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Resumen

Antecedentes: La ausencia de material educativo para personas que hablan

otras lenguas mayas impide una buena formacién en alimentacion, lo cual es

importante para el desarrollo de una poblacién

Objetivo: Elaborar un material audiovisual en Kaqchiquel con preparaciones
nutritivas, dirigido a madres de familia que asisten al Centro de Salud de Santa

Apolonia.
Disefio: Investigacion con enfoque cuantitativo y de alcance descriptivo.
Lugar: Centro de Salud de Santa Apolonia, Chimaltenango, Guatemala.

Materiales y métodos: Al realizar el calculo estadistico de la muestra se

determind necesaria la participacion de 66 madres de familia, todas en edad
fértil. El proceso de recoleccion de datos se realiz6 mediante caracterizacion de

la poblacion y frecuencias de consumo.

Resultados: La poblacidon que participé en éste estudio fueron mujeres de 21 a
25 que no sabian leer ni escribir, hablaban y entendian Kaqgchiquel. Con dicha
informacion se logré disefiar y producir un material audiovisual educativo con
preparaciones nutritivas en el Idioma Kagchiquel el cual fue culturalmente

aceptado por la poblacién de Santa Apolonia en Chimaltenango.

Limitaciones: Algunos factores que intervinieron como limitaciones fueron la
resistencia de algunas mujeres a participar en el estudio y la diferencia cultural
tan marcada entre la poblacion objetivo y quien realizd la investigacion,

principalmente por el idioma.

Conclusiones: Se obtuvo una produccién audiovisual en Kagchiquel validada por

profesionales en salud y nutricidbn que pretende ser utilizada como herramienta
de educaciéon nutricional para madres de la comunidad de Santa Apolonia y
posiblemente para otras comunidades en donde se hable Kaqchiquel.

Palabras clave: Material Audiovisual, Kaqgchiquel, Nutricibn comunitaria,

Alimentacién, nutricion infantil, Santa Apolonia.
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Introduccion

La ausencia de material educativo apto para personas que hablan otros
idiomas mayas, como lo es el caso del Kaqchiquel, impide una buena formacién
acerca de temas como la alimentacion y nutricion, los cuales son de suma
importancia para el desarrollo de una poblacién. En la actualidad la desnutricion
en Guatemala es un tema altamente preocupante debido a todas las
consecuencias negativas que lleva consigo. Cabe mencionar que existe un
porcentaje de desnutricion cronica de un 49.8% lo cual afecta tanto el desarrollo
fisiolégico de los nifios como su desarrollo cognitivo. El diagnostico de una
desnutricion cronica se obtiene mediante una relacion de la talla con la edad, al
aparecer debajo de los indices considerados como normales para la OMS, el
nifio presenta retardo en el crecimiento, lo cual afecta sobremanera su desarrollo
intelectual y por consiguiente disminuyen sus oportunidades de superacion en
los estudios y como consiguiente en el area laboral, situacion que es bastante
comun en las areas rurales de Guatemala. Casi la mitad de los nifios de la
poblacion tiene retardo en el crecimiento lo cual esta directamente relacionado a
la desnutricion cronica. [4]

Esta es la razén por la cual, por medio de este trabajo de investigacion,
se pretende brindar un apoyo educativo para la mejora de las practicas de
alimentacion de los nifios de la poblacién de Santa Apolonia, ya que existen
muchos casos de desnutricion crénica en esta comunidad en especifico (un 49%
de todo el departamento de Chimaltenango). Esto se pretende lograr a través de
la elaboracién de un material audiovisual en kaqchiquel con el cual las personas
que lo reciban y tengan acceso a él, puedan obtener mejores conocimientos
acerca de una buena alimentacion y nutricion de modo que los nifios puedan
crecer adecuadamente. Se busca que este material audiovisual sea una ayuda
para una posible reduccién de la aparicion de nuevos casos de desnutricion en
Santa Apolonia. El material audiovisual pretende informar acerca de
Preparaciones nutritivas con las cuales los nifios obtengan en su dieta calorias
provenientes de proteina, grasas y carbohidratos para un adecuado crecimiento.

Este estudio toma relevancia ya que es una forma en la cual, personas

tanto analfabetas como personas que si saben leer y escribir podran beneficiarse



y de igual forma beneficiar a sus hijos o a nifios que tengan a cargo en el hogar,
brindandoles una alimentacién adecuada.

A las madres participantes se les encuest6 a través de frecuencias de
consumo para determinar qué alimentos son los mas consumidos por la
poblacion objetivo y en base a los resultados obtenidos, se realizé una guia de
recetas con el fin de crear preparaciones nutritivas. La informacion y las recetas
de la guia fueron de utilidad para la posterior produccion del material audiovisual

en Kaqchiquel.



Planteamiento del problema

La desnutricidon en Guatemala es un problema que esta afectando directamente
la calidad de vida de las personas desde sus primeros afios de vida, asi como el
desarrollo economico del pais por lo que es necesaria cualquier intervencion que
se pueda hacer con respecto a ese tema. Actualmente en Guatemala existe un
49.8% de desnutricion crénica la cual se ve reflejada en una talla baja con

respecto a la edad. [1]

Santa Apolonia es el municipio que ocupa el primer lugar con casos de nifios con
desnutricion cronica en el departamento de Chimaltenango con un 49%. La
causa de la desnutricidn no solo es el poco acceso a los alimentos, sino también
la poca disponibilidad de los mismos en esa &rea, ya que es un municipio en
donde la mayoria de sus habitantes practica tanto la agricultura como ganaderia.
Otra de las posibles causas de la desnutricion en nifios de Santa Apolonia es la
falta de orientaciobn que tienen las madres acerca de préacticas de higiene,
practicas alimentarias, preparaciones de alimentos y la forma en la que se
consumen los alimentos en los hogares. Por lo tanto, existe la necesidad de crear
un material apto para brindar educacion nutricional, ensefiandoles a las madres
diferentes formas de preparar los alimentos que comunmente ellas tienen a la
mano, con las cuales ellas podran brindarles a sus hijos los nutrientes necesarios
para su crecimiento y desarrollo. Debido a esto se pretende educar a las madres
de familia en un contexto culturalmente aceptable para ellas. Por lo que surge la
interrogante “¢La elaboracion de un material audiovisual en Kaqgchiquel sobre
preparaciones nutritivas ayudara a fortalecer los conocimientos que tienen las

personas acerca de una alimentacion para nifios en el area rural?”.



Marco Teérico

1. Santa Apolonia

Santa Apolonia es un municipio del departamento de Chimaltenango que
tiene una extensién de aproximadamente 96 kmz2. Lo la constituyen: 1 pueblo,
13 aldeas, 16 caserios y en €l habitan un aproximado de 15,500 personas.
[11].

En su territorio estan ubicados los cerros: Paraxaj, EI Cementerio, Pasara,
Paxabac y Paramulya, Lo cruzan dos rios que son el Balanya y el Pixcaya.

El idioma predominante en el municipio de Santa Apolonia es el Kaqchiquel.

Limita al norte con Joyabaj (perteneciente al departamento de Quiché); al sur
con el Municipio de Tecpéan, (del departamento de Chimaltenango); al oeste
con San Juan Comalapa y Tecpan, Guatemala (ambos del departamento de
Chimaltenango) y al este con San José Poaquil (también perteneciente al
departamento de Chimaltenango). Est4 a una altura de 2,310m. por encima
del nivel del mar, por lo que su clima es generalmente frio. Santa Apolonia se
encuentra a una distancia de 38 km de la cabecera de Chimaltenango y a
88.4 km de la Ciudad de Guatemala (Capital).

1.1 Aldeas y caserios del municipio de Santa Apolonia

No. |ALDEAS CASERIOS

L Chiquex Pacul, La Vega,
Chuachun, Panus

2 Chipata Mulumicxot, Ojercoc

3 Choantonio Chiraxaj, Xecubal

4 Chuacacay

5 Chuaparal Papixic

6 Pacutan Chuabux

7 Panatzan




8 Parajbey

9 Patzaj

10 | Xeabaj Xesiguan, Crusincoy
11 | Xeconhil Xesajbin

12 | Xepanil

13 | Xesajcap

Municipalidad de Santa Apolonia 2015
La cabecera municipal cuenta con los caserios: San Lucas, Xejul y Patzalan

1.2 Produccién agricola

La mayor produccion agricola en el Municipio de Chimaltenango es el maiz,
siendo el principal alimento en las familias que habitan esta regién. En las partes
mas altas del municipio predominan el pino, el ciprés, aliso y el encino de los
cuales los pobladores obtienen lefia para poder utilizarla como fuente de calor

en sus hogares y también para la coccidn y preparacion de sus alimentos

1.3 Fauna

En Santa Apolonia existen especies domésticas y silvestres; Entre las especies
silvestres se encuentran las palomas, zanates, xaras, chocoyos, codornices,
cuadrupedos como armados, coyotes, ardillas y tacuazines. Entre las especies

domésticas estan los toros, vacas, conejos, cerdos, caballos, gatos y perros

1.4 Contaminacioén ambiental.

En Santa Apolonia existe Unicamente un basurero municipal que cubre el casco
urbano, éste se encuentra ubicado en la aldea Choantonio, donde desembocan
todos los desechos sdlidos. En las deméas comunidades la basura llega a los rios
y riachuelos contaminandolos gravemente. Esto genera problemas de salud al

ser contaminada el agua que utilizan las comunidades.



La contaminacién ambiental es un tema importante ya que afecta directamente
el pilar de la Seguridad Alimentaria y Nutricional “utilizacién biolégica” ya que al
haber una higiene inadecuada tanto personal como de los alimentos, se pueden
contraer enfermedades intestinales o parasitarias y por lo tanto no se aprovechan

adecuadamente los nutrientes en el cuerpo.

1.5 Pobreza

La pobreza en Guatemala aumento6 hasta 59.3% durante los ultimos 10 afios.
Hasta ahora, aumento 8.1 puntos porcentuales con respecto del 2006, segun

la Encuesta de Condiciones de Vida (Encovi 2014)

Segun el informe de Desarrollo Humano 2004, Santa Apolonia aparece con
un indice de pobreza total de 76.8 y el indice de pobreza extrema es de 19.5.
En la poblacién rural la pobreza es de 81.4; ésta se trata de poblacion

Unicamente indigena.

Segun el Programa de las Naciones Unidas para el desarrollo (PNUD) el
indice de pobreza extrema es de 34% para el afio 2017. [27].

1.6 Sistemas de agua potable

Santa Apolonia es un municipio en donde habitan aproximadamente 1,978
familias, las cuales son abastecidas de agua para el consumo humano de la
siguiente manera: chorro domiciliar 1,784 familias, rio o manantial 194 familias.
Las 11 comunidades cuentan con sistemas de acueducto que funciona en un
area urbana y 26 en el area rural. De estos acueductos, 1 en el area urbana
funciona con sistema de cloracion y en el area rural 3 funcionan con este mismo
sistema. Los ultimos 23 acueductos restantes, no poseen ningun tratamiento de
cloracién, lo cual indica la mala calidad del agua que consumen los habitantes

del municipio de Santa Apolonia, que son la mayoria.



1.7 Economia familiar:

La principal fuente de ingresos econdémicos en las familias en Santa Apolonia es
la agricultura. En época de verano, cuentan con mini riegos (artesanales) los
cuales les ayudan a que sus siembras no se sequen. El 90% de las personas
que tienen un trabajo agricola se dedican a los cultivos que no son comunes en
Guatemala, por ejemplo, la arveja china, zanahoria, suchiniy ejote francés. Estos
productos se venden en las cooperativas de la region. Aproximadamente un 10%
de la poblacion restante de Santa Apolonia realiza la actividad de clasificar y

empacar estas cosechas.

En promedio, los ingresos diarios de una jornada de trabajo para un agricultor

son de Q35.00 diarios para los hombres y de Q25.00 para las mujeres.

En cuanto a la poblacién joven, la mayoria no es atraida por trabajos de
agricultura, ya que buscan otras opciones de trabajo que les generen mayores
ingresos econdmicos. El municipio de Santa Apolonia se caracteriza por la mano
de obra clasificada para trabajos en restaurantes, ya sea como cocineros o

meseros en la ciudad capital y en Tecpan Guatemala. [11].

2. ldiomas Mayas

Guatemala es un pais multiétnico, pluricultural y multilingte. El 41% de la
poblacion guatemalteca es identificada como indigena. Segun el Censo Nacional
X1 de poblacion y VI de habitacion del 2002 del Instituto Nacional de Estadistica
(INE) en julio del 2003. Los principales grupos étnicos que habitan el
departamento de Chiltenango son: Kaqgchiqueles en un 61.5%, ladinos un 31%y

K’iches, quienes se encuentran en menor proporcién con un 2.1%.

La poblaciéon indigena constituye un 64.9% de la poblacion total de

Chimaltenango, mientras que la ladina un 35.1% (INE, 2002).

En Guatemala existen 22 idiomas mayas con una estructura propia, cada uno de
ellos con una historia en comun debido a que descienden del idioma maya
llamado protomaya, el cual ya existia desde el afio 4,000 a.C. El protomaya se

dividié en 6 subfamilias de las cuales nacieron los idiomas mayas que existen
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actualmente. Cada uno de los nuevos idiomas que se originaron del protomaya

posee sus propias reglas gramaticales, vocabulario, palabras nuevas etc.

El pueblo maya incluye 22 comunidades linguisticas, entre ellas el kagchiquel.
[10]

2.1 Idioma Kagchiquel

El idioma kaqchiquel se habla en 54 municipios de 7 departamentos de
Guatemala: En 16 municipios de Chimaltenango (entre ellos Santa Apolonia),
1 municipio de Escuintla 1 municipio de Baja Verapaz, 7 municipios de
Guatemala, 14 municipios de Sacatepéquez, 4 municipios de Suchitepéquez
y 11 de Solola. [10]

3. Nutrientes

Los nutrientes son componentes de los alimentos que se diferencian unos de
otros dependiendo de sus estructuras quimicas y su funcién en el organismo.
Estos son utilizados por el cuerpo una vez se ingieren y se absorben.
Comprenden también todos aquellos factores dietéticos de origen organico e
inorganico que estan contenidos en los alimentos y que cumplen con una

funcién especifica en el organismo (OMS)

3.1 Macronutrientes

Los Macronutrientes son todos aquellos que aportan energia en forma de
calorias a nuestro cuerpo, ademas éstos son requeridos en mayor cantidad que
los micronutrientes. Al aportar energia a nuestro cuerpo, los macronutrientes
cumplen funciones energéticas especificas en nuestro organismo sin las cuales
no podriamos vivir. Se encuentran en forma de polimeros, es decir, en moléculas
de mayor tamafio y deben de ser digeridos y absorbidos por el organismo para

que su energia pueda ser utilizada Estos son las proteinas, carbohidratos y



grasas. Los polisacaridos forman los carbohidratos, los aminoacidos forman las
proteinas y los acidos grasos conforman las grasas. [16]

a) Proteinas

Las proteinas son estructuras quimicas que contienen Carbono, hidrogeno,
oxigeno y nitrogeno. Las funciones principales de las proteinas en el organismo
son de estructura, de transporte, enzimas, hormonas e inmunoproteinas. Las
moléculas mas pequefias de las proteinas (monémeros) son los aminoacidos,
las cuales conforman la estructura primaria de las proteinas. Estas presentan
entre el 10 y el 15% de la dieta diaria. Existen aminoacidos de dos tipos, los
esenciales y los no esenciales. Los aminoacidos esenciales son aquellos que
nuestro cuerpo necesita recibir por medio de la dieta ya que los seres humanos

no somos capaces de sintetizarlos.
El aporte caldrico de las proteinas es de 4 kcal/g.

Existen ciertas mezclas de alimentos que aportan aminodcidos esenciales,
dando como resultado una proteina de mejor calidad de alto valor biolégico. El
arroz y el frijol, pan tostado con sopa de lentejas, arroz con lentejas, pasta con
queso, arroz con leche, pan con frijol etc. Son opciones de mezclas en las que

la proteina se convierte en una de mejor calidad. [16] [17]

a).1 Aminoéacidos

Los aminoacidos son moléculas o compuestos organicos de los cuales se
componen las proteinas. Cada uno de estos compuestos contiene un grupo
amino en su estructura, asi como un grupo carboxilo libre. Estas moléculas son
capaces de interactuar entre si formando polimeros y una indefinida cantidad de

proteinas, cada una con funciones especificas y diferentes.

Existen 22 aminoacidos conocidos y todos poseen igual importancia, sin
embargo, desde el punto de vista nutricional, dependiendo de la velocidad con

la que se sinteticen 0 no en el organismo, la cantidad que se necesiten para



cumplir ciertas funciones vitales como formacién de tejidos y otras sustancias,

se les clasifica como esenciales y no esenciales. [28]

a).2 Aminoécidos limitantes

Los aminoacidos limitantes son aquellos que se encuentran muy escasos en un
alimento o que el alimento no los contiene. Cuando un alimento contiene todos
los aminoacidos se dice que tiene una proteina completa o que su proteina es
de alto valor biolégico. Las proteinas de origen animal no contienen aminoacidos

limitantes ya que estdn compuestas por todos los aminoécidos.

La mayoria de las proteinas de origen vegetal son llamadas “proteinas
incompletas” ya que contienen aminoacidos limitantes o carecen de ciertos
aminoacidos esenciales en su contenido nutricional. Por lo que se busca
complementarlos con otros alimentos que contengan sus aminoacidos limitantes
para lograr una proteina de mejor calidad. al unirlos conteniente todos los
aminoacidos necesarios para que nuestro organismo sea capaz de sintetizar las

proteinas necesarias para las funciones metabdlicas.

Los cereales y los frutos secos son ejemplos de alimentos que contienen como
aminoécido limitante a la lisina, por lo que al unirlos con otro alimento que sea

rico en lisina, se crea una proteina de mejor calidad o una “proteina completa”.
a).3 Aminoécidos esenciales

Los aminoacidos esenciales son aquellos que el organismo es incapaz de
sintetizar por si mismo y necesita recibirlos de forma exdgena. Al recibir este tipo

de aminoacidos en la alimentacion, el cuerpo es capaz de sintetizar de una mejor

manera todos los tipos de proteinas que necesita. [28] [29]
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a).4 Proteinas de alto valor bioldgico

Son aquellas que contienen todos los aminoacidos esenciales en grandes
cantidades en su estructura y no contiene aminoacidos limitantes, por lo que son
consideradas proteinas completas. Este tipo de proteinas se encuentra en su
mayoria en alimentos de fuente animal. Cuando se tienen alimentos que no son
de origen animal, se utilizan alimentos que contengan proteina vegetal y se
realizan las mezclas vegetales en donde se une generalmente una leguminosa

con un cereal para complementar entre si el contenido de sus aminoacidos. [29]

b) Carbohidratos

Los carbohidratos son una de las principales fuentes de energia para el
organismo y representan un poco mas de la mitad de las calorias totales
ingeridas a diario. Los principales hidratos de carbono (carbohidratos) de la dieta
se pueden clasificar en monosacaridos, disacaridos y polisacaridos.

Los monosacaridos son los componentes basicos o primarios de los disacaridos
y de los polisacéridos. Los mas importantes de la alimentacién son la glucosa,
fructosa y galactosa. Entre estos monosacaridos encontramos la dextrosa la cual
es un monosacarido que se produce mediante la hidrolisis del almidon de maiz.
La glucosa es equivalente al “azucar sanguinea” y de ésta dependen muchas
funciones vitales de nuestro organismo, entre ellas la funcién cerebral y del
encéfalo ya que depende directamente de la concentracion de glucosa en la

sangre para funcionar adecuadamente.

La fructosa es el monosacarido que se encuentra principalmente en las frutas,
es el mas dulce de todos. La mayoria de las frutas que ya han llegado a su punto
de maduracion contienen entre 1% y 7% de fructosa. Este monosacarido forma

el 3% del peso seco de las verduras y el 40% de la miel de abeja.

A medida que una fruta lleva su proceso natural de maduracién, Las enzimas
convierten la sacarosa en glucosa y fructosa, por lo que la fruta adquiere un

sabor més dulce al llegar a su punto de maduracién. [16] [17]
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Existen tres disacaridos de mucha importantes en la alimentacién del ser
humano y estas son la sacarosa, la lactosa y la maltosa. La sacarosa (azUlcar de

mesa) se forma al unirse una molécula de glucosa y otra molécula de fructosa

La lactosa, comunmente conocida como el azdcar de la leche, esta formada por
glucosa y galactosa y es formada Unicamente por las glandulas mamarias de las
hembras lactantes. La galactosa se forma de la lactosa en el proceso de
digestion. La maltosa (el azicar de la malta), esta formada por dos moléculas de
glucosa, se consume en forma de aditivo en muchos productos como pan,

cerveza, comida para bebé lista para comer y cereales

Las plantas producen de forma natural dos tipos de almidon: la amilosa y la
amilopectina. La amilopectina es el almidén mas abundante en los alimentos
como los granos y tubérculos. La coccion de los alimentos permite una mejor
digestibilidad de la amilopectina ya que ésta es capaz de absorber grandes
cantidades de agua por lo que se rompen sus paredes celulares y se hace mas

blanda.

La cantidad de ingesta diaria de carbohidratos recomendada es del 60% al 65%
del valor energético total, es decir del total de las calorias consumidas
diariamente. Cada gramo de carbohidrato aporta al organismo 4 Kcal por cada
gramo que se consuma. Los carbohidratos que provienen de fuentes naturales
como los granos, tubérculos y frutas son nutricionalmente mejores a todos
aguellos alimentos que contienen azlcares afadidos ya que son mas
procesados y a la larga el alto consumo de estos azucares puede dafar y/o

alterar la funcion pancreética.

Otro carbohidrato esencial en la alimentacién es la fibra. Existen dos tipos de
fibra, dietética o insoluble la cual la conforman todos aquellos componentes de
las plantas que nuestro organismo no puede digerir con las enzimas de nuestro
sistema gastrointestinal, como por ejemplo la celulosa que es capaz de retener
muchas moléculas de agua, aumentando de ésta manera, el volumen de las
heces fecales y disminuyendo el tiempo que le toma a los desechos el transito

intestinal.

Existe también la fibra soluble o funcional, la cual se extrae o se produce

a partir de las plantas cOmo pectinas o0 gomas que pueden encontrarse en
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algunas frutas, verduras o incluso en ciertas leguminosas y se cree que ayudan

a disminuir el colesterol sérico. [16] [17]

C) Lipidos o Grasa

Los lipidos o grasas constituyen de un 20 a un 25% aproximadamente de la
ingesta diaria. Estas aportan 9 Kcal/g y se almacenan en unas células llamadas
células adiposas o adipocitos que son las también conocidas cémo células
grasas. La capacidad del ser humano para almacenar grasas es bastante grande
ya que es la forma en la que el organismo se abastece de energia que puede

utilizar en el futuro si llegara a quedarse sin una fuente de la misma.

Las grasas son esenciales para la digestion, absorcion y transporte de ciertas
vitaminas que Unicamente se absorben en presencia de grasas y son llamadas
vitaminas liposolubles como la vitamina A, D,E y K. Estas vitaminas se
encuentran mayormente en alimentos de origen animal y tienen funciones vitales
y especificas en nuestro organismo por lo que es importante también que sean

incluidas en la alimentacion. [16] [17]

Generalmente, las grasas de cadena corta conocidas también como grasas
insaturadas son liquidas a temperatura ambiente, por ejemplo, el aceite de
canola, aceite de oliva y otros aceites vegetales. Las grasas saturadas, por otro
lado, al poseer cadenas tan largas de acidos grasos, son solidas a temperatura
ambiente. Existen &cidos grasos esenciales que se conocen como Omega-3 y
Omega-6, su consumo es esencial ya que el cuerpo humano es incapaz de
sintetizarlos y cumplen funciones importantes a nivel neurolégico vy

cardiovascular. [17]

3.2 Micronutrientes

Los micronutrientes son aquellos nutrientes que nuestro organismo necesita en
menor cantidad y no aportan energia (calorias), sin embargo, son vitales para
las funciones metabdlicas y para el funcionamiento fisioldgico de modo que
pueda haber un crecimiento y desarrollo normal. Entre los micronutrientes se

encuentran las vitaminas liposolubles e hidrosolubles, y también los minerales.
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La deficiencia de estos nutrientes puede ocasionar enfermedades y trastornos
en la salud que muchas veces pueden llegar a ser graves. [18]

a) Vitaminas

Las vitaminas son sustancias quimicas presentes en los alimentos y cumplen
con funciones especificas y de mucha importancia en el cuerpo. Hasta ahora se
conocen 13 vitaminas las cuales son clasificadas de acuerdo a su solubilidad
como liposolubles (se disuelven y absorben en un medio donde haya agua) y las
liposolubles (se disuelven y absorben con més facilidad cuando hay presencia

de grasas).

Las vitaminas no brindan energia ni sirven como elementos de estructura para
el cuerpo. Algunas tienen funciones en el metabolismo como coenzimas
(Sustancias quimicas que sirven para activar enzimas) en ciertos cambios

bioquimicos que ocurren en el organismo [18] [19]

b) Minerales

Los minerales son elementos quimicos importantes en funciones metabdlicas en
el organismo. Gracias a su estructura, los minerales tienen la capacidad y
facilidad de combinarse con otros minerales para formar complejos mas estables
por lo tanto forman estructuras mas resistentes coémo lo son los huesos, dientes,

cartilago y otros tipos de tejido.

Los minerales cumplen una funcion muy importante dentro de los liquidos
corporales para estimular las contracciones de musculos y la respuesta nerviosa.
Ayudan también al mantenimiento de una cantidad de agua suficiente dentro de
los tejidos y mantener un equilibrio acido-base en el cual deben de permanecer

los liquidos corporales. [19]

Los seres humanos necesitamos de 15 minerales loa cuales son: Calcio,
Fosforo, Magnesio, Hierro, Zinc, Fluor, Yodo, Selenio, Cobre, Manganeso,
Cromo, Molibdemo, Sodio, Potasio y Cloro. [18]
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4. Desnutriciéon

La desnutricion es una enfermedad que es causada por una alimentacion
inadecuada y deficiente tanto en calorias totales como en calorias provenientes
de la proteina. Esta enfermedad puede ser causada también por una inadecuada
absorcion de nutrientes que puede ser causada por otras enfermedades

subyacentes o por alguna deficiencia enzimatica a nivel gastrointestinal.

Es una de las principales causas de la morbimortalidad infantil en areas donde
los ingresos econdmicos son muy bajos. Existen patrones de crecimiento
(pesoltalla, talla/edad y peso/edad) de la OMS que indican cual debe de ser la
curva de crecimiento ideal para nifios y adolescentes de acuerdo a su edad y

peso.

La desnutricion se manifiesta principalmente en personas de escasos recursos
que no pueden cubrir sus necesidades béasicas de alimentacion por lo que no
tienen un aporte adecuado de alimentos, especialmente de aquellos que son
fuente de proteina. En paises subdesarrollados, los indices de desnutricién son
mucho mas elevados que en paises desarrollados debido a la falta de
conocimientos y la falta de recursos basicos. Afecta mayormente a los nifios
desde 0 a 5 afios de edad, dando como consecuencia un retardo en el

crecimiento global y en el desarrollo cognitivo.

Existen intervenciones que tienen como propdsito prevenir o tratar los retrasos

en el crecimiento mediante la suplementacion a nivel comunitario

La diferencia entre la desnutricion y la malnutricibn es que en la desnutricion
existe una deficiencia en la ingesta de caldrica y proteica, mientras que en la
malnutricién existe una deficiencia, exceso o desbalance en la ingesta de uno o
varios nutrientes, no es Unicamente une deficiencia sino también se puede sufrir

de malnutricion al tener sobrepeso u obesidad.

En Guatemala el 49.8% de los nifios menores de cinco afios padecen de
desnutricién cronica, el 54.33% de la poblacién guatemalteca vive en estado de
pobrezay el 22.77% de la poblacion vive en extrema pobreza, los indigenas son
el grupo mas afectado, asi como las personas que habitan en el area rural. Estos

datos son evidencia de que la poblacién menor de 3 afios de edad, actualmente
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es la mas vulnerable ya que no son capaces de cubrir sus necesidades minimas

de energia y proteina para tener calidad de vida o incluso para sobrevivir. [4]

“La desnutricion croénica (talla para la edad, menor de -2 DE), es mayor en el
area rural (58.6%) principalmente en el Nor Occidente (70.8%) en el Norte
(59.4%) y en la nifiez indigena (69.5%). La prevalencia nacional de desnutricion
aguda (peso para la talla, -2DE) es aparentemente baja (1.4%) sin embargo,
enmascara la realidad detectada en las regionales del Nor Occidente, Nor
Oriente, Norte y Sur Oriente del pais, en donde se han encontrado prevalencias

muy superiores a los valores promedio.” (Plan Nacional PROSAN 2015)

a). Causas de la desnutricion

Una de las principales causas de la desnutricion tanto aguda como cronica, es
la falta de recursos econdmicos que conlleva a una alimentacion ya que las
personas no pueden obtener ciertos alimentos por lo tanto su ingesta de
alimentos ricos en nutrientes es pobre. El bajo peso en una mujer embarazada,
bajo peso del bebé al nacer, enfermedades infecciosas en edades tempranas,
La falta de lactancia materna en lactantes menores de 6 meses y el no tener
acceso a agua potable son factores clave para una posible desnutricion. Otra de
las razones de la desnutriciébn es el poco conocimiento o la mal informacion
acerca de temas de alimentacion, esto es mas comun en el area rural que en el
area urbana, ya que las personas se encuentran muy alejadas y desactualizadas

en temas de este tipo.

Existen enfermedades también que pueden ser la causa primaria de la
desnutricion por ejemplo la enfermedad celiaca en donde la absorcion de
nutrientes es inadecuada y deficiente. También otras enfermedades en las
cuales se vea afectada la alimentacion de las personas como los pacientes con
cancer que reciben quimioterapia y presentan nduseas con mucha frecuencia y
falta de apetito. Ademas de que pueda existir una alimentacion deficiente,
cualquier patologia que afecte las capacidades de alimentarse de una persona

0 que disminuya la falta de apetito, sera una posible causa de desnutricién.
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b). Consecuencias y complicaciones de la desnutriciéon

La mayoria de las consecuencias de la desnutricién son imperceptibles a simple
vista. Existe un dafio a nivel organico en donde varias partes del cuerpo se van
debilitando y desgastando. Conforme se van utilizando las reservas de
glucogeno, grasas y proteina, la persona comienza a estar en un estado de
catabolismo extremo en donde el cuerpo se va consumiendo lentamente.
Cuando la desnutricion es muy severa, el cuerpo comienza a utilizar las proteinas
como fuente de energia para subsistir por lo que se ven afectados todos los
musculos del cuerpo, entre ellos el corazéon. El sistema inmunolégico se ve
comprometido ya que al no haber suficientes proteinas en el organismo éste se
ve comprometido y se va debilitando hasta que la persona llega a estar mas
propensa a infecciones debido a la baja proteccion inmunolégica. Otra
complicacion es la anemia, que ocasiona una disminucion en el flujo de oxigeno

a todo el cuerpo debido a la disminucién de globulos rojos. [17]

5. Desnutricién Aguda

La desnutricion aguda es el tipo de desnutricion que se presenta durante un
periodo de tiempo en el cual la persona ha sufrido de inanicién o de alguna
enfermedad que ha causado como consecuencia una desnutricidbn secundaria.
La desnutricion agua de puede diagnosticar con el indicador peso para la talla

con las graficas de crecimiento de la OMS.
Por su severidad se clasifica de la siguiente manera:

Desnutricion aguda: También conocida como desnutricion aguda moderada, se
determina cuando el puntaje Z del indicador Peso para la talla estd por debajo
de menos dos y por encima de menos tres desviaciones estandar y va
acompafado de delgadez o emaciacion moderada debido a la pérdida actual de

peso.

Desnutricion aguda severa: Se determina cuando el puntaje Z del indicador peso
para la talla esta por debajo de menos tres desviaciones estandar, también

puede acompafarse de edemas bilaterales, emaciacion grave y otros signos
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clinicos como la falta de apetito. La desnutricibn aguda severa tiene tres

clasificaciones segun

a. Marasmo: atrofia severa de la masa grasa y muscular, debido a que el cuerpo
las ha utilizado como fuente de energia para sobrevivir, dejando “los huesos

forrados en la piel”.

b. Kwashiorkor: Este tipo de desnutricién presenta edema bilateral (en los pies 'y
piernas), disminucion del peso corporal que se encuentra enmascarado por el
edema, y puede también manifestar erupciones en la piel y cambios en el color
del pelo (de color grisaceo o rojizo) llamado también “pelo en bandera” los cuales

estan directamente relacionados a deficiencias nutricionales especificas.

c. Kwashiorkor-marasmatico: Se caracteriza por una combinacion de emaciacion

grave y edema bilateral. Esta es una forma muy severa de desnutricion aguda

6. Desnutricion Crénica

La desnutricién cronica es la que se diagnostica con el indicador talla para la
edad, en donde se muestra un retraso del crecimiento. Este tipo de desnutricion
afecta el desarrollo cognitivo principalmente en los nifios menores de 5 afios. La
desnutricién cronica es consecuencia de una desnutricion que se ha prolongado
y el cuerpo de las personas lentamente se va adaptando, disminuyendo el gasto
energético y utilizandolo Unicamente para funciones vitales, evitando asi el

aumento de la talla.

6.1 Factores socioculturales que inciden en la desnutricion cronica

Este fue un estudio realizado en Guatemala por parte de la Secretaria de
Seguridad Alimentaria y Nutricional (SESAN) en el afio 2014, el cual no se realiz6
a partir de investigaciones previas. Se utilizé solamente la informacién que se
recolectd para evitar interpretaciones ajenas al tema de investigacion. Se
desarroll6 una matriz en la cual se ingresaron todos los datos tanto cuantitativos
como cualitativos que se recolectaron de 96 familias que participaron en el
estudio, esa matriz permitié recopilar caracteristicas que se observaron, de una
forma ordenada y resumida. También se pudo medir la frecuencia de los casos
y comparar situaciones que se observaron entre familias y las comunidades que

estaban relacionadas entre si 0 que tenian aspectos en comun.
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Se investigaron las causas y factores determinantes para la desnutricion cronica
en Guatemala y se identificdé que una de las grandes causas es la falta de
conocimiento que tienen las personas acerca de qué es desnutricion, los tipos
de desnutricion que existen, sus causas, sintomas, consecuencias etc. Por lo
que estas personas ven los casos de desnutricion de sus hijos como una
situacién normal y no la consideran algo de lo que deban de preocuparse o algo
gue amerite la atencion suficiente. Al hacer recuento de nifios con desnutricion
cronica, se obtuvo que la mitad de las familias en donde se realizé el estudio,
dijeron tener al menos un nifilo con historial de desnutricion cronica (baja talla
para la edad). La mayoria de las personas que participaron en este estudio tienen
conocimientos de que la desnutricién es causada por la alimentacion de los nifios
inadecuada y muy escasa, también mencionaron algunos sintomas
gastrointestinales, cabello de color claro, delgadez, debilidad, peso y talla bajos.
A pesar de saber que estas caracteristicas estan relacionadas con la
desnutricion, muchas madres de familia afirmaron no conocer el estado
nutricional de sus hijos hasta llegar a algun centro de salud y Hospital en donde
se les dio a conocer el estado de desnutricion de sus hijos. Otras madres
afirmaron saber de la situacion de desnutricion de sus hijos ya que no los veian
“‘normales”, sin embargo, desconocian las razones por las cuales sus hijos se
encontraban en ese estado. Se pudieron concluir muchas otras causas de la
desnutricién crénica como practicas alimentarias, ya que la alimentacion que
tienen la mayoria de personas guatemaltecas no aporta una cantidad suficiente
de proteinas que coadyuven al crecimiento y desarrollo. Otro factor son los
tiempos de comida que realizan ya que muchas personas realizan de 2 a 3
tiempos de comida diarios, y esto lo realizan desde su nifiez lo cual es un factor
que esta relacionado también a la desnutricion crénica. Las practicas de higiene,
de igual forma se relacionan con el estado nutricional ya que segun el 4to pilar
de la Seguridad Alimentaria y Nutricional, que es la utilizacién bioldgica, si no
existe una buena higiene tanto personal como de los alimentos que consumimos,
no va a haber un aprovechamiento bioldgico por lo que nuestro cuerpo no va a
utilizar al maximo los nutrientes que estemos consumiendo, a pesar de que estos

sean de buena calidad.
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Los ingresos econdmicos estan directamente relacionados también con el
estado nutricional de las familias y de los nifios ya que, si no existe un buen

acceso a los alimentos, las personas no pueden obtener el beneficio de ellos.

Otro factor que se encontro, el cual es predominante en los casos de desnutriciéon
cronica es el alcoholismo debido a que es una enfermedad en la cual las
personas dependen completamente del alcohol y se olvidan de comer y de otras

cosas que son esenciales para vivir dignamente.

7. Guias Alimentarias

Las guias alimentarias son una herramienta que es de mucha utilidad a nivel
comunitario y se utiliza un perfil epidemiolégico de la poblacion para que sea
acorde a las necesidades de la misma. Se toma en cuenta la accesibilidad y
disponibilidad que tiene la poblacién a los alimentos, habitos culturales y
capacidad adquisitiva que tienen las personas en sus hogares para que de esta
manera las guias alimentarias puedan ser utilizadas por las personas hacia

quienes van enfocadas.

El propdsito de las guias alimentarias es que se promueva una alimentacion
adecuada, completa, variada, y aceptable por la poblacién para reducir indices
de desnutricion y evitar una mala alimentacion en nifios, adolescentes, mujeres
en edad fértil, embarazadas y adultos. Pretenden evitar que las personas
adquieran enfermedades cronicas no transmisibles ya que éstas se pueden
prevenir teniendo una buena alimentacién y un estado nutricional normal. [15]
[20]

8. Analfabetismo

El analfabetismo es la incapacidad de las personas de poder leer y escribir como

resultado de la falta de educacion.

Segun el comité nacional de Alfabetizacion CONALFA, en Guatemala el
analfabetismo tiene una incidencia del 16%. Esto es debido al poco desarrollo
gue hay en muchas regiones del pais, donde las personas no llegan a cursar

grados superiores a la primaria.
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En casi dos décadas, en Guatemala el analfabetismo se redujo de un 38% a un
16%. Esto fue logrado por medio de varios métodos de alfabetizacion por parte
de UNESCO. En Guatemala se concentran indices altos de analfabetismo en los
departamentos de Alta Verapaz, Quiché y San Marcos. La razon por la cual
existe tanto analfabetismo en Guatemala son los altos indices de pobreza y la
falta de medios que tienen las personas para asistir a centros educativos

9. Educacion Alimentaria y Nutricional

Para la UNESCO, la educacion se entiende como un proceso global de la
sociedad, a través del cual las personas y los grupos sociales aprenden a
desarrollar conscientemente en el interior de la comunidad y en el beneficio de
ellas, la totalidad de sus capacidades, aptitudes y conocimientos (UNESCO
1974). Educacion alimentaria y nutricional se refiere a la educacion que se de
respecto a todo lo concerniente a una alimentacion adecuada para lograr estados

nutricionales 6ptimos.

La educacion debe de ser estructurada en torno a cuatro aprendizajes que son
pilares del conocimiento que son fundamentales en el proceso educativo y de los
cuales parte la educacion formal. Se deben de adecuar sus acciones segun

disposiciones curriculares

Estos 4 pilares son: Aprender a Conocer, aprender a ser, aprender a hacer y

aprender a vivir juntos. [24]

9.1 Educacion Multicultural en Guatemala

La educacién multicultural es el conjunto de materiales y estrategias de
educacién de los Estados Unidos es un conjunto de estrategias y materiales de
educacion en los Estados Unidos que fueron desarrollados con el fin de brindar
ayuda a los profesores y para promover la democracia mientras respondia a
varias interrogantes a causa de los cambios rapidos en la demografia de sus

estudiantes. [24]

En Guatemala existe un enfoque de bilingliismo y la reforma educativa ha

ampliado aun mas este concepto.
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La educacion es un factor clave para fortalecer la identidad cultural de cada
individuo y afirmar su identidad nacional. En cada pueblo y comunidad se ha
creado su propia cultura e historia. La nueva educacion guatemalteca
actualmente engloba una comprension mas amplia de principios constitucionales

del Estado considerando que en pais multiétnico, multilingte y pluricultural.

La constitucion politica de la republica obliga al Estado a brindar educacion sin
discriminar, para poder lograr entonces una mejor formacion orientada al trabajo
en conjunto, identidad cultural, la salud de las personas y la salud comunitaria.
Una de las funciones principales del sistema educativo en Guatemala es la
promocién de la educacion con pertenencia para todos, para que no se pierda la
identidad de los habitantes que los hace pertenecientes a su nacién. Los
objetivos de la educacion en Guatemala son perfeccionar el desarrollo de las
personas y sus pueblos (Maya, Ladino, Garifuna, Xinka), Conocer, valorar y
desarrollar las culturas propias de la nacién guatemalteca y su cultura; fortalecer
la autoestima de las personas y los pueblos, asi como su identidad y por ultimo

alcanzar una convivencia pacifica entre pueblos, sin discriminacion.

En Santa Apolonia, Chimaltenango es muy escasa la educacién alimentaria
nutricional debido a la barrera cultural que existe en esa region. Existen jornadas
nutricionales realizadas por la SESAN junto con otras instituciones no
gubernamentales en donde se han hecho barridos nutricionales y en donde se
ha brindado educacion nutricional a las familias del area con el fin de reducir o

prevenir casos de desnutricidn infantil.

9.2 Material Audiovisual

Un material audiovisual es aquel que es escuchado y visto por un publico
espectador. Las enciclopedias digitales fueron las primeras herramientas
utilizadas como medio de educacion audiovisual en el ambito cientifico, sin

embargo, esto no se limita solamente a libros de texto u otros materiales escritos.

Un material audiovisual es un medio por medio del cual se logra captar de una
mejor forma la atencion de los espectadores ya que involucra varios sentidos en
conjunto, obligando asi a las personas a prestar mas atencion al mensaje que

les esta siendo transmitido.
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Cualquier material audiovisual debe de ensefar una leccion al espectador, debe
de tener un fin, un propdsito para que pueda ser considerado un medio

educativo.

Un material audiovisual lleva consigo una serie de procesos durante los cuales

se lleva a cabo la elaboracién del mismo.

1. La pre-produccién, en donde se prepara todo lo que se utilizara durante
la produccion, desde el personal capacitado hasta cada uno de los
elementos con los cuales habré interaccion. Su funcién es que el proceso
de produccion no sea tan prolongado y se haga de una manera mas
ordenada y de esta manera poder obtener los resultados deseados.

2. Produccion, es la elaboracion del material, unificando todos los elementos
previamente contemplados.

3. Post-produccién es la parte en la cual la produccién pasa por un proceso
de edicion con el fin de eliminar factores no deseados en el material. Es
en esta parte donde se realiza no solo la edicién de imagen sino también
de sonido para poder sincronizarlos de manera exacta y asi lograr las

escenas deseadas. [13]
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Antecedentes

Un estudio realizado en el 2014 por Karla Toledo, en la Universidad Rafael
Landivar propone la elaboracién de un material educativo nutricional para padres
y/o cuidadores de nifios con cancer. ElI material fue dirigido a todos aquellos
padres y/o cuidadores analfabetas, por lo tanto, se tomaron en cuenta los
conocimientos de estas personas, con el fin de crear material comprensible, a
pesar de la barrera de la falta de educacién. En este material educativo se
indican practicas especificas de alimentacion con la cuales se pretende
mantener una buena calidad de vida del paciente. Se concluyd que es de suma
importancia que existan materiales educativos que sean claros y de facil

comprension enfocados a la mejora del estado nutricional de las personas. [32]

Una propuesta para un manual nutricional para pacientes diabéticos y con
insuficiencia renal se llevé a cabo en el afio 2014, en la ciudad de Guatemala en
UNAERC, donde participaron 36 personas de ambos sexos. Se disefid un
manual alimentario nutricional especialmente para pacientes con diabetes
Mellitus tipo 2, quienes recibian simultaneamente dialisis peritoneal. Este
material fue validado tanto con profesionales de la salud, como con pacientes
gue padecian de estas dos condiciones. El objetivo del estudio fue incrementar
los conocimientos que tenian los pacientes acerca de su propia enfermedad para
poder, asi llevar un mejor tratamiento junto con una dieta adecuada. Se paso6
una prueba previa a los pacientes en donde se evaluaron los conocimientos
antes de socializar el manual alimentario nutricional y una prueba al final de la
misma para evaluar cuanto habian cambiado sus conocimientos acerca de lo
que deben comer segun su condicién, antes y después de haber recibido esta
informacion. Los resultados finales indicaron que los conocimientos cambiaron
considerablemente luego de haber recibido el manual nutricional, lo cual indica
que si hubo interés por parte de los participantes y también fue de gran ayuda la
creacion de este material ya que no existia ningin material educativo similar a
este. [2]

Una tesis de la Universidad Rafael Landivar realizada por Maria de la Cruz
Pallais en Pastores, Sacatepéquez durante el afio 2011, fue la creacion de un
segmento de programa de television como medio de educacién nutricional, en

donde se transmitieron temas con relacion a prevenir desnutricion en nifios. Inicié
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determinando los conocimientos antes de dar a conocer el segmento educativo
y después de presentar el mismo. Finalmente se midié la aceptabilidad y se
concluyd que la television es un medio de comunicacion altamente efectivo y

bastante aceptado por parte de la poblacién que participo en el estudio. [32]

Otro estudio realizado en el afio 2006 por Aranceta et al en la Universidad de
Navarra, reveld que a partir de experiencias de grupos de trabajo comunitario se
pueden desarrollar funciones practicas con objetivos nutricionales. Las
intervenciones a nivel comunitario pretenden mejorar estilos de vida
relacionados a conductas alimentarias, esta intervencion incluye ciertos criterios
gue son condicionantes para que exista una conducta alimentaria especifica
entre los cuales se incluye la aceptabilidad cultural. La aceptabilidad cultural
toma en cuenta las preferencias y el simbolo que tienen los alimentos para las
personas que los estan consumiendo. La cultura juega un papel muy importante
en la alimentacion de las personas, al igual que la publicidad, educacion sobre
higiene, el nivel socio-econdémico de las personas etc. Otro factor que esta
directamente relacionado con la conducta alimentaria es el recurso alimentario
disponible ya que incluye todo lo relacionado con la posibilidad econémica de
cada individuo o de cada poblacion en general que se tenga para la adquisicion
de alimentos, lo cual va a determinar de una forma muy marcada su conducta
alimentaria. Un factor bastante importante encontrado también en el estudio es
el punto de vista psicoldgico que tiene una persona acerca del presupuesto que
esta dispuesta a invertir en su alimentacion. Existen dos aspectos importantes
desde el punto de vista psicolégico, los cuales son el querer comprar algo y el
poder comprarlo y muchas veces existe el “querer”, sin embargo, no se tienen
los recursos econdémicos para poder adquirirlos. La disponibilidad alimentaria
interacciona con todos los factores mencionados anteriormente y es
probablemente uno de los factores mas importantes que intervienen en la
conducta alimentaria de las personas. La disponibilidad se define como la oferta
gue existe a nivel individual y colectivo de alimentos la cual representa una
potencialidad en la eleccién de los mismos, por lo que se desarrollaron las
siguientes funciones. ldentificacion y evaluacion de los posibles problemas
nutricionales en los distintos grupos socioecondmicos en la comunidad donde se
realizé el estudio, una asesoria en el planteamiento de los objetivos a tomar en

cuenta para el desarrollo de politicas de salud, coordinacion de grupos
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multidisciplinarios responsables de planificar politicas alimentarias y
nutricionales a nivel local, Disefio, organizacion e implementacion de programas
de nutricidn incluyendo actividades de nutricion comunitaria, disefiar programas
de educaciéon nutricional, elaboracion de material educativo y de apoyo para
actividades de prevencion en cuanto a la desnutricién, estimulacién vy
participacion en las iniciativas con temas de salud y dieta finalmente darle

seguimiento a los programas con asesoria nutricional. [5]

Un estudio llamado educacion popular y nutricion infantil realizado en México por
L. Arenas et. al en el afio 1999, se hizo una intervencion de tipo comunitaria en
la cual se utilizé la estrategia de promocion de la salud con el fin primordial de
brindar educacién sobre salud a las mujeres. Se analizé la cultura de la poblacion
del estudio para poder implementar la participacion social y que de esta forma
hubiera una mejora en la nutricion para que de esta manera disminuya la
mortalidad infantil. Se pudo llegar a la conclusion en este estudio que al educar
a las mujeres se puede promover mucho mejor la salud y la nutricion ya que
muchas veces ellas son el pilar de la alimentacion en el hogar. Las mujeres
juegan un papel muy importante en la mejoria de la nutriciéon infantil y la salud
familiar. El porcentaje de desnutricion en nifios que participaron en este estudio
descendid de un 64% a un 62% con el apoyo de las personas encargadas de
promover programas de vigilancia epidemiolégica en nutricién infantil. Con el
apoyo de las mujeres que participaron se logré una mejoria en la nutricién de los
nifios. Los programas de nutricibn enfocados a nifios tienen posibilidades de
éxito mayores cuando se involucra a toda la poblacion, especialmente a las
mujeres encargadas de la alimentacion en el hogar y de esta manera se logra
crear una mayor consciencia acerca de la importancia de una buena
alimentacion y nutricidn infantil. Se llegé a la conclusién de que es necesario
crear nuevas experiencias utilizando este tipo de metodologia en donde se
involucre a toda la poblacién para la educacion nutricional y también educacion

acerca de salud. [30]

En el estudio Guia de Alimentacion para el paciente en hemodialisis se trabajo
con pacientes del Hospital Universitario Virgen de la Arriaxaca en Murcia,

Espafia. Se realiz6 con una muestra de 29 pacientes en dénde se le brind6 a
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cada uno de ellos un cuestionario en donde se pudieron evaluar sus
conocimientos acerca de la alimentacion. Luego se recogieron éstos
cuestionarios y se les brindé una copia de la “Guia de Alimentacion”, en donde
habia informacion de cdmo debe de ser una correcta alimentacion enfocada a
pacientes que reciben hemodialisis. Unos dias después de haber entregado las
guias de alimentacion, se les entregé un segundo cuestionario para poder
evaluar sus conocimientos posteriores a haber leido la guia de alimentacion una
vez se habian evaluado los conocimientos previos antes de la entrega. En el
segundo cuestionario se pidio la opinién de las personas acerca del material y
posibles mejorias que se le podian implementar. Luego de analizar los
resultados de ambas pruebas y compararlos entre si, se llegd a la conclusion de
que la Guia de Alimentacion fue aceptada en el 100% de los pacientes que
participaron en el estudio. La mayoria indicé que estaba conforme con la
informacion y el contenido de la misma y que sus conocimientos fueron
ampliados tras leer ésta guia, a pesar de que diferian varias respuestas las unas
de las otras en los resultados de los cuestionarios. Se describié la importancia
qgue tiene la atencion nutricional a pacientes con enfermedades renales y se
implementd una guia para mejorar su alimentacion Se estima que la prevalencia
de las enfermedades renales se duplique en los siguientes 10 afos debido a que
con el paso del tiempo la poblacion ird envejeciendo y las enfermedades cronicas
no transmisibles cémo la diabetes y la obesidad iran dafiando aun mas las
funciones renales de las personas. Esta guia presenta medidas de prevencion
de éstas enfermedades cronicas asi como frenar su progresion. La guia se
adapta a las necesidades de los pacientes brindandoles una manera de vivir

mejor por medio de una alimentacion adecuada. [8]

Otro estudio relevante es el de Karla Carrillo, realizado en el afio 2012 para optar
al titulo de licenciada en Nutricion de la Universidad de Rafael Landivar. Este fue
realizado con el fin de contribuir a un mejor manejo nutricional por parte de los
cuidadores, hacia personas con Alzheimer. Al final del estudio se concluye en la
importancia de la existencia de material educativo culturalmente aceptable para
las personas hacia quienes va enfocado el material y también cuan importante
es tomar en cuenta ciertas caracteristicas de la poblacién para hacer un material

confiable, claro y adecuado para quienes va dirigido. [31]
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En una investigacion titulada: “Elaboracion de una Guia Nutricional para
fomentar el Desarrollo Fisico y Mental de los Nifios de Séptimo Afio de
Educaciéon General Basica de la Escuela José Luis Tamayo Parroquia”, realizada
en el aflo 2011 en Ecuador, por la autora Gabriela Velasquez; se tuvo como
objetivo promover el desarrollo cognitivo de nifios y nifias por medio de una guia
nutricional que lograra una mejor alimentacion y por ende tener un mejor
desempeiio académico de parte de los nifios incluidos en el estudio. Esta guia
nutricional fue disefiada para nifios y nifias entre 10 a 11 afios, también fue
enfocada a padres de familia y personal docente. Uno de los principales objetivos
de la guia nutricional fue dar una adecuada orientacion para tener formas
correctas de preparar alimentos para nifios y nifias y que, de ésta manera, ellos
pudieran tener un estado nutricional normal y por lo tanto un adecuado desarrollo
intelectual. La guia fue enfocada a padres y docentes con la finalidad de que el
material fuera méas util ya que son personas muy influyentes en las vidas de los
nifios de éstas edades y se tiene una relacion directa. Como resultados se obtuvo
gue es de mucha importancia el uso de material que esté enfocado a padres de
familia debido a que son las personas mas influyentes en la vida de sus hijos y
educéandolos a ellos acerca de una alimentacion adecuada, es cémo finalmente

se logra cambiar los malos habitos alimenticios en los nifios. [7]

En otra investigacion acerca de material educativo nutricional para padres o
cuidadores de pacientes pediatricos con cancer, realizado en UNOP, Guatemala
en octubre del 2014 se entrevist6 a los cuidadores de los pacientes para saber
como era la alimentacién de ellos. Estas practicas alimentarias variaban mucho
dependiendo de quienes eran las personas que cuidaban a los nifios con cancer
y también variaban dependiendo de las preferencias y gustos de los pacientes.
Se elaboré un material educativo nutricional en el cual se incluyeron
recomendaciones nutricionales de acuerdo a las necesidades de los pacientes
con cancer que reciben quimioterapia y éste fue socializado y aceptado por los
cuidadores de los pacientes de modo que se pudo implementar para que ellos
pudieran recibir una mejor alimentacion, mas especializada, de acuerdo a los

requerimientos y con respecto a su enfermedad. [26]

Jesus Villeda en el estudio titulado ElI material Audiovisual Auto-elaborado por

Docente como Recurso de Ensefanza en Educacion Basica, realizado en el aio
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2010 plantea la elaboracion de un material audiovisual como método de
ensefianza con el cual se obtienen mejores beneficios y un mejor provecho en la
ensefianza basica. Plantea que la educacién se encuentra en una relacion
directa e indivisible con la sociedad y el desarrollo cientifico y tecnoldgico de tal
manera que ha surgido la necesidad de utilizar los medios tecnologicos y
audiovisuales para dicha ensefanza. Luis afirma que es necesario considerar la
poblacién hacia la cual va dirigida la materia para que tenga un impacto
significativo en su aprendizaje, asi como los recursos que con los que cuente la
institucion en donde se llevara a cabo la intervencion con el material audiovisual
educativo ya sean estos humanos, econdmicos o tecnolégicos. Afirma que los
procesos de aprendizaje de la sociedad actual demandan al educador a adaptar
nuevas formas de ensefianza en donde haya una constante actualizacion en los
medios de comunicacién en el campo tecnoldgico educativo para lograr una

mejor transmision hacia quienes va dirigida la informacion. [13]

En el estudio “Complementacién y suplementacion de mezclas vegetales a base
de arroz y frijol” realizado en el afio 1982 por el Instituto de Nutricién de Centro
América y Panama (INCAP) en Guatemala, se llevaron a cabo series de
experimentos en donde se lograba establecer una complementacion entre las
proteinas del frijol (Suchitan, Turrialba y S-19-N) y del arroz tanto en cantidad
como en calidad. También cuantificar qué efecto tenian las proteinas de origen
animal con relacioén a las proteinas obtenidas de esta mezcla vegetal entre arroz
y frijol. Los resultados de esas pruebas dieron a conocer que las proteinas del
arroz con las del frijol se complementan cuando el arroz aporta de un 90% - 40%
de la proteina y el frijol de 10%-60%. El tipo de frijol que resulté aportar una
mayor cantidad de proteina a la dieta fue el S-19-N. Segun los analisis quimicos
realizados a este tipo de frijol en especifico, existen ciertos factores que pueden
tener relacion directa con que sea el de mejor calidad proteica ya que tiene
menor cantidad de taninos que los otros dos tipos de frijol estudiados. (Se sabe
gue los taninos disminuyen la biodisponibilidad de los nutrientes contenidos en
el frijol), también Contiene una mayor cantidad de inhibidores de tripsina lo cual
tiene relacion directa con el valor biologico de la proteina del frijol, a mayor
cantidad de inhibidores de la tripsina, sera una proteina de alto valor biologico.
Por otro lado, si contiene una pequeia cantidad de inhibidores de tripsina no
sera una proteina de alto valor biolégico. La leche y la carne estan compuestas
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por proteinas que estan limitadas en los aminoacidos azufrados, por el contrario,
la proteina del arroz es rica en aminoacidos azufrados y sus aminoacidos
limitantes son la lisina y la treonina. El frijol tiene como aminoacidos limitantes
los azufrados y tiene mayor contenido de lisina y treonina por lo que se
complementa muy bien con el arroz. Se concluy6 en este estudio que se obtiene
una mayor utilizacion de la proteina cuando el arroz aporta del 50 al 80% de la
ingesta de proteina y cuando el frijol aporta del 20 al 50%. A pesar de que las
mezclas de arroz y frijol son de mejor calidad nutricional que las que son
elaboradas a base de maiz y frijol, las de arroz y frijol siguen siendo limitantes

en lisina, treonina y metionina. [6]
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Objetivos
GENERAL

Elaborar material audiovisual en Kaqchiquel con preparaciones nutritivas,

dirigido a madres de familia que asisten al Centro de Salud de Santa Apolonia.
ESPECIFICOS
1. Caracterizar a la poblacién que participo en el estudio.

2. ldentificar el consumo de alimentos por la poblacion en estudio por medio de

una frecuencia de consumo.

3. Determinar las preparaciones nutritivas de acuerdo a la pertinencia cultural

encontrada en la frecuencia de consumo.
4. Elaborar un recetario con las preparaciones realizadas previamente.

5.Realizar la traduccién de espafiol a Kaqchiquel del recetario como guion para

la produccién de los videos.

6. disefiar y producir seis videos con las preparaciones de las preparaciones

nutritivas.

7. Elaborar un instructivo para el uso adecuado de los seis videos educativos
enfocado al personal de salud.

8. Realizar la validacion técnica del manual con profesionales de la salud y
validacion de campo con las madres que asisten al Centro de Salud de Santa

Apolonia.

9. Socializar el material audiovisual con el personal de salud.
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Justificacion

Es importante la elaboracion de un material util para madres de nifios que
estan propensos a tener desnutricion por los malos habitos de alimentacion que
puede haber en las comunidades. La relevancia de este material es que fue
realizado en espafiol y kaqchiquel para todas aquellas madres que hablan este
idioma, para que puedan comprender de una mejor manera, la importancia de
una buena alimentacion y nutricion para sus hijos. Esta enfocado tanto a
personas de escasos recursos COmMO para personas con mayor acceso a
alimentos y a personas que no saben leer ni escribir, ya que la mayoria de

personas que hablan este idioma maya son analfabetas.

Debido a que Santa Apolonia es el primer municipio del departamento de
Chimaltenango con altos indices de desnutricibn y es econdmicamente
productivo, se eligié para realizar este estudio por medio del cual se ensefiara a
las madres de familia que asisten con sus hijos al centro de salud, a realizar
distintas preparaciones que contengan nutrientes necesarios para que los nifios
puedan mantener un peso saludable. Con este material, ellas podran realizar
distintas preparaciones utilizando alimentos locales, que sea econémicas y que
de esta manera se pueda promover una prevencion de la aparicion de nuevos

casos de desnutricion infantil.
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Disefio de la Investigacidn

A. Tipo de estudio: Descriptivo-Cuantitativo
B. Sujetos de Estudio

La poblacidén esté integrada por mujeres en edad fértil, entre ellas madres de

familia que asisten al centro de Salud de Santa Apolonia con regularidad.
Unidad de Anélisis:

La unidad de analisis fue el material audiovisual en Kagchiquel que sera

producido.
C. Contextualizacion Geograficay Temporal:

La investigacion se realiz6 en el Centro de Salud de Santa Apolonia,
Chimaltenango, lugar en donde se atienden a pacientes de todas las edades y
donde se tienen reuniones mensuales con las madres de familia. El Centro de
salud se basa en las normas de atencién descritas por el Ministerio de Salud,
donde actualmente han implementado practicas enfocadas a mejorar la
seguridad alimentaria y nutricional como lo es el Pacto Hambre Cero que lleva

ya 8 afios operando.

El trabajo de campo se realiz6 con las madres de familia 0 mujeres amas de casa
que asistieron al centro de Salud de Santa Apolonia, donde fueron citadas a

través de la trabajadora social.
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D. Definicién de Variables

Variables Definicion Definicion Indicador Unidad de
Conceptual | Operacional Medida
1.Caracterizaci | Determinar Se Todas las Sexo
on de la rasgos obtuvieron | caracteristicas | Edad
Poblacién distintivos las gue sean de | Cantidad de
de una caracteristic | utilidad para | miembros
persona u as realizar una | en la familia
objeto, que relevantes | contextualizaci | Tipo de
lo va a de la on de la vivienda
diferenciar poblacion poblacion: Utensilios
del resto. por medio Cantidad de | que se
Una forma de una miembros en | tengan en la
discriminativ | entrevista. la familia, cocina
a de elegir Segun los Utensilios que | Ingresos
algo o criterios de se utilicen en | econdmicos.
alguien. inclusion la cocina, etc.
para el Ingresos
estudio. econdémicos
Solo etc.
quienes
cumplieron
con los
criterios
participaron
en el
estudio.
2.Consumo de | Disponibilida | Se realiz6 | Las veces que | Frecuencia
Alimentos d de tener una se consume de
alimentos frecuencia | cierto alimento | Consumo.
para su de consumo | diariamente,
consumo. | alas madres | semanalmente
Directament | que asisten y
e con mensualmente
relacionado | regularidad
con la al centro de
capacidad salud de
econOmica Santa
de adquirir Apolonia.
lis
alimentos.
3.Determinacio | Preparacion | Se realizd Aquellas Recetario
n de es nutritivas | en base a recetas que | donde estan
preparaciones | son aquellas los contengan incluidas
nutritivas que se alimentos dentro de su seis
combinan de mas valor preparacion
tal forma consumidos nutricional es de
gue crean por la macronutriente | alimentos
un alimento | poblacion. s (proteinas nutritivos
con mayor carbohidratos
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cantidad de y grasas) que
nutrientes puedan ser un
como apoyo en la
proteinas, alimentacion
carbohidrato familiar.
Sy grasas,
para
contribuir a
una mejor
nutricion.
4.Elaboracion | Una guia de Se El indicador La unidad
de recetario de | preparacion | realizaron 6 fue diarioy de medida
preparaciones eses o preparacion | semanal (no seran los
nutritivas. recetario es es de se tomaran en alimentos
donde van manera cuenta para | consumidos
incluidas las | escrita para las con mas
preparacion luego ser preparaciones | frecuencia
es traducidas y aquellos (Mayor al
incluyendo poder alimentos 50% de
cantidades, | producir el consumidos consumo
ingredientes, material menos de 1 diario y
preparacion | audiovisual. vez por semanal).
e semana).
informacion
nutricional
de cada
una.

5. Traduccion | Traduccion | Se realizo la Documento Unidad de
al idioma es laaccion | traduccion traducido al medida:
Kagchiquel y de traducir por medio Kaqgchiquel Aprobacion
lenguaje de un idioma de una gue sera por una
coloquial de a otro, para | educadora utilizado para persona

Santa su del la posterior cuyo idioma
Apolonia. comprension | ministerio de | produccion del | materno sea
Salud en el material el
area. audiovisual. Kagchiquel.
6. Disefio y Actividad Para Secciones en La unidad
produccion del creativa y elaborar un las cuales de medida
material técnica en material de | estara dividido sera la
Audiovisual en donde se éste tipo se el material. aceptacion
Kaqchiquel combinan deben de Seran 6 gue tengan
tanto conocer las los 6 videos
conocimient | necesidades realizados
0s sobre actuales por parte de
nutricion para que expertos en
como la pueda ser produccion
creatividad y | de utilidad audiovisual.
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la parte en donde se
técnica de piensa
las implementar
preparacion | y el mismo
es debe de ser
nutricionales | validado por
técnicos
expertos en
el area de
nutricion.
7. Elaboracién Un Secred el | Se pretende la | Se pretende
de un instructivo instructivo reproduccion la
instructivo para es un para las mensual de los | reproduccio
poder utilizar el | documento, personas | videos. Guiada n de los
material manual etc. | encargadas | por el personal videos 6
audiovisual. gue tiene de de salud veces en un
como reproducir el | encargado de | afio (1 vez
objetivo material las reuniones cada 2
dirigir las audiovisual | mensuales con meses)
acciones de las mujeres
la persona (guiado por el
que lo lee. trabajador
social) y en
algunos casos
la/el
practicante de
nutricion que
esté rotando.
Presentado en
el salon social
con la
cafonera que
hay en el lugar
Accion y Serealizé | Losresultados | Aceptacion
8. Validacién efecto de con 10 del y
Técnica y con validar profesionale | cuestionario le | comprensio
madres de (hacer algo | s de la salud dieron n del
familia valido o que validacion al | mensaje por
darle respondiero material. parte de 5
validez) naun nutricionista
cuestionario S
para dar a profesionale
conocer si el sy 10
material es madres de
valido y familia que
apropiado asistan al
para la centro de
poblacién salud de
objetivo y Santa
también con Apolonia.
Una muestra
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de 10
madres para

la validacién
0. Proceso por Charla Charla Se socializo
Socializacion medio del educativa informativa con
de material cual se dan por medio sobre el uso personas
audiovisual con | a conocer de la del material. del Centro
poblacién los cual se daa de Salud de
objetivo. proyectos conocer el Santa
gue se han contenido Apolonia
realizado del (madres que
como parte Material asisten al
de la audiovisual. CS)
investigacio
n.
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Métodos y procedimientos

A. Seleccion de los Sujetos de estudio

El universo o la poblacién que se incluyé en el estudio fueron mujeres en edad
fértil que habitan el municipio de Santa Apolonia. Son 2,058 mujeres con las
cuales se utilizé el 90% de nivel de confianza para calcular la muestra real que
entrarda en el estudio. (el dato del numero de mujeres en edad fértil que asisten
al centro de salud anualmente se obtuvo con la informacion estadistica de las
salas situacionales del Centro de Salud de Santa Apolonia en el 2015). El
resultado de la poblacion que participd en el estudio de forma voluntaria es de
66 mujeres.

En enero se atendieron 175 mujeres en edad fértil en el centro de salud, en
febrero fueron 178. La recoleccién de datos se realiz6 durante septiembre a

noviembre del afio 2017.

Los sujetos de estudio deben de tener ciertos criterios de inclusion los cuales

son:

v" Madres de familia con hijos menores de 5 afios
v" Fueron madres que asisten con frecuencia al Centro de Salud de Santa
Apolonia.

v' Mujeres que entienden el espafol, kaqchiquel o ambos

Criterios de exclusion:

v" Madres que no han tenido hijos desnutridos (exclusion Unicamente para
la recoleccion de datos ya que también pueden ser beneficiadas con el
material educativo)

v' Madres que residen fuera del casco urbano de Santa Apolonia.
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B. Recoleccion de datos

Instrumentos de recoleccion de datos: Se utilizaron frecuencias de consumo
para la recoleccion de datos y un instrumento de caracterizacion previo a
éstas, para poder obtener mas informacion de la poblacién objetivo antes de

inicial con el trabajo de campo.

Fase 1: En la fase de caracterizacion de la poblacion, se cité a las madres que
asisten con regularidad al Centro de Salud de Santa Apolonia en el salén de usos
multiples que se encuentra dentro del Centro de Salud. Se les entrego el
consentimiento informado (Anexo No. 1) para que ellas firmaran o colocaran su
huella digital, éste se les leyo a quienes no sabian leer. En la misma fase se les
realiz6 una encuesta en donde se realizé la caracterizacion de la poblacion
(Anexo No. 2), en la cual se realizaron preguntas cdmo cuales son sus ingresos
econdmicos, cantidad de miembros en la familia, Como son sus condiciones de
vivienda, método de preparacion de alimentos etc. Todas las preguntas que se
realizaron permitieron entrar en contexto con la poblacion objetivo. Se realizé el
primer contacto con las madres de familia mediante una citacion por parte de la
trabajadora Social del Centro de Salud de Santa Apolonia para poder tener una
introduccion del tema con las madres de familia. Se les brind6 toda la informacion
necesaria acerca del estudio junto con el consentimiento informado y se les
indico la importancia que tiene el mismo. Durante ésta misma fase se les entrego
un consentimiento informado a las personas que segun los criterios de inclusion,

fueron consideradas para formar parte del estudio.

Fase 2: Se realizé una frecuencia de consumo (Anexo No. 3) para conocer los
alimentos méas consumidos por la comunidad, la cual sirvi6 como una base para
disefiar las preparaciones nutritivas que aparecen en el material audiovisual en
Kagchiquel. La frecuencia de consumo fue validada al momento de ser realizada
en la comunidad, y se llevo a cabo en el salon de usos multiples que se encuentra
ubicado dentro del centro de salud de Santa Apolonia. Esto fue realizado con las
madres, quienes fueron citadas con anterioridad por medio de una educadora

del area.
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Fase 3: Se realiz6 una consolidacion de los datos obtenidos en las frecuencias
de consumo para tener el resultado de los alimentos consumidos con mas
frecuencia por la poblacion. Todos estos datos fueron tabulados y graficados con
el fin de determinar cuales fueron los alimentos con un mayor indice de consumo
diario y semanal para tomarlos en cuenta para las preparaciones nutritivas. Con
los resultados obtenidos determinaron las preparaciones que fueron incluidas en
el material audiovisual en Kagchiquel las cuales se dejaron plasmadas por

escrito.

Fase 4: Durante esta fase se utilizaron los resultados de las frecuencias de
consumo para realizar las preparaciones nutritivas en base a los alimentos
locales de mayor consumo. Estas recetas fueron elaboradas para poder ser
implementadas por las madres en la ingesta diaria de sus hijos y de esta manera,
obtener una mejor alimentacion. Se elabord un recetario de preparaciones previa
al disefio del video (forma escrita en espafol, anexo 7) el cual, después fue
traducido al idioma Kaqchiquel para la posterior producciéon del video. Este
recetario se realizé Unicamente con el fin de que las recetas en espafiol quedaran
plasmadas en papel y fuera mas facil la elaboracion de un guion para la posterior

produccion audiovisual.

Fase 5: En esta fase se realizo la traduccion de espafiol a Kaqchiquel del guion
que se utiliz6 posteriormente en la produccion de los videos. La misma fue

elaborada por una educadora del &rea de salud de Santa Apolonia.

Fase 6: Durante esta fase se llevd a cabo el disefio del material audiovisual en
kaqchiquel y su produccion, teniendo como base las preparaciones realizadas
previamente escritas y traducidas al idioma kaqchiquel, con el fin de que fuera
este material de facil comprension y que respondiera a las necesidades de los
madres y cuidadoras de los nifios. Se procedié a la produccion del video la cual
se llevé a cabo en municipio de Mixco en una casa local, la cual fue adaptada al
contexto de la poblacién segun la caracterizacion que se realiz6 al inicio del
estudio. La persona que aparece en el video fue elegida también segun las
caracteristicas especificadas en el instrumento que se utilizé durante la fase de
caracterizacion de la poblacion. El fin de realizarlo de esta manera fue que las
madres pudieran observar la preparacion de éstos alimentos sabiendo que todas

ellas son capaces de realizarlos por su propia cuenta, en su casa, con los
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recursos que tienen, sintiéndose identificadas con la mujer que aparece en los

videos.

Se realizaron seis cortometrajes en donde se explicO cada una de las
preparaciones. Se hizo de esta forma para poder ser presentado a las madres
en el Centro de Salud, para que ellas aprendan nuevas preparaciones nutritivas
para sus hijos. La duracién de cada video es menor de cinco minutos para que
puedan retener de una mejor manera y por mas tiempo los conocimientos

transmitidos ese dia.

Fase 7: Se realiz6 un instructivo para las personas encargadas de reproducir el
video en donde se explica como se deben de reproducir, con qué frecuencia y

en qué orden.

Fase 8: Se realiz6 la validacion del material audiovisual con 10 madres de familia
en el Centro de Salud de Santa Apolonia. Asimismo, se realizé una validacion
técnica con 5 nutricionistas profesionales en donde se presentd el material y se

explico el proposito de su elaboracion.

Fase 9: Se socializ6 el recetario de preparaciones por medio de la demostracion
del video. Se brind6é una charla explicativa la importancia de la buena
alimentacion en edades tempranas a madres de familia del centro de Salud de
Santa Apolonia donde se les dio participacion en una actividad donde ellas
mismas pudieron interactuar y aprender a hacer estas preparaciones. Al finalizar

la actividad se les brind6 una refaccion a todas las asistentes.
Procesamiento y analisis de datos:

Este estudio se llevd a cabo en los meses de marzo del afio 2017 a abril del afio
2018 en el Centro de Salud de Santa Apolonia ubicado en el Municipio de

Chimaltenango, en Tecpan.

Los datos se obtuvieron inicialmente de forma manual con las madres de familia
en el Centro de Salud y fueron luego digitados utilizando el programa Excel en
donde se tabularon todas las respuestas tanto de la frecuencia de consumo
como los de la caracterizaciéon de la poblacion. Cada uno de los datos fue

ingresado a una hoja de calculo del programa Excel, para poder graficar, analizar
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e interpretar mejor la informacion obtenida de las distintas formas de recoleccién

de datos.

Se utilizaron métodos estadisticos en donde los porcentajes permitieron
observar de una manera mas analitica y descriptiva a la poblacion que participd
en el estudio, asi como los alimentos que se consumen con mas frecuencia por

las familias de las madres que participaron en el estudio.
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Resultados:

A. Caracterizacion de la poblacion

Se entrevistd a 66 madres que asisten al Centro de Salud de Santa Apolonia. A
continuacion, se describen los resultados de las encuestas realizadas para entrar
en contexto con la poblacién objetivo

Tabla 1
Caracterizacion de mujeres participantes en el estudio. Santa Apolonia, Chimaltenango,
2017. n=66
Caracterizacion de la poblacién
Caracteristica n %
16-20 15 23%
21-25 30 45%
. 26-30 13 20%
1 Edad (afios)
31-35 8%
36-40 3%
41-45 2%
Si 19 29%
2 éSabe leer?
No 47 71%
- Si 19 29%
3 ¢éSabe escribir?
No 47 71%
4 ¢Habla y entiende Kagchiquel? Si 66 | 100%
1 9 14%
2 9 14%
3 13 20%
4 14 21%
5 Cantidad de hijos 5 10 15%
6 6 9%
7 3 5%
8 2%
9 2%
Q500 - Q1000 33 50%
6 Ingresos mensuales Q1000-Q2000 31 47%
Q2000-Q3000 2 3%
7 ¢Alguno de sus hijos ha tenido Si 27 ] 41%
desnutricion? No 39 59%

Caracteristica

%

43




¢Cual es la forma mas Frito ° 14%
8 comun que utiliza para | Asado a las brasas 5 8%
cocinar? Cocido en olla 52 79%
tabla 66
cucharas 66
ollas 66
Utensilios de cocina mas mesa 66
9 utilizados cuchillos 66 100%
paletas 66
cucharon 66
tenedor 66
¢De qué material son las Aluminio 11 17%
10 ollas que utiliza para Barro 32 48%
cocinar? Peltre 23 35%
1 ¢éla cocina estd afuera o Adentro 54 82%
dentro de su casa? Afuera 12 18%
. ¢Tiene estufa o cocina Estufa 7 11%
con lefa? Leiia 59 89%
13 éTiene mesa en el lugar Si 56 85%
donde cocina? No 10 15%
14 éSe lava las manos antes i 66 100%
de cocinar?
15 ¢Usa delantal? Si 66 100%
16 Utiliza el pelo suelto o Suelto 6 9%
recogido para cocinar? Recogido 60 91%
Block 15 23%
- Su casa es de qué Madera 13 20%
material? Lamina 16 24%
Adobe 22 33%
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B. Frecuencia de consumo

B.1 Consumo diario

Se evaluo la frecuencia de consumo de 66 madres que asisten al centro de
Salud de Santa Apolonia. Esto se llevo a cabo a través de frecuencias de
consumo previamente validadas. Se tomaron en cuenta Unicamente los
alimentos con un resultado mayor al 50% en su consumo diario y semanal.
Se pudo determinar lo siguiente:

Grafica 1

Porcentaje de consumo diario de alimentos. Santa Apolonia, Chimaltenango. 2017.

n=:66
120%
100%
100% S1% 91%

82%
B0%
60%
40%
20%
0%

Frijol Tomate Aceite Azucar Tortilla Cebolla
Vegetal

Fuente: Encuestas realizadas a madres que asisten al Centro de Salud de Santa Apolonia. Noviembre 2017

En la frecuencia de consumo diario se pudo observar que, de todos los grupos
de alimentos, solo los que aparecen en la grafica 2 obtuvieron un consumo
mayor del 50%. Estos fueron (en orden descendiente): azlcar, tortilla, cebolla,

frijol, tomate, aceite vegetal y pan.
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B.2 Consumo de 1-2 veces por semana

De los alimentos que se consumen de 1 a 2 veces por semana estos fueron los

resultados:

Grafica 2

Porcentaje de consumo de vegetales de 1 a dos veces por semana de alimentos.
Santa Apolonia, 2017.

n==66
100% 92% 92% 92% 91% 89% 86%
80% 74%
60%
40%
20%
0%
perulero  Zanahoria Repollo Brocoli guicoy sazon  guicoy Limon

Fuente: Encuestas realizadas a madres que asisten al Centro de Salud de Santa Apolonia. Noviembre
2017.

En la gréfica 2 se obtuvo como resultado que, de todos los vegetales incluidos
en la frecuencia de consumo, Unicamente el perulero, zanahoria, guicoy, repollo,
brécoli, glicoy sazén, y limon son consumidos de 1 a 2 veces por semana con

un % superior al 50%

Grafica 3

Porcentaje de consumo de frutas de 1 a dos veces por semana de alimentos. Santa
Apolonia, 2017.

n =66
95% 95%
100% — 89%  88% g5 89% 89%  85%  g3% 81%
80% 64%
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Fuente: Encuestas realizadas a madres que asisten al Centro de Salud de Santa Apolonia. Noviembre 2017.
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En la grafica 3 podemos observar que las frutas con un mayor consumo de 1 a
2 veces por semana fueron el banano y la pifla ambas arriba de un 90%. El
banano obtuvo un 95% y la pifia un 94%. Las demas frutas (sandia, papaya,
naranja, melén, manzana, mango, mandarina, fresa y jocote) mostraron un rango

entre 89 y 64%, siendo el jocote la fruta menos consumida dentro de este rango.

Grafica 4

Porcentaje de consumo de cereales de 1 a dos veces por semana de alimentos. Santa
Apolonia, 2017

n =66
100%
86%
77% ; 83% 77% 79%
80% 71% 68%
60%
40%
20%
0%
Platano Papas Mosh Incaparina Fideos Atol de masa Arroz

Fuente: Encuestas realizadas a madres que asisten al Centro de Salud de Santa Apolonia. Noviembre
2017

En la grafica 5 podemos ver que, de todos los cereales incluidos en la frecuencia
de consumo, Unicamente las papas, fideos, arroz, platano, avena, atol de masa
e incaparina destacaron teniendo un % de consumo (1-2veces por semana)
arriba del 50%.

Grafica b

Porcentaje de consumo de grasas de 1 a dos veces por semana de alimentos. Santa
Apolonia, 2017

n =66
150%

98%
100% :

48%
]
0%
Aguacate Margarina

Fuente: Encuestas realizadas a madres que asisten al Centro de Salud de Santa Apolonia. Noviembre 2017.
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En la grafica 5 podemos observar que del grupo de las grasas el aguacate obtuvo
un 98% en su consumo de 1 a 2 veces por semana, la margarina no alcanzo el
50% pero se incluyé en la gréafica ya que obtuvo el tercer lugar de alimento del
grupo de las grasas mas consumido por la poblacion. El aceite vegetal obtuvo

un 82% en consumo diario por la poblacion (grafica 1).

C. Determinacion las preparaciones nutritivas

Inicialmente fueron propuestas 6 recetas de acuerdo a los alimentos mas
consumidos por la poblacion. Cada uno de los ingredientes de estas
preparaciones debia sobresalir mas alla del 50% de consumo. Por lo que se

realizaron las siguientes preparaciones nutritivas.
Tabla 2

Recetas propuestas previo a grabacion del material audiovisual, Universidad Rafael
Landivar, 2018

Recetas propuestas

No. Nombre Preparacion

Pelar los bananos y los platanos, colocarlos en un recipiente hondo, ftriturarlos vy
mezclarlos. Agregarle a esa mezcla de platano ybanano la miga de pan hasta que ya no
quede pegada en las manos yse despegue con facilidad. Por aparte mezclar los frijoles
volteados con la avena previamente cocida y el azicar, ponerlo a cocer todo junto por 3
minutos hasta lograr una consistencia espesa y uniforme. Tomar la mezcla de bananoy
platano y hacer bolas rellenas con la mezcla de frijoles. Poner a freir las bolas rellenas
hasta que doren.

Rellenitos de platano, avena
y banano

Colocar en una olla o sartén un poco de aceite y cebolla picada. Cuando este dorado,
poner el frijol colado y la taza de agua pura hasta que hierva. Luego rallar la zanahoria
2 Sopa de frijol con zanahoria [con un cuchillo y agregarla al frijol. Dejar a fuego lento durante 1 minuto méas y luego
apagar. Cortar en cuadritos, un cuchillo, las tortillas y el aguacate y finalmente
agregarselos a la sopa.

Mezclar todos los ingredientes en un recipiente hondo hasta que se puedan hacer bolas

Tortitas de frijol con avenay con las manos. Hacer bolas mas o menos del tamafio de la palma de la mano. Luego

3 hacer tortas con cada bola y ponerlas en un comal a freir con un poco de aceite, hasta
arroz que estén doradas y algo tostadas. Retirarlas del comal y esperar a que enfrien para
Servir.
. Poner a freir en un sartén la cebolla con el frijol y el arroz. En un sartén aparte poner a
Tomates rellenos de frijol, ) o1y pare p
4 tostar el pan. Abrirles un hoyo en el centro a los tomates y rellenarlos con la mezcla de
arroz y pan tostado frijol y ponerle trozos del pan tostado encima
5 Rollos de repollo con frijol, |Cocer las hojas de repollo. Por aparte hacer una mezcla con el frijol, macuy, arroz, tomate
arroz, macuy y tomate. yaguacate. Luego rellenar las hojas de repollo con esa mezcla.
Poner a cocinar todos los ingredientes juntos en una olla, hasta que sea una mezcla
6 Tortitas de platano, frijol  |espesa. Cocer durante 5 minutos y luego apagar el fuego. Cuando enfrie la mezcla,

dulce, avena y pifia hacer bolas del tamafio de la palma de la mano para hacer tortitas. Sofreir las tortitas
aproximadamente durante 4 minutos cada una
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Luego de realizar una validacion técnica y validacion con madres de Santa
Apolonia, de las recetas propuestas, se concluyd que dos de las preparaciones
no eran del todo apropiadas para la poblacién, por lo que se procedié a
reformularlas para crear dos totalmente diferentes, obteniendo como resultado

las recetas finales mostradas a continuacion:
Tabla 3

Recetas finales y validadas para grabacién de material audiovisual, Universidad Rafael

Landivar, 2018

Recetas Finales

No.

Nombre

Preparacion

Rellenitos de platano,
avena y banano

Pelar los bananos y los platanos, colocarlos en un recipiente hondo, triturarlos y
mezclarlos. Agregarle a esa mezcla de platano ybanano la miga de pan hasta que ya
no quede pegada en las manos y se despegue con facilidad. Por aparte mezclar los
frijoles volteados con la avena previamente cocida y el azicar, ponerlo a cocer todo
junto por 3 minutos hasta lograr una consistencia espesa y uniforme. Tomar la
mezcla de banano y platano y hacer bolas rellenas con la mezcla de frijoles. Poner a
freir las bolas rellenas hasta que doren.

Sopa de frijol con
zanahoria

Colocar en una olla o sartén un poco de aceite y cebolla picada. Cuando este dorado,
poner el frijol colado yla taza de agua pura hasta que hierva. Luego rallar la zanahoria
con un cuchillo yagregarla al frijol. Dejar a fuego lento durante 1 minuto mas yluego
apagar. Cortar en cuadritos, un cuchillo, las tortillas y el aguacate y finalmente
agregarselos a la sopa.

Tortitas de frijol con
avenay arroz

Mezclar todos los ingredientes en un recipiente hondo hasta que se puedan hacer
bolas con las manos. Hacer bolas més o menos del tamafio de la palma de la mano.
Luego hacer tortas con cada bola y ponerlas en un comal a freir con un poco de
aceite, hasta que estén doradas y algo tostadas. Retirarlas del comal y esperar a que
enfrien para servir.

Tortillas nutritivas

Colocar en un recipiente hondo el frijol cocido, el arroz, el tomate picado y el
aguacate. Rewvolverlo todo haciendo una mezcla uniforme, a esta mezcla agregarle
una pizca de sal. Una vez esté todo mezclado, tomar una tortilla y llenarla con 2
cucharadas de esta mezcla nutritiva y servir.

Pan frances relleno
con platano, arroz y
azUcar.

En una olla poner a cocinar el platano con un poco de agua. Luego, cuando ya esté
cocido, mezclarlo con el frijol hasta hacer una mezcla homogénea. Una vez esté lista
la mezcla, tomar 2 panes franceses y rellenarlos con esta mezcla, luego
espolvorearle un poco de azlcar encima a la mezcla y cerrar el pan.

Tortitas de platano,
frijol dulce, avena 'y
pifia

Poner a cocinar todos los ingredientes juntos en una olla, hasta que sea una mezcla
espesa. Cocer durante 5 minutos y luego apagar el fuego. Cuando enfrie la mezcla,
hacer bolas del tamafio de la palma de la mano para hacer tortitas. Sofreir las tortitas
aproximadamente durante 4 minutos cada una

D. Elaboracion de guia con las preparaciones

Una vez determinadas las recetas finales, se procedio a la elaboracion de una
guia tipo recetario en donde se incluyé cada una de las preparaciones nutritivas.
En el recetario se incluyeron los ingredientes en las medidas necesarias, la

preparacion de cada receta, tabla nutricional en donde se calcul6 el rendimiento
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de cada receta, calorias por porcion, macronutrientes (proteinas, carbohidratos
y grasas), micronutrientes (calcio, hierro, vitamina A, potasio, sodio y acido

félico), fibra y fotografia de la preparacion.
Figura 1

Portada de la Guia de preparaciones nutritivas.

YR . ; ,
CR cocpnrin (é)/)/'e/)a/'a(lmzw)
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Figura 2

Esquema de Preparaciones nutritivas

Rellenitos de Platano, Avena y Banano (é rellenitos)

Elaboracién

Felar los banancs y los platancs, colocarlos en un recipiente hondo, trituraros v

» 3 bananos medianos mezclarlos. Agregorle o esa mezcla de platanc v banono la miga de pan hasta
s 2 platanocs grandes que ya no queds pegada en las manos y s= despegus con facilidad.
s 2tazas de fjoles
volteados sin sal. Por oparte mezclar los fjcles velteados con lo avena previamente cocida v el
e 1tazade mgshen azicar, por‘._erlo a cocer todo junto por 3 minutos hasta lograr vna consistencia
hojueka cocido con espesa v uniforme. J'omqr la mezclct'de bananc vy pldtanc v hacer bolas rellencs
agua. con la mezcla de frjcles. Foner o frefr los bolas rellenas hasto que doren.

« 1 taza de azicar
» % tara de miga de =
pan frances. Peso por porcién (g] 324

Porciones por receta 3

® 2 cucharadas de Energia (Kcal] £97.8

aceite Protefnas (g) 14.3

Crosa total (g) 23.9
Carbehidratos totales {g) | 121.2
Fibra dietética (g 5.22
Calcio {mg) 5.7
Hierro(mg] 6.5
Vitamina A (megl 514.3
Potasio [g) 1,270
sodio (g) 25.9
Acido Félico (mea) 215.2

La Guia de preparaciones completa se puede consultar en el anexo 7.

50



E. Traduccion de guia de espafiol a Kagchiquel.

Se elabor6 un guién en espafiol usando como base el recetario que se realizo
previamente. La finalidad del guion fue ser traducido al kagchiquel y ser utilizado
para la produccion del material audiovisual.

El guion en espariol se puede consultar en el anexo 8.
El guion en kagchiquel se puede consultar en el anexo 9.
F. Disefio y produccién de los videos

Una vez elaboradas las recetas y la traduccion de las mismas, se procedi6 al
disefio y produccion del material audiovisual, lo cual fue llevado a cabo junto con

un productor audiovisual, un ingeniero en sonido y una educadora social.
Figura 3

Detras de camaras de la grabacion del material audiovisual.

T

En la imagen se muestra una de las escenas de los videos en donde la mujer
aparece explicando el procedimiento de las preparaciones nutritivas Para agilizar
el proceso se invirtieron varios dias para la pre produccién en donde se
elaboraron todas las recetas previamente para ir mostrando el proceso, sin
embargo, ya se tenia el producto final y ya no era necesario volver a realizar el
proceso completo de coccion.
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Figura 4

Captura de pantalla de Introduccién de los videos

La introduccion de los videos consta de varias imagenes de todas las
preparaciones apareciendo en la pantalla al azar, mientras la mujer explica en
Kagchiquel de que tratan los videos, que es lo que se va a llevar a cabo y cual

es la importancia de los mismos.
Figura 5

Captura de pantalla de lavado de manos

En la figura 5 se observa que la mujer esta lavando sus manos con agua y jabon.
Se agreg6 una seccion de lavado de manos seguida de la introduccion de cada
video para explicar de manera rapida y concisa el lavado de manos. Al igual que

la introduccidn, esta seccidn se encuentra en cada uno de los videos.
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Figura 6

Captura de pantalla de producto final

Al finalizar los videos se incluy6 una toma final en donde se muestra el producto
de la receta. Se deja la imagen un par de segundos para que los espectadores

vean como debe quedar la preparacion.

Figura 7

Portada de CD

| Preparaciones
nutritivas en
Kaqchiquel

£

iada en icion Analucia Rojas Solares £

Universidad Rafael Landivar 4
Mayo, 2018

TR S GRS GRS U SR TR S S S S

En la figura 7 se observa la portada que lleva el disco en donde estan grabados
los seis videos educativos. El titulo es “Recetas nutritivas en Kaqchiquel” Ya que
no todo el personal que va a hacer uso del material tiene los conocimientos
técnicos del significado de un alimento nutricionalmente mejorado.

G. Elaboracidon de instructivo para reproduccién de videos
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Se elabord un instructivo practico para la reproducciéon de los videos en los
servicios de salud. Se indica en el instructivo que el mismo puede ser
reproducido en salas de espera mientras madres esperan ser atendidas y es de
utilidad para madres con nifios menores de 2 afios, mujeres embarazadas,

incluso al personal de salud. Es instructivo se puede consultar en el anexo 14.

H. Validacion técnica del material audiovisual

Se realiz6 la validacion técnica en la cual se identificaron los siguientes puntos

a mejorar:

a) Agregar a cada uno de los videos créditos al final.

b) Colocar el nombre de la receta antes de que comience el video.

I. Socializacion.

Se realizo la socializacion con madres del Centro de Salud en Santa Apolonia
en donde ellas pudieron observar los videos educativos e interactuar entre

ellas.
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Discusion de Resultados:

A. Caracterizacion de la poblacion

En el resultado de edad de las participantes se puede observar que la mayoria
de las mujeres que participaron en el estudio se encontraban dentro del rango
de edad de veintiuno a veinticinco afios. Se pudo observar que la mayoria de las

encuestadas fueron madres desde antes de los veinte afios.

La mayoria de mujeres encuestadas no saben leer ni escribir y menos de la mitad
si sabe leer y también escribir. Este resultado podria estar relacionado a las
costumbres de la mayoria de personas en el ara rural, en donde generalmente
las mujeres son quienes se queden en casa cuidando a los hijos y cocinando
para la familia, mientras el hombre sale a trabajar durante el dia. Por esa misma
razén puede ser posible que las mujeres no se dediquen tanto al estudio, sino al
cuidado de sus hijos y a la cocina.

Una parte vital de este proyecto era conocer que tanto habla y entiende
Kagchiquel la poblacion a quien va dirigido. Por lo que se encuesto también
acerca de si hablaban y entendian el idioma Kaqgchiquel. Segun los criterios de
inclusion, las mujeres entrevistadas debian entender el idioma, pudieran o no
leer y/o escribirlo. En los resultados obtenidos con esta pregunta, se puede
observar que toda la poblacion encuestada sabia hablar Kaqchiquel y lo
entendian facilmente, por lo que el resultado encaja con lo que se pretendia al
realizar este proyecto, que las mujeres se identificaran, con quien preparaba los

alimentos en los videos educativos.

La mitad de las madres encuestadas indicaron que sus ingresos se encontraban
en el rango de Q.500 a Q.1000, el cual es un presupuesto muy ajustado,
tomando en cuenta que la mayoria tiene de tres a cuatro hijos. La economia de
una familia es importante porque eso depende la alimentacion de los nifios.
Afortunadamente, muchas de las familias se dedican a la agricultura y esa es

una de las formas por medio de las cuales las cuales hay alimentos en el hogar.

Un poco mas de la mitad de las mujeres indicaron nunca haber tenido un hijo

con desnutricién. Por la manera de responder a esta pregunta, se pudo deducir
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gque muchas de las madres sienten pena de afirmar una pregunta como esta.
Muchas veces las madres niegan el estado de salud de sus hijos y muchas otras
veces no tienen los conocimientos suficientes para saber que realmente alguno
de sus hijos tiene o ha tenido desnutricion. La falta de informacion y educacion
acerca de temas de alimentacion y nutricion es una de las causas por las cuales
es comun ver madres de familia en las comunidades, que desconocen el estado
nutricional de sus hijos, ignorando muchas veces, que puedan tener desnutricion

de cualquier tipo y grado.

La forma mas comun de cocinar que se utiliza por la poblacion es la de cocido
en olla. Al ser ésta la respuesta con mas recurrencia en las encuestas, fue

utilizada en la mayoria de los videos educativos.

Con respecto a los utensilios de cocina que son usados por las madres
encuestadas, cada uno de ellos fue tomado en cuenta ya que mientras mas
informacion se recolectara para entrar en contexto con la poblacién, mejor seria
la produccion del material audiovisual. Cada uno de los utensilios mencionados
en las respuestas, fue mostrado en los videos ya que diariamente son utilizados

por las mujeres al cocinar en sus casas.

La mitad de la poblacién mencioné que utilizan ollas de barro a la hora de cocinar
sus alimentos y casi la mitad de las madres afirm¢ utilizar ollas de peltre, por lo
gue a la hora del disefio y produccién de los videos esto se tomé en cuenta y se
mostraron tanto ollas de barro como ollas de peltre. El barro es un material
bastante accesible, asi mismo el peltre es también un material econémico y las

ollas de este material pueden ser encontradas en el mercado local.

La mayor parte de las mujeres encuestadas indicé que la cocina se encuentra
dentro de la casa y la minoria indic6 que la cocina se encuentra fuera de su casa.
Por este motivo, la cocina que se utilizé para la produccién de los videos se

encontraba también dentro de la casa.

Se obtuvo también como resultado que casi todas las madres encuestadas
cocinan con lefia y solo una pequefia parte cocina con estufa. Este resultado fue
de suma relevancia ya que también en los videos se muestra la forma de cocinar

los alimentos sobre un comal que calienta con lefia.
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Las mujeres respondieron casi en su totalidad que si utilizan mesa en el lugar
donde cocina y una pequefia parte respondié que no utilizan mesa para cocinar.
Por lo tanto, se llevo a cabo la preparacion de los alimentos sobre una mesa,

tomando en cuenta la respuesta de la mayoria de madres.

Todas las madres afirmaron lavarse las manos antes de comenzar a preparar
los alimentos. Sin embargo, se pudo observar en repetidas ocasiones que
olvidaban hacerlo o simplemente no creian que eso fuera necesario. Es por esta
misma razoén, que dentro de los videos se agregd un pequefio segmento de
lavado de manos, en donde se le da relevancia al lavado de manos siempre
antes de iniciar a preparar los alimentos. La contaminacion de los alimentos por
malas préacticas de higiene son muchas veces la razon por la que hay deficiencia
de nutrientes en la alimentacion de los nifios y por la cual estan propensos a caer
en desnutricion aguda. Es por eso que es de suma importancia re calcar el hecho

de que se laven las manos quienes preparan los alimentos en casa.

Todas las madres respondieron si a la pregunta ¢ Usa delantal para cocinar? Y
efectivamente, se pudo observar que todas usan su delantal, incluso para salir
de la casa, ir a hacer compras al mercado o cualquier actividad que tengan fuera
de casa. Siempre llevan su delantal con ellas a menos que esté sucio y lo estén
lavando. Muchas utilizan las bolsas del delantal para guardar sus pertenencias
(dinero y celular). A pesar de las respuestas positivas, tomando en cuenta la
higiene a la hora de preparar los alimentos, no se utilizé delantal ya que al utilizar
el delantal durante todo el dia y colocar dinero dentro de él, se expone a
contaminacion que puede terminar perjudicando la inocuidad de los alimentos

con los cuales se va a cocinar.

La mayoria de las madres afirmé utilizar su pelo agarrado para cocinar, mientras
que solo unas cuantas afirmaron utilizarlo suelto, lo cual podria ser un foco de
contaminacion a los alimentos. Sin embargo, no se dio relevancia a esta

respuesta al tener muy pocas respuestas de mujeres que utilizan el pelo suelto.

Al preguntar de qué material eran las casas, la mayoria de mujeres respondieron
adobe y lamina. Razon por la cual, la casa en donde se realizé la produccion del
material audiovisual fue de adobe con techo de lamina. A pesar de que no
apareciera exactamente cada parte de la casa, se penso de ésta manera ya que
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se debia seguir cada detalle para cumplir con un material audiovisual que entrara

en contexto con la poblacién objetivo.

B. Frecuencia de consumo
B.1 Consumo diario

Los alimentos consumidos con mas frecuencia diariamente fueron el azucar de
mesa, la tortilla, la cebolla, el frijol, tomate, aceite vegetal y pan. El azucar fue el
Gnico alimento consumido diariamente por toda la poblacion sin ninguna
excepcion. Siendo este un carbohidrato simple, es absorbido rapidamente por el
organismo brindando energia inmediata. Por esta misma razén, en el actual
proyecto se tomé ventaja del alto consumo del azlcar para agregar calorias a
las preparaciones nutritivas y asi brindar alimentos también agradables al

paladar para los nifios de la comunidad.

La tortilla fue el alimento mas consumido después del azlucar. Este es un
alimento consumido en grandes cantidades por la accesibilidad que se tiene a
ella, ya que es relativamente econémico, no requiere de mayor preparacion, se
consume en conjunto con muchas otras comidas, recados, etc. y se encuentra

en muchas areas rurales.

En tercer lugar, se logré observar en la grafica que la cebolla se consume con
frecuencia. Este es un alimento que se usa en preparaciones de todo tipo, en
frituras, recados, caldos, sopas etc. Es por eso que también fue utilizado en las
preparaciones para agregar un sabor agradable y que de esta manera pudieran
ser tomados en cuenta todos aquellos alimentos mas consumidos por la

poblacion.

El frijol se encuentra también dentro de los alimentos mas consumidos por las
personas encuestadas. Se prepara generalmente cocido en olla de barro
Gnicamente con sal y cebolla en algunos casos. El frijol es un alimento que aporta
varios nutrientes como proteina, carbohidratos, y dependiendo de la forma en la
que los preparen, también una considerable cantidad de grasa. Aporta también
micronutrientes, entre ellos dos de los mas importantes para el crecimiento y

desarrollo de los nifios, adolescentes y mujeres embarazadas hierro y acido
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folico. Por tales razones, se consider6 utilizar en frijol en cada una de las
preparaciones de alimentos nutritivos. Al combinar el frijol con otros alimentos,
se logra obtener una cantidad considerable de nutrientes, entre ellos la proteina

gue es esencial para el crecimiento y desarrollo de musculos y huesos.

Por otro lado, el tomate es utilizado en varias preparaciones en las comunidades
ya que puede ser usado en recados tipicos y en otras recetas como la salsa de
chuchitos, de tamales e incluso para hacer chirmol que es bastante consumido
en el departamento de Chimaltenango. Por esa misma razon se utilizé en una de

las preparaciones nutritivas del presente trabajo de investigacion.

El aceite sobresalio también dentro de los alimentos consumidos con mas
frecuencia. Esta podria ser una de las razones por las cuales existe muchas
veces sobrepeso en personas adultas e incluso en nifios. Sin embargo, a pesar
de esto, sigue habiendo casos de desnutricibn ya que el aceite aporta
Gnicamente calorias de grasa y muy pocas vitaminas y minerales. Una de las
ventajas del aceite es que puede ser utilizado como modulador de alimentos,
aumentando las calorias en los mismos, cuando lo que se busca es una ganancia

de peso. Por esta razon, se utilizé en varias de las preparaciones nutritivas.

El pan fue incluido también en las preparaciones al ser otro de los alimentos
consumidos con frecuencia. Se incluyd el pan de dos formas: Tostado en un
comal y luego hecho miga y en su estado normal para preparar panes rellenos.
El pan es un alimento rico en carbohidratos simples y de grasa de origen vegetal,
lo cual lo hace una buena opcién para utilizarlo en preparaciones en donde lo

gue se busca es la ganancia de peso.

B.2 Consumo 1-2 veces por semana

En los resultados de alimentos mas consumidos de una a dos veces por semana
estan: perulero, zanahoria, repollo, brécoli, Glicoy, guicoy sazén y limén. Como
parte de la investigacion, se realiz6 una visita a los mercados locales, en Santa

Apolonia y Tecpan ya que estos son los dos mercados en donde se compra la
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mayoria de alimentos consumidos por la poblacion. Se lleg6 a la conclusion que
por cuestiones econdmicas y de gustos, la zanahoria es uno de los vegetales
mas comprados para varias preparaciones. Esta es la razon por la cual fue el
vegetal utilizado en una de las preparaciones nutritivas En la grafica se puede
observar el alto consumo de zanahoria una a dos veces por semana, lo cual la

hizo una excelente opcién para incluirla en las recetas.

De todas las frutas incluidas en la frecuencia de consumo que se realizo, las que
obtuvieron un resultado mayor fueron las siguientes: banano, pifia, manzana,

sandia, naranja, melén, mango, papaya, mandarina, fresa y jocote.

Debido a que el banano y la pifia obtuvieron resultados bastante altos, fueron
incluidos en dos de las preparaciones. El banano es una fruta bastante
econOmica y se encuentra facilmente en cualquier época del afio. La pifia a su
vez, es también bastante accesible, sin importar en qué temporada se busque,

se le encuentra con facilidad en los mercados.

El banano es una fuente de azulcar natural (fructosa) y varios minerales, entre
ellos el potasio sobresale por la cantidad que se encuentra del mismo en ésta
fruta. Al agregarla en las preparaciones se logra aumentar el consumo de
minerales y de carbohidratos, sin agregar demasiados azucares refinados,

alternado el alimento.

El aguacate no se encuentra en la gréfica de consumo de una a dos veces por
semana debido a que obtuvo un mayor porcentaje en consumo diario. Sin
embargo, cabe mencionar que el aguacate es una fruta, pero no se toma en
cuenta dentro del grupo de las frutas a la hora de realizar frecuencias de
consumo Yy otros calculos nutricionales ya que, por su composicion nutricional,
tiene un alto contenido en &cidos grasos no saturados. Por esta razon el
aguacate es tomado en cuenta entre el grupo de las grasas. Asimismo, fue
tomado en cuenta para dos de las recetas, aumentando el valor energético de la

receta sin agregar grasas saturadas.

Del grupo de los cereales mas consumidos de una a dos veces por semana por
de la poblacién encontramos: Papas, fideos, arroz, platano, avena (conocida en

la comunidad como mosh, atol de masa e incaparina.
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Los cereales utilizados para las preparaciones nutritivas fueron el arroz, platano,
avena y frijol (gréfica 2) El arroz se utilizé en dos de las preparaciones ya que es
un alimento muy accesible para la poblacién y también porque se puede preparar
de muchas formas diferentes, brindando al alimento carbohidratos necesarios
para la energia requerida diariamente por nuestro organismo. El platano es
también un cereal que aporta muchos nutrientes a la alimentacién y aporta a su
vez carbohidratos que son fuente de energia. La avena se utilizo en tres de las
recetas ya que es un alimento bastante aceptado por la poblacion y se prepara
especialmente para nifios en forma de atol. Sin embargo, se utilizaron formas
alternativas para introducirlo en las preparaciones, tanto cocida como en
hojuelas crudas. La avena aporta bastante fibra a la dieta, si se consume integral
y esto es beneficioso para la digestién y permite que no se absorban grasas en

€XCesO.

Por otro lado, el frijol es uno de los alimentos mas consumidos diariamente por
la poblacién. Como se describe anteriormente, es indispensable en la
alimentacion por la cantidad y calidad de nutrientes que aporta a la dieta. Por
esta misma razén, el frijol fue incluido en cada una de las preparaciones,

preparado de forma distinta.
C. Determinacion de las preparaciones

Para la determinacion de las recetas se realizé un listado con todos los alimentos
consumidos con las frecuencias por la poblacion y de una manera creativa se
llevd a cabo la formulacion de cada una de las recetas. Cada receta fue pensada
de forma original, algunas de ellas basandose en recetas ya existentes
agregando modificaciones para crear alimentos que incluyan todos los

macronutrientes para ser preparaciones nutritivas.

Se realizd el primer recetario con las recetas mencionadas previamente en la
tabla dos, las cuales fueron presentadas y validadas previo a la produccion del
material audiovisual. Dentro de las correcciones y comentarios recibidos en la
validacion, se pudo concluir que era requerido re formular dos de las recetas
para adaptarlas de una mejor manera a las necesidades de la poblacién. Por

esta razon se crearon nuevas recetas eliminando las dos previas que no
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cumplieron con los requisitos de la validacion, las cuales estan descritas en la

tabla tres.

No solo se realizaron cambios en las recetas sino en el formato del recetario. La
introduccién se cambid a un vocabulario més técnico ya que se concluyé que iba
a estar enfocado directamente a nutricionistas o personal de salud que manejara
términos nutricionales. Otra de las correcciones que se llevd a cabo en el
recetario fue agregar micronutrientes a la tabla nutricional ya que éstos también

son de relevancia en este tipo de preparaciones.
D. Elaboracion de guia de las preparaciones

Una vez reformuladas las nuevas recetas y mejorado el formato del recetario se
procedié a elaborar la guia o guion para la grabacién de los videos. Se incluy6
en la guia una introduccion en la cual se describe brevemente lo que se realizara
en cada receta e inmediatamente después de esas escenas, se agregoé una
secciéon de lavado de manos en donde se describe el procedimiento correcto
para preparar los alimentos con las manos limpias. Luego se agreg6 una seccion
en donde cada ingrediente se muestra individualmente, de forma grafica para
mayor comprension y se muestran las cantidades exactas que son necesarias
para la preparacion de dichas recetas. Después se procedié a grabar el proceso
de preparaciéon paso por paso Yy finalmente se mostrd el producto final que se

obtiene.

E. Traduccidn de espafiol a Kaqchiquel de la guia

La traduccion de dicho material se llevé a cabo por medio de la contratacion de
una educadora del &rea de Santa Apolonia, quien posteriormente fue la persona

que realizo las preparaciones en los videos educativos.

En el guion se incluyd una introduccion general, en donde se indica qué se va a
hacer en los videos y cuél es la finalidad de los mismos. También fue agregada

como parte de la introduccion, una seccion de lavado de manos. Crear
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conciencia en las comunidades acerca del lavado de manos es fundamental
como prevencion de enfermedades gastrointestinales por contaminacion de los

alimentos por ello, se incluyo esta seccion.

F. Disefio y produccion del material audiovisual

En la produccién se tomé en cuenta que una de las barreras que existe entre la
educacion nutricional y las personas hacia quienes debe ir dirigida
especialmente en comunidades rurales, es la cultura. Factores como el idioma,
costumbres, incluso la vestimenta, son importantes a la hora de querer transmitir
un mensaje hacia otras personas. Si los receptores no se sienten identificados,
muy probablemente ellos obviaran el mensaje transmitido o no le daran la
importancia necesaria. Por esta misma razén, cada detalle fue tomado en cuenta
para la creacion del material. Se planificé que resultaran videos cortos, de facil
comprension, bastante graficos y en dénde se mostrara cada uno de los
utensilios que en la caracterizacién de la poblacién habian sido mencionados
con anterioridad por las madres. El traje de la mujer que aparece en los videos
es originario de Santa Apolonia, para cuidar el detalle de la vestimenta y los
métodos de cocimiento utilizados fueron los mismos que se indicaron en la

misma encuesta de caracterizacion que se llevo a cabo.

El audio del material fue grabado por separado en un estudio de grabacion para
evitar ruidos externos y obtener un audio claro ya que se debia evitar cualquier

distraccion auditiva para las personas que vieran los videos.

Posteriormente se realiz6 el montaje del set de grabacién en una casa de campo
en Mixco, Guatemala y finalmente la edicion fue realizada por el Productor

audiovisual y el Ingeniero de sonido.

La edicion y post-produccion del material audiovisual fue un reto ya que ninguna
de las personas involucradas en la produccion y el audio del material hablaban
Kagchiquel. Se debia de comparar frase por frase el guion en espafiol con el

guion en Kagchiquel para poder encajar el audio con cada accién que se
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realizaba en los videos. Finalmente se logré acoplar cada parte del material con
el audio adecuado, con paciencia y dedicacion.

G. Validacién del material audiovisual

La validacion del material audiovisual se realizé de tres formas técnica (con
nutricionistas profesionales), con diez madres de Santa Apolonia y con personal

del ministerio de Salud del area de Chimaltenango.

Sin embargo, en cada una de las validaciones los resultados fueron positivos ya
gue previamente se realiz6 una validacion técnica y con madres del area para
encontrar aspectos por mejorar en el material audiovisual. Entre ellos se dedujo
que era importante agregar créditos al material, lo cual fue agregado por el
productor audiovisual al final de cada video. Por esta misma razén se debe tomar
en cuenta que es necesaria la disponibilidad de tiempo y de recursos para llevar

a cabo una produccion audiovisual de este tipo.

En la validacion en el area, varias de las madres, aun teniendo conocimientos
basicos de alimentacién, no conocian ciertos términos como '"vitaminas",

"proteina"™ "nutritivo" y "nutrientes". Sin embargo, si tenian una idea bastante
clara acerca del término " desnutricion" y la importancia que tenia una buena

alimentacion para sus hijos.

H. Socializaciéon del material audiovisual

Se cité a un grupo de 15 madres en el salon de usos multiples del Centro de
Salud de Santa Apolonia a través de la trabajadora social. Se les proporcionaron
muestras de las recetas de los videos para que observaran la consistencia fisica
de las preparaciones y de esta manera poder recrearlas en el hogar
posteriormente. Se hablé con el personal de salud encargado y se les brindaron

dos copias de los videos en un CD junto con el instructivo para su reproduccion.
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Conclusiones

A través de una encuesta se pudo caracterizar a la poblacion que participo
en éste estudio quienes fueron mujeres de 21 a 25 que no sabian leer ni
escribir, hablaban y entendian Kaqgchiquel, con una cantidad de hijos entre
3 a 5, con ingresos entre Q500 a Q1,000. Todas estas caracteristicas

fueron de utilidad para el disefio y produccion del material audiovisual.

El patron de alimentacion de los habitantes de Santa Apolonia es bastante
simple. Para la preparacion de sus alimentos utilizan ingredientes que
tienen a su disposicion ya sea porque lo cultivan en su misma regién o lo
consiguen facilmente en el mercado local, lo cual hace que tengan una
alimentacion variada. Entre estos alimentos se encontré: azlcar, tortilla,

cebolla, frijol, tomate, aceite vegetal y pan.

Se determinaron seis preparaciones nutritivas tomando en cuenta los
alimentos consumidos con mas frecuencia por las familias. Fueron
pensados de tal forma, que las preparaciones fueran sencillas y que
pudieran ser llevadas a cabo en su mismo hogar, con utensilios que ya

tuvieran en casa.

Se elabord un recetario en donde se detallan los ingredientes con las
cantidades a utilizar en cada receta y el procedimiento para prepararlos.
En el recetario fue incluido el nimero de porciones, calorias por porcion,
macro/micronutrientes y fibra. Con base en el recetario, se elabor6 el

guion para la produccion del material audiovisual en Kaqgchiquel.

Se realizé la traduccién del guion al idioma Kaqchiquel por medio de una
educadora del area de Santa Apolonia, en donde se tomaron en cuenta
ciertas palabras y expresiones coloquiales para entrar en contexto con la

poblacién objetivo.
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Se elaboré el material audiovisual tomando en cuenta toda la informacién
recolectada previamente. En el mismo se incluyé una seccion
introductoria de lavado de manos antes de cocinar, para resaltar la

importancia de la higiene antes de cocinar y de la buena alimentacion.

Se generd un instructivo dirigido al personal de Salud de Santa Apolonia
en donde se indica la frecuencia en la que se recomienda reproducirlos,
hacia quienes podria ir dirigido y la forma de colocar el disco para su

reproduccion.

Se realiz6 la validacion del material audiovisual, teniendo una completa

aceptacion y comprension.
Se socializo el material audiovisual con el personal de salud y las madres

para que pudieran poner en practica las recetas que aparecen en los

videos.
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Recomendaciones

Incluir los videos en Kaqchiquel dentro del material a utilizar por las
practicantes de Nutricion (Practicas Profesionales Supervisadas) del area
de Chimaltenango como herramienta para la educacion nutricional.

Para los educadores en salud: monitorear el uso de los videos en centros
de salud de Chimaltenango y evaluar el impacto que tienen en la
alimentacion de los nifios del area.

Tomar en cuenta todos los factores sociales y culturales a la hora de
realizar cualquier proyecto de educacidn comunitaria para que las
personas hacia quienes va dirigido, no se sientan forzadas a hacer nada,
sino que se sientan identificados para que el proyecto se lleve a cabo de
una forma natural y que se ponga en practica cada recomendacion que
se les brinda de educacion alimentaria y nutricional.

Estandarizar las recetas elaboradas para que cumplan con la cantidad de
nutrientes del calculo nutricional.

Promover esta metodologia de ensefianza a otras entidades, con mas
temas de relevancia.
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Anexos

Anexo 1

UNIVERSIDAD RAFAEL LANDIVAR
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
TESIS

Elaboracién de Material Audiovisual en Kagchikel con preparaciones nutritivas

Buen dia, mi nombre es Analucia de Jesus Rojas Solares, Soy estudiante de la
Licenciatura en Nutricién de la Universidad Rafael Landivar, me identifico con el
Numero de Carnet 1126012. Estoy realizando una investigacion sobre educacion
nutricional por medio de un material audiovisual en kagchiquel enfocado a
madres de familia para que ellas lo puedan utilizar como herramienta en la
alimentacion de sus hijos.

La informacion que nos proporcione para realizar el estudio sera confidencial,
Gnicamente para fines de estudio y para datos estadisticos. El estudio consistira
en una serie de preguntas que usted debera contestar con honestidad y luego
se le realizara otro tipo de encuesta en donde se le realizaran preguntas acerca
de su alimentacion.

La participacion en este estudio es voluntaria, si usted esti de acuerdo a
participar por favor indiquelo y proceda a escribir su nhombre y/o firmar con su
huella digital.

Yo Hago constar que estoy de acuerdo en
participar en el presente estudio. El dia del mes del 2017
Nombre:

Firma o Huella Digital:

Firma del responsable del estudio:

Si usted tiene alguna duda, puede hacer todas las preguntas que desee a la

persona responsable del estudio.

Muchas Gracias
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Anexo 2

Nombre del estudio: Elaboracion de Material Audiovisual
Kaqgchikel con preparaciones nutritivas

Numero de codigo

Fecha:

Entrevista/Caracterizacidon de la poblacién para el estudio

Nombre completo
Edad:

1. ;Sabe leer? Si/No
2. ¢ Sabe escribir? Si/ No
3. ¢Hablay entiende el Kaqchiquel? Si/ No

4. ¢ Cuantos hijos tiene?

5. Mencione entre cuanto son los ingresos econdmicos mensuales en su
hogar

a) Q500-1,000 b) 1,000-2,000 ) 2,000-3,000 d) Méas de
¢3,000

6. ¢Alguno de sus hijos ha padecido de desnutriciéon? Si/ No
7. ¢Usted cocina los alimentos en su hogar? Si/ No
8. ¢Cudl es la forma mas comun que utiliza para cocinar?

a) Frito b) asado en la brasas  c¢) Cocido en olla

9. ¢Con gué utensilios cocina?

10. ¢ De que material son las ollas con las que cocina?

11.¢La cocina se encuentra fuera o dentro de su casa?

12.¢ Tiene estufa (estufa mejorada o de gas) o cocina con lefia?
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13. ¢ Tiene mesa en el lugar donde cocina?

14.;Se lava las manos antes de cocinar?

15. ¢ Utiliza delantal para cocinar?

16. ¢ Utiliza su pelo recogido o suelto para cocinar?

17.¢:Su casa es de block, madera, lamina, bambua o adobe?
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Anexo 3

Frecuencia de Consumo

No. Diario 1-2 veces 1-3 veces Nunca

a la semana al mes

Lacteos

Leche entera en polvo

Leche entera liquida

qgueso duro

gueso fresco
Atoles
Incaparina

Mi comidita

Vitacereal

Atol de masa
Atol de haba
Carnes

Huevo de gallina

Pollo

Carne de res

Carne de cerdo

pescado

Salchichas

Jamon

chorizos

Longanizas

Cereales

Avena (mosh)

Arroz

Frijol

Fideos

Platano
Ichintal
Papas
Yuca

Tortillas

Pan

Cereal
Elote
Leguminosas

Frijol

Lentejas

Garbanzos

Arvejas
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Soya

Vegetales

Guisquil

Perulero

Guicoy

Guicoy sazén

Zanahoria

Remolacha

Brocoli

Repollo

Tomate

Chile pimiento

Cebolla

Hierbas

Quiletes o Macuy

Espinaca

Hierba de punta
amarilla (Colinabo)

Frutas

Banano

Fresa

Jocote

Limoén

Mandarina

Manzana

Mango

Meldn

Sandia

Pifia

Naranja

Papaya

Grasas

Aceite de oliva

Aceite vegetal

Margarina

Crema

Mayonesa

Manias

Aguacate

Azucares

Azucar

Miel de abeja

Miel de maple
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Anexo 4

Instructivo llenar el consentimiento informado

1. Presentarse con las personas que fueron citadas y son candidatas a
participar en el estudio

2. Leerles el consentimiento informado completo

3. A las personas que saben leer y escribir se les pedira que coloquen su
nombre en la parte donde se indica y a quienes no sepan leer ni escribir
se les brindaré una almohadilla de tinta para que puedan colocar su huella
digital como aprobacion a participar en el estudio

4. Finalmente, se les agradecera por su tiempo y se recogeran todas las
hojas de consentimientos informados.

Anexo 5

Instructivo para llenar el instrumento de caracterizacion de la poblacion

1.

Presentarse con la persona que sera entrevistada, brindarle confianza
para que sus respuestas sean honestas y acertadas.

Leerle a la persona cada una de las preguntas que aparecen en el
cuestionario

Escribir las respuestas en la hoja del instrumento de caracterizacion
Finalmente agradecerle a la persona por su tiempo y recolectar todas las
encuestas realizadas

Anexo 6

Instructivo para llenar la frecuencia de consumo:

5.

Presentarse con la persona que sera entrevistada, brindarle confianza
para que sus respuestas sean honestas y acertadas

Explicarle al entrevistado como se realizara la frecuencia de consumo,
realizandole preguntas acerca de la frecuencia con la cual consume los
siguientes alimentos.

Proceder a realizar las preguntas guidndose por la frecuencia de
consumo, que va de acuerdo a los grupos de alimento e indica con qué
frecuencia se consumen los alimentos

Realizar este proceso hasta finalizar con los alimentos incluidos en la
frecuencia de consumo

Agradecer a la persona entrevistada por su tiempo y continuar con la
siguiente persona, repetir el proceso.
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Anexo 7

Recetario o0 guia de recetas de las preparaciones nutritivas

o (/()/)/’(e/)m'(m'o e

Uil as

€ Jara madres de /(( witlia en /r////(/ . _//m/(z Jidler

2 ’ =0 . A ; 2, s
€ ,[/)11'1/(1(\'((? r///((/((b —(q_[/(’(‘ll('l(lﬂél an e/ [(C;)?ﬁlé)l

Introduccion

Este recetario ha sido creado con un enfoque hutricional para nifos de
la regién de Santa Apolonia, Chimaltenango. Esta dirigido especiaimente
a nutricionistas, sin embargo, el material audiovisual que surge como
resultado de este manual es especificamente para madres de la regidon
de Santa Apolonia con el fin de brindarles educacion nutricional apta
para su comprension. Cuenta con recetas innovadoras y nutritivas; Cada
una de ellas es una receta nutricionalmente mejorada con el fin de
aportar a la dieta una canfidad considerable de calorias y nutrientes
como las vitaminas y minerales, los cudles son importantes para un
adecuado crecimiento y desarrollo.

Este material fue elaborado en base a los alimentos mds consumidos en
laregién. Enninguna de las preparaciones se incluye alimentos de origen
animal con el fin de educar en cuanto al consumo de proteina de origen
vegetal debido a la baja ingesta de alimentos cdrnicos en la regién.
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3 bananos medianos
2 platanos grandes
2 tazas de frjoles
volteados sin sal.

1 taza de mgsh.en
hojuela cocido con
agua.

1 taza de azicar

Y% taza de miga de
pan francés.

2 cucharadas de
aceite

3 tazas de frjoles
colados

¥ foza de agua pura
1 cucharadita de
cebolla

4 tortillas

1/2 zanahoria

Aceite de maiz
Aguacate

Rellenitos de Platano, Avena y Banano (6 rellenitos)

Elaboracién

Pelar los banancs v los plétoncs, colocarlos en un recipiente hondo, tnturarlos v
mezclarlos. Agregare g esa mezcla de platane v banonc la migo de pan hosta
que ya no quedes pegoda en las manos v se despegue con facilidad.

For oparte mezclar los fijoles volieados con lo ovena previamente cocida v el
azlcar, ponero a cocer todo junto por 3 minutos hasta lograr una consistencia
espesa vy uniformes. Tomar la mezcla de banano v pldtano v hacer bolas rellenas
con la mezcla de njcles. Foner a freir las bolos rellenas hasta que doren.

Peso por porcidn (g) 324

X Porcicnes por receta &

/ Energia (Kcall 599.5
Proteinas (g) 14.2
Grasa total (g 23.9
Carbchidratos totales (g)  121.2
Fibra dietética (qg) 5.22
Calcio (mag) 95.7
Hiemro{magl 5.5
Vitamina A (megl 514.3
Potasio (g) 1.270
sodio (g 259
Acido Félico (mca) 215.2

Sopa de frijol con zanahoria (4 platos)

Elaboracién:

Colocar en una ollo o sortén un poco de aceite v cebolla picado. Cuando este
doradeo, poner el frijol colodeo v lo tazo de agua pura hasta gue hierva. Luego rallor
la zanahoria con un cuchillo v agregarla al frijol.

Dejar a fuego lento durante 1 minuto mas v luego apagar. Cortar en cuadritos, un
cuchillo, las tortillas v el aguocate v finalmente agregdrsslos o la sopa.

Peso por porcion (g) 332.5
Porciones por receta 4
Energia (Kcal) 473
)” Proteinas (g) 1&
Grasa total (g) 21.3
Carbohidratos totales (g) | 55.2
Fibra dietética (qg) &.4
Calcio [ma) 103.5
Hierro[mg] 6.11
Witamina A (mea) 213.8
Potasio (g) 1223.2
Sodio (g] 20.6
Acido Falico (mea) 271.5
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Tortitas de frijol con avena y arroz (4 tortitas)

Elaboracion:

Mezclar todos los ingredientes en un recipiente hondo hasto gue se puedan hacer
zolos con los manos. Hocer bolas mas o mencs del tamofio de lo palma de lo monc.

Luego hacer tortas con coda bola v ponetlas en un comal a frelr con un poco de

aceite, hosta que estén doradas v algo tostadas. Refiraras del comal v esperar o
que enfrien para servir,

Peso por porcién (g) 213.5
)ﬂ Porciones por receta &

Energia (Kcal) 479
Proteinas [g) 17
Grasa total (g) &.0
Carbechidratos fotales (g) | 83.%
Fibra dietética (g 5.8
Calcio [mg) 73
Higrro(ma) 7.3
WVitamina A [meg) 1.2
Potasio [g) 637
Sodio [g] 726
Acido Fdlico (mea) 275

Tortillas nutritivas. (5 porciones)

Elaboracién:
Colocar en un recipiente hondo =l fnjol cocido, el aroz, =l fomate picode v el
aguacate. Revolverlo todo haciendo una mezcla uniforme, a esta mezclo agregaorle

una pizca de sal.

Una vez esté todo mezclade, tomar uno tortillo v lencrlo con 2 cucharados de esto
mezcla nutritiva v senir.

Peso por porcion (g) 188
)” Porciones por receta 5
Energia (Kcall 336
Proteinos (g) 8
CGrasa total (g 8.5
Carbehidratos fotales (g)  58.5
Fibra dietética (q) 4
Calcio (mag) 104.7
Hiemo[mg) 4.3
Vitaming A (meg) 7é
Paotasio (q) 430.3
Sodio [g] 821
Acido Folico [mca) 146.1
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o) Ingrediente;;

2 platanos grandes

1 taza de fnjoles
parados

1/2 taza de avena en
hojuelas

2 cucharadas de
azdcar

3 rodajas de Pifia

N

Tew Ingrediemes'

s« 10 panes franceses.
2 tazas de fnjol
cocido sin sal.

1 platano mediano,
maduro.

2 cucharodas de
azdcar.

ﬂ Peso por porcion (q) 187.2
Porciones por receta &
Energia (Kcall 291
Proteinas (gl .5
CGrosa total (g 2.07
Carbchidratos totales (g] | 63.2
Fibra dietética (g 5.2
Calcio (mg) 32,1
Hierro(mg) 2.3
Vitamina A (mca) 28.2
Potasio (g) £93.8
Sodio (gl &
Acido Falico (meg) 48

Tortitas de platano, frijol dulce, avena y pifia.
(6 tortitas)

Elaboracién

Paner a cocinar fodos los ingredientas juntos en una clla, hosta que seauna
mezcla espesa. Cocer durante 5 minutos y luego apagar el fuego. Cuando
enfriz lao mezcla, hacer bolas del fomafio de lo palma de la mano para -
hacer tortitas. Sofrefr las tortitas aproximadamente durante 4 minutos cada
una,

Valor Nuiritivo

Pan francés relleno con platano, frijol y azGcar.
(5 porciones)

Elaboracién:

En una olla poner a cocinar =l platano con un poco de agua. Luego, cuando ya
esté cocido, mezclarlo con el frijol hasta hacer una mezclo homogénea. Una vez
esté lista la mezcla, tomar 2 panes franceses v rellenarlos con esta mezcla, luego
espolvorearle un poco de czdcar encima a la mezcla y cerrar el pan.

Valor Nutritivo

Peso por porcion (a) 23%9.4
Porciones por receta 5

¢ Energia (Kcall 4724
Proteings (g) 15
Grasa total (g) 89.9
Carbohidratos totales (g] | 8&.9
Fibra dietética (q) 2
Calcio (mg) 55.5
Hiemo(mag) &.5
Witcming A (meal 20.9
Potasio (q) 613.4
sodio (g} 4
Acido Félico [meg) 114.2
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Anexo 8

Guion en espaiiol para la produccién del material audiovisual

Buen dia a todas,

Este video es para que aprendas recetas nutritivas para tus hijos y que los
alimentes con proteinas y vitaminas que le ayudaran en su crecimiento. Estas
recetas son faciles y con ingredientes que tienes en casa.

Para iniciar vamos a lavarnos las manos: Agarra un guacal lleno de agua limpia,
toma un jabon y frotalo sobre tus manos. Luego frota una mano con la otra
durante un minuto, hacer circulos con las palmas de las manos, entrelazar los
dedos, lavar debajo de las ufias y después echar el agua sobre las manos para
enjuagar. Ahora que tus manos ya estan limpias vamos a empezar.

1. Hoy vamos a hacer Rellenitos de Platano, Avena y Banano, esta receta
alcanza para seis rellenitos.

Para hacer esta preparacion necesitas: Tres bananos medianos, dos platanos
grandes, dos tazas de frijoles volteados preparados previamente sin sal, una taza
de mosh cocido con agua, una taza de azucar, media taza de miga de pan y dos
cucharadas de aceite.

Primero debes Pelar los bananos y los platanos, machacarlos y revolverlos. Por
aparte mezcla los frijoles volteados con la avena y el azlcar. Agarra la mezcla
de banano y platano y haz bolas rellenas con la mezcla de frijoles y avena. Pon
a dorar las bolas rellenas durante dos a tres minutos.

Y asi es como quedan tus rellenitos. Debes servirle uno a cada persona.

2. Hoy vamos a hacer Sopa de frijol con zanahoria, esta receta alcanza para
cuatro platos de sopa. Necesitas tres tazas de frijoles colados, media taza de
agua pura, una cucharada pequeiia de cebolla picada, cuatro tortillas, media
zanahoria, una cucharada pequefia de aceite y un aguacate.

Debes poner en una olla o sarten un poco de aceite y cebolla picada. Cuando
este dorado, pon el frijol colado y la taza de agua pura hasta que hierva. Luego
ralla la zanahoria y agrégala a los frijoles. Déjala un minuto mas y luego apaga
el fuego. Corta las tortillas en cuadritos y ponlos en la sopa.

Servir en cuatro platos hondos y listo

3. Hoy vamos a hacer unas deliciosas tortitas de frijol con avenay arroz. La
receta es para seis tortitas. Vas a necesitar tres tazas de Frijol parado, una taza
de mosh crudo, dos tazas de arroz cocido, una pizca de sal y una cucharada de
aceite. Debes mezclar todos los ingredientes en un recipiente hasta que se
puedan hacer bolas con las manos. Haz bolas mas o menos del tamafio de la
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palma de la mano. Luego haz tortas con cada bola y ponerlas en un comal o
sartén a freir con aceite hasta que estén doradas y retirarlas del sartén

Y asi es como quedan las tortitas, sirve una a cada persona y listo.

4. Hoy vamos a preparar unas tortillas nutritivas, esta receta alcanza para
cinco tortillas. Necesitas: cinco tortillas de maiz, media taza de tomate picado en
cuadritos, una taza de frijoles enteros cocidos, una taza de arroz cocido, un
aguacate y una pizca de sal.

Vas a colocar en un recipiente hondo el frijol cocido, el arroz, el tomate picado y
el aguacate. Tienes que revolverlo todo hasta obtener una mezcla uniforme y
espesa, a esta mezcla debes agregarle una pizca de sal. Una vez esté todo
mezclado, toma una tortilla y llénala con dos cucharadas de esta mezcla nutritiva
y sirve a tus hijos.

5. Hoy vamos a preparar pan francés relleno con platano, frijol y aztcar. Esta
receta alcanza para cinco personas. Necesitas diez panes franceses, dos tazas
de frijol cocido sin sal, un platano mediano maduro y dos cucharadas de azucar.

En una olla pon a cocinar el platano con un poco de agua. Luego, cuando ya
esté cocido, mézclalo con el frijol hasta hacer una mezcla espesa. Una vez esté
lista la mezcla, toma dos panes franceses y rellénalos con esta mezcla. Luego
espolvorearle un poco de azucar encima a la mezcla y cierra el pan.

jListo! Ya tienes tus panes nutritivos y deliciosos.

6. Hoy vamos a preparar Tortitas de platano, frijol dulce, avena y pifia. Rinde
para seis tortitas. Vas a necesitar dos platanos medianos, una taza de frijol
parado, media taza de mosh, dos cucharadas de azlcar y tres rodajas de pifia.

Pon a cocinar todos los ingredientes juntos en una olla hasta que sea una mezcla
espesa. Haz bolas con esa mezcla espera y luego tortitas. Pon a freir las tortitas
hasta que estén doradas.

Y asi quedan las tortitas.

Gracias por tu atencion. Ahora debes poner en practica en tu hogar lo que
acabas de ver. jFeliz dia!
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Anexo 9

Guion en Kaqchiquel para la produccion del material audiovisual

Seqger chimalej iwonojej

ri jun nisilon achib’el richin ni wetamaj nab’en utzilej taq q’utu’ ki chin rin iwal, rin
g'utu’ru K'uan ruchug’a a kik'el chuga ruvhug'a vyeruto’ ri chin Kik’yewal, ri
roqg'omal xa nilitej xa nilitej ri chiawachoch.

Nab’eyal ni qa ch’ej qa g’a’ ta kama’ b’e jun pak’ach’ ya’, ta’ ya’ ri xab’on chij ri
ag’'a, ta q'uyu’ jeb’el ru b’am ri ag’a’ kiri'wixk’eq ru wi’ ri ag’a’ chuqa’ a wixk’eq
ba’ ru K’isib’el ta ti xa’ ri ya’chirij. Taq xa ch’ojch’oj chik ri.

e Wa kamin ni qa b’en ri saq’'ul mox chuqa’, saq'ul rere’ ye ro’'on ewaqi
akuala’ richin na’en ri jun k’'utb’el re ni k'atz’'in waqi’ saq’'ul kokoj chuga’ kai’
chawen, kai’ qumb’el kineq’ jok’'on man tz'ey ta’, jun jumb’el mox cheq’,
jun q'umb’el K’ilej UZUCAR ni k’aj g'umb’el MIGA DE PAN cuchara de
aceite.

Nab’eyal ta ch’olo rij ri saqul PLATANO taq’u’ chuqa’ tayuju’, b’ajun chik kolib’el
tayuju’ ri kineq’ rik'in - mox, ri AZUCAR. Kari’ tab’ana’ k’'olo k'eq saquel tayar ri
kineq chupan. Kari’ taya b’a ACEITE ni roqom kai’ oxi taq chutiramaj.

JALA’ RI JUN KUTB’EL TAYA’ JUN JUN CHIKE RI AK'UALA’

e Wakamin nigab’en ri' SOPA DE FRIJOL Y ZANAHORIA

Rijun ti K'utb’el re’ xero’om chin e kaji’ req q’'utu’ni ka’ tzin oxi TAZA kineq’ jok’om,
nik’aj taza ya chojcaj jun cuchara k’ool xnak’et ba’k’un, kaji’ wey nikaj zanzhoria
jun cuchara ko’ol aceite jun oj.

Tayaqa’ jun b’ojoy chuga’ jun xalten tib’a’ aceite chuga xnaket puk’un taq xq aner
yan tayaqa ri kineq” tawoyob’ej tag xtirogonpe Kk ari tapuk’u ri (zanahoria) k" ari
tayaga ri K'in ri kineq’, kari tapuk’u ri way tayapa chupam rin ruy al

Kari taya chupa ri rok’oteq taq leq kari tatija.

e wakamin nigab“en jun utzigj rikin kineq” ruk’an mox chuga arroz rere ni
ro’on wagqi way ni k’atzin oxi'taza runaq’kineq” jun taza de mox rex Kk ari
jun taza ri arroz cheq” chuga tib’a atz’an jun cuchara de aceite, tayuju’

85



ronojrl rog”omal chupam jun k’olibel tab’ana k’olok’eq che ri aq'a, k'ari
tab’ana taq way chire ri taq k’olok’eq, k’ari taya pa xot o pa jun xalten
g'eng’enno’on karinak’en el

Jala nub”en ri tag way taya junjun chike.

e wakamin nib’en jun way k'o ruchuq’a rere nigabén chin wo’o way: ni
k" atzin wo o way y nikaj taza xkoya” puk’un ju pajb’el ri unaq” kineq’, jun
taza ri arroz cheq’, jun oj rik’in tib"a atz"an.

Na chayuj chupam jun Kk olibél ri kineq cheq", arroz, ri xkoya puk’un chuga ri 0j
k™ari tayuju ronojel chi tzep no“on, kin rere tayuju tib’a atz’an, taq ya yujtel chik
ronojel tachapa jun way taya kai cuchara ri q"utu re” y taya chire ri acual.

e wakamin nigabén ri kaxlan way ri man kita”, ri chawen saqul , kineq'ri K'in
ki‘ilej (azucar) Ri jun k’utb’el re yero’on ri chin e wo"o winaqi’, nik"atzin
wuqu kaxlan way man kita chuga kai" qumb’el kineq'man rukuan ta
atz’an , jun saq'ul cheq” rikin kai” cuchara ri quilej.

Chupam jun b’ojoy ta yaga ri saqul k'in tibd ya" taq ya cheq” chik tayaqga ri
kineq” richi chino’on tzep ruwech, taq ya otz chik ta chapa jun kaxlan way taya
riqutu chuwéach tayatib’a ri kilej ka ritatz'ape;j.

Jala ri kaxlan way k’o ruchuq a.

e Wakamin nigab”en taq Way rik’in taq nimaq tag saqul, kineq", mox, ch op,
no’on chin e waqi” way , ni k'atzin kai saqul chawan jun qumb’el ru naq
kineq” nik’aj qumb“el mox kai cuchara ri ki‘ilej oxi” sel ri chop.

Ta chaqrisaj ronojel roq omal pajun k'olib’el tayuju otz otz chin no’on tzep
ruwa. Tab’anatag k'olok’eq k'aritatz’aqa k'ari taya pa jun xalten

Kela” no’on ritag way.

Maltiox chawe che ri awak’axab’el wakamin tabana chupan ri awachoch ri
xatz'et wakamin min q’ij chimalej iwonojel.
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Anexo 10 (capturas de pantalla de los videos)

Video 1

Video 2

Video 3
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Video 4

Video 5

Video 6
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Anexo 11 (Validacion del material personal de salud)

Instrumento de Validacion del material audiovisual en Kagchiquel

Comprensién de adecuacién de los videos educativos

Instrucciones:

Se reproduciran los videos educativos. Luego cada uno de ellos usted tendra tiempo
suficiente para responder a las siguientes preguntas Encierre en un circulo su respuesta.
Responda de manera sincera a cada una de ellas segln su criterio.

Al finalizar las preguntas se discutir4 cada respuesta.

1. ¢Le parece adecuada la introduccion de cada video?

SI/NO

2. ¢Considera que el mensaje de los videos es facil de comprender? SI/NO
3. ¢Laimagen de los videos se ve clara? SI/ NO
4. ¢ El audio se entiende con claridad? SI/NO
5. ¢Hay alguna palabra que no entienda? SI/NO
¢, Cudl (es)?
6. ¢Se logra identificar cada uno de los alimentos que se muestra? S|/ NO

7. ¢Considera que los procedimientos pueden ser recreados en el hogar de las

madres? S|/ NO

8. ¢Considera que son recetas faciles de hacer? SI/NO

9. ¢Cree que las recetas son Utiles?

SI/NO

10. ¢ La conclusion de cada video esta clara?

SI/NO
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Anexo 12 (Validacion del material para nutricionistas)
Instrumento de Validacion técnica del material audiovisual en Kaqgchiquel

Comprension de adecuacion de los videos educativos

Instrucciones:

Se reproduciran los videos educativos. Luego cada uno de ellos usted tendra tiempo
suficiente para responder a las siguientes preguntas Encierre en un circulo su respuesta.
Responda de manera sincera a cada una de ellas segln su criterio.

Al finalizar las preguntas se discutira cada respuesta.

1. ¢Le parece adecuada la introduccion de cada video? SI/NO

2. ¢Considera que el mensaje es facil de comprender? SI/NO

3. ¢Laimagen de los videos se ve clara? SI/NO

4. ¢El audio se escucha con claridad? SI/NO

5. ¢Considera las recetas cOmo preparaciones nutritivas? SI/NO

6. ¢Considera que las recetas aportan un considerable valor nutritivo a la

iata?
dieta” SI/NO

7. ¢Considera que los procedimientos pueden ser recreados en el hogar de
?
las madres” SI/NO

8. ¢Considera que son recetas faciles de hacer en una comunidad rural? g/ NO

9. ¢Cree que las recetas son utiles? SI/NO

10. ¢ Evalde el nivel de produccién de los videos?

Malo / Regular / Bueno / Excelente
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Anexo 13: Consentimiento de la persona que aparece en los videos

Elaboracién de Material Audiovisual en Kaqchikel con preparaciones nutritivas

Buen dia, mi nombre es Analucia de JesUs Rojas Solares, Soy estudiante de la
Licenciatura en Nutricién de la Universidad Rafael Landivar, me identifico con el
Numero de Carnet 1126012. Estoy realizando una investigacion sobre educacion
nutricional por medio de un material audiovisual en kaqchiquel enfocado a
madres de familia para que ellas lo puedan utilizar como herramienta en la
alimentacion de sus hijos.

Requiero de su participacion para aparecer en los videos educativos y ser usted
quien hable en los videos en el idioma Kagchiquel. La informacion e imagenes
gue obtengamos de ésta produccion audiovisual seran utilizadas con la finalidad
de ensefiar a las madres recetas nutritivas para ellas poder recrearlas en su
hogar.

La participacion en este estudio es voluntaria, si usted estd de acuerdo a
participar por favor indiquelo y proceda a escribir su nombre y/o firmar con su
huella digital.

Yo Hago constar que estoy de acuerdo en
participar en el presente estudio. El dia del mes del
2018.

Firma o Huella Digital:

Firma del responsable del estudio:

Si usted tiene alguna duda, puede hacer todas las preguntas que desee a la
persona responsable del estudio.

Muchas Gracias
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Anexo 14:

Instructivo para reproducir los videos (dirigido al personal de salud del Centro de
Salud de Santa Apolonia)

El material educativo puede ser reproducido en salas de espera, o en sesiones
educativas con el fin de instruir a madres de nifios menores de 2 afos, mujeres
embarazadas, personal de salud y cualquier persona interesada en aprender acerca de
alimentacién adecuada para nifios.

1. Elegir cudl de los 6 discos se va a reproducir
2. Retirar el disco de su caja
3. Colocar el disco en el reproductor DVD en donde va a ser reproducido

4. Asegurarse que el Reproductor DVD esté conectado al televisor.

5. Presionar el botdn de reproducir o PLAY@ para que se empiece a ver la imagen
en el televisor.

6. Si necesita pausar el video presione le botén de pausa @ y luego resuma el video

presionando nuevamente el botdn de reproducir o PLAY @
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