmones, pecho, corazén o estémago.
Ademas, para esos nifos, respirar se reduce al simple hecho de inhalar y exhalar
sin llegar a considerar la distribucion del aire por todo el cuerpo. En nuestra
opinién, ademas de las ideas acerca del interior del cuerpo que el nino sostenga,
también es importante cierto suministro de informacién acerca de ese érgano que
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le posibilite relacionarlo con otros érganos, le ayude a inferir algunos destalles de
su estructura y funcién, en suma, le permita adicionar algo a, o reestructurar su
conocimiento factual. Es decir, el acceso a la informacién coadyuva a elaborar
nuevas ideas acerca de los fenémenos biolégicos (Springer, 1999).

Es verdad que algunas experiencias podrian proporcionarles a los sujetos un
mayor conocimiento acerca de los procesos organicos. Por ejemplo, Turner (1997)
encontré que fueron pocos los nifios de entre los 5 y los 12 afios de edad, que
pudieron proveer explicaciones de las funciones de nutrientes especificos en el
organismo. En contraste, algunos nifios con requerimientos dietéticos especiales,
como aquellos que padecian diabetes, estaban mejor informados sobre los
nutrientes y eran mas conscientes de las restricciones que gobernaban su
eleccién. Sin embargo, en general, las explicaciones mas detalladas fueron dadas
por los nifios de mayor edad, independientemente de si padecian una enfermedad
0 no. De manera similar, Perrin et al. (1991) partieron del supuesto de que los
conceptos acerca de la enfermedad y el funcionamiento del organismo son mas
sofisticados en nifos que padecen una enfermedad crénica que en nifos sanos de
la misma edad. En sentido estricto, esta asercién ejemplifica la manera en la cual
se piensa que los hechos accesibles a la experiencia apoyan la construccién del
conocimiento afectado por dicha experiencia; por ejemplo, que los nifos
previamente hospitalizados tienen un conocimiento mas sofisticado acerca de la
causalidad de la enfermedad que sus pares que nunca lo han sido. No obstante,
los resultados de Perrin et al. (1991) muestran que los conceptos acerca de la
enfermedad son marcadamente similares en cuanto a su complejidad,
independientemente de si los nifios padecen una enfermedad o no. En los casos
en los cuales se observé que la experiencia relacionada con la ‘enfermedad
apoyaba, entre los nifios con una enfermedad crénica, una mejor comprension,
ésta solo se relacionaba con su enfermedad especifica; es decir, no conducia a la
generalizacion de ese conocimiento hacia la comprension de la causalidad de la
enfermedad en general. Por su parte, en cuanto a las concepciones de los nifos
acerca del funcionamiento del organismo, Perrin et al. (1991) observaron que los

ninos con enfermedad crénica obtienen esencialmente el mismo puntaje que los
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ninos sanos. En otras palabras, no hay evidencia clara de que las experiencias
sufridas por los sujetos marquen una diferencia, en cuanto al gradiente de
conocimiento, respecto de aquellos que no las hayan tenido. En vez de esto, se ha
observado que las explicaciones mas complejas y detalladas son realizadas por
los sujetos de mayor edad (Turner, 1997); o bien, que una mayor calidad en las
respuestas de los sujetos se encuentra relacionada con su nivel de razonamiento
que con las experiencias hospitalarias que hayan tenido (Perrin et al., 1991).

No obstante, si bien puede encontrarse que el nivel de conocimiento biolégico se
relaciona con la edad o el nivel de razonamiento de los ninos, ello no da cuenta de
las ideas o “teorias” con las cuales comprenden e interpretan los fenémenos
biolégicos. Por ejemplo, si aceptamos, como lo sostiene Carey (1985), que la
induccioén realizada por los nifios no esta basada sobre principios o categorias
biol6gicas sino mas bien en la similaridad conductual con los humanos, debe
considerarse que esas inducciones son ya resultado de las categorias que utilizan
los sujetos para organizar los objetos del mundo, es decir, indican las fronteras
entre los dominios; primero, discriminando artefactos de animales y, segundo, no
generalizando las partes de los animales a objetos inanimados. Asi, aunque
proyecten partes internas a los animales mas similares al ser humano, lo
importante es que esas proyecciones se restringen a los seres vivos. En este
sentido, podria decirse que los nifios hacen uso de una categoria para ordenar las
entidades pertenecientes a esa, y sélo a esa, categoria. Por tanto, aunque los
ninos no conozcan puntual y concretamente las partes internas de los animales
seran capaces de suponerlas también en otras entidades que se encuentran
dentro de la categoria. Este hecho confirma la afirmacion de Keil (1994) de que
los nifios entreven una organizacion diferente para los interiores de los animales
y los de los seres inanimados o los artefactos; a saber, suponen para los animales
partes heterogéneas ordenadas de un modo no aleatorio que evidencian una
arquitectura funcional interna (principalmente, de autoservicio). Si esto es
correcto, entonces tal vez el conocimiento de los nifnos acerca del interior del
cuerpo comienza por establecer una diferencia entre categorias con anterioridad,

volvemos a repetir, a saber los detalles concretos de los interiores.
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Ahora bien, si el conocimiento acerca del interior del cuerpo no deviene de la
simple percepcion/experiencia, podria darse la eventualidad de que su fuente se
encuentre en la trasmisién social de cualquier indole: padres, libros, television,
escuela, etc. El que una buena parte de ese conocimiento se adquiera a través de
la informacién proporcionada socialmente, esta dado por el hecho de que no
existe posibilidad alguna, sin ese abastecimiento social, de que los nifios puedan
inferir por ellos mismos la nominacion, localizacion o funcién de las partes que
componen el cuerpo humano. No obstante, también es cierto que la informacién
que ellos reciben es sumamente restringida, por ejemplo, de todos los
componentes del organismo, s6lo unos pocos de ellos son considerados (corazén,
cerebro, huesos, estémago) y, de manera sustancial, tratados como entidades
independientes; es decir, se menciona el estomago pero no el aparato digestivo.
Asimismo, la transmisién de informacién resalta tnicamente relaciones de
entrada-salida: “come para que crezcas”; “come para que no te enfermes”, etc.
Con todo, dado que la cantidad y calidad de la informaci6n varia de acuerdo con
lo que una determinada sociedad considera pertinente ensenar, seria esperable
encontrar cierta diferencia entre las respuestas de nifios de la misma edad pero
educados en medios sociales diferentes. Sin embargo, el grueso de la literatura
que hemos revisado muestra solo leves diferencias. Mas bien lo que se observa es
cierta homogeneidad entre el conocimiento que poseen nifios de las mismas
edades, independientemente de que sean hungaros, ingleses o norteamericanos
(Nagy, 1953), italianos (Amann-Gainotti, 1986) o franceses (Munari et al., 1976).

Por otra parte, cuando a los nifios pequerios (3-5 afios de edad) se les dice “come
para que crezcas”, dicho enunciado no hace alusiéon a que la comida se quede o
no dentro del cuerpo. Por tanto, tal vez muchas de las ideas de los nifios no sean
un producto directo del suministro social, sino resultado de las inferencias que
ellos realizan y de la forma en la que comprenden la informacién que se les
proporciona. Verbigracia, de acuerdo con Gellert (1962) los los nifios de 4 a 7
anos de edad trazan “el camino” del alimento hacia la regién abdominal (aunque
no siempre hacia el estémago). Si bien esto puede deberse a que lo tinico que

conocen es el tramo boca-estémago, lo importante es que tienden a considerar las
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vicisitudes de la comida después de ser ingerida. Segiuin Gellert, para los nifios de
este grupo de edad o bien la comida viaja alrededor del cuerpo y nunca es
eliminada, o es expulsada directamente desde el tracto digestivo (via el vomito) o
sale después de recorrer todo el cuerpo. Mientras que arriba de los 11 arfios, el
67% de los nifios establece que alguna parte de la comida permanece en el
cuerpo mientras que el resto se elimina. De manera semejante, Texeira (2000;
véase, asimismo, Nagy, 1953) encontré que estas ideas sobre el “destino” de la
comida parecen seguir cierta secuencia de acuerdo con la edad; por ejemplo, una
idea predominante en los nifios de 4 afios es que toda la comida ingerida
permanece en el cuerpo mientras que para los ninos de 6-8 anos, todo el alimento
es expulsado de él; por ultimo, a los 10 afios, consideran que una parte de la
comida permanece en el cuerpo mientras que el resto sale. (En un estudio que
hemos llevado a cabo recientemente con treinta nifios de 3 a 4 anos, encontramos
que el 73.33% de ellos sostiene la idea de que toda la comida se queda dentro del
cuerpo.)

Es dificil concebir que dicha secuencia sea el resultado de que los padres o los
maestros, ensenian a los nifos, en edades distintas, que la comida sigue caminos
diferentes. En nuestra opinion, inicialmente los ninos pequenos se ajustan a la
idea de que los elementos que componen el organismo no estan colocados de
manera azarosa (Keil, 1994); ya pertrechados con esa idea, atienden a la
informaci6én habilitada por los agentes sociales sobre la nominacién, localizacion
y funcién de algunos érganos y, a partir de ella, comienzan a construir una
“geografia” del cuerpo; es decir, a colocar ciertos 6rganos en ciertos espacios, con
independencia del nimero de o6rganos y de lo correcto o incorrecto de su
localizacién. Posteriormente, cuando algunas sustancias son relacionadas con
ciertos organos, éstos empiezan a ser concebidos como “contenedores” de dichas
sustancias (Crider, 1981). Por tanto, es coherente que los nifios de 3-4 anos
consideren que todo el alimento que se ingiere se queda en el organismo, dado
que, como lo sugiere Nagy (1953), para los nifios el elemento principal del proceso
digestivo es la asimilacion (conservacion) y no ven, como un proceso
complementario, la eliminacién de una parte del alimento. Este senalamiento
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concuerda con los datos suministrados por Contento (1981) quien encontré que
los nifios pequerios de la etapa preoperacional creen que la comida va hacia el
estomago y alli se queda. En suma, parece haber un acuerdo de que en un
momento determinado del desarrollo, el estémago funciona como un contenedor
del alimento ingerido.

La secuencia esbozada en el parrafo anterior también indica que no todo el
conocimiento acerca de los procesos biologicos que implican al organismo se
adquiere al mismo tiempo. Es decir, los nifios pequenos son capaces de
comprender ciertos procesos corporales pero no otros. A los 4-5 anos muestran
una buena comprensién de fenémenos como la alimentacion y el crecimiento en
términos de una teoria causal de la biologia, pero no entienden todavia la
complejidad de fenémenos como la herencia o el papel de los microbios en la
enfermedad (Solomon y Cassimatis, 1999). Esto indica, principalmente, que el
conocimiento que tienen los ninos de los procesos corporales es, hasta cierto
punto, incompleto. Por ejemplo, los juicios que sostienen los preescolares acerca
de la enfermedad muestran que ellos no sélo no consideran los microbios en sus
creencias acerca de la enfermedad, sino que tampoco toman en cuenta la relacion
entre éstos y la dinamica organica; y aun cuando lleguen a sostener alguna idea
acerca de los gérmenes, ello no garantiza que tengan alguna comprensién sobre
dicha dinamica. De acuerdo con Keil (1992), para los nifios los gérmenes son
solamente cuerpos extrafios en el organismo de las personas pero que no
interactian con él. Una hipétesis que podria desprenderse de estas afirmaciones
deberia considerar que una buena comprension del fenomeno “enfermedad”
necesita del asidero de ciertas nociones acerca del funcionamiento corporal. Esto
volveria inteligible el hecho de que las ideas mas elaboradas y sofisticadas acerca
de la enfermedad aparezcan tan tardiamente (Simeonsson et al., 1979; Bibace y
Walsh, 1980; Perrin y Gerrity, 1981; del Barrio, 1988). En sintesis, una
comprension adecuada de la enfermedad parece estar relacionada con el

desarrollo de nociones fisiologicas mas precisas y sofisticadas.
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Asimismo, puede constatarse que el monto de conocimiento que poseen los nifos
de los elementos que componen el interior del cuerpo es bastante variable; es
decir, mientras que algunos érganos son bien conocidos otros son ignorados, en
otras palabras, no forman parte de la “geografia” del cuerpo. Segun Gottfried et
al., (1999) el periodo entre los 4-5 y los 8-9 afos esta marcado por un incremento
en el conocimiento sobre las partes individuales del cuerpo. No obstante, aunque
los nifios pequerfios son capaces de diferenciar, por ejemplo, entre un 6rgano
biolégico como el cerebro de una funcién psicolégica como el pensamiento, es s6lo
hasta la infancia media que los nifios comienzan a comprender la significacion
biologica del cerebro como el érgano que controla el cuerpo. Aun asi, dicha
comprension difiere de la del adulto. Mientras que los adultos conciben al cerebro
como un archivador, a saber, utilizan la metafora “el-cerebro-como-contenedor”,
dicha metafora no esta del todo desarrollada en los nifios pequenos (4-5 afnos).
En este sentido, es posible conjeturar que el conocimiento de los nifios acerca del
interior del cuerpo va desarrollandose progresiva, pero parcialmente. Dicho
progreso, por otra parte, parece depender en algunos casos del acceso a cierta
informacién. Entre otras cuestiones, seguramente la adquisicion de un “trozo de
informacién” apoya la reorganizacion del conjunto de ideas que tienen los nifios
acerca de un fenémeno dado. De acuerdo con Springer (1999), el acceso a la
informacién: “los bebés se desarrollan dentro del vientre materno”, tiende a
reconfigurar las ideas de los nifios acerca de la herencia, cosa que no sucede con
aquellos nifios que carecen de esa informacién. Aunque, como lo sefala este
autor, ello no evita que los nifios que acceden a esa informacion realicen
predicciones correctas (verbigracia, algunos de ellos sostienen que los bebés se

van a parecer fisicamente mas a la madre que al padre a causa de la proximidad
corporal).

4.4 El andlisis del conocimiento de los nifios, ¢global o detallado?
Si bien en el grueso de la literatura revisada puede constatarse que las ideas que

sostienen los nifios sobre el interior del cuerpo difieren a lo largo de las distintas

edades, en esas investigaciones los cambios acaecidos en dichas ideas son

250



Conclusiones

considerados como el producto de un aumento en la edad (Nagy, 1953; Gellert,
1962; Munari et al, 1976; Crider, 1981; Amann-Gainotti, 1986; Glaun y
Rosenthal, 1987; Texeira, 2000; Reiss et al, 2002). O como aumentos en el
gradiente de conocimientos anatémico-fisiol6gicos (Banet y Nunez, 1988 y 1989;
Nariez y Banet, 1997; Sungur et al, 2001). En nuestra opinién, es mas
productivo el ejercicio de examinar la organizacion conceptual de las ideas que
sostienen los ninos y, a partir de ello, analizar el tipo de explicaciones que son
capaces de dar en cuanto a los cuestionamientos que se les plantean.
Parafraseando a Springer (1999), el énfasis no debe ser puesto en la edad sino en
la articulacién de los conceptos. Es decir, algunos nifios de 6 arnos de edad tienen
una teoria de la biologia porque ellos poseen un conocimiento factual correcto, no
simplemente porque tengan 6 afos (véase también el trabajo de Jaakkola y
Slaughter, 2002). Sin embargo, dicha tarea implica, asi lo creimos, detallar las
secuencias de los procesos a estudiar de tal manera que se creara un
seguimiento de éste paso-a-paso.

Lo anterior viene a cuenta porque en algunos trabajos (Nagy, 1953; Gellert, 1962;
Crider, 1981) no es claro, por ejemplo, si las respuestas de los sujetos indican
que el alimento se queda en el estémago o en el organismo. Por ejemplo, de
acuerdo con Texeira (2000), los nifios de 4 anos sostienen la idea de que toda la
comida ingerida permanece en el cuerpo. En sentido estricto, es dificil suponer
que pueda llegarse a las mismas conclusiones si es el organismo el que funge
como un “contenedor” del alimento (véase la cita de Fraiberg en el Capitulo II. De
acuerdo con este autor, los nifos de 8-9 arios conciben el cuerpo como “un
organo vacio encajonado por la piel”) o esa concepcién queda reservada con
exclusividad para el estomago (véase Crider, 1981). En primer lugar, porque si el
organismo es considerado como un contenedor, ello quiere decir que los nifios no
llegan a suponer “divisiones” o partes especificas del organismo relacionadas con
sustancias especificas. Por ende, no sélo contradice la suposicion de Keil (1994)
[véase paragrafo 4.3.1 de este mismo capitulo], sino que elimina cualquier

conocimiento que puedan tener los nifos pequenos sobre la anatomia del cuerpo
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humano. Por el contrario, considerar el estémago como “contenedor” envuelve,

aunque de manera incipiente, una comprension diferente del interior del cuerpo.

Los resultados obtenidos en un estudio que hemos llevado a cabo recientemente
con 30 nifios de 3 a 4 anos de edad (los cuales fueron evaluados a partir de
cuatro tareas), revelan que el 52.66% de ellos conoce la distribucién espacial
(localizacién correcta) de los organos cerebro, corazon, estémago, pulmones y
huesos, no asi su funcion. Estos resultados indican que desde edades tempranas
(3-4 anos) los sujetos conocen, por lo menos, la nominacién y localizaciéon de
ciertas partes del interior del cuerpo. Asimismo, puede observarse que en el
momento en el que establecen un destino respecto del alimento ingerido, éste se
dirige hacia el estomago.

Por las razones expuestas, se torno necesario realizar un analisis paso-a-paso del
trayecto y transformaciéon que sigue el alimento en el organismo. El Estudio 3
traté, precisamente, de solucionar este problema dividiendo el tracto digestivo en
su trayecto que va desde la boca hasta el ano. Cada tramo, entonces, pudo ser
analizado de manera detallada. De mismo modo, para saber si el alimento sufria
alguna transformacion a lo largo del recorrido se ide6 mostrarles a los
participantes una serie de fotografia para que ellos eligieran el “estado” resultante
del alimento después de atravesar uno de los tramos. Consecuentemente, pudo
saberse cudl es la transformacién que suponen los sujetos sufre el alimento.
Algunos otros autores (Nagy, 1953; Gellert, 1962; Jaakkola y Salughter, 2002) se
habian conformado con preguntar de manera general si la comida llegaba a otras
partes del cuerpo sin indagar los cambios o, por el contrario, examinando los
cambios pero sin analizar el recorrido (Contento, 1981).

En una aplicaciéon previa al Estudio 2, con el fin de determinar el tipo de
preguntas que se harian, se probé el procedimiento seguido por Texeira (2000), es
decir, darles a los nifios un chocolate y, después de que se lo hubieran comido,
examinar el trayecto que sigue ese chocolate. Parece que uno de los objetivos

perseguidos por la autora en cuanto a tal procedimiento sélo era hacer
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comprender a los nifnos la tarea a realizar. No obstante, nuestros resultados
obtenidos en el Estudio 2, comparados con los de Texeira, muestran que el acto
de comer el chocolate no hace variar las nociones de los nifios acerca de lo que
sucede con éste ya dentro del cuerpo. Por ello, para nosotros fue importante
comparar el trayecto que sigue el chocolate con otros estimulos: una piedra
pequernia, un chicle y un trozo de pollo. Asi, mientras que en general el trayecto de
los cuatro estimulos no varia, si llega a suponerse que, de acuerdo con el
elemento ingerido, éste tiende a quedarse o no dentro del organismo. Este hecho
parece estar en relacién, por un lado, con la consideracién que hacen los nifios de
si un alimento es nutritivo o no y, por el otro, con las propiedades que éste posee,
por ejemplo, “el chicle se queda pegado en la panza porque es pegostioso’. Por
otra parte, también se observé que los nifos llegan a considerar procedimientos
fisicos (moler, mezclar, etc.) para dar cuenta de los cambios que ocurren en el
interior del cuerpo.

En sintesis, la forma en la cual se presentaron las preguntas y las tareas en el
Estudio 2, no sélo permitieron un mejor acopio de datos sino, a la vez, dejar de
subestimar el conocimiento anatémico-fisiolégico de los ninos pequenos. Esto
viene al caso porque en algunas investigaciones (Banet y Nunez, 1988 y 1989;
Nunez y Banet, 1997), la indagacion de este conocimiento se realiza en sujetos
cuya edad minima es de 12-13 anos, tal vez suponiendo que en esas edades
comienzan a aparecer las primeras nociones sobre tal tematica (véanse las
afirmaciones de Carey [1985] y Rowlands [2001] al respecto).

Por su parte, el problema de tipificar la naturaleza de las nociones que sostienen

los nifios acerca del interior del cuerpo sera abordado mas adelante.
4.5 Las técnicas de indagacion, ¢sesgos ineludibles?
Muchas de las investigaciones realizadas de acuerdo con el enfoque dominio-

especifico utilizan, comanmente, tareas de eleccion forzada. Dicha técnica tiene la
ventaja, a diferencia de la entrevista clinica, de establecer una condicién tnica
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para todos los sujetos y obtener de manera mas precisa la respuesta. Asimismo,
las elecciones propuestas (véase un ejemplo en el Capitulo I) diferencian entre
distintas explicaciones (intencionales o mecanicistas, por ejemplo). El supuesto
que subyace a este procedimiento tiene que ver con el hecho de que los sujetos
eligen aquella respuesta que es mas acorde con lo que piensan, es decir, alguna
de las explicaciones planteadas refleja sus ideas. Uno de los problemas es que no
se puede estar seguro si la eleccién se hace porque se esta completamente de
acuerdo con la proposicién, o bien, si es la mas cercana a lo que se piensa. (Por
ello, entre otros objetivos, la gran mayoria de las investigaciones que hacen uso
de este procedimiento realizan no uno sino varios estudios, tres en promedio.)
Con todo, las tareas de eleccion forzada han mostrado su utilidad y sensibilidad
en la investigacion en desarrollo cognitivo.

En las investigaciones sobre ensefianza de la ciencia, en algunas ocasiones se
han usado variantes de esta técnica. Por ejemplo, Richardson (1990) aplicé un
cuestionario compuesto por 10 enunciados que los sujetos debian completar
seleccionando una de dos respuestas posibles, por ejemplo: “Durante la actividad
fisica, el oxigeno entra en el tejido muscular desde la sangre, porque: a) el oxigeno
contenido dentro del tejido muscular decrece cuando el oxigeno es utilizado o, b)
los musculos requieren oxigeno para producir energia”. De acuerdo con este
autor, las respuestas “conllevan” una posicion teleolégica (b) o mecanicista (a).
Por tanto, la proporcién de respuestas elegidas por un sujeto bien puede ilustrar
la tendencia de su pensamiento. '

Dentro de las investigaciones desarrolladas en esta area también encontramos la
utilizacién de cuestionarios. Estos en general presentan preguntas de opcion
multiple relacionadas con una tematica especifica intercalando el planteamiento
de ciertos problemas y recogiendo, en ambos casos, las justificaciones dadas a las
respuestas elegidas (véase el trabajo de Nunez y Banet [1997] respecto de la
nutricion y el de Flores, Tovar y Gallegos [2003] relacionado con las
representaciones que tienen los estudiantes del bachillerato acerca de la
estructura y funcién celular). En algunos casos, a un cierto porcentaje de los
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sujetos que contestaron los cuestionarios se le somete a entrevistas de corte
clinico (Flores, Tovar y Gallegos, 2003). Este arniadido, creemos, indaga de mejor
manera el conocimiento de los sujetos acerca de una tematica dada.

En los Estudios que componen el presente trabajo hemos hecho uso de métodos
varios. En el Estudio I se utilizé la entrevista clinica de corte piagetiano a fin de
indagar, de una manera muy amplia, las nociones de los ninos y adolescentes
acerca de la estructura y funcién del cuerpo humano. Si bien este método fue
disefiado y utilizado por Piaget (muchas veces como método critico)
profusamente, hoy dia no es coto exclusivo de la Escuela de Ginebra (Delval,
2001), muchos investigadores con proyectos espistemolégicos y tedricos
diferentes hacen uso de €l. Por tanto, podemos utilizarlo sin que necesariamente
tengamos que analizar los datos obtenidos desde la perspectiva (o lenguaje) de la
psicologia genética.

El Estudio 1 enfrenté dos problematicas presentes en las investigaciones basadas
en el enfoque dominio-especifico: (1) si los nifios pequefos son capaces de
atender a fenomenos biolégicos sin usar explicaciones de otro dominio
(particularmente del psicologico) y, (2) si esas explicaciones van mas alla de
simples relaciones de entrada-salida. La informacién obtenida no sélo permitié
indagar dichas problematicas sino que, a la vez, iluminé la manera en la cual los
sujetos tipifican los alimentos. Provistos con estos datos, se disenoé el Estudio 2
dirigido al analisis detallado del proceso digestivo, la funcién de los alimentos y,
como corolario, la distribucién o no de los mismos en el organismo. De manera
importante, los resultados arrojados por ambos Estudios senalan, con muy pocas
variantes, el mismo patrén de conocimiento sobre el proceso digestivo.

Los resultados del Estudio 1 indican que el conocimiento factual acerca de la
localizacién y funciéon organicas se incrementa de los 6 a los 9 anos de edad, pero
permanece estable entre los 9 y los 12 arios de edad. Los obtenidos en el Estudio
2, por su parte, esclarecen que para los nifios de 6-9 anos, existen 6rganos
especificos que llevan a cabo actividades especificas. Ambos resultados, en
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conjunto, posibilitan la suposicién de que el conocimiento de los nifos acerca del
organismo tiene como base la “funcién de érgano”. Ello es valido tanto para los
sujetos que eligen la funcién de contenedor (en su mayoria los sujetos de 6 arios)
como para aquellos que eligen la funcion canénica (generalmente, de los 9 a los
12 anos). Asimismo, respecto de las transformaciones que lleva a cabo el
organismo, los resultados de ambos Estudios indican que los sujetos consideran
cambios de naturaleza fisica cuando explican el proceso digestivo, mientras que
omiten cambios quimicos en sus explicaciones.

Por otra parte, los resultados aportados por el Estudio 2 parecen corroborar la
aserciéon de Inagaki y Hatano (1999) en el sentido de que los nifios piensan que
funciones como “mantener el vigor”, “crecer” y “vivir” son apoyadas por el “poder
vital” ingerido mediante los alimentos. Sin embargo, dado que no todos los
alimentos inciden de esa manera en el organismo, ese papel lo cumplen
solamente aquellos que son tipificados como “nutritivos” no los que son
considerados como “chatarra”. En nuestra opinién, esta tipificacion (la cual no
muestra variantes a lo largo de los grupos de edad en ninguno de los tres
Estudios) es la que se proyecta en la idea de que los alimentos son “buenos o
malos” para el organismo. Esta suposiciéon pudo ser corroborada en el Estudio 3,
con el analisis de las justificaciones que hacen los participantes de la funcién de
los alimentos (véase Capitulo III, apartado 3.7.3.2). La parte sustancial de ese
analisis era observar si los participantes del Estudio diferenciaban entre “bueno
para comer”, categoria que consideramos “social” de “bueno para el organismo”,
la cual suponiamos conllevaba connotaciones biolégicas. Los resultados
encontrados indican que, para los participantes, los alimentos cumplen un rol en
las funciones que lleva a cabo el organismo, sea que proporcionen salud o eviten
que nos enfermemos, nos permitan vivir, etcétera. En “bueno para comer”, por el
contrario, el conjunto de enunciados no incluia ese tipo de relaciones; mas bien
se consideraron cuestiones como “lo que debe comerse” o “lo que alimenta”. En
resumen, las tareas presentadas en el Estudio 3 respecto de la funcion de los
alimentos no sélo permitieron diferenciar entre ambas justificaciones sino que,
ademas, permitieron contrastar las afirmaciones de Birch et al. (1999) y de Carey
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(1985) en el sentido de que los ninos conciben el comer como una actividad social
pero no biolégica.

Asimismo, el Estudio 3 tuvo como objetivo corroborar los datos obtenidos en los
dos estudios anteriores empleando un método diferente de indagacion. Por tanto,
se relego el método clinico. Primero, porque se requeria. que todos los
participantes fueran evaluados de la misma manera, es decir, que todos y cada
uno de ellos fueran sometidos a las mismas preguntas y en el mismo formato.
Segundo, las preguntas elaboradas requerian de respuestas puntuales (sélo en
algunos casos se pidi6 a los participantes una ampliacién de las mismas). No
obstante, si se observa con atencion el cuestionario utilizado, se notara que los
apartados C y D (con excepcién del B) mantienen un formato de “dialogo”. Es
decir, las preguntas se van hilando de acuerdo con los tramos que componen el
tracto digestivo (desde la boca hasta el ano) y, en cada uno de ellos, ademas, se
pregunta por las transformaciones que sufre el alimento e indaga la razén de tal
cambio. De esta manera, se pudo saber cual era la parte del trayecto a la que
llegaba el alimento, si se quedaba en el tramo boca-estémago o bien, seguia hacia
los intestinos; si permanecia en el estémago o accedia a otras partes del cuerpo.
Diagramar de esa manera el conjunto de tramos sirvi6, adicionalmente, para

concretizar los Modelos del proceso digestivo que hemos presentado.

De acuerdo con nosotros, esa forma de analizar las nociones de los participantes
acerca del los trayectos y transformaciones del alimento resulté ser bastante
fructifera. Sustancialmente, nos permitié alejarnos de las preguntas del tipo:
“¢Adonde va la comida cuando tii la comes?” (Lawson, 1991), las cuales dejan de
examinar los trayectos recorridos y, ademas, tampoco indagan cual es el estado
de la comida cuando llega a esos lugares. Por su parte, aunque en nuestro
instrumento se hace uso de ese tipo de preguntas (véase Anexo 3), la
segmentacion del recorrido posibilité senalar y analizar los tramos en los cuales
la comida sufre un cambio y, mas importante atn, cuales son los procedimientos

que generan ese cambio a lo largo del recorrido.
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En otro orden de ideas, debe resaltarse que si bien cada uno de los estudios
indaga problematicas delimitadas, su disefo y objetivos se van desprendiendo de
los resultados obtenidos en los anteriores. En este sentido, los tres estudios se
encuentran articulados en cuanto a sus objetivos aunque en cada uno se hacen
mejoras y adaptaciones tanto de los instrumentos como del procedimiento.

En conclusiéon, podemos decir que las técnicas de indagaciéon utilizadas en los
tres Estudios posibilitaron que los resultados fueran comparados entre si. En tal
sentido, aunque las muestras son independientes, se obtuvo una idea del pasaje
del desarrollo de las nociones que tienen los nifos y los adolescentes acerca del
proceso digestivo:

1. Los resultados de los Estudios 1 y 3 indican la existencia de un aumento
gradual, a lo largo de las edades muestreadas, en el numero de érganos
reportados y localizados correctamente asi como en la especificacion de
sus funciones (definiciones candnicas). Estos resultados, por otra parte, se
muestran acordes con los reportados en la literatura revisada. No

_ obstante, la interpretacién que encontramos en muchos autores acerca del
surgimiento de las nociones anatémico-fisiologicas es, en gran medida,
diferente de la que hemos planteado nosotros. En primer lugar, porque
aun estando de acuerdo en que el conocimiento factual respecto de la
localizacién y funcién de los érganos es posibilitado por la informacion
suministrada socialmente (cualquiera que sea su fuente), creemos que ello
no explica por qué los nifios elaboran ciertas ideas acerca del
funcionamiento organico de la manera en que lo hacen. Asi, no retomamos
como punto de partida el cimulo de “experiencias” (sea la percepcion de
los latidos del corazén o de los movimientos intestinales o el hecho de
sufrir una enfermedad) que los ninos puedan tener, sino que partimos de
la afirmacién de que ellos, desde por lo menos los 3 afios, suponen que los
interiores de los seres vivos y de los no-vivos son diferentes; es decir,
consideran que las partes internas de los animales son heterogéneas y no
estan estructuradas de manera aleatoria (Keil, 1994). Este hecho,
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pensamos, constituye la base sobre la cual los nifios comienzan a
construir una “geografia del cuerpo”. En segundo lugar, no interpretamos
el desarrollo del conocimiento como cambios en la estructura cognitiva (por
ejemplo, de lo “preoperacional” a lo “operacional concreto”), sino como
cambios en los marcos explicativos. Es decir, nuestro analisis se centré en
el tipo de explicaciones que los participantes utilizan para comprender los
trayectos y transformaciones de los alimentos a lo largo del tracto digestivo

2. En los Estudios 2 y 3, se observé que los nifios comienzan por establecer
una diferenciacién entre los alimentos, tipificandolos como “nutritivos” o
“chatarra”. Si bien podria argumentarse que esta distincién es aprendida
gracias a la interaccién social, no encontramos, en ninguno de los dos
Estudios, respuestas que nos hicieran pensar que los nifios consideran
comer como una acto social (por ejemplo, que los alimentos se comen tres
veces al dia; que la sopa se come primero que la comida principal; que no
se come pizza en el desayuno, etcétera). Por el contrario, encontramos
respuestas que ligan a los alimentos con el organismo: crecer, vivir,
mantener la salud, etcétera. Y, aunque tales respuestas pueden llegar a
considerarse como relaciones de entrada-salida, también indican que los
ninos no so6lo son capaces de proyectar transformaciones en los alimentos,
sino que llegan a suponer que esas transformaciones son causadas por los
organos del cuerpo.

3. Como ya lo habiamos mencionado, en muchas de las investigaciones se
plantean preguntas acerca de si el alimento se queda o no dentro del
cuerpo y si llega a otras partes del organismo. Estas preguntas son tan
generales que, en sentido estricto, es minimo el conocimiento que podemos
obtener de las nociones anatémico-fisiolégicas de los nifos y adolescentes.
En primer lugar, porque no indagan los trayectos que sigue el alimento
una vez ingerido y, en segundo lugar, no examinan los cambios que sufre
éste a lo largo del recorrido. Por tanto, saber que para nifos de ciertas
edades (10-11 anos) una parte del alimento se queda en el cuerpo mientras
que la otra parte sale (véase Nagy [1953] y Texeira [2000]), es un dato

interesante pero que no dice nada de lo que los nifnos piensan acerca de lo
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que ocurre dentro del organismo ni de los lugares en los que ocurre. Un
analisis de los trayectos que sigue el alimento, en sentido estricto, explicita
el conocimiento anatémico que poseen los nifos. Asi, si un nifio es
adscrito al Modelo 3, esto quiere decir que su conocimiento factual de los
érganos que componen el aparato digestivo es diferente, anatémicamente,
de si es adscrito al Modelo 5. Por tanto, indagar cada uno de los trayectos
que sigue el alimento (tal y como se hizo en el Estudio 3) permite un
registro mas fino del conocimiento anatémico que tienen los nifos. De la
misma manera, una pregunta tan general sobre el acceso del alimento a
otras partes del cuerpo no dice nada de los cambios que puede sufrir éste.
Mientras que indagar cualquier variaciéon de los alimentos en cada uno de
los trayectos no sélo revela el tipo de transformaciones que ocurren sino
también qué las causa. Ambos aspectos, trayectos y transformaciones,
analizados con mayor detalle, exteriorizan de mejor manera las nociones
anatémico-fisiologicas de los nifios y nos posibilitan, ademas, una mejor
comprension de como esta estructurado dicho conocimiento.

4. Si anatémicamente son diferentes los Modelos 3 y 5, esto mismo conduce a
suponer que dos nifios adscritos a uno u otro de ellos posee un
conocimiento menor o mayor de los 6rganos que componen el aparato
digestivo. No obstante, si le otorgan la misma funcion al estémago y
explican de la misma manera las transformaciones del alimento en ese
organo, Jcomo explicar ese hecho? En primer lugar, asumimos, de acuerdo
con Jaakkola y Slaughter (2002), que el conocimiento acerca de la
localizacion (y organizacion) de los 6rganos no es esencialmente teérico. En
nuestra opinién, es un conocimiento declarativo susceptible de aumentar
con €l tiempo y la informacién suministrada socialmente (este hecho ha
sido suficientemente documentado: Nagy, 1953; Gellert, 1962; Munari et
al., 1976; Tunnicliffe y Reiss, 1999; Reiss et al., 2002), sin que afecten las
nociones que tengan los nifios acerca del proceso digestivo. Por el
contrario, el conocimiento de la funcién de o6rgano seria “teérico”, de
acuerdo con nosotros, procedimental. Y, en este sentido, impacta el

conjunto de explicaciones que utilizan los nifios para dar cuenta de las

260



Conclusiones

funciones corporales; por tanto, los cambios en esas explicaciones son un
mejor registro de los cambios en el conocimiento biolégico de los nifios. En
resumen, si bien es factible que ambos conocimientos puedan estar
relacionados, creemos que el grueso de los cambios se producen por
cambios en el tipo de explicaciones acerca de la funcién, no por un
aumento en el nuimero de érganos conocidos. Por ejemplo, saber la
existencia de las venas (incluso saber que transportan sangre), no hace
que muchos de los participantes (principalmente los de 6 y 9 anos) las
consideren como el medio de transporte de los nutrientes. De acuerdo con
los datos recabados, suponemos que la adquisicion de ese conocimiento no
necesariamente posibilita un cambio acerca de las funciones del
organismo. Afirmar lo contrario seria como si afirmaramos que un nifio de
tres anos que diga 1, 2, 3..., por el sélo hecho de hacerlo, posee el concepto
de ntimero.

5. Los Modelos que hemos propuesto describen el conocimiento de los nifos
acerca de la localizacién e integracion del aparato digestivo; sin embargo,
no pensamos que cada uno de ellos correlacione con una edad en
particular; en este sentido, no suponen una progresion. Por ejemplo (véase
Estudio 3, Tabla 11), el grueso de los participantes pertenecientes al GI
son adscritos a los Modelos 2 y 3 pero ninguno de ellos a los Modelos 4 y
5. Los del GII lo son a los Modelos 2, 3 y 4; mientras que los del GIII lo son
a los Modelos 4 y 5 y, en menor medida, a los Modelos 2 y 3; y, con una
alta frecuencia, los del GIV al Modelo 5. Con esto, lo tinico que podriamos
afirmar es que los participantes pertenecientes al GI y GII (en su mayoria)
desconocen la existencia de los intestinos. Mientras que los del GIII y GIV
si poseen este conocimiento. Con todo, pensamos que €sta secuencia
ilustra que el conocimiento de ciertos 6rganos es mas factible es ciertas
edades que en otras y, asimismo, que esa progresion tal ve esté en la
mayor parte determinada por la informacién proveida por la escuela.

261



Conclusiones

4.6 ¢La biologia de los nifios es vitalista o mecanicista?

Keil (2003) ha senalado que es posible que explicaciones de corte vitalista,
teleolégico y esencialista se encuentren interconectadas en el pensamiento
biolégico temprano de los nifios y, en consecuencia, que el intento de separarlas
teérica y/o metodolégicamente conduzca a un artificio. Este sefialamiento
permite reconsiderar ciertas cuestiones de nuestro trabajo. En primer lugar, si
bien muchas de las investigaciones que hemos venido reportando tratan de
delimitar el tipo de explicaciones (principalmente vitalista, intencional y
mecanicista) a la que se adhieren los nifos para dar cuenta de los fenémenos
biolégicos, debe sopesarse el hecho que en un inicio (sobre todo en la década de
los noventa) era valido que el grueso de los estudios (véase Capitulo I) intentaran
corroborar la separaciéon entre los dominios psicologico y biolégico y, por tanto, la
separacion entre las explicaciones de corte intencional y las vitalista-teleolégicas.
No obstante, creemos, buscar una explicacién que fuera “tipicamente” biolégica
hizo que la eleccién de una de ellas dejara fuera a las otras. En segundo lugar, se
pensé que el pensamiento infantil seguia una tendencia vitalista y, con el
desarrollo, ésta cambiaba a una de corte mecanicista. Sin embargo, existe cierta
confusién en la delimitacién del término “mecanicista”. Por ejemplo, Inagaki y
Hatano (2002) entienden la causalidad mecanica tanto en el sentido de
mecanismo fisiol6gico como en el de mecanica fisica. Adicionalmente, Au y Romo
(1999) arguyen que los nifos no conocen los mecanismos fisiologicos de los
procesos corporales, pero califican como causalidad “mecanica”, por ejemplo, el
que un nino diga que la causa de la muerte de un insecto se debe a que lo
“pisaron”.

Para nosotros, el grueso de los participantes en nuestros estudios levantan
explicaciones “mecanicas” en el sentido de la fisica (verbigracia, masticar la
comida con los dientes) para dar cuenta de los cambios que sufre el alimento en
el interior del cuerpo, pero no explicaciones fisiolégicas. En otras palabras, las
transformaciones que sufre la comida son, para los nifos, resultado de

procedimientos fisicos (moler, romper, trozar, etc.) llevados a cabo en el interior
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del organismo. Pero levantan explicaciones vitalistas cuando consideran la
“energia” contenida en los alimentos y explican el efecto de estos en el cuerpo
(crecimiento, fuerza, etc.). En otras palabras, es posible que dependiendo del
contexto o fenémeno, los nifios sean vitalistas y sean mecanicistas (en el sentido
fisico); es decir, quiza no sélo vitalismo, teleologia y esencialismo coexistan,
probablemente también lo hace el vitalismo con el mecanicismo. La mas
importante consecuencia de este aserto es que entonces ya no podemos suponer
un progreso en el desarrollo de las nociones anatomico-fisioloégicas cuyo pasaje
vaya del vitalismo al mecanicismo (véanse los supuestos de Inagaki y Hatano en
el Capitulo II) sino, mas bien, si tal progreso se da, éste seria de las explicaciones
mecanico-vitalistas a las explicaciones fisiologicas (y/o bioquimicas).

Orquestar esa problematica en un conjunto de investigaciones sitiia, en su justa
medida, una continuacién de lo hasta aqui desarrollado que, a la vez, abre otras

muchas cuestiones que el presente trabajo deja sin resolver:

1. Indagar si “energia” es un concepto que utilizan los ninos para designar
una propiedad inherente a los alimentos y, por ende, esta, en su uso, a
fenomenos biolégicos o, por el contrario, si lo utilizarian de la misma
manera si los problemas que se les presentaran fueran, por ejemplo, del
dominio fisico. Por otra parte, creemos que también seria importante que
nuevos estudios analizaran si existe diferencia o no entre “energia vital” y
“energia-contenida-en-los-alimentos”.

2. Dado que los nifios consideran que el alimento apoya el crecimiento en los
bebés pero no en los ancianos, faltaria analizar las ideas que tienen de los
que ocurren en la estructura corporal y en las funciones organicas con el
paso del tiempo. Ello posibilitaria, ademas, un acercamiento a sus
nociones sobre el ciclo vital.

3. Falta un estudio mas minucioso de la estructura y funcién de otros
aparatos, por ejemplo, del respiratorio y circulatorio. Aunque el Estudio 1

abordé estas cuestiones, no es posible, tal y como se realizé, obtener un

263



Conclusiones

panorama mas completo y detallado de las nociones anatémico-fisiolégicas
de los ninos.

4. Dado que es posible que la informacion que reciben los nifios sea un factor
en el cambio de sus ideas acerca del funcionamiento corporal, seria
fructifero analizar esos cambios instrumentando y aplicando programas de
ensenanza para observar tanto las secuencias de adquisicion como las

dificultades de acceso a los conceptos implicados en esa tematica.

4.7 Implicaciones educativas.

Un resumen de las investigaciones que han abordado el tipo de explicaciones que
utilizan los estudiantes, principalmente del nivel bachillerato, en la ensefanza y
aprendizaje de la biologia, llevado a cabo por Lopez Manjon (1997), senala la
preferencia que tienen los estudiantes por las explicaciones teleolégicas aun
después de recibir instruccion formal. Este hecho, de acuerdo con la autora,
puede obedecer a dos razones: (1) porque las nociones teleolégicas que utilizan
desde la infancia los nifios para dar cuenta de los fenémenos biologicos son
fuertes y resistentes al cambio y persisten, incluso, hasta la vida adulta, o (2)
porque la ensefianza de la biologia fundamenta su instruccion en un enfoque
teleolégico. No obstante, si bien algunos investigadores (Passmore y Stewart,
2002) han considerado que esta tendencia podria afectarse si se posibilita, por
ejemplo en la ensenanza de la evolucion en el nivel secundaria, la habilidad para
identificar y discutir los conceptos relacionados con el cambio evolutivo, asi como
la habilidad para formular explicaciones apropiadas a la disciplina, otros han
seguido encontrando (Southerland, Abrams, Cummins y Anzelmo, 2001) que los
estudiantes utilizan, preferentemente, el razonamiento teleolégico combinado con

el antropomorfismo para explicar los fenémenos biologicos.

De acuerdo con la perspectiva que hemos desarrollado en este trabajo, estamos
mas de acuerdo con la primera de las razones enunciadas por Lopez Manjon. En
nuestra opinion, las ideas de los nifios sobre los fenémenos biologicos son

elaboradas con anterioridad a su inmersion en el proceso educativo; por ejemplo
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sus nociones acerca de las cadenas alimenticias (véase Gallegos, Jerezano, y
Flores, 1994). No una consecuencia de que hayan aprendido una forma de
interpretar los fenémenos biolégicos a partir de las exposiciones de sus maestros
o de los materiales utilizados. Aunque no puede eliminarse la posibilidad de que
esto mismo llegue a favorecer o ratificar las ideas de los nines. Con todo, la
educacién formal deberia replantearse si la soluciéon es ignorar esas ideas y
promover las “cientificamente correctas™ o bien, tomarlas en cuenta y disenar el
proceso educativo a partir de ellas.

Otro de los problemas a resolver consiste en determinar por dénde y cuando
empezar la ensenianza de la biologia. La biologia abarca diferentes tematicas:
evolucion, ecologia, bioquimica, biologia celular, etc. Las cuales poseen grados de
dificultad conceptual diferente, redes conceptuales mas o menos amplias, etc.
¢Cuando empezar su ensenanza? Una buena parte de las investigaciones en la
ensefianza de la ciencia en biologia ha estudiado principalmente la poblacién del
bachillerato, en menor medida estudiantes de secundaria, mientras que son
practicamente ignorados los alumnos de primaria y preescolar. En nuestra
opinién, la ensenanza de esta ciencia deberia empezar por lo menos desde la
primaria. ¢Como hacerlo? Con las herramientas que poseemos, unicamente
podriamos decir que, de la mano de un programa educativo que contemple la
secuencia de construccién de las ideas de los ninos; la forma en la que
conceptualizan los fenémenos biologicos; las restricciones que impone el dominio
y la secuenciacién de los contenidos a ensefar, es posible acercar a los nifos, de
una mejor manera, a la ciencia biolégica. La elaboracién de tal programa debe ser

el resultado de nuevas investigaciones.
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ANEXO 3

CUESTIONARIO 1a

Nombre:

Edad:

Grado:

Numero de sujeto: _____

Instrucciones: Te voy a hacer una serie de preguntas acerca de lo que pasa en tu cuerpo
cuando comes ciertos alimentos. También te voy a pedir que dibujes algunas cosas. Esto
no es un examen y, por lo tanto, no hay respuestas buenas ni malas; lo que importa es
que me digas lo que creas o pienses sobre lo que te voy a preguntar.

Vamos a comenzar.

A. “sSabes que es lo que hay dentro de nuestro cuerpo?” Después de que el sujeto haya
mencionado algunos de los elementos, y se esté seguro de que comprendi6 la pregunta, se
le muestran dos siluetas anatémicas humanas (vista anterior y posterior) y se le dice:
“cPodrias dibujar en estas siluetas, todo lo que tu crees que hay al interior de nuestro
cuerpo?”

Una vez terminado el dibujo se le pregunta por los nombres de cada uno de los elementos
que haya dibujado, los cuales se anotaran sobre el mismo dibujo.

B. Ahora, voy a hacerte una serie de preguntas:

1. “¢Qué entiendes cuando se dice que un alimento es nutritivo?”

R:

1.1 “Podrias mencionarme 3 alimentos que para ti son nutritivos?”

1,
2.
3

2. “¢Para qué crees que le sirve a la gente comer alimentos nutritivos?”

R:

3. “¢Qué entiendes cuando se dice que un alimento, es alimento “chatarra”?”

R:




3.1 “Podrias mencionarme 3 alimentos que para ti son alimento “chatarra”?”

1.,
2.
3

4. “Tu crees que los alimentos “chatarra”, sean nutritivos?” SI NO.

“¢Por qué?”

5. “¢Para qué crees que le sirve a la gente comer alimentos chatarra?”

R:

Se presentan 8 fotografias de alimentos: manzanas, pescado, arroz, verduras, papas-
sabritas, pelon pelo-rico, gansito y malvaviscos. Después, se da la siguiente consigna:

6. “Coloca a tu derecha los alimentos que creas son alimentos nutritivos y, a tu izquierda,
los que tu pienses que son alimentos chatarra.”

Derecha Izquierda

Una vez realizado lo anterior, se tomara un elemento de cada uno de los grupos y se le
preguntara:

7. “¢Por qué crees que es un alir.nento nutritivo?”
R:

8. “¢Por qué crees que es un alimento chatarra?”
R:

C. “Muy bien. Ahora voy a pedirte lo siguiente.”
9. “¢Crees que la manzana es un alimento nutritivo?”

SI NO,

10. “¢Por qué crees que la manzana es un alimento nutritivo?”

R:




“Ahora te voy a contar lo siguiente:

“Un nifio toma un pedazo de manzana y se lo come. Primero lo meti6 en su boca, después
lo comenz6 a masticar y, por ultimo, se lo trags”.

(En ese momento se le presentan 5 fotografias que muestran diferentes aspectos del
alimento ingerido.)

11. “Fijate bien en estas fotografias, ¢podrias elegir cual de ellas muestra el aspecto que
tenia el trozo de manzana antes de que el nifio lo metiera en su boca?”

R:

12. “Ahora, ¢puedes decirme cual de las fotografias muestra el aspecto que tiene la
manzana después de que el nifno se la trago?”

R:
13. “¢Qué crees que haya sucedido para que la manzana pasara, de tener este aspecto
a tener este ?

R:

14. “;Para qué crees que el nino masticé la manzana?”

R:

15. “Después de que el nifio se tragdé la manzana, ¢crees que la manzana llega a algin
lugar?”

R:

16. “En el momento en que llega a , ¢puedes decirme cual
de las fotografias muestra el aspecto que tiene la manzana cuando llega alli?”

R:

17. “Cuando el nifio se tragé la manzana, su aspecto era ; pero cuando llegé a
, su aspecto es ___ .. ¢Qué sucedié para que

pasara de tener este aspecto a tener este Vil

R:




18. “Después de que la manzana llegd a , ctu
crees que llegara a otro lugar?”

R:

19. “En el momento en que llega a , ¢puedes decirme cual
de las fotografias muestra el aspecto que tiene la manzana cuando llega alli?”

R:

20. “Cuando la manzana llegé a su aspecto era
; pero ahora que llegé a , su aspecto es
. ¢Qué sucedié para que pasara de tener este aspecto a tener este
?7}

R:

21. “¢La manzana llegara a otras partes de cuerpo?” R:
22. “¢A cudles partes llega?”

R:

22.1 “¢Coémo llega la manzana a esas otras partes del cuerpo?”
22.2 “sPor qué la manzana no llega a otras partes del cuerpo?”

R;

23. “¢Me podrias decir cual es el aspecto que tiene la manzana, cuando llega a esas otras
partes del cuerpo?”

R:
24. “Y cuando la manzana llega a otras partes del cuerpo, ¢crees que su aspecto vuelva a
cambiar?”

R:




D. “Te voy a hacer otras preguntas.”

25. “¢Qué crees que suceda con la manzana, después de que pasen 2 horas de que el
nino se la haya comido?”

R:

26. “¢:Me podrias decir cual sera el aspecto que tendra la manzana, después de que pasen
2 horas de que el nifo se la haya comido?”

R:

27. “Y después de que pasen 24 horas (un dia), ¢qué crees que pasara con la manzana?”

R:

28. “¢Crees que la manzana que el nifio se comid, o una parte de ella, saldra cuando haga
pop6?”

R:

29. Si sale. “¢Seguira siendo manzana?”

R:

30. Si no sale. “¢Dénde se quedo la manzana?”

R:

E. Se le muestran dos siluetas anatomicas humanas (vista anterior y posterior) y se le
dice:

31. “Por ultimo, ¢podrias dibujar en estas siluetas, por donde pasé la manzana desde que
el nifio la mordi6, hasta que llego a ? Dibuja todos los
lugares por donde crees que paso”.
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