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Resumen

La presente investigacion tuvo como obijetivo identificar los estilos de vida y
factores del ambiente obesogénico en poblacion escolar de 12 a 19 afios de una
institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,
Guatemala 2020; para ello, se realizé un estudio cuantitativo descriptivo y de corte
transversal. Se contdé con una muestra de 215 adolescentes escolares, quienes al
responder una encuesta digital dieron a conocer su estilo de vida, la frecuencia de
consumo de grupos de alimentos y factores del ambiente obesogénico.

Dentro de los principales hallazgos obtenidos, se encontré que de la totalidad de
adolescentes evaluados el 4% consume tabaco, 11% consume alcohol y el 89%

practica actividad fisica, asi mismo connotaron una calidad del suefio adecuada.

Ademas, los escolares no cumplieron con las recomendaciones sobre el consumo
de grupos de alimentos establecidas en las guias alimentarias de Guatemala, ya
gue se identificé un bajo consumo de los grupos de cereales, frutas y verduras,
presentaron baja ingesta de agua pura, consumo de comida rapida, cafeina y
golosinas. En cuanto a los factores del ambiente obesogénico se encontré poca
motivacion familiar para hacer actividad fisica, consumo de golosinas en el
ambiente escolar, precio elevado de frutas y verduras en el ambiente del barrio y

promocién de alimentos no saludables en los medios de comunicacion.

Por lo anterior, es necesario instaurar habitos alimentarios saludables por medio de
la concientizaciéon a padres de familia y autoridades educativas para promover
estilos de vida y alimentacion saludable que contribuyan a gozar de un éptimo

estado de salud.



l. INTRODUCCION

La adolescencia es una etapa decisiva para la adquisicion de estilos de vida que
pueden tener efectos positivos 0 negativos en la salud y bienestar de cada individuo,
en esta etapa se consolidan los comportamientos adquiridos en la infancia y se
incorporan los provenientes de entornos sociales, los cuales al influir de manera
negativa pueden repercutir en un estilo de vida no saludable, convirtiendo a este
grupo etario vulnerable a la adopcion de habitos que conllevan al consumo de tabaco,
alcohol, ausencia de actividad fisica, mala calidad del suefio, mayor tiempo de ocio y
adopcion de habitos alimentarios no saludables. (1)

A los estilos de vida se les reconoce como uno de los principales determinantes de la
salud en la poblacion, al ser estos inadecuados dan como resultado la aparicion de
sobrepeso, obesidad, afecciones cardiacas, respiratorias, diabetes, cancer, obesidad
y otras Enfermedades Cronicas No Transmisibles (ECNT) que resultan de la
combinacion genética, fisiologica, conductual y ambiental, éste ultimo factor tiene una
importancia clara, en especial porque el ambiente familiar, escolar, del barrio y la
publicidad estan siendo cada vez mas obesogénicos, logrando influir en el consumo

de alimentos no saludables. (2)

Es de importancia destacar que el origen de la obesidad y la apariciéon de varias
enfermedades esta definido a raiz de factores que pueden ser modificables a una
edad temprana, por lo cual resulta fundamental prevenir su desarrollo en la
adolescencia, ya que es el momento oportuno para implementar medidas correctivas
gue eviten las consecuencias irreversibles que desencadenan estas afecciones. En
virtud de ello, el presente estudio fue de tipo descriptivo, cuantitativo y de corte
transversal que tuvo como objetivo identificar los estilos de vida y factores del
ambiente obesogénicos en poblacion escolar de 12 a 19 afios de una institucién
educativa privada del municipio de Quetzaltenango. Para la recopilacion de datos se
utiliz6 una encuesta en linea, la cual estuvo integrada por tres secciones; una

permiti6 caracterizar a la poblacion en estudio; en la segunda seccion se



determinaron los factores del estilo de vida, en el cual se incorporaron datos sobre el
consumo de tabaco, alcohol, preguntas sobre actividad fisica, calidad del suefio,
hébitos alimentarios y frecuencia de consumo de grupos de alimentos; el tercer

apartado consistio en identificar los factores del ambiente obesogénico.

De esta manera, se identific que el 4% de la poblacién evaluada consume tabaco, el
11% consume alcohol, el 89% practica actividad fisica, tuvieron una frecuencia de
consumo bajo en el grupo de cereales, frutas y verduras, a la vez dentro de los
factores del ambiente obesogénico hubo una poca motivacién familiar para hacer
actividad fisica, el consumo preferido de golosinas en el ambiente escolar, elevado
precio de frutas y verduras, y una promocion de alimentos no saludables por parte de
los medios de comunicacion; con base a lo anterior, es importante llevar a cabo
acciones preventivas enfocadas al cambio de estilos de vida, esto por medio de la
socializacion de resultados con las autoridades educativas y profesores de grado de
la institucion educativa para concientizar sobre el impacto negativo de los ambientes
obesogeénicos y estilos de vida no saludables, ademas al grupo etario del presente
trabajo de investigacion se le facilitd una guia digital que abarcé secciones de
alimentacion saludable, estilos de vida y actividad fisica, para que desde una edad

temprana se conozcan las bases necesarias para un bienestar personal.



[I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los adolescentes de la ciudad de Quetzaltenango comprenden un 19% de la
poblacion total, quienes conforman un grupo vulnerable a la adopcion de habitos
alimentarios y estilos de vida no beneficiosos, ya que se ha demostrado que al
convivir en un ambiente obesogénico y social promotor del sobrepeso, obesidad,
sedentarismo, consumo de tabaco y alcohol, son expuestos al padecimiento de

enfermedades crénicas. (2, 3)

Lo anterior fue evidenciado en una investigacion publicada por la Organizacion de las
Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO) y la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS), la cual demostré que existe un cambio en los
patrones alimentarios, ya que la poblacion presenta tendencia en la eleccion de
comida ultraprocesada, aumentando el consumo de azucar, sal y grasas saturadas;
disminuyendo la ingesta de alimentos frescos y nutritivos. En vista de ello, es
necesario que en Guatemala se sigan las recomendaciones del consumo de
alimentos que proponen las guias alimentarias para la promocion y eleccion de una
dieta saludable, ya que el cambio en la ingesta, la influencia de ambientes
obesogeénicos y estilos de vida cada vez mas sedentarios han ido de la mano con el
aumento de sobrepeso y obesidad que predisponen al desarrollo de enfermedades.
(2, 4)

Derivado de ello, se demuestra que la presencia de diversas afecciones seguira
presente en la poblacion si se continla con la adherencia a un estilo de vida que
involucre el consumo de tabaco, alcohol, inactividad fisica y habitos alimentarios
inadecuados, problematica en la cual se ha visto inmersa la poblacion adulta
guatemalteca, ya que actualmente el 70% presenta exceso de peso y en
Quetzaltenango las enfermedades cronicas representan un 17.3% de morbilidad,
formando parte de las primeras diez causas de morbilidad y mortalidad en al afio
2018, porcentajes que en su mayoria son el resultado de la adopcion de habitos

alimentarios y estilos de vida inadecuados desde edad adolescente. (5, 6)



Por esta razén, promover la salud y nutricion a edad temprana es un reto para
disminuir la incidencia de este fendmeno, ya que mas del 70% de casos de
enfermedades crénicas son consecuencia tanto de estilos de vida no saludables
como la presencia de factores ambientales obesogénicos en el hogar, escuela y
barrio. (7)

En funcion a ello, se planteé la siguiente pregunta de investigacién: ¢ Cuéles son los
estilos de vida y factores del ambiente obesogénico en poblacion escolar de 12 a 19
aflos de una institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango,

Quetzaltenango, Guatemala 2020?



l1l. JUSTIFICACION

Las enfermedades crénicas no trasmisibles se han convertido en una amenaza
mundial, ya que cada afio 15 millones de personas mueren antes de los 70 afios por
estas complicaciones, siendo asi las responsables del 71% de muertes en todo el
mundo. (8)

Es por ello que, el abordaje de factores y habitos causales de cambios en el estilo de
vida ha sido objeto de estudio en diversos paises; sin embargo conviene destacar
gue en Quetzaltenango no se han elaborado investigaciones sobre la identificacion
de estilos de vida y factores del ambiente obesogénico con adolescentes escolares,
haciéndolo asi un tema interesante a indagar, puesto que es impactante observar
gue el mismo a través de los medios de comunicacion y campafas publicitarias
atractivas, fomentan el consumo de alimentos procesados, comida rapida y aguas
gaseosas, productos que actualmente son de facil acceso fisico y econdmico, lo que
disminuye la preferencia en el consumo de frutas, verduras y hortalizas; la
importancia del ambiente obesogénico radica en que su magnitud es tan amplia que
ha influido en el ambiente familiar, escolar y del barrio, encarrilando a la poblacion a
la adopcion de estilos de vida donde prevalece la inactividad fisica, mala calidad del
suefio y el cambio de habitos alimentarios que conducen a tener sobrepeso,

obesidad y la predisposicion a ECNT. (2, 9)

De acuerdo con los razonamientos que se han venido realizando, se hace evidente
gue la elaboracion de la presente investigacion con adolescentes ayudara a la
prevencion de afecciones que puedan tener en una edad adulta, ya que al convivir en
ambientes que los vuelven vulnerables a la adopcién de hébitos no benéficos, se
hace necesario llevar a cabo acciones preventivas que pueden convertirse en
factores protectores de la salud, por ello con base a los resultados obtenidos, se
socializaron los datos recabados con autoridades educativas de la institucion

educativa.



IV. ANTECEDENTES

Existen estudios que se relacionan con el tema de investigacion, a continuacion se

presentan algunos de ellos:

En primera instancia, en Espafia se elabord un estudio transversal y observacional
en el afno 2020 que tuvo como objetivo relacionar la calidad de vida con estilos de
vida, incluyeron la practica de actividad fisica, consumo de tabaco y alcohol. El
andlisis fue realizado con 1037 adolescentes de 14 a 17 afios. Mediante
cuestionarios se evaluaron las tres variables del estilo de vida. Como resultados
obtuvieron que 70.7% de poblacion femenina fumaba, en los hombres el 24.8% fumo,
20.1% de varones tomaba alcohol y 27.6% de mujeres también lo consumia, ademas
encontraron que la practica de actividad fisica esta asociada al no consumo de
tabaco y alcohol. Se concluyé que los adolescentes consumidores de tabaco y
alcohol reflejaron una menor calidad de vida, ademas la inactividad fisica demostré
una baja calidad de vida. Llegaron a la conclusion que la poblacién es vulnerable al
desarrollo de enfermedades a una edad adulta, ya que la calidad de vida se vio
afectada por los estilos de vida no saludables, especialmente en el género femenino.
(10)

Por otro lado, en Estados Unidos realizaron un metaanalisis que tuvo como objetivo
identificar el ambiente alimentario y su relacidon con la nutricién en paises de bajos y
medianos ingresos, para la busqueda incluyeron bibliografias sobre ambiente
obesogénico, ambiente alimentario y nutricion. Incluyeron 182 articulos de paises con
bajos y medianos ingresos que cumplieron con los criterios de inclusion y expertos en
nutricion fueron los encargados de la busqueda. Dentro de los hallazgos, encontraron
que el 75% de los articulos identific6 que la alimentaciébn y nutricion esta
predispuesta por el ambiente obesogénico, en donde los aspectos mas importantes
en la elecciéon de alimentos fueron: la disponibilidad de tiendas de consumo, la

disponibilidad y calidad de los alimentos en una tienda, acceso a los almacenes de

6



alimentos, percepciones de la disponibilidad de alimentos y acceso, precios de los
alimentos y comercializacion. Los autores concluyen que con base a los resultados
obtenidos se pueden tomar medidas para mejorar las intervenciones y elaborar

herramientas para disminuir el entorno obesogénico de la poblacion. (11)

Por otra parte, en Uruguay en el afilo 2015 realizaron una investigacion de tipo
trasversal y descriptiva que tuvo como objetivo caracterizar la alimentacion de los
adolescentes uruguayos y los aspectos sociodemograficos que influyen en la misma,
formaron parte 2,493 adolescentes de 12 a 19 afios. Para poder realizarla estudiaron
el consumo diario de frutas, verduras, bebidas azucaradas, comida répida y el
agregado de sal a la comida servida, esto por medio de una encuesta que incluyé un
moédulo sobre aspectos demograficos, educacion, migracion, salud, alimentacion,
entorno, trabajo, tiempo libre e intereses, contando con un total de 162 preguntas
cerradas y codificadas. La edad promedio de la poblacion en estudio fue de 15 afos
en donde prevalecio el sexo femenino. El 58% de adolescentes se alimentaba
incorrectamente, ya que el promedio de consumo de frutas y verduras era de 1
porcidon al dia y el 89% indico tener menos de 5 tiempos de comida al dia. El 50%
ingirio diariamente bebidas azucaradas, 45% consumid semanalmente comida rapida
y el 13% le agrego sal a sus preparaciones servidas, de los resultados anteriores
prevalecié que los adolescentes de medianos a altos ingresos tuvieron un patron
alimentario malo ya que fueron mas influenciados por su entorno alimentario. Se
concluye que los adolescentes uruguayos presentaron una alimentacion inadecuada,

por lo que se debe promover el consumo de alimentos saludables. (12)

De manera distintiva, en Perd en el afio 2018 tuvieron como meta asociar el
microambiente obesogénico y estado nutricional de adolescentes de una institucion
educativa, fue una investigacién cuantitativa, no experimental, trasversal, descriptiva
y correlacional en la cual evaluaron a 277 escolares de 12 a 15 afios a quienes los
evaluaron antropométricamente y se les pasd un cuestionario, el cual comprendia

interrogantes sobre el microambiente obesogénico, incluyeron dimensiones del hogar,

7



colegio y barrio, y les dieron una escala de medicién para luego catalogar como alto,
moderado o0 bajo ambiente obesogénico, este instrumento fue adaptado al utilizado
por la OMS y es llamado proceso ANGELO (plantilla de analisis de elementos
relacionados con la obesidad) que examina los ambientes obesogénicos. Dentro de
los resultados obtenidos indicaron que respecto al ambiente del hogar el 29.6% tuvo
un hogar obesogénico catalogado como bajo, mientras que el 49.8 % presentd un
hogar moderado y el 20.6% un hogar altamente impulsado a la ganancia excesiva de
peso; respecto al colegio, el 18.8% de los escolares la calific6 como una escuela con
bajo ambiente promotor de obesidad, el 56.3% y 24.9% la calificaron como moderada
y alta, respectivamente; en cuanto al barrio, el 30% de escolares vivia en un entorno
bajo, el 43.6% se encontraba en un barrio moderado y el 26.4% tenian un barrio alto.
En lo referente al estado nutricional, 15.5% presentd obesidad, 30.7% sobrepeso y
53.8% tuvo un estado nutricional normal; si hubo relacion entre la variable de
ambiente y estado nutricional, por o que se concluy6é que el ambiente obesogénico
forma parte importante en la eleccién de alimentos ya que los adolescentes preferian
el consumo de alimentos no saludables lo que encaminaba a tener un estado

nutricional de sobrepeso u obesidad. (13)

De igual manera, en Peru en el afilo 2016 se elabor6 un estudio descriptivo,
cuantitativo y transversal que buscaba establecer los estilos de vida determinantes
en la salud de estudiantes escolares. La muestra estuvo comprendida por 130
adolescentes de 12 a 17 afos. El instrumento utilizado fue un cuestionario
comprendido por factores del estiio de vida como actividad fisica, habitos
alimentarios, consumo de tabaco, alcohol, suefio y aspectos sociodemograficos, esta
informacion se obtuvo por medio de una entrevista. Como resultados se obtuvo que
el 2.2% fumaba, 30.2% tomaba ocasionalmente una bebida alcohdlica, el 56.8%
dormia de 6 a 8 horas, 41% de 8 a 10 y 2.2% de 10 a 12 horas; el 61.9% realizaba
un deporte y 1.4% era sedentario; en cuanto a habitos alimentarios, el 71% consumia
diario fideo, arroz y papas, 49.6% consumio 3 0 mas veces por semana frutas, 46.8%

consumid 1 o 2 veces por semana lacteos, 44% consumio diario verduras y hortalizas,
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el consumo de embutidos, enlatados y pescado fue bajo; el nivel socioeconémico fue
medio. Se concluyé que era necesario mejorar los habitos alimentarios ya que los
demés estilos de vida fueron saludables. (14)

Por otro lado, Colombia en el afio 2020 se realiz6 un estudio trasversal,
observacional y analitico con el objetivo de describir el consumo de alimentos y su
asociacion con aspectos sociales del ambiente alimentario, en el cual participaron
560 nifios de 8 a 12 afios de cuatro colegios. La metodologia consistié en el uso de
cuestionarios que incluyeron informacion sociodemografica como edad, sexo,
antecedentes familiares de ECNT, aspectos fisicos como disponibilidad y acceso de
alimentos en el hogar y presencia de tiendas o supermercados cercanos; evaluaron
la frecuencia de consumo de alimentos enfocandose en frutas y verduras; dentro de
los aspectos sociales del ambiente alimentario del hogar incluyeron preguntas sobre
practicas de alimentacion, consumo de frutas y verduras en los padres y persona a
cargo de la alimentacion del nifio. Como resultados se obtuvo que el 66% de la
poblacién consumié frutas y verduras todos los dias, mientras que el 49%
consumieron frecuentemente, siendo las verduras las menos consumidas en
comparacion con las frutas. EI 85% refiri6 que cerca de sus hogares habia
supermercados y tiendas cercanas para comprar alimentos, el 40% tuvo
disponibilidad y acceso a los alimentos. El 80% tenia horarios de comida, 89% de
padres motivaba al consumo de alimentos saludables; sin embargo, solo el 27%
daba el ejemplo; 15% de los padres fueron obesos. Concluyeron que si hubo relacién
entre el ambiente alimentario y la frecuencia de consumo de alimentos, ya que
disminuy6 el consumo de verduras en los hogares donde habia supermercados cerca

y los padres no eran los encargados de la alimentacion de los hijos. (15)

Dentro de la misma tematica, en México en el afio 2017 realizaron un estudio que
tuvo como objetivo considerar la participacién del Estado, la industria alimentaria y la
poblacién en la consolidacién del ambiente que promueve la obesidad, para el cual

ejecutaron una revisidon documental de diversos estudios, textos especializados e
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informes sobre el tema. Dentro de los resultados recabados indican que la industria
alimentaria esta impulsando el cambio de patrones alimentarios y por ende, han
tenido control sobre el consumo de alimentos saludables que se manejaba con
anterioridad. Hay preferencia en la ingesta de productos altos en azucar, sodio y
grasas saturadas, ademas los medios masivos incitan a la compra de alimentos
altamente industrializados y estos han modificado su forma de produccién, manejo y
promocion para que sea llegados a todos los rincones del pais. Todo lo anterior ha
tenido como resultado que la composicion corporal de las personas cambie con el
paso de los afios, logrando que la genética predisponga a padecer obesidad o ECNT.
El autor concluy6 que la poblacién tuvo un control limitado sobre el estilo de vida y
consumo de alimentos ya que el Estado y la industria han manejado el entorno
alimentario de tal manera que ha conducido a la acumulacion de peso y con ello el

padecimiento de diversas enfermedades. (9)

Por otra parte, se realiz6 un estudio descriptivo, transversal, retrospectivo y con
enfoque cuantitativo en Costa Rica en el afio 2019 con el objetivo de analizar
factores obesogénicos en el entorno escolar publico costarricense durante el 2015 al
2016. La muestra estuvo comprendida por 1268 estudiantes pertenecientes a diez
escuelas, evaluaron aspectos nutricionales, refaccion llevada a la escuela y factores
del estilo de vida como actividad fisica y tiempo en el televisor. En las escuelas
evaluaron el tipo de alimentos que vendian en la tienda escolar; y en el entorno social
calcularon el nimero de establecimientos de venta de alimentos. Los resultados
revelaron que el 35% de la poblacion presentd sobrepeso y obesidad; 65% no
realizaba actividad fisica fuera de su escuela; el 47% jugaba videojuegos mas de tres
veces a la semana; el 54% indic6 que compraba refaccion en la escuela y los
alimentos mas consumidos en las tiendas escolares fueron los postres, chucherias y
comida rapida. Finalmente, en el entorno social cercano a la institucion educativa
hubo 36 ventas de comida, panaderia y mini supermercados. Se concluy6é que el

exceso de peso en la poblacion es el resultado de varios factores del entorno escolar
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pertenecientes al microsistema que promueven la sobrealimentacion y el

sedentarismo. (16)

A nivel nacional, en el afio 2017 el Instituto de Nutricién de Centroamérica y Panaméa
(INCAP) implementé cuatro estudios que tenian como comun denominador evaluar
diversos aspectos relacionados con el ambiente alimentario, composicion nutricional
de 3459 empaques de alimentos, el poder persuasivo y el perfil nutricional de
alimentos promocionados en 6 canales de television en la nifiez guatemalteca, en los
cuales utilizaron una metodologia validada a nivel internacional por la Red
Internacional para la Investigacion, Monitoreo y Apoyo a la Accion para la
Alimentacion, Obesidad y Enfermedades no Trasmisibles (INFORMAS), que en
conjunto dieron como resultado que en Guatemala el 96% de politicas publicas sobre
ambiente alimentario tienen una deficiente implementacién, la publicidad en canales
de television sobre alimentos no permitidos es superior a los permitidos o saludables.
En los supermercados el 98% de alimentos son ultraprocesados; las técnicas
persuasivas en productos empacados fueron la promocion con un personaje y ofertas
de compra en cereales de desayuno, confiteria y bebidas alcohodlicas. Se concluye
gue para la prevencion de exceso de peso y ECNT, la OMS recomienda la regulacion
en la exposicion y contenido de la publicidad dirigida a la nifiez, asi mismo se debe

prohibir el uso de técnicas persuasivas de mercadeo. (17)
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V. MARCO TEORICO

5.1. Adolescencia
Es definida como la etapa de la vida que comprende edades de 10 a 19 afos. Se

caracteriza por marcar el fin de la nifiez y el inicio de la vida adulta.

Esta comprendida por tres etapas:

e Adolescencia temprana: de 10 a 13 afios. Inician los cambios fisicos.
e Adolescencia media: de 14 a 16 afios. Se produce un crecimiento acelerado.

e Adolescencia tardia: de 17 a 19 afos. Finaliza el desarrollo fisico y adquieren su
identidad. (18)

5.1.1 Caracteristicas generales

Durante la adolescencia se desempefian tareas de desarrollo que finalizan con la
adquisicion de identidad personal, social, sexual y reproductiva; ademas se edifican
competencias que hacen posible su autonomia. Por lo tanto, para apoyar este
proceso del desarrollo es importante respetar la cultura, el lenguaje y género de los

adolescentes, para que sean atendidos de manera integral y diferenciada. (18)

Asi mismo, mediante el crecimiento que van adquiriendo los adolescentes, de igual
manera debe aumentar su compromiso y responsabilidad para asumir el cuidado de
su salud, la cual debe ser una decision libre y consciente, por lo que es importante
guiarlos por el camino del bienestar fisico, mental y social para que desde edad

temprana se brinden las bases para un futuro saludable.

En la Tabla 1, se describen las caracteristicas generales de cada una de las

clasificaciones de la poblacion adolescente:
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Tabla 1

Caracteristicas generales de la poblacién adolescente

Caracteristica

Adolescencia

Adolescencia

Adolescencia

temprana media tardia
Poco interés en | Se ven interesados | Mejora la
participacion de | en pertenecer a | responsabilidad,

actividades familiares | grupos. Se | piensan en las
ya que comparten | relacionan mejor | consecuencias de
Independencia- mas con amigos del | con el Sexo | sus actos y aceptan
dependencia mismo sexo. | opuesto. las reglas de su
Presentan No analizan | hogar. Dedican
comportamiento consecuencias de | tiempo a las
inestable, ponen a | sus actos. relaciones afectivas.
prueba la autoridad.
Se comparan con su | Mejora la | Se aceptan como

Imagen corporal

mismo  sexo, son
inseguros. Presentan
inquietud sobre los

organos sexuales.

aceptacion hacia si
mismos, su
apariencia cambia y

se interesan en su

son.

vestimenta.
Tienen un mejor | La integracion a | Buscan a personas
amigo, son tiernos y | distintos grupos se | con sus MisSMos
Integracion grupal | afines. da de mejor | valores. Disminuye
manera. la vulnerabilidad a
la presién grupal.
Son egocéntricos, | Mayor  capacidad | Son
idealistas, criticos Yy | intelectual, son | independientes,
Desarrollo de la | fantasean. razonables, pero | toman decisiones y
identidad piensan gue sus | reconocen que Ssus
actos no tendran | actos pueden tener
consecuencias. consecuencias.

Fuente: Normas de atencién en salud integral para primero y segundo nivel. Guatemala. 2018. (18)
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5.1.2 Problemas que presentan los adolescentes

El inicio de la pubertad en adolescentes que se encuentran en entornos y
condiciones saludables esta arraigado a tener un crecimiento y desarrollo 6ptimo,
pero cuando los adolescentes se desenvuelven en entornos insalubres, el patron
genético se alterara y ello obstaculizara el desarrollo puberal, un ejemplo es el
padecimiento de enfermedades cronicas que da paso a diversas patologias que
estan determinadas por factores bioldgicos, sociales y culturales que aumentan la
vulnerabilidad mental, fisica y social de la poblacion. Dentro de la problemética de la
gue puede ser participe esta poblacidon se encuentra el sobrepeso, obesidad, déficit
de nutrientes, consumo de alcohol, consumo de tabaco, trastornos de la conducta
alimentaria, embarazos, trastornos de ansiedad, depresion, enfermedades de

trasmision sexual, entre otros. (18)

Cabe destacar que los adolescentes en su vida cotidiana se encuentran enfocados
en la actividad colegial, por lo que las instituciones educativas tienen un impacto
significativo sobre su periodo formativo y de desarrollo. Por ello es importante que las
autoridades educativas implementen programas educativos y de salud para

coadyuvar a su adecuado desarrollo integral. (19)

5.1.3 Caracteristicas del crecimiento y desarrollo en la adolescencia
En este periodo el crecimiento es rapido, ya que el nifio se desarrolla de manera
fisica para evolucionar a la condicion de adulto, pasan por cambios psicolégicos,

sexuales y de crecimiento lineal.

Durante la adolescencia el crecimiento fisico es mayor a comparaciéon de la infancia,
en promedio los adolescentes crecen el 20% de lo que sera su talla en edad adulta.
El pico de velocidad de crecimiento en las mujeres se da entre los 11 y 13 afios, en
los hombres de 13 a 15 afios, este crecimiento frena después de la madurez sexual y
el incremento de altura va acompafiado de la ganancia de peso. Los adolescentes

ganan entre 40 a 50% de lo que sera su peso a edad adulta, sin embargo, en los
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hombres se da una ganancia extra de 6 kg ya que la composicion corporal cambia,
aumentando el doble de tejido magro que las mujeres; en el sexo femenino aumenta
Su porcentaje de grasa, teniendo un aproximado de 22 al 26% de grasa y en varones
es de 15 al 18%. (20)

5.1.4 El papel de la nutricion en la adolescencia

La alimentacién en este periodo de crecimiento debe aportar la energia,
macronutrientes y micronutrientes necesarios para el crecimiento y desarrollo,
ademas debe asentar las bases para que a lo largo de la vida se establezcan habitos
alimentarios saludables. Dichos hébitos inician cuando crece la independencia y
responsabilidad ante su propia dieta, por lo que es el momento critico para realizar
medidas preventivas, ya que en esta etapa es habitual que los adolescentes se
alimenten de manera inadecuada, ya sea por el exceso o déficit del consumo de

alimentos.

Es importante tomar en cuenta que en esta edad se tienen patrones de conducta
individualizados en donde el factor ambiental toma un papel importante, por ejemplo
los medios de comunicacion, la publicidad, el estilo de vida acelerado, consumo de
calorias vacias y vulnerabilidad a trastornos alimenticios. Lo anterior indica que las
necesidades nutricionales varian en cada individuo, por ello es necesario tomar en
cuenta que los adolescentes se encuentran en una etapa de crecimiento de talla y de
peso, por lo que una alimentacién adecuada garantizara un crecimiento y desarrollo
optimo, ya que la nutricién en esta etapa persigue que los adolescentes tengan un

estado nutricional adecuado para mantener el ritmo de crecimiento normal. (21)

5.1.5 Requerimientos nutricionales de los adolescentes
Las necesidades de nutrientes y energia varian entre hombres y mujeres, asi mismo
la edad es un factor que hay que tomar en cuenta. A continuacién, se detallan los

requerimientos de cada nutriente que deben consumir los adolescentes:
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e Energia

Las necesidades energéticas son definidas como la ingesta de energia proveniente
de la dieta que es necesaria para el crecimiento o mantenimiento de cada persona, la
cual es determinada por el sexo, edad, peso, altura y niveles de actividad fisica.
Cuando el gasto energético excede la cantidad de energia ingerida, ésta se
almacena como reserva en forma de grasa corporal y su cantidad total se debe
mantener dentro de limites acordes con una composicion corporal normal. Un
desequilibrio entre la ingesta y el gasto encamina a problemas de sobrepeso y
obesidad, por lo que es importante determinar la cantidad energética que se debe
consumir diariamente; para los adolescentes, los requerimientos se detallan en la
Tabla 2.

Tabla 2

Requerimiento energético en adolescentes segun la actividad fisica

Edad (Afios) Actividad liviana | Actividad moderada | Actividad intensa
keallkg/d keallkg/d kcallkg/d

Hombres

12 -13.9 50 59 &8

14 -15.9 47 55 &2

16 -17.9 44 51 £
Mujeres

12 -13.9 42 51 65

14 -15.9 49 16 E9

16 -17.9 52 a4 53

Fuente: Instituto de Nutricién de Centroamérica y Panama. Recomendaciones Dietéticas Diarias del INCAP. Guatemala. 2012.
(22)

e Proteina

Son los principales elementos que forman parte de la estructura del cuerpo, ademas

son necesarias para la creacion de tejidos, transporte de nutrientes, también cumplen

funcibn como enzimas y hormonas, estan formadas por aminoacidos, los cuales

dependiendo de su secuencia determinan la funcién que tendra la proteina. Las
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funciones anteriores se dan con el consumo adecuado de energia ya que cuando
éste es bajo, las proteinas son comprometidas ante otras funciones del organismo,
por ello es importante adecuar los requerimientos en cada individuo. Las

recomendaciones en los adolescentes se encuentran en la Tabla 3.

e Carbohidratos

Son una importante fuente de energia ya que suponen en promedio la mitad de las
calorias totales de la dieta, por ello son los compuestos organicos que representan la
fuente alimentaria mas abundante. Su funcién principal es proveer de energia el
cuerpo y cerebro, evitan la cetosis, ayudan a mejorar la utilizacién biologica de la
proteina, controlan la glucemia y el metabolismo del colesterol y triglicéridos. (22, 23)
Son encontrados como almidones, dextrinas y azucares, los mas comunes son la

sacarosa o el azucar de cafia y la lactosa. (22)

Con base a la cantidad de glucosa que es utilizada por el cerebro, el requerimiento
promedio estimado (RPE) de carbohidratos en poblacion adolescente es de 100
gramos/dia, lo que es considerada como suficiente para otorgarle energia al cerebro.
Las recomendaciones dietéticas sugieren que para evitar enfermedades crénicas y
enfermedades coronarias por altos niveles de ingesta carbohidratos, se aconseja que
en la edad adolescente el requerimiento nutricional sea de 275 a 350 g al dia (55 a
70% de la energia total, del cual menos del 10% debe provenir de azucares refinados
simples. (22, 24)

e Lipidos

Son esenciales para la digestidon, absorcién y el transporte de vitaminas liposolubles
(A, D, E y K), reduce secreciones gastricas, estimula el flujo biliar y pancreatico,
facilitando el proceso de digestidon y retrasa el vaciado gastrico, aportan 9 kcal/g de
energia. Los valores del requerimiento dietético diario para la ingesta de lipidos son
entre 20 y 30% de la energia total. En la Tabla 3 se puede conocer el porcentaje del

consumo de lipidos recomendados en la edad adolescente:
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Tabla 3
Requerimiento promedio de proteinas, carbohidratos y lipidos para
adolescentes

Proteinas de dieta _ o
Edad _ Carbohidratos Lipidos
mixta
Afios g/kg/d
Hombres
12-139 1.21
14 -15.9 1.19
55 a 70% de la 20 a 30% de la
16 - 17.9 1.16 ) )
: energia total energia total
Mujeres
12-13.9 1.19
14 -15.9 1.16
16-17.9 1.12

Fuente: Instituto de Nutricién de Centroamérica y Panama. Recomendaciones Dietéticas Diarias del INCAP. Guatemala. 2012.
(22)

En la poblacion guatemalteca se utiliza un instrumento educativo para promover el
consumo de una alimentacion completa, saludable, variada y aceptable, por ello se
utilizan las guias alimentarias, ya que actualmente se atraviesa una transicion
epidemiologica, reflejado en el aumento de enfermedades cronicas, por ello es
importante la promocion de esta herramienta educativa para que la poblacion elija

alimentos saludables. (25)

Las guias alimentarias describen que el consumo de nutrientes esta comprendido por

dos grandes grupos:

e Nutrientes mayores: conlleva carbohidratos, proteinas de origen animal y

vegetal y grasas.

e Nutrientes menores: incluye vitaminas y minerales.
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La guia esta representada por una olla de barro, en ella se observan siete grupos de
alimentos. En la Tabla 4 se desglosa cada uno de ellos:
Tabla 4
Grupos de alimentos de la olla alimentaria

Grupo 1: cereales, granos y tubérculos
Este grupo de alimentos se deben consumir diariamente y en mayor proporcion,
por lo que deben incluirse en todos los tiempos de comida ya que tienen alta
cantidad de fibra y carbohidratos.

Grupo 2y 3: frutas, hierbas y verduras
Estos alimentos de deben consumirse todos los dias, no importando el tiempo de
comida. Tienen alto contenido de fibra, vitamina Ay C, potasio y magnesio.

Grupo 4: leche y derivados
Incluye leche, Incaparina, huevos, yogur y queso. Se recomienda consumirlos al
menos 3 veces a la semana. Son alimentos fuente de proteina y calcio.

Grupo 5: carnes
Incluye todo tipo de carnes: pollo, res, pescado, higado, conejo u otro animal
comestible. Se recomienda consumirlas al menos 2 veces a la semana. Son fuente
de proteina y hierro.

Grupo 6y 7: azucares y grasas
Deben consumirse en pequefias cantidades, son fuente de carbohidratos simples;
los aceites, crema y semillas como manias son fuente de grasa.

En la parte superior de la olla se encuentran dos mensajes que motivan al

consumo de agua puray a la practica de actividad fisica.
Fuente: Mendoza F, Mejia V, Pérez A, Haeusster R. Guias alimentarias. MSPAS, OPS. 2012. (25)

Ademas, presentan 10 recomendaciones que son aplicables a la poblacién

adolescente, por ello se detallan en la Tabla 5.
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Tabla b

Recomendaciones de la guia de alimentacion

N° Recomendacion Descripcién
1 Incluya en la alimentacion diaria variedad y cantidad de
Coma variado cada dia | alimentos presentados en los grupos para tener un
adecuado aporte de nutrientes.

2 Debe incluir hierbas, verduras y frutas seleccionando
Comatodos los dias | de diferentes colores, esto para consumir variedad de
hierbas, verduras y alimentos. Se recomienda consumir por lo menos 5

frutas porciones de vegetales y frutas (con céscara) al dia.
Cocer los vegetales al vapor y con poca sal.

3 Por cada tortilla, sirva dos cucharadas de frijol o bien

Coma diariamente puede combinar granos: frijol, lentejas, soya o
tortilla 'y frijol garbanzos con maiz o arroz para tener proteinas de
buena calidad.

4 Alasemanacoma3 | Estos alimentos son fuente de proteina y calcio que
veces 0 mas huevos, |ayudan al crecimiento. El exceso de consumo de

queso, leche o lacteos enteros induce al desarrollo de enfermedades
Incaparina del corazon.

5 Coma al menos 2 Esto evitard anemia y desnutricion. Se debe quitar la
veces por semana un | grasa y piel de la carne. Los embutidos no se deben

trozo de carne consumir en exceso por la cantidad de aditivos.

6 Coma semillas como | Las semillas contienen proteina, grasa de buena

manias, haba, calidad, fibra, vitaminas del grupo B y minerales.
marafidon y otras Pueden consumirse todos los dias.

7 Consuma aceite de oliva, maiz, canola, girasol, y

Coma menos aguacate. Evite la mantequilla, manteca de cerdo,
margarina, crema, crema, chicharrén y embutidos. En exceso promueven
mantecay frituras enfermedades en el corazon, por ello cocine con la

menor cantidad de aceite posible.

8 | Preparare comidas con | La sal en exceso favorece la hipertension. No es

poca sal recomendable el consumo de alimentos procesados.

9 Haga ejercicio todos | Debe mantener un estilo de vida activo, esto mejora el

los dias bienestar y salud.

10 El licor produce dafios en distintos érganos del cuerpo

Evite tomar alcohol

e impide el aprovechamiento de nutrientes.

Fuente: Mendoza F, Mejia V, Pérez A, Haeusster R. Guias alimentarias. MSPAS, OPS. 2012. (25)
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Asimismo, incluyen una recomendacién sobre el consumo de agua pura: el agua
ayuda a mantener la temperatura del cuerpo, es esencial para el transporte de
nutrientes y elimina toxinas del cuerpo, es por ello que se considera un elemento vital
para el organismo. Se recomienda que la persona adolescente consuma al menos 8
vasos de agua al dia, no se deben consumir bebidas embotelladas gaseosas,
energizantes o jugos envasados porque la cantidad de preservantes, colorantes y

azucar son dafiinos para la salud.

Es importante tener presente que para tener una alimentacion balanceada se deben
consumir alimentos de cada grupo, no es necesario el consumo de todos los
alimentos de la olla, pero si es importante incluir alimentos de todos los grupos,
combinando variedad y proporcion de estos. Es importante tomar en cuenta que se
deben comer 5 veces al dia: desayuno, refaccion matutina, almuerzo, refaccion

vespertina y cena. (25)

5.1.6 Actividad fisica recomendada en la edad adolescente
La condicidn fisica de una poblacién es un factor clave para la formacion integral de
cada persona, influyendo de manera significativa sobre su estilo de vida ya que

garantiza salud. (18)

La actividad fisica frecuente mejora sustancialmente la forma fisica y el estado de
salud de nifios y jovenes ya que en comparacion con la poblacién inactiva, los que
hacen ejercicio presentan un mejor estado cardiorrespiratorio y mayor resistencia
muscular y asi una mejora de su salud, ademas esta fundamentado que disminuye la
probabilidad de padecer enfermedades cardiovasculares y metabdlicas como
diabetes mellitus, hipertension y distintos tipos de cancer, ya que la actividad fisica
es un factor determinante en el consumo de energia, por lo que es esencial para
conseguir un equilibrio energético y el control del peso; asi mismo ayuda a tener una

mejor salud 6sea y una menor presencia de sintomas de ansiedad y depresion. (23)
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Mas adelante, se ahondara en la descripcion de la actividad fisica en los

adolescentes.

Los adolescentes se encuentran en una edad vulnerable a la adopcién de estilos de
vida no saludables, por lo que, su entorno forma parte importante en la adopcion de
hébitos que pueden ser beneficiosos o perjudiciales para su salud, a continuacion se
detalla este tema.

5.2  Estilos de vida
Los estilos de vida abarcan un conjunto de comportamientos que desarrolla cada ser
humano, pueden ser saludables o nocivos. Entre los estilos de vida que predisponen

al padecimiento de enfermedades cronicas se encuentran:

5.2.1 Consumo de tabaco

La nicotina es una droga que se encuentra de manera natural en las hojas del tabaco
y la forma comun de su consumo es a través de los cigarrillos, los cuales estan
compuestos de papel y hasta 599 aditivos. Aproximadamente se sabe que existen

mas 4000 sustancias toxicas y cancerigenas en el humo del cigatrrillo.

El consumo de tabaco esta arraigado con el padecimiento de cancer y es catalogado
como factor de riesgo para el desarrollo de enfermedades crénicas, ya que al
momento de su consumo, la nicotina se une a receptores nicotinicos en el cerebro,
donde libera catecolaminas lo que provoca el aumento de la frecuencia cardiaca y
por ende la presion arterial, incrementa también la fuerza de contraccion y el gasto
cardiaco. Segun la OMS, el consumo de tabaco es la principal causa de muerte
prevenible a nivel mundial y causa muerte en mas de la mitad de la poblacion
consumidora. (26, 27, 28)

Cabe destacar que, en Guatemala se realizo la Encuesta Mundial de Tabaquismo en

Jovenes (GYTS), la cual indicd que el 13% de los adolescentes fumaba, cuando lo
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hacian consumian de 1 a 5 cigarrillos diarios y la edad de inicio del consumo de

tabaco fue ente el rango de 12 a 15 afios. (29)

5.2.2 Consumo de alcohol
El alcohol es un liquido incoloro, de olor caracteristico, es soluble en agua y grasas;
se caracteriza por ser una sustancia psicoactiva y depresora del sistema nervioso

central con capacidad de causar dependencia. (30)

Se considera un factor de riesgo, ya que su consumo encarrila a la poblacion a
obtener una amplia gama de afecciones, pues esta relacionado con mas de 60
condiciones de salud que van desde problemas durante el embarazo y que afecta al
feto, a canceres, enfermedades hepéticas, trastornos cardiovasculares, y
condiciones neuropsiquiatricas, incluyendo la dependencia. Se ha estimado que el
consumo diario superior a 40 g de etanol en hombres y superior a 24 g de etanol en
mujeres doblega el riesgo de padecer enfermedades del higado, hipertension arterial,
cardiovasculares, cancer y una muerte violenta. El exceso de energia a partir del
consumo de alcohol se almacena en forma de tejido adiposo, por lo que su consumo
predispone a la ganancia excesiva de peso dando lugar a importantes enfermedades

cronicas no transmisibles. (23, 30, 31)

El alcohol y el tabaco son las sustancias mas consumidas por la poblacion joven y
son los causantes de dafio entre las comunidades. La poblacion indigena joven
guatemalteca es especialmente vulnerable, dado al nivel de pobreza y el poco
acceso a salud y otros servicios destinados a la prevencion y tratamiento de los

problemas relacionados con el consumo de alcohol y tabaco. (32)

Cabe destacar que segun la ultima encuesta mundial de salud de escolares, se
encontré6 que 18% de la poblacion tomaba alcohol, siendo mayor en la poblacién
masculina y el 65% inicid su consumo antes de los 14 afios, datos que confirman la

importancia de evaluar este factor de riesgo. (32, 33)
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5.2.3 Inactividad fisica

La inactividad fisica esta posicionada como el cuarto factor de riesgo mas importante
en la mortalidad mundial (6% de defunciones), lo que repercute considerablemente
en la salud general de la poblacién. Es definida como la ausencia de ejercicio o
actividad fisica, también es llamada sedentarismo. (34)

Esta evidenciado que si se practica actividad fisica con regularidad, se reduce el
riesgo de padecer las siguientes afecciones:

e Enfermedades coronarias.

e Accidentes cerebrovasculares.
e Diabetes mellitus tipo 2.

e Hipertension arterial.

e Diferentes tipos de cancer.

e Depresion.

También, es un factor importante en el consumo de energia, por lo que es primordial
para conseguir equilibrio energético y control del peso. Para los nifios y adolescentes
de 5 a 17 afios, la actividad fisica consiste en juegos recreativos, deportes
programados, desplazamientos, educacion fisica o0 ejercicios, en su contexto
inmediato: la familia o actividades comunitarias. Es importante destacar que los
adolescentes se encuentran enfocados en la actividad colegial, por lo que en las
instituciones educativas se debe promover el curso de educacion fisica, ya que
ademas de los beneficios ya mencionados, la actividad fisica ayuda al desarrollo
cognitivo, habilidades motrices y capacidades fisicas. Ademas, los beneficios
documentados de la actividad fisica en jovenes son: mejora la forma fisica, reduce la
grasa corporal, mejora la salud Osea, disminuye sintomas de depresion, esta
asociada a mejorar el rendimiento académico, previene afecciones
cardiorrespiratorias y metabdlicas. Siempre que se practique actividad fisica

moderada o vigorosa durante un minimo de 60 minutos diarios. (34, 35, 36)
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En este sentido, con el fin de mejorar las funciones cardiorrespiratorias, musculares,

la salud 6sea y reducir el riesgo de ENT, se recomienda:

Edades de 5 a 17 afios:

Los nifios y jovenes de 5 a 17 afios deben acumular un minimo de 60 minutos

diarios de actividad fisica moderada o vigorosa.

La actividad fisica por un tiempo superior a 60 minutos al dia lograra un beneficio

aun mayor para la salud.

La actividad fisica diaria deberia ser en su mayor parte moderada, convendria
incorporar como minimo tres veces por semana actividades intensas o vigorosas.
(36)

Edades de 18 a 64 afnos:

Las poblaciones de 18 a 64 afos deberian acumular un minimo de 150 minutos
semanales de actividad fisica aerobica moderada, o bien 75 minutos de actividad
fisica aerdbica vigorosa cada semana, o una combinacién de actividades
moderadas y vigorosas. O bien, realizar actividad de 3 a 5 dias por semana en

sesiones de 60 minutos.

Para obtener aun mayores beneficios para la salud, se deben aumentar hasta 150
minutos a 300 minutos por semana la practica de actividad fisica moderada

aerodbica.

En las recomendaciones mundiales sobre actividad fisica para la salud se mencionan

conceptos de frecuencia, duracion, intensidad, tipo y cantidad total de actividad fisica

necesaria para mejorar la salud y prevenir las ECNT en los adolescentes, los

conceptos estan definidos en la Tabla 6.
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Tabla 6

Definicién de conceptos sobre los niveles de actividad fisica recomendados

Tipo de Consiste en la forma de participacion de la actividad, ésta puede
actividad fisica | darse de tipo aerdbica, de fuerza, flexibilidad o equilibrio.

» Tiempo establecido en el que se debe realizar una actividad
Duracion . o _
fisica o ejercicio. Es expresado en minutos.

Se refiere al nUmero de veces que se practica un ejercicio o
Frecuencia actividad. Puede expresarse en sesiones, episodios o tandas

por semana.

Es el grado o nivel de esfuerzo que conlleva realizar una
actividad o ejercicio. Esta puede ser:

Moderada: requiere un esfuerzo moderado que acelera de
manera perceptible el ritmo cardiaco. Ejemplo: tareas
domesticas, caminar a paso rapido, bailar, trabajos en
construccion, desplazamientos de cargas, paseo con animales
domesticos, jardineria, agricultura o caza. En el area deportiva
) se conoce como toda aquella actividad que requiere de 3 a 6
Intensidad
equivalentes metabdlicos necesarios para realizar una actividad
(METS).

Vigorosa: requiere de gran cantidad de esfuerzo, lo que
provoca una frecuencia cardiaca alta y respiracion rapida.
Ejemplo: correr distancias largas, desplazamiento rapido en
bicicleta, aerobicos, natacidon, deportes y juegos competitivos
(futbol, basquetbol, voleibol), trabajo intenso de agricultura. O

bien, es aquella que requiere mas de 6 METS.

Fuente: Organizaciéon Mundial de la Salud. Recomendaciones mundiales sobre actividad fisica para la salud. 2009. (36)

5.2.4 El sueiio
El suefio es definido como un proceso fisiolégico necesario en el cual no se esta
facilmente en contacto con el entorno a un nivel consciente. Se ha considerado como

un proceso netamente reparador, ya que el organismo a través de él restaura el
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desgaste realizado en las horas de vigilia, sin embargo, en la actualidad se afirma
que el suefio esta relacionado con el control de diversas funciones enddcrinas y
metabdlicas como la liberacion de hormonas, metabolismo de carbohidratos, control
de peso y apetito. (37, 38)

El suefio profundo corresponde a las tres primeras horas de suefio y es aqui donde
ocurren fendmenos enddcrinos importantes como la secrecion de la hormona del
crecimiento, secreciéon de insulina y la consecuente tolerancia a los carbohidratos,
aunado a lo anterior, es durante el suefio cuando se segrega la leptina y demas
hormonas involucradas en el control del apetito y saciedad. Es por ello que la corta
duracién del suefio es asociada al aumento de apetito con impacto negativo en la

homeostasis de la glucosa.

Dormir menos o mas de lo recomendado induce al padecimiento de:

e Obesidad.

e Diabetes.

e Hipertension.

e Hipertrigliceridemia.

e Hipercolesterolemia.

e Inflamacion.

e Alteracion del ciclo circadiano, que conduce a trastornos metabdlicos y cardiacos.
e Menor control de emociones y aumento de conductas depresivas.

e Bajo rendimiento académico.

e Aumento en el consumo de tabaco, alcohol y otras sustancias.
Cabe destacar que durante la pubertad el cerebro continGia con la fase de creacion

de redes neuronales, el cerebro es receptivo ante nueva informacién y habilidad:

para que este proceso se desarrolle de manera adecuada es necesario dormir bien.
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Para lograr la higiene del suefio, es recomendable evitar la exposicion de luz de
teléfono, television o tablets, al menos 1 hora antes de dormir, no consumir bebidas
energizantes, gaseosas, bebidas con cafeina, tener regularidad con los horarios de
comida, no dormir con la television encendida, practicar ejercicio fisico y realizar

técnicas de relajacién como yoga y meditacion. (37, 38)

Cabe recalcar que esta comprobado que a mayor tiempo ante una television, es
menor la actividad fisica que realizan, mayor el consumo de alimentos
ultraprocesados y sus horas de suefio disminuyen, mostrando riesgo elevado a tener
sobrepeso y obesidad. Esto es explicado por la publicidad que manejan los medios
de comunicacion para promover ambientes obesogénicos con el propésito de que la

audiencia se vea atraida a consumir productos con calorias vacias. (39)

Se recomienda que la poblacion escolar de 6 a 13 afos tenga de 9 a 11 horas de
suefo diario, los adolescentes de 14 a 17 afios deben dormir de 8 a 10 horas diarias,
los adolescentes de 18 a 25 afios deben dormir de 7 a 9 horas diarias, todos los

grupos no deben dormir méas de 11 horas. (40)

5.2.5 Habitos alimentarios
El desarrollo de diversas enfermedades tiene una estrecha relacion con la
alimentacion, por lo que es importante conocer los habitos alimentarios de la

poblacién. (24)

Un habito se adquiere por la repeticion de un mismo acto o actividad, los habitos
alimentarios se cimentan desde la infancia, por lo que éstos repercuten en el estado
de salud, nutricion y bienestar de cada individuo dependiendo de su cultura,

economia, lugar geografico, religion, educacién y urbanizacién. (41)

Las practicas de alimentacion que se van adquiriendo a lo largo de la vida, influyen

en la nutricion de cada individuo. El identificar las costumbres, métodos y alimentos

28



ingeridos por una determinada poblacion, son parametros que pueden ser utilizados
para conocer sus practicas alimentarias para luego intervenir si es necesario y asi
mejorar el estado nutricional y de salud de la poblacion. Los habitos alimenticios son
condicionados por la influencia cultural, familiar y de amigos y exposicion a medios

de comunicacion.

Actualmente los adolescentes presentan un consumo irregular de comidas,
refacciones excesivas, comidas fuera de la casa y no realizan todos los tiempos de

comidas sugeridos. (42)

a) Métodos para evaluar habitos alimentarios
La via para la obtencion de informacion acerca de la ingesta dietética se realiza

mediante la revision del patron habitual de ingesta de alimentos de un individuo.

Cada método presenta ventajas y desventajas, en efecto, cada método es muy
diferente ya que para recolectar informacion se utilizan dimensiones distintas y en un
marco de tiempo diferente, la eleccion del método depende del contexto y objetivo en

el que se llevara a cabo la valoracion.

Pueden utilizarse valoraciones con datos retrospectivos de ingesta, frecuencia de
consumo de alimentos o grupos de alimentos, recordatorio de 24 Horas (pasos
multiples) o mediante la sintesis de datos prospectivos de la ingesta (registro diario),

entre otros. (43)

e Frecuenciade consumo de grupos de alimentos
Se utiliza para obtencion de informacidén acerca de la ingesta dietética; se realiza
mediante la revision del patron habitual de ingesta de alimentos de un individuo.

Toma como base el cuestionario de frecuencia de consumo de alimentos. (48)
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Es un método retrospectivo de la frecuencia de la ingesta, quiere decir alimentos
consumidos cada dia, semana o mes. Estéd agrupado por varios grupos de alimentos,
ademdas para facilitar su evaluacién no toma en cuenta cantidad de nutrientes ya que

los resultados se enfocan en informacién general.

Es importante mencionar que para la obtencidon de datos certeros es necesario que
esta herramienta se aplique cuando los patrones dietéticos no estén modificados, por
ejemplo, no debe llenarse después de una estancia hospitalaria, o0 cambio de dieta
por enfermedad. (43, 20)

Tabla 7
Fortalezas y debilidades del cuestionario de frecuencia de consumo de
alimentos
Fortalezas Debilidades

e Puede estimar la ingesta en un|e No cuantifica a detalle el consumo
periodo de tiempo prolongado. dietético.

e Categoriza a las personas de acuerdo | e El listado no contiene la amplia
con el consumo de alimentos. gama de alimentos.

e Requiere un tiempo de llenado de 30 - | ¢ El entrevistado puede tener errores

60 minutos. de estimacion en la frecuencia de
e Es de facil entendimiento para el consumo.
entrevistado.

Fuente: Instituto de Nutricién de Centro América y Panama (INCAP). Manual de instrumento de evaluacion dietética. 2006. (43)

e Recordatorio de 24 horas

Consiste en una entrevista utilizada para la recopilacion de informacién sobre la
alimentacion de una persona, es un método retrospectivo que consiste en registrar
todos los alimentos consumidos en un dia anterior, generalmente el periodo de
referencia es de medianoche a medianoche de un dia previo.

Es una herramienta clave para conocer la ingesta de alimentos, grupos de alimentos

y/o nutrientes, por ello es necesario que se realice durante varios dias para conocer
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a detalle la dieta usual de la persona entrevistada, incluyendo fines de semana. Lo
anterior pone de manifiesto que una de sus limitantes es el tiempo requerido en su
elaboracion, ademas esta sujeto a la memoria del entrevistado y se necesita de un

entrevistador capacitado para obtener informacion certera. (43)

5.2.3 Consecuencias de estilos de vida no saludables

Cuando una persona no tiene estilos de vida saludables, es vulnerable al
padecimiento de enfermedades cronicas, las cuales son definidas como un estado
fisioldgico crénico no espontaneos y tienden a ser de larga duracion, su desarrollo se
ve influenciado por la combinacion de factores genéticos, ambientales, metabdlicos,
y conductuales que seran descritos mas adelante. Dentro de ese grupo de
afecciones se encuentra la enfermedad cardiovascular, cancer, diabetes mellitus,
insuficiencia renal y enfermedades respiratorias cronicas, que en conjunto causan el

70% de defunciones en el mundo. (18, 44)

A continuacion, se describe cada una de ellas:

a) Enfermedades cardiovasculares

Conjunto de enfermedades que afectan el corazon y vasos sanguineos. Cuando
éstas logran dafar los vasos sanguineos pueden comprometerse organos como el
cerebro, riflones y miembros inferiores. Dentro de las enfermedades
cardiovasculares de mayor prevalencia se encuentra la enfermedad cerebrovascular

y enfermedad coronaria.

El tratamiento nutricional consiste en una dieta baja en grasa, menos del 30% de
energia debe provenir de ellas, menos del 10% debe ser grasa saturada y 200 a 300
mg de colesterol, la ingesta de proteinas que debe ser entre 20 a 30% de las calorias
totales diarias, los hidratos de carbono deben ser entre 50 a 60% de calorias totales

diarias, aumentar el consumo de acidos grasos omega 3 Y fibra. Practicar actividad
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fisica diariamente y evitar estilos de vida insalubres como el consumo de tabaco y
alcohol. (20)

b) Cancer

Es un grupo de mas de 100 enfermedades distintas. Se produce cuando las células
del cuerpo crecen de manera descontrolada dando lugar a la formacion una masa
gue es llamada tumor, el problema se da cuando el tumor es canceroso o maligno, lo

gue conlleva a que se disemine a otras partes del cuerpo. (44)

El tratamiento nutricional consiste en el consumo de alimentos de origen vegetal ya
que, por ejemplo el brécoli y cebolla tienen sustancias anticancerigenas. Disminuir el
consumo de grasas saturadas, practicar actividad fisica y evitar el consumo de

tabaco y alcohol. (20)

c) Diabetes mellitus

Es definida como el estado de hiperglucemia crénico producido por la falta de
produccion de insulina o por el mal funcionamiento del hiperinsulinismo con
resistencia periférica, lo que conlleva a un metabolismo de carbohidratos, proteinas y

lipidos deficiente. Existen dos tipos de diabetes:

Diabetes mellitus tipo 1: es frecuente en poblacibn menor de 15 afios. Produce
destruccion de las células Beta de los islotes del pancreas por proceso autoinmune o

idiopatico de déficit de insulina.

Diabetes mellitus tipo 2: es frecuente en poblacion mayor de 30 afios. El cuerpo no
produce suficiente insulina o es resistente a ella, lo que produce hiperglicemias ya

gue el cuerpo no puede utilizar la glucosa como energia. (44)

El tratamiento nutricional consiste en el consumo de fibra y cereales integrales,

consumo de alimentos con bajo indice glicémico, restriccién de la sacarosa e ingesta
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adecuada de proteinas y grasas. Practicar actividad fisica y evitar el consumo de

tabaco y alcohol. (20)

d) Insuficiencia renal
La enfermedad renal es un estado patolégico en el cual se acumulan productos del
metabolismo celular ya que el rifidn es incapaz de elaborar su funciébn como agente

de eliminacion de liquidos, desechos y minerales.

El tratamiento nutricional consiste en controlar la ingesta de proteinas, liquidos y
determinados minerales, tener una dieta variada, equilibrada y suficiente para cubrir
las necesidades fisioldgicas. Evitar el consumo de productos procesados, mantener
una vida activa y evitar estilos de vida inadecuados que coadyuven a complicaciones

por la enfermedad. (20)

e) Enfermedades respiratorias

Son enfermedades crénicas de las vias respiratorias y otras estructuras del pulmdn.
Dentro de estas enfermedades, las afecciones mas frecuentes son: asma,
enfermedad pulmonar obstructiva cronica (EPOC), alergias respiratorias,

enfermedades pulmonares e hipertension pulmonar. (45)

El tratamiento nutricional consiste en corregir deficiencias nutricionales y desnutricion.
El consumo diario de alimentos debe estar fraccionada en 5 o 6 tiempos de comida
para aligerar la carga respiratoria al comer. Asi mismo, es indispensable dejar el
habito del tabaco. (20)

f) Obesidad

Cabe destacar que actualmente la obesidad es catalogada como una enfermedad
cronica que desencadena la aparicion de mas enfermedades, esta es definida como
el exceso del peso corporal, el cual se realiza principalmente a expensas del tejido

adiposo, aunque también de la masa esquelética y el tejido muscular en menor grado.
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Asi mismo, existe una alteracion en la distribucion anatomica del tejido adiposo, éste

se acumula subcutdneamente de manera preferencial en la regién abdominal. (24)

Si durante los primeros afos de vida se tiene sobrepeso o una ganancia de peso
excesiva, estos traen consigo varias complicaciones, por ejemplo alto porcentaje de
los pacientes obesos cursan con hiperinsulinemia y resistencia a la insulina, siendo
esta la piedra angular para el desarrollo de DM2, dislipidemia e hipertension arterial,
asi como dafio micro y macro vascular. (23, 24)

La obesidad de tipo abdominal es considerada la mas peligrosa para la salud en
general, ya que desencadena problemas como mayor resistencia a la insulina, tejido
adiposo que libera acidos grasos no esterificados en exceso hacia el torrente
sanguineo. El resultado es la reducciéon de la glucdlisis y la oxidacion de la glucosa,

por lo que aumentan las concentraciones circulantes de glucosa.

Ademas, las personas con exceso de peso son mas vulnerables al padecimiento de

enfermedades como:

Hipertension arterial.

e Diabetes mellitus tipo 2.

e Osteoartritis.

e Enfermedad vascular cerebral.

e Gota.

e Dislipidemia.

e Enfermedad coronaria.

e Enfermedades vesiculares.

e Apnea del suefio y trastornos respiratorios.

e Algunas variantes de cancer (endometrio, mama, colon). (46)
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De este modo, para determinar si se tiene de obesidad es necesario valorar el estado
nutricional, esto se realiza mediante técnicas antropométricas, no obstante estas
mediciones no se ejecutaran en el presente estudio ya que la recoleccién de datos se

realizé en linea.

5.3 Ambiente obesogénico

La obesidad se muestra como una respuesta bioldégica normal “pasiva” ante un
entorno variable. Al ambiente se le ha enfocado como el aspecto mas relevante para
la explicacion de la situacion actual de exceso de peso, mas alla de los aspectos
biolégicos o de conducta. EI ambiente obesogénico es aquel que influye en los
patrones alimentarios, lo cual provoca la acumulacion de grasa corporal, encarrilando
a la poblacion a tener sobrepeso y que inducen a la disminucion de la actividad fisica,
mayor ingesta de energia y promocionan alimentos con alto contenido energético,

creando adiccion a dichos alimentos y manipulando la imagen corporal ideal.

Por otra parte, la disponibilidad amplia por el bajo costo de los alimentos procesados
hipercaloricos agudiza el problema, porque facilita su ingesta atrayendo al
consumidor mediante atractivas campafas publicitarias en donde se ve afectada la
poblacién infantil y adolescente, o que la encamina a la prevalencia de obesidad y

trastornos alimentarios.

Se esta en un ambiente obesogénico cuando en la casa se promueve el consumo de
alimentos poco saludables, la comida procesada es de mejor acceso econémico a
comparacion de los alimentos saludables, los restaurantes no proponen alimentos
saludables y la publicidad promueve el consumo de productos ricos en azucar, sal y

grasa saturada. (47)
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5.3.1 Clasificacion de los ambientes:

a) Tamafio del ambiente

e Microambiente: entornos

Es un entorno donde se retnen personas para realizar fines especificos que estan
relacionados con la alimentacion, actividad fisica, o ambos. Se distinguen por su
situacion geogréfica, son relativamente pequefios. Dentro de este grupo se incluyen
las escuelas, los lugares de trabajo, hogares y barrios.

e Macroambiente: sectores

Un sector macroambiental relacionado con obesidad es relacionado con industrias,
servicios, infraestructuras que influyen en el consumo de alimentos y practica de
actividad fisica. Un entorno microambiental como el supermercado se vera influido
por varios sectores macroambientales por la produccion, la transformacion, la
distribucion y la comercializacion de alimentos. En este ambiente las personas no
pueden hacer cambios de una manera facil, ya que no pueden cambiar el disefio

urbano ni controlar la publicidad presentada en varios contextos. (48)

b) Clasificacién de los ambientes: tipos del ambiente
e Ambiente fisico: disponibilidad
En el se incluyen ambientes naturales, asi como el acceso fisico a alimentos y a

oportunidads de realizar deporte.

Respecto a la alimentacion, el ambiente fisico es aquello que esta disponible en los
varios puntos de venta de alimentos, como restaurantes, supermercados, escuelas,

lugares de trabajo y centros comunitarios, deportivos y artisticos.

En cuanto a la actividad fisica, se entiende por ambiente fisico aquello que permite
participar en actividades de esparcimiento. Los factores ambientales que influyen en

la adopcion de modos de transporte activos como caminar o desplazarse en bicicleta
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es el transporte motorizado como el uso de vehiculos, ascensores y escaleras
mecénicas, abarcan la disponibilidad de carriles para bicicletas, vias peatonales,
medios de transporte publico y escaleras accesibles en los edificios. Los factores que
influyen en la participacion en actividades de esparcimiento dindmicas incluyen el

acceso de lugares recreativos de calidad como parques y terrenos deportivos.

e Ambiente econémico: factores financieros
Se refiere a los costos relacionados con la alimentacién y la actividad fisica.
Respecto a la alimentacién, las principales influencias econdmicas estan

determinadas por las fuerzas del mercado.

e Ambiente politico: normas
Son las normas relacionadas con la alimentacion y la actividad fisica. Abarca
reglamentaciones, leyes, politicas y normas institucionales, como las de las escuelas

y los hogares.

e Ambiente sociocultural: actitudes, creencias, percepciones y valores
Abarca actitudes, creencias y valores relativos a la alimentacion y la actividad fisica

de una comunidad o sociedad, siendo influenciada por la cultura de cada region.

En la presente investigacion no se elaboro el proceso ANGELO, solo se tomaron en
cuenta los aspectos que se involucran para examinar un ambiente obesogénico,
estas se encuentran descritas en la Tabla 8, sin embargo a manera de completar la

informacion, a continuacién se describe a detalle cdmo se realiza el proceso.

5.3.2 Proceso ANGELO

La OMS ha manejado un proceso llamado ANGELO (plantila de analisis de
elementos relacionados con la obesidad) que se elabor6 como herramienta practica
para clasificar y evaluar los ambientes e identificar posibles obstaculos ambientales

gue dificultan una alimentacion sana y actividad fisica. El marco basico consiste en
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una plantilla de 2x4. En uno de sus ejes, los ambientes obesogénicos se dividen en
dos grupos segun su tamafio: microambientes (entornos) y macroambientes
(sectores) en el segundo eje, los ambientes se dividen en cuatro grupos segun su
tipologia: fisicos, econdmicos, politicos y socioculturales como puede observarse en
la Tabla 8. (48)

Tabla 8
Plantilla ANGELO con entornos, sectores y elementos ambientales
Tamafio de Microambiente (contextos) Macroambiente (sectores )
o \Zmblente Actividad
Tipo de Alimentacion Actividad fisica | Alimentacion )
ambiente fisica
Fisico ¢, De qué se dispone y de qué no se dispone?
Econdmico ¢, Cudles son los factores financieros?
Politico ¢,Cudles son las normas?
Sociocultural ¢,Cudles son las actitudes, creencias, percepciones y valores?

Fuente: OMS. Establecimiento de areas de accion prioritarias para la prevencién de la obesidad infantil en la poblacién 2016.
(48)

5.3.3 Creacion del proceso ANGELO

El proceso ANGELO ha evolucionado de tal manera que puede ser utilizado en
comunidades, dicha herramienta esta incluida por la OMS en el documento de
establecimiento de areas de accion para la prevencion de obesidad infantil y ha sido
utilizado en varios proyectos de prevencion de obesidad en Australia, Nueva Zelanda,
Fiji, Tonga, Islas Pacificas. Asi mismo, puede formar parte de estudios cientificos,

datos y experiencias locales, andlisis especificos o investigaciones focalizadas.

Para poder realizarlo proponen el siguiente proceso:

a) Analisis de la situacion: conocer informacion demografica, salud, cultura del lugar
donde se realizara, conocer la poblacion en estudio e investigaciones que se han
realizado con ellos.
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b) Examinar qué comportamientos se deben incorporar. En la tabla 9 se conoceran

a detalle.

c) Clasificar por orden de prioridades qué aspectos se desean investigar.

d) Fusion: a los elementos priorizados se les atribuyen los puestos 1 a 5 (1 es el
mas importante y 5 es el menos importante). Posteriormente, se asignan puntos a
cada puesto en la clasificacion, de la siguiente forma (5 es la puntuacion mas

elevada, y 1 la menos elevada).

Puesto por orden
de prioridad
Puntos 5 4 3 2 1

e) Formulaciéon de plan de accion: con base a los resultados obtenidos del proceso

anterior, se promueven estrategias o medidas de accion.
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Tabla 9
Comportamientos que deben ser promovidos en el ambiente familiar, escolar y

en el barrio

Ambiente Variables

e Mas consumo de frutas, hortalizas y opciones de
alimentos saludables.

e Mas opciones de refrigerios saludables.

e Las familias deben promover una alimentacion sana.

e Menos bebidas con alto contenido de azlcar

disponibles.
. . ... | e MAas opciones de alimentos saludables en el
Ambiente domiciliario
- desayuno.
o familiar ) . .
e Mas opciones para preparar comidas saludables en el
hogar.

e Jardines o espacios grandes para jugar.

e Promover la movilidad en bicicleta o a pie.

e Los padres deben dar mejor ejemplo en lo que
respecta a la alimentacion sana.

e Las familias deben promover mas el deporte.

e Mas opciones de alimentos saludables en los
comedores.

e Garantizar una alimentacion saludable.

e Reducir el precio de los alimentos saludables en los
comedores.

e Mayor presencia de la nutricion y la alimentacion en
los planes de estudio.

e Mas equipos para los juegos y la educacion fisica.

e Los docentes deben dar mejor ejemplo respecto de
una alimentacion sana.

Ambiente escolar

e Acceso a alimentos saludables.

e Mas opciones de alimentos saludables en las
cafeterias y restaurantes.

Barrios e Mas opciones de alimentos saludables en los menus
de restaurantes.

e Mas parques y espacios abiertos cercanos.

e Cercania de mercados y supermercados.

Fuente: OMS. Establecimiento de areas de accion prioritarias para la prevencién de la obesidad infantil en la poblacién 2016. (48)
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5.4  Contextualizacion

5.4.1 Departamento de Quetzaltenango

Es el segundo departamento mas grande de Guatemala, el cual tiene una poblacion
total de 799,101 habitantes, de los cuales hay 171,875 pertenecientes de las edades
de 10 a 19 afios, en donde el sexo masculino representa el 10.6% y el femenino

10.85%. (3)

La ultima estadistica realizada por el Departamento de Vigilancia Epidemioldgica del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social indico que en el afio 2018 en
departamento de Quetzaltenango, las principales causas de mortalidad fueron:
neumonia, diabetes mellitus, hipertension arterial, infarto agudo al miocardio,
insuficiencia cardiaca. Las principales causas de morbilidad fueron falla renal aguda,
diabetes mellitus, hipertension arterial, insuficiencia renal y cardiaca congestiva. En

la Tabla 10 se pueden observar los 24 municipios comprendidos en el departamento.

Tabla 10
Municipios del departamento de Quetzaltenango
Quetzaltenango La Esperanza
Almolonga Palestina de Los Altos
Cabrican Salcaja
Cajola San Carlos Sija
Cantel San Francisco La Unién

Colomba Costa Cuca

San Martin Sacatepéquez

Concepcién Chiquirichapa

San Mateo

El Palmar San Miguel Siguila
Flores Costa Cuca Sibilia
Génova Zunil
Huitan Coatepeque
Coatepeque San Juan Ostuncalco

Fuente: Instituto Nacional de Estadisticas (INE), 2018. (3)
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5.4.2 Educacién en Quetzaltenango

El departamento de Quetzaltenango cuenta con 167 Instituciones educativas publicas
y privadas que trabajan con el area de basico y diversificado. Segun las estadisticas
del afio 2019 del Ministerio de Educacion de Guatemala, en el ciclo escolar 77,313

escolares fueron inscritos en dichas areas.

En el sector publico hay 185 establecimientos de nivel basico y 51 de nivel
diversificado; en el sector privado hay 280 establecimientos de nivel basico y 267 de
diversificado y por cooperativa hay 82 para nivel basico y 8 para diversificado. (49)

5.4.3 Colegio Privado Mixto Tecnolégico Don Bosco

Es una institucion educativa catélica ubicada en el municipio de Quetzaltenango,
Guatemala que abrio sus puertas a la poblacion en el afio 1997. Su educacion se
inspira en la filosofia del formador de juventudes “San Juan Bosco”, quien

fundamenta la educacion en la religion en el amor y en la razén.

a) Objetivos del Colegio Privado Mixto Tecnoldgico Don Bosco

e Sembrar amor en sus semejantes, por el estudio de manera que el alumno pueda
obtener una vision positiva de la vida.

e Fortalecer la formacion moral y religiosa de la comunidad educativa.

e Brindar una formacion técnica, cientifica e integral al estudiante.

e Responder a las necesidades educativas del estudiante a través de un qué hacer
coordinado en la practica pedagogica.

e Que el alumno egresado del “Tecnolégico Don Bosco” tenga una formacién
profesional, moral y religiosa que lo haga una persona digna y pueda asi

desenvolverse como parte de la sociedad quetzalteca.

b) Misién del Colegio Privado Mixto Tecnoldgico Don Bosco
Somos una institucién catdlica, educativa y proactiva, con experiencia en la

formacion de joévenes, basados en los principios pedagogicos de Don Bosco: razén,
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religion y amor, con un solido fundamento técnico-humanistico, a través de personal
altamente capacitado, que brinda a la sociedad joévenes profesionales, que
contribuyen al desarrollo del pais.

c) Visién del Colegio Privado Mixto Tecnoldgico Don Bosco

Ser una institucién educativa lider en la formacion de jovenes competitivos, basada
en los principios pedagdgicos de Don Bosco, para obtener como producto “buenos
cristianos y honrados ciudadanos” capaces de desenvolverse en el ambito

profesional y laboral. (50)

Actualmente presta los siguientes servicios:

e Basico completo.

e Bachiller Industrial y Perito en Mecéanica Automotriz.

e Bachiller Industrial y Perito en Dibujo en Construccion.
e Perito Contador con Orientaciéon en Computacion.

e Perito en Mercadotecnia y Publicidad.

e Perito en Electronica.

e Bachillerato en Ciencias de la Comunicacion.

e Bachiller en Disefio Grafico.

e Bachillerato en Ciencias y Letras.

En la Tabla 11 se puede observar la estratificacion de la poblacién escolar del nivel

basico y diversificado:

Tabla 11
Estratificacién de la poblacion escolar del Colegio Privado Mixto Tecnoldgico
Don Bosco
Edad Masculino Femenino
10 a 12 afios 20 6
13 a 17 afios 307 88
18 a 30 afios 151 25

Fuente: Colegio Privado Mixto Tecnolégico Don Bosco. Direccién educativa. Quetzaltenango, Guatemala. 2020. (50)
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VI. OBJETIVOS
6.1 Objetivo general
Identificar los estilos de vida y factores del ambiente obesogénico en poblacion
escolar de 12 a 19 afios de una institucion educativa privada del municipio de
Quetzaltenango, Quetzaltenango, Guatemala 2020.

6.2 Objetivos especificos

6.2.1 Caracterizar a la poblacién en estudio.

6.2.2 Describir los factores del estilo de vida de los adolescentes.

6.2.3 Identificar los factores del ambiente obesogénico de los adolescentes.
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VII. MATERIALES Y METODOS

7.1 Tipo de estudio

La investigacion fue de tipo cuantitativo, descriptivo y de corte transversal; fue
cuantitativo porque la recoleccion de datos se realizé con base a mediciones
numeéricas. Asi mismo, fue descriptivo ya que se describieron los estilos de vida y
factores del ambiente obesogénico presentes en la poblacion.

A la vez, fue transversal porque se tomaron datos en un solo momento y no

involucrara seguimiento. (51)

7.2  Sujetos de estudio o unidad de analisis
El trabajo de investigacion se llevd a cabo con escolares de nivel basico y
diversificado del Colegio Privado Mixto Tecnolégico Don Bosco, que es una

institucion educativa del municipio de Quetzaltenango.

7.3 Poblacion
Se evalud a un total de 215 escolares inscritos en Colegio Privado Mixto Tecnoldgico

Don Bosco que presentaron una edad de 12 a 19 afios.

7.4 Muestra

Para esta investigacion no se utiliz6 muestra, ya que fue tomado el total del universo.

7.4.1 Criterios de inclusién

e Escolares de ambos sexos entre el rango de edad de 12 a 19 afios inscritos en

Colegio Privado Mixto Tecnoldgico Don Bosco.

e Escolares que tuvieron la aprobacién de sus padres o encargados para formar
parte de la investigacion, esto por medio del consentimiento informado.

e Escolares que aceptaron formar parte de la investigacion a través del

asentimiento informado.
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7.4.2 Criterios de exclusion

e Escolares que presentaron algun problema fisico que les impidié llenar la
herramienta de recoleccion de datos en linea.

e Escolares que no completaron la herramienta de recoleccion de datos de manera
correcta.

e Encuestas en linea respondidas después del tiempo estipulado de recoleccion de

datos.
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(52)

lugares donde residian los
escolares.

Primero basico.
Segundo basico.

7.5 Variables de estudio
Tabla 12
Descripcion de las variables de investigacion
Variable | Sub variable Definicién tedrica Definicién operacional Indicador Escala de medicion
e 12 — 13 afios.
Tiempo transcurrido Para fines de esta investigacion, Erecuencia .

Edad desde el nacimiento de se consideraron los afios de rangos * 14 -16 afos.
" un ser vivo hasta un cumplidos de los adolescentes. e 17 — 19 afios. (18)
Q momento concreto. (52)
c
S — — :
o Condicion organica que Para fines de esta investigacion, :  Masculino.
Q Sexo distingue al macho de la se considero la diferencia entre Frecuenm'a
o hembra dentro de una . de categoria. | ¢ Femenino. (52)
S : . hombre y mujer.
@ misma especie. (52)
" —
o Para fines de esta investigacion, * Municipios de
© Lugar de Lugar en donde Uf‘da se consideraron los municipios | ..o Quetzaltenango.

_ persona nace o reside. (

S procedencia de Quetzaltenango y otros de categoria. | ® Otro. 3)
g
N
2
O
©
IS
o

Escolaridad

Conjunto de cursos que
un estudiante sigue en
un centro docente. (52)

Para fines de esta investigacion,
se considero el grado que cursan
actualmente los adolescentes.

Frecuencia

de categoria.

Tercero basico.

Cuarto diversificado.
Quinto diversificado.
Sexto diversificado. (49)

Fuente: elaboracién propia.
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Caracterizacién de los adolescentes

Para fines de esta

Diabetes mellitus.
Hipertension arterial.

[}
[}
Registro con informacion investigacion, se . alin i
Antecedente g g Frecuencia de | ® Dislipidemias.
- sobre la salud de una consideraron las ) e Sobrepeso, obesidad
médico categoria. ) i .
persona. (52) enfermedades presentes e Hiperuricemia.
en los estudiantes. e Otra.
e Ninguna. (24)
Registro de las relaciones e Diabetes mellitus.
entre los miembros de una Para fines de esta e Hipertension arterial.
familia con sus antecedentes investigacion, se e Dislipidemias.
Antecedentes medicos, abarca consideraron las Frecuenciade | ® Sobrepeso, obesidad.
. enfermedades actuales enfermedades no . i i i
familiares y categoria. e Hiperuricemia.

pasadas. En los antecedentes
familiares se observa la
distribucion de enfermedades
en una familia. (53)

trasmisibles que
padezcan padres 0
abuelos.

Otra.
Ninguna. (24)

Fuente: elaboracion propia.
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Factores del estilo de vida

Tabaquismo

Adiccién al consumo de
tabaco. (52)

Para fines de esta
investigacion, se considero
la cantidad y frecuencia del

consumo de tabaco.

Frecuencia

de categoria.

Frecuencia:

Ninguno.

1 a 2 dias al mes.

3 a5 dias al mes.

6 a 9 dias al mes.
10 a 19 dias al mes.
20 a 29 dias del mes.
los 30 dias del mes.
Cantidad de cigarros:
Ninguno.

1.

2ab.

6 a 10.

11 a 20.

Mas de 20. (29)

® o o o o o

Alcoholismo

Adiccion al consumo de
bebidas alcohdlicas. (52)

Para fines de esta
investigacion, se considero
la cantidad y frecuencia del

consumo de alcohol.

Frecuencia

de categoria.

Frecuencia:

¢ Ninguno.
e 1vezal mes.
e 2 a4 dias al mes.
e 2 a 3 veces por semana.
e 4 0 Mas veces por semana.
Cantidad de vasos:
¢ Ninguno.
e la?2.
3ad.
5a6.
8aog.
Mas de 10. (54)

Fuente: elaboracién propia
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Factores del estilo de vida

Cualquier movimiento

Para fines de esta

Tipo de actividad fisica: aerdbica,
de fuerza, flexibilidad, equilibrio.
Duracion:

¢ 15 minutos o menos.
¢ 15 a 30 minutos.
¢ 30 a 45 minutos.
¢ 45 minutos a 1 hora.

Actividad cqrporal produciqlq por los in\_/estigacic’)n,_ se Frecuencia | o 1 hora a hora y media.
fisica musculos esqueleticos que | considero la actividad de e 1 horay media a 2.
exija un gasto de energia. fisica que realicen los categoria. | 4 Mas de 2 horas.
(55) adolescentes. Frecuencia:
¢ 1-2 dias a la semana.
¢ 3-4 dias a la semana.
¢ 5-6 dias a la semana.
e Todos los dias.
Intensidad: moderada o vigorosa
(36)
e Hora de acostarse: entre semana
Estado que se presenta al . y fin de semana.
dormir, en el que queda Para flnes .d,e esta . : -
K que qued investigacion, se Frecuencia | ® Tiempo que tarda en dormir:
El suefio | Suspendidalaconsciencia,y | . \ciqer el tiempo que de insomnio, tiempo en pantalla.
mediante el cual el .
duermen los categoria.

organismo se repone de las
fuerzas gastadas. (54)

adolescentes.

¢ Hora de levantarse: a qué hora se
levanta en los dias entre semana
y fin de semana. (56)

Fuente: elaboracion propia.
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Factores del estilo de vida

Habitos
alimentarios

Es el conjunto de sustancias
alimentarias que se ingieren
formando habitos o
comportamientos
nutricionales de los seres
humanos que forman parte
de su estilo de vida. (41)

Para fines de esta
investigacion, se
consideraron los

componentes
nutricionales y la
frecuencia de consumo
de grupos de alimentos
de los escolares.

Frecuencia
de
categoria.

Tiempos de comida.

Horarios de alimentacion.
Persona encargada de Ila
preparacion de comida en casa.
Tipos de preparaciones
consumidas habitualmente.
Consumo de agua pura,
gaseosas, bebidas energizantes,
comida rapida y golosinas. (57)

Frecuencia de consumo:

1 vez al mes.

2 veces al mes.

3 a4 veces ala semana.
1 a 2 veces a la semana.
Cada 8 dias.

Diario.

Nunca (43)

Grupo de alimentos:

Grupo 1. Cereales, granos vy
tubérculos.

Grupo 2: Frutas.

Grupo 3: Verduras y hierbas
Grupo 4: Leche y derivados.
Grupo 5: Carnes.

Grupo 6: Azucares.

Grupo 7: Grasas (25)

Fuente: elaboracion propia.
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Factores del ambiente obesogénico

Es la suma de las
influencias que los
entornos, las
oportunidades, o
circunstancias de la vida
tienen para promover
sobrepeso y obesidad
en individuos o una
sociedad. (47)

Para fines de esta
investigacion, se
consider6 el entorno
macro y micro
obesogeénico de los
adolescentes.

Frecuencia de
categoria.

Ambiente familiar: motivacion
para comer saludable,
preferencia y movilidad para la
compra de alimentos. (48)
Ambiente escolar: tipo de
comida ofrecida y preferencia
en la compra. (48)

Barrio: cercania de mercados
0 supermercados, acceso Yy
variedad a alimentos. Venta de
alimentos saludables en
restaurantes, aspectos a tomar
en cuenta en la compra de
productos empacados.
Espacios abiertos para realizar
actividad fisica. (48)
Publicidad: medio de
comunicacion de mas uso,
lugar de promocion en el
consumo de golosinas o comida
rapida y conciencia de la
influencia  ambiental  sobre
consumo de alimentos. (58)

Fuente: elaboracion propia.
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[IX. PROCEDIMIENTO

8.1 Obtencion del aval institucional

A través de una llamada telefénica con el director de la institucion educativa, se
solicito permiso para la realizacion del estudio, se inform6 el nombre de la
investigacion, objetivo principal, beneficios y procedimiento a realizar. Luego, para
concretar el permiso, personalmente se le hizo entrega de la carta del aval
institucional con el fin de permitir el acceso a la informacién requerida para la

investigacion. (Anexo 1)

8.2 Preparacion y pruebatécnica de los instrumentos

El instrumento consistido en una encuesta virtual disefiada en la plataforma de Google
Forms®, el enlace fue compartido mediante grupos de WhatsApp®, en los cuales la
investigadora fue afiadida para enviar la encuesta a los escolares, dicho enlace
estuvo disponible por 9 dias, que fue el tiempo estipulado para la recoleccion de
datos. En el llenado de la encuesta los profesores de grado jugaron un papel
importante, ya que fueron los intermediarios entre estudiantes e investigador. La
encuesta fue adaptada a las caracteristicas de la poblacion y estuvo comprendida

por 3 secciones.

A continuacion, se describe cada seccién del instrumento:

e Primer seccion: caracterizacion de la poblacién

En este apartado se incluyeron datos generales para identificar caracteristicas de la
poblacién en estudio, comprendié la edad, sexo, lugar de procedencia, grado que
cursa, padecimiento de enfermedades y datos sobre antecedentes familiares de

enfermedades crénicas no trasmisibles.
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e Segunda seccion: factores del estilo de vida
Dentro de los datos encontrados en esta seccion, formé parte el consumo de tabaco
y alcohol, en estas variables se pregunté sobre la frecuencia y la cantidad de

consumo.

Asi mismo, se recabd informacion sobre la actividad fisica que realizaron los
estudiantes, por lo que se incluyeron preguntas sobre el tipo de actividad realizada,
frecuencia, duracion e intensidad, ademas se evalué la calidad del suefio y tiempo
destinado a la television, celular o tablet. Igualmente, para identificar detalles
alimentarios se realizaron preguntas generales sobre la alimentacion como: tiempos
de comida al dia, persona encargada de la preparacion alimentos en casa,
preparacion con que habitualmente cocinaban alimentos, consumo de agua pura,
bebidas gaseosas, comida rapida y golosinas. Ademas, se registro la frecuencia del
consumo de los grupos de alimentos utilizando como base el instrumento validado
por el Instituto de Nutricion de Centro América y Panama (INCAP). La frecuencia de
consumo de grupos de alimentos estuvo divida en consumo diario, semanal y
mensual, los grupos de alimentos fueron los incluidos en las Guias Alimentarias de
Guatemala, los cuales son: cereales, lacteos, frutas, verduras y hierbas, leche y

derivados, carnes, grasas y azucares.

e Terceraseccion: ambiente obesogénico

En esta seccion se identificoé el ambiente obesogénico de los estudiantes y se
realizaron las siguientes preguntas sobre distintos entornos: ambiente familiar:
motivacion familiar para el consumo de frutas y verduras, en qué lugar solian
comprar productos alimenticios, movilidad para la compra de alimentos y motivacion
para la practica de actividad fisica; en el ambiente escolar: ensefianza sobre una
buena alimentacion, tipo de alimentos ofrecidos y preferencia en la compra. Barrio:
cercania de mercados, facilidad y variedad en la compra de frutas y verduras frescas,
venta de alimentos saludables en restaurantes, espacios abiertos para realizar

actividad fisica. Publicidad: medio de comunicacion de mas uso, lugar de promocién
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en el consumo de golosinas o comida rapida y conciencia de la influencia ambiental

sobre consumo de alimentos.

8.2.1 Pruebatécnicade los instrumentos

Para la verificacion del buen funcionamiento del instrumento de recoleccién de datos
se realiz6 una prueba técnica con 10 escolares de la institucion educativa que formé
parte del estudio. Este procedimiento permitio utilizar el instrumento tomando en

cuenta los siguientes aspectos:

a. Comprension del instrumento: fue probado técnicamente, ya que el grupo
entrevistado comprendié a totalidad la herramienta.

b. Adaptacion al contexto de los escolares: de igual manera, los encuestados no
presentaron dudas o confusion al responder todas las preguntas incluyendo la
frecuencia de consumo de grupos de alimentos, ya que todos los aspectos fueron

adaptados a sus experiencias personales.

Luego de la culminacion de la prueba, se realizaron los cambios correspondientes,

logrando tener una herramienta que pudo ser utilizada por la poblacion en estudio.

8.3 Identificacion de los participantes y obtencion del consentimiento
informado

Se tomd en cuenta al total del universo, los datos de los participantes fueron
proporcionados por la direccion de la comunidad educativa, de esta manera se
recolectaron los datos de la poblacién de estudiantes de 12 a 19 afios que fueron

parte del estudio, tomando en cuenta los criterios de inclusion.

Luego de identificados los participantes se coordind con las autoridades educativas
para que a los padres de familia 0 encargados se les compartiera el consentimiento
informado, el cual fue disefiado en la plataforma Google Forms® y a la vez, llegara a

manos de los estudiantes el enlace de la encuesta, este proceso se realizé por medio
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de grupos en la aplicacion WhatsApp®. Cabe agregar que la encuesta comprendia el
asentimiento informado, esto para informar sobre el titulo de la investigacion,
objetivos planteados, proceso de elaboracion, riesgos, beneficios, confidencialidad e

indicando que en todo momento la encuesta era anénima. (Anexo 2 y 3).

Asi mismo, los profesores de grado estuvieron incluidos en los grupos de
WhatsApp®, ya que por la conexién que tienen con los estudiantes, fueron el canal

para motivarlos a participar en el llenado de la encuesta.

8.4 Pasos paralarecoleccion de datos
La recoleccion de datos se realiz6 en el Colegio Privado Mixto Tecnolégico Don
Bosco del municipio de Quetzaltenango. Los pasos para llevar a cabo la recoleccion

de informacion se describen a continuacion:

8.4.1 Autorizacién de consentimiento y asentimiento informado

Luego de que los padres de familia conocieran sobre el consentimiento informado y
dieran su autorizacion, a los adolescentes se les explicé el proceso de llenado de la
encuesta y las dudas que surgieron se respondieron via WhatssApp®,
posteriormente se compartié el enlace de la encuesta para que los estudiantes
leyeran el asentimiento y al estar de acuerdo iniciaron a darle respuesta a la

encuesta virtual. (Anexo 4).

8.4.2 Llenado de instrumento de recoleccion de datos
La encuesta estuvo comprendida por 3 secciones. A continuacion se desglosa cada

una de ellas:

a. Caracterizacion de la poblacién factores del estilo de vida
El llenado electrénico de la encuesta fue sencillo, ya que al ser compartida en un
teléfono, el estudiante Unicamente pulsaba la pantalla para responder las preguntas y

en caso se le olvidara contestar una pregunta, la plataforma de Google Forms® no
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dejaba continuar con la encuesta, logrando que todas las interrogantes tuvieran

respuesta.

Las preguntas integradas fueron de opcion multiple y de llenado, ademas, para la

comprensioén de la encuesta se utilizé un lenguaje apropiado para la poblacion.

En este apartado se incluyeron datos para identificar caracteristicas de la poblacion
en estudio, estuvo integrada por la edad, sexo, lugar de procedencia, grado que
cursa, padecimiento de enfermedades y datos sobre antecedentes familiares de

enfermedades crénicas no trasmisibles.

b. Factores del estilo de vida
En esta seccion se pregunté sobre el consumo de tabaco y alcohol, frecuencia y
cantidad de consumo, persona que lo incentivd y edad de inicio en el consumo de

estas sustancias.

Para identificar si practicaban la actividad fisica recomendada por la OMS, se indago
sobre el tipo de actividad fisica realizada: aerdbica, de fuerza, flexibilidad y equilibrio;

duracion, frecuencia y la intensidad: moderada o vigorosa.

Respecto a la calidad del suefio, se realizaron preguntas sobre la hora de acostarse
los dias entre semana y los fines de semana, hora de levantarse en los dias entre
semana y los fines de semana, tiempo que tardaban en dormir y si padecian de
insomnio. Asi mismo, se pregunté sobre la cantidad de tiempo que estan frente a una

pantalla.

En lo concerniente a los habitos alimentarios se formularon interrogantes sobre los

tiempos de comida que hacian al dia, horario de alimentacién, persona encargada de

preparar la comida en casa, preparaciones utilizadas, consumo de bebidas gaseosas,

energizantes y agua pura. Se identifico la frecuencia de consumo de los siguientes

grupos de alimentos: grupo 1: cereales, granos y tubérculos. Grupo 2: frutas. Grupo
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3: verduras y hierbas. Grupo 4: leche y derivados. Grupo 5: carnes. Grupo 6:

azlcares. Grupo 7: grasas.

c. Ambiente obesogénico

Para identificar el ambiente obesogénico de los escolares se tomaron en cuenta los
siguientes ambientes: familiar, escolar, barrio y la publicidad. En cuanto al ambiente
familiar se pregunté sobre la motivacion familiar para el consumo saludable de
alimentos, lugares para la compra de productos alimenticios, movilidad para la
compra de alimentos y motivacion para practicar actividad fisica; en el ambiente
escolar: tipo de comida ofrecida y preferencia en la compra. Barrio: cercania de
mercados o supermercados, facilidad y variedad en la compra de frutas y verduras
frescas, venta de alimentos saludables en restaurantes y si contaban con espacios
abiertos para realizar actividad fisica. Publicidad: medio de comunicacion de mas uso,
lugar de promocion en el consumo de golosinas o comida rapida y conciencia de la

influencia ambiental sobre consumo de alimentos.

Al terminar de contestar la encuesta automaticamente todos los datos fueron
guardados, se agradecié por el tiempo y apoyo brindado al contestar la encuesta,

dando asi culminada la recoleccion de datos.
Finalmente, a los estudiantes se les facilitdo una guia digital que abarcé secciones de

alimentacion saludable, estilos de vida y actividad fisica, para que desde una edad

temprana se conozcan las bases necesarias para un bienestar personal. (Anexo 5)

58



9.1

IX. PLAN DE ANALISIS

Descripcion del proceso de digitacion

El resultado de cada encuesta fue tabulado automéaticamente por Google Forms®,

por lo que al terminar la recoleccion de datos, esta base fue trasladada a Microsoft

Excel® para la creacion de tablas, gréficas y porcentajes que fueron utilizados para

una mejor interpretacion de datos, todo mediante estadistica descriptiva.

9.2

Analisis de datos

A continuacion, se presenta la manera en que se analizaron las variables de estudio:

9.2.1 Caracterizacion de la poblacién

Los datos sobre caracterizacion se analizaron con estadistica descriptiva y tablas de

frecuencia, los aspectos que se evaluaron fueron datos generales de cada escolar.

Las subvariables que englobaron esta categoria fueron: edad, sexo, lugar de

procedencia, escolaridad, presencia de enfermedades y antecedentes familiares.

Cada una fue evaluada segun frecuencia de categoria y se describen en la Tabla 13.

Tabla 13

Caracteristicas de la poblacion en estudio

Lugar de . Antecedente Antggedentes
Edad Sexo procedencia Escolaridad médico familiares de
ECNT
e 12 -13 | e Masculino. | e« Municipios  de | e Primero basico. ¢ Diabetes ¢ Diabetes
anos. e Femenino. Quetzaltenango. | e« Segundo basico. mellitus. mellitus.
e 14-16 (52) 3) e Tercero basico. ¢ Hipertension | e Hipertension
anos. e Otro e Cuarto arterial. arterial.
e17-19 diversificado. e Dislipidemias. |e Dislipidemia.
afios. e Quinto e Sobrepeso u |e Sobrepeso u
(18) diversificado. obesidad. obesidad.
e Sexto e Hiperuricemia. | « Hiperuricemia.
diversificado. (49) | e Otro. (24) (24)

Fuente: elaboracion propia, segun cuadro de variables.
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9.2.2 Descripcién de factores de estilo de vida

Para determinar la calidad de vida de los adolescentes se hizo una estadistica
descriptiva con base en frecuencias de categoria de las siguientes subvariables:
tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica, suefio, habitos alimentarios y frecuencia de
consumo de grupos de alimentos, dicha frecuencia se realizO con base a la
frecuencia de consumo de alimentos avalado por el Instituto de Nutricibn de
Centroamérica y Panama, es de caracter descriptivo y de opcion mdltiple. En la Tabla
14, se desglosa cada uno de ellos:
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Tabla 14

Factores del estilo de vida

Tabaquismo | Alcoholismo | Actividad fisica Sueiio Habitos alimentarios

Frecuencia: | Frecuencia: Tipo de | eHora de | e Tiempos de comida.
ela2dias. |e1 vez al|actividadfisica:| acostarse: * Horarios de
3 a5 dias. mes. ?eroblca, de | entre semanay | alimentacion.
«6a9dias. |2 a4 dias al | V€& fin de semana. | ®Persona encargada

- flexibilidad O oTiem de la preparacion

e10 a 19 es. equilibrio. I€Mpo - QU€ | 4e comida en casa.

dias. e 2 a 3 veces | Duracion: tarda €N | ¢ Tipos de
e20 a 29| porsemana. }¢ 15 minutos o | dormir: preparaciones

dias. e4 0 mas| Mmenos. insomnio, consumidas
elos 30 dias| veces porl® 15 @ 30| tiempo en| habitualmente.

del mes. semana. minutos. pantalla. e Consumo de

. o 30 a 45 H d bebidas gaseosas,
Cantidad de : eHora e :

_ . minutos. ) energizantes, agua
cigarros: Cantidad de |, 45 minytos o 1| l€Vantarse:  a pura golosinas vy
o1. vasos: hora. que hora se| omida rapida. (57)
e2ab. ela?2. e 1horaahoray| levanta en los | Frecuencia de
e6a 10. e3a4. media. dias entre | consumo:
e11 2 20 e52a6. e lhoray media| semana y fin|e1vezal mes.

«Mas de 20 | #8a0. a 2 de semana. | ® 2 veces al mes.
. e Mas de 2| (5 e3 a 4 veces a la

(29) eMas de 10.| poras. semana.

(54) Frecuencia: el a 2 veces a la
e 1-2 dias a la semana.
semana. e Cada 8 dias.
e 3-4 dias a la e Diario.
semar'la. ¢ Nunca (43)
e 5-6 dias a la Grupo de alimentos:
semana. e Grupo 1: cereales,
. Tpdos los granos y tubérculos.
dlas_. e Grupo 2: Frutas.
Intensidad: e Grupo 3: Verduras y
Moderada 0 hierbas
vigorosa (36) e Grupo 4: leche vy
derivados.
e Grupo 5: carnes.
e Grupo 6: azucares.
e Grupo 7: (grasas
(25)
Fuente: elaboracion propia, segun cuadro de variables
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9.2.3 Descripcion de factores del ambiente obesogénico
Estos datos fueron analizados por medio de estadistica descriptiva, este comprendié
las siguientes variables evaluadas: ambiente familiar, escolar, barrio y publicidad. A

continuacion, se desglosa cada una:

Ambiente familiar: motivacién para el consumo de alimentos saludables, movilidad

para la compra de productos y motivacion para practicar actividad fisica.

Ambiente escolar: ensefianza sobre alimentacién saludable y practica de actividad

fisica, alimentos ofrecidos en la tienda escolar y preferencia en la compra.

Barrio: cercania de mercados o supermercados, acceso a variedad de alimentos,
venta de alimentos saludables en restaurantes y cercania de espacios para realizar

ejercicio. (43)

Publicidad: medio de comunicacion de mas uso, lugar donde promocionan el
consumo de golosinas, dulces o comida rapida y conciencia de la influencia del

entorno sobre los habitos nutricionales. (58)

9.3 Metodologia estadistica

En todos los aspectos evaluados se utilizé estadistica tipo descriptiva en donde la
informacion recabada fue analizada y organizada mediante graficas y tablas. Para
mayor comprension de las variables en estudio, se ordenaron de manera logica para

la dispersion de parametros colocados en la tabulacion de datos. (59)
9.3.1 Estadistica descriptiva

Corresponde a un analisis univariado, en ella se usan porcentajes y frecuencias. A

continuacioén, se encuentran las férmulas de base:
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a. Formula de porcentaje
Representa una parte de un total en puntos sobre 100. El resultado se presenta con

el signo “%” al final. La férmula utilizada fue la siguiente:

A
A% de B =§X100

Fuente: Fernandez, Cérdoba y Cordero, 2002. (60)

b. Férmula de frecuencia
Es definida como el numero de veces que se repite un determinado valor en un
estudio estadistico. La sumatoria de las frecuencias son llamadas: frecuencias
absolutas, que son igual al total de los datos. Se calcula utilizando la siguiente
formula:

fl1+f2+ f3+fn =N

Fuente: Fernandez, Cérdoba y Cordero, 2002. (60)

En donde el nimero de veces es representado por f y la suma de frecuencias por N
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X. ALCANCES Y LIMITES

La investigacion se centr6 en la identificacion de los estilos de vida y factores del
ambiente obesogénico familiar, escolar, del barrio y publicidad en adolescentes

escolares de una institucion educativa del municipio de Quetzaltenango.

Dentro de los alcances de la investigacion se puede mencionar que no se realizé
ninguna evaluacion nutricional, por lo que Unicamente se tuvo un paradigma del
ambiente obesogénico, habitos alimentarios y estilo de vida que pueden altercar la
salud y estado nutricional de los adolescentes. Cabe destacar que a los escolares se
les compartié una guia comprendida por temas de alimentacion, actividad fisica y
estilos de vida saludable para que la poblacién contara con informacion para la

prevencion de enfermedades. Esta herramienta fue compartida via virtual.

Entre los limites presentes, se encuentra que el estudio estuvo comprendido
unicamente por los escolares de 12 a 19 afos del Colegio Privado Mixto Tecnoldgico
Don Bosco, por lo que no se tomO@ en cuenta otra institucion educativa publica,
privada o fuera del departamento. Por otro lado, el llenado de la encuesta digital
estuvo sujeta a la autorizacion de padres de familia o encargados de los
adolescentes, otra limitante fue que no hubo un acompafamiento directo para el
llenado del instrumento, por otra parte ante la situacion actual del confinamiento por
COVID-19, la poblacién en estudio pudo reflejar un estilo de vida y habitos
alimenticios diferentes a los manejados con anterioridad, sin embargo resultd
oportuno pormenorizar la situacion actual; dentro de la encuesta no se contemplo la
estimacion de ingesta alimentaria, ya que Unicamente se utilizé la frecuencia de
consumo de grupos de alimentos; asimismo, no se utilizé6 ningln cuestionario sobre
actividad fisica, ya que en el pais Unicamente se cuenta con cuestionarios validados
para edades de 18 a 65 afios. Ademas, los estilos de vida no fueron evaluados
mediante una escala, ya que para ello es requerido el estado nutricional del

adolescente.
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Xl. ASPECTOS ETICOS

La investigacion contemplo todos los aspectos éticos para su realizacion, sobre todo
la responsabilidad, respeto y dedicacion durante todo el trabajo a elaborar, por lo
tanto, para la realizacion del estudio fue necesaria la autorizacion del director del
Colegio Privado Mixto Tecnoldgico Don Bosco, por lo que, se le entregé el aval y se
le explico a detalle el proceso del estudio.

Al trabajar con poblacibn menor de edad, se solicitd el consentimiento a los padres
de familia o encargados de los escolares, en el cual se dio a conocer el objetivo del
estudio y la metodologia a utilizar, asi mismo a cada escolar se le compartido un
asentimiento para ser participes de la investigacion, indicando que podian abandonar

el estudio en el momento que desearan.

Para el proceso de recoleccion de datos se puso de manifiesto la practica de
principios y valores, dando un buen trato a los adolescentes, maestros, padres de
familia y demas personas involucradas haciendo un ambiente grato. Cabe destacar
gue a modo de retribucion, a la poblacion estudiantil que voluntariamente formo parte
de la investigacion, se le brindd una guia alimentaria con recomendaciones para una

vida saludable, promoviendo una nutricion y estilo de vida éptimo.

Por dltimo, los datos obtenidos fueron utilizados de manera confidencial y con fines

académicos, en donde solamente el investigador tuvo acceso a ellos.
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Xll.  RESULTADOS

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos en el presente estudio, los
cuales estan divididos en tres secciones, siendo estas: caracterizacion de la
poblacion, estilos de vida y factores del ambiente obesogénico, teniendo una
poblacion total de 215 escolares.

12.1 Caracterizacion de la poblacion en estudio

En la Tabla 15, se describen las caracteristicas evaluadas, las cuales estan
expresadas en frecuencias y porcentajes. Se puede observar que en la poblacion
predominé el rango de edad de 17 a 19 afios, representando el 52% (n= 111) de la

misma.

Con relacion al sexo, hubo mayor proporcion porcentual de estudiantes del género
masculino, representado un 74% (n= 160), asi mismo el mayor numero de
adolescentes cursaban quinto diversificado, constituido por un 33% (n=70), por otra
parte, el 90% (n=193) de la poblacion fue originaria de municipios de
Quetzaltenango, en el cual prevalecid6 Quetzaltenango con un 61% (n=130) y La
Esperanza con un 10% (n=21); el resto expreso ser de Totonicapan, Huehuetenango,

San Marcos y Suchitepéquez.

En lo referente a antecedentes meédicos, el 89% (n=191) indicé no tener ninguna
enfermedad, el 8% (n= 17) refirid6 presentar sobrepeso u obesidad, cabe destacar
gue el 2% (n=5) respondié tener otro tipo de afeccion, entre estas gastritis, rinitis y
alergias. Con relacion a antecedentes familiares de ECNT en padres de familia, se
identifico que el 58% (n=124) no presentaba alguna de estas afecciones. En cuanto a
antecedentes familiares en abuelos, el 60% (n=128) de escolares menciono que ellos
padecian de ECNT, ademdas se identific6 que tenian enfermedades como

hipertiroidismo, cancer, enfermedades coronarias, COVID-19 y gastritis.
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Tabla 15
Caracterizacién de la poblacién escolar de 12 a 19 afios de una institucién
educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,

Guatemala 2020

Frecuencia
Variables Porcentaje
n=215
12 — 13 afios 29 13
Edad 14 — 16 afios 75 35
17 - 19 afios 111 52
Sexo Masculino 160 74
Femenino 55 26
Municipios de
Lugar de procedencia Quetzaltenango 193 90
Otro 22 10
Primero basico 27 13
Segundo basico 25 12
Escolaridad Tercero basico 20 9
Cuarto diversificado 39 17
Quinto diversificado 70 33
Sexto diversificado 34 16
Hipertension arterial 1 0.5
Dislipidemias 1 0.5
Antecedente médico Sobrepeso, 17 8
obesidad
Otra 5 2
Ninguna 191 89
Antecedentes Si 70 33
familiares de ECNT No 124 58
en padres de familia No sabe 21 9
Antecedentes Si 130 60
familiares de ECNT No 58 27
en abuelos No sabe 27 13

Fuente: Elaboracién propia, base de datos trabajo de campo, 2020.

67




12.2 Factores del estilo de vida de los adolescentes

Los factores del estilo de vida tomados en cuenta en la investigacion fueron los
siguientes: consumo de tabaco, consumo de alcohol, practica de actividad fisica,
calidad del suefio y habitos alimentarios que contemplé la frecuencia de consumo de
grupos de alimentos. A continuacion se describen cada uno de ellos:

12.2.1 Consumo de tabaco

Concerniente al consumo de tabaco, en la Tabla 16 se puede observar que el 96%
(n=206) manifestd no consumir dicha sustancia. Ademas, de los 9 consumidores de
tabaco, solamente 5 estudiantes frecuentaban fumar 1 a 2 dias al mes; fumaban 1
cigarro y la edad de inicio en su consumo fue de 14 a 15 afos, asi mismo
comparfieros fueron los que incitaron al inicio de este estilo de vida y cabe destacar

gue 7 adolescentes conocian los efectos dafinos del tabaco.
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Tabla 16
Consumo, frecuencia, cantidad de cigarros, edad de inicio y persona que incité
al consumo de tabaco en la poblacién escolar de 12 a 19 afios de una
institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango,
Quetzaltenango, Guatemala 2020

Frecuencia
Variables Porcentaje
n=215

Si 9 4
Consumo de tabaco NO 506 9%
Frecuencia de consumo a2 dias al mes > 56
n=9 3a 5, al mes 2 22
Los 30 dias del mes 2 22
. . 1 5 56
Cantldadn(ig cigarros 5 a5 3 33
Mas de 20 1 11
Antes de los 12 afos 2 22
. 12-13 2 22
Edadnd:eglnlcm 14-15 Z 45
16-17 1 11
18-19 0 0
N Familiares 1 11

Persona que incito a .
fumar Am|g~os 3 33
n=9 Compangros 4 45
Desconocidos 1 11
Conocimiento de Si 7 78
efectors]:dganlnos NoO 5 22

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020.

12.2.2 Consumo de alcohol

Respecto al consumo de alcohol, el 89% (n=191) de la poblacion mencioné no
consumirlo, lo cual se manifiesta en la Tabla 17. De la poblacion consumidora de
bebidas alcohdlicas, 14 escolares indicaron que 1 vez al mes frecuentaban ingerir
alcohol, en cuanto a la cantidad de consumo, de igual manera 14 adolescentes
tomaban 1 a 2 vasos; la edad de inicio en su consumo fue de 14 a 15 afios,

representada por el 38% (n=9); la persona que incitdé a tomar alcohol fueron amigos
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con 68% (n=15) y el 92% (n= 22) de la poblacion conocia los efectos dafiinos en la

ingesta de alcohol.

Consumo, frecuencia, cantidad de vasos, edad de inicio y persona que incité a
laingesta de alcohol en la poblacion escolar de 12 a 19 afios de una institucién

Tabla 17

educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,

Guatemala 2020

Variables Fric:u;lnézla Porcentaje

Si 24 11

Consumo de alcohol NO 101 89

1 vez al mes 14 58

Frecuencia 2 a 4 dias al mes 9 38

n= 24 4 0 mas veces por 1 4

semana

1-2 14 58

Cantidad de vasos 3-4 6 26

n= 24 5-6 2 8

7-9 2 8

Antes de los 12 afios 2 8

. 12-13 4 17

Edat;l}fezzllnlcm 14-15 9 38

16-17 8 33

18-19 1 4

N Familiares 5 21

Persona que incito a AMigos 15 62
fumar ~

n= 24 Companqros 3 13

Desconocidos 1 4

Conocimiento de efectos Si 22 92

dﬁz'gzs No 2 8

Fuente: Elaboracién propia, base de datos trabajo de campo, 2020

12.2.3 Practica de actividad fisica

Respecto a la préactica de actividad fisica, puede observarse en la Tabla 18, que el

89% (n=191) indic6 si practicarla. Ademas, se denota que del 24% (n=11) de la
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poblacion que no realizaba actividad fisica, el 58% (n=14) indicé que no era de su

agrado practicarla.

Tabla 18
Practica de actividad fisicay motivo por el que no realiza actividad fisica la
poblacion escolar de 12 a 19 afios de una institucion educativa privada del
municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango, Guatemala 2020

Frecuencia

Variable n= 215 Porcentaje
Practica de Si 191 89
actividad fisica No o 11
No tiene tiempo 5 21

Motivo por el que

no realizan No es de su agrado 14 58
actividad fisica

No tiene espacio para

n=24 hacer ejercicio S 21

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

Por otro lado, en cuanto a los escolares que si realizaban actividad fisica, en la Tabla
19, se puede observar que el 64% (n=122) practicaba actividad aerdbica y 45%
(n=86) ejercicios de fuerza. Cabe destacar que el 39% (n=74) practicaba mas de un
tipo de actividad fisica. En lo referente a la intensidad, el 61% de la poblacion indico
realizar moderada y el 26% (n=49) ambas intensidades. Asi mismo, se denota que el
36% (n=42) practicO actividad moderada en un lapso de 30 a 45 minutos,

realizandola de 1 a 2 dias a la semana.
Por ultimo, se detalla la intensidad vigorosa, de los 25 estudiantes que la practicaban

el 36% (n=9) la realizaba en el lapso de 1 hora a hora y media, efectuada en 3 a 4

dias a la semana.
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Tabla 19
Tipo, intensidad, duracién y frecuencia de actividad fisica practicada en la
poblacion escolar de 12 a 19 afios de una institucion educativa privada del

municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango, Guatemala 2020

Variable Fric:ulegfla Porcentaje
Aerbbica 122 64
De fuerza 86 45
Tipo de actividad fisica | ¢ iinrio y coordinacién 36 19
Flexibilidad 24 19
Moderada 117 61
Intensidad Vigorosa 25 13
Ambas 49 26
15 minutos o0 menos 8 7
15 a 30 minutos 29 25
Duracién 30 a 45 minutos 42 36
vidad 45 minutos a 1 hora 15 13
rﬁgg\élra?ja 1 hora a hora y media 17 14
(n=117) Mas de 2 horas 6 5
1-2 dias a la semana 70 60
Frecuencia | 3-4 dias ala semana 32 27
5-6 dias a la semana 7 6
Todos los dias 8 7
15 a 30 minutos 3 12
30 a 45 minutos 7 28
Duracién 45 minutos a 1 hora 4 16
Actividad 1 hora a horay media 9 36
vigorosa Mas de 2 horas 2 8
(n=25) 1-2 dias a la semana 6 24
3-4 dias a la semana 9 36
Frecuencia 5-6 dias a la semana 7 28
Todos los dias 3 12

Fuente: Elaboracién propia, base de datos trabajo de campo, 2020

En la Tabla 20, se describe la duracion y frecuencia de ambas intensidades, en la

cual resalta que la practican de 1 a 2 dias a la semana con duracién de 15 a 30

minutos en moderada y de 45 minutos a 1 hora de vigorosa.
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Tabla 20

Duracion y frecuencia de intensidad en la practica de ambas intensidades:

moderada y vigorosa realizada en la poblacion escolar de 12 a 19 afios de una

institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,

Guatemala 2020

Intensidad Variable Frer(]:ljigma Porcentaje
15 minutos o0 menos 4 8
15 a 30 minutos 15 32
Duracion 30 a 45 minutos 7 14
45 minutos a 1 hora 7 14
1 hora a hora y media 10 20
Moderada Mas de 2 horas 6 12
1-2 dias a la semana 16 33
Frecuencia 3-4 dfas ala semana 14 29
5-6 dias a la semana 12 24
Todos los dias 7 14
15 minutos 0 menos 12 24
15 a 30 minutos 10 20
Duracion 30.a 45 minutos 8 16
45 minutos a 1 hora 15 32
Vigorosa 1 hora a hora y media 1 2
Mas de 2 horas 3 6
1-2 dias a la semana 23 47
Frecuencia 3-4 d[as ala semana 16 33
5-6 dias a la semana 4 8
Todos los dias 6 12

12.2.4 El sueio

Fuente: Elaboracién propia, base de datos trabajo de campo, 2020

En la Tabla 21, se puede observar que los adolescentes duermen todos los dias
entre 10 y 12 p.m. Ahora bien, durante los fines de semana los adolescentes se
levantan mas tarde a comparacion de los dias entre semana, ya que el 18% (n=39)

se despierta entre 10 a.m. y 12 p.m.
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Tabla 21

Hora en que duerme y despierta la poblacion escolar de 12 a 19 afios de una

institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,

Guatemala 2020

Lunes aviernes Fines de semana
Variable Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
n=215 n=215
Hora en que duermen
Antes de las 8 p.m. 2 1 1 0.5
Entre 8y 9 p.m. 8 4 1 0.5
Entre 9y 10 p.m. 37 17 28 13
Entre 10y 11 p.m. 64 30 59 27
Entre 11y 12 a.m. 62 29 58 27
Entre 12y 1 a.m. 20 9 39 18
Entre 1y 2 a.m. 18 8 19 9
Mas tarde de las 2 a.m. 4 2 10 5
Hora que despiertan
Antes de las 5 a.m. 6 3 0 0
Entre 5y 6 a.m. 13 6 3 1
Entre 6y 7 a.m. 56 26 20 9
Entre 7y 8 a.m. 56 26 39 18
Entre 8y 9 a.m. 52 24 60 29
Entre 9y 10 a.m. 23 11 54 25
Entre 10y 11 a.m. 8 4 35 16
Entre 11y 12 p.m. 1 0.5 4 2

Fuente: Elaboracién propia, base de datos trabajo de campo, 2020

Respecto al tiempo que tardan en dormirse, en la Tabla 22, se puede determinar que
solamente el 45% (n=96) tarda menos de 15 minutos en hacerlo. Asi mismo se hace
interesante observar que a medida aumenta la edad de los adolescentes, disminuyen

las horas que duermen.
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Tabla 22
Tiempo que tarda en dormir y promedio de horas que duerme la poblacién
escolar de 12 a 19 afios de una institucion educativa privada del municipio de

Quetzaltenango, Quetzaltenango, Guatemala 2020

_ Frecuencia .
Menos de 15 minutos 96 45
15 a 30 minutos 65 30
Tiempo 30 a 45 minutos 25 12
gue tardan :
en dormir 45 minutos a 1 hora 11 5
1 a2 horas 11 5
Mas de 2 horas 7 3
Edad Horas que duermen
Promedio _
de horas 12 a 13 afios 9.1
que 14 a 16 afios 8
duermen
17 a 19 afios 7.4

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

En lo referente al insomnio y tiempo en pantalla, la Tabla 23, refleja que el 75%
(n=162) no presentd insomnio y el 66% (n=143) pasa mas de 3 horas al dia frente

una pantalla (teléfono celular, computadora o television).
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Tabla 23
Insomnio y tiempo en pantalla de la poblacion escolar de 12 a 19 afios de una
institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,
Guatemala 2020

Variable Frenc:uzelnsma Porcentaje
Insomnio S| 53 25
No 162 75
Menos de media hora 14 7
30 minutos a 1 hora 12 6
1 a2 horas 18 8
Tiempo en 2 a 3 horas 28 14
pantalla 3 a4horas 35 16
4 a5 horas 27 12
5a6 hora 31 14
6 a7 horas 28 13
Mas de 7 horas 22 10

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

12.3.4 Habitos alimentarios de la poblacién escolar
Para conocer los habitos alimentarios se recab6 informacion mediante preguntas y se
realiz6 una frecuencia de consumo de grupos de alimentos; a continuacion se

detallan los resultados encontrados.

En primer lugar, en la Tabla 24, se denota que el 88% (n=189) indicé no seguir
alguna clase de dieta; se observo que los escolares no consumen los tres tiempos de
comida principales, donde el 85% (n=183) desayuna; el 43% (n=94) refacciona a
media mafiana y el 58% (n=125) tiene refaccion vespertina, cabe agregar que fue
una pregunta de opcion multiple. Por otro lado, el 53% (n=114) seguia un horario de
alimentacion, el 55% (n=118) tarda 15 a 30 minutos en comer, ademas el 91%
(n=195) comia acompafiado de familiares; la mama y los escolares fueron los dos
encargados en preparar los alimentos en casa, esta pregunta fue de opcién multiple,
de igual manera con la pregunta de preparaciones culinarias donde el cocimiento a
vapor y salteado fueron las dos preparaciones mas utilizadas; y el 63% (n=135) no le

agrega sal a su comida servida.
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Tabla 24

Habitos alimentarios de la poblacion escolar de 12 a 19 afios de una institucion
educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,

Guatemala 2020

Variable Fre;\]c:uzelréua Porcentaje
Desayuno 183 85
Refaccion matutina 94 43
Tiempos de Almuerzo 206 96
comida al dia Refaccion vespertina 125 58
Cena 196 91
Refaccion nocturna 33 15
Horarios de Si 114 53
alimentacion No 101 47
Tiempo destinado 10a15 m_inutos 73 34
a alimentacién 15 a 30 minutos 118 55
Mas de 30 minutos 24 11
Acompafiamiento Come con familiares 195 91
a la hora de Come con amigos 1 0.5
comida Come solo 19 9
Mama 198 92
Papa 24 11
Personas que Hermanos 69 32
preparan la Tios 10 5
comida en casa Abuelos 30 14
Usted 73 34
Trabajador doméstico 24 11
Fritura 78 36
Preparaciones Al vapor 85 39
culinarias Hervidos 74 34
utilizadas con Horneados 29 13
mayor frecuencia Salteados 103 48
No sabe 3 1
. Si 13 6
geiihorie o R
A veces 67 31

Fuente: Elaboracién propia, base de datos trabajo de campo, 2020

En lo concerniente al consumo de agua pura, bebidas energizantes y café, la Tabla
25, demuestra que el 30% (n=65) consume de 3 a 4 vasos de agua pura; en cuanto a
bebidas energizantes, el 79% (n=170) refirid6 no consumirlas y la poblacién
consumidora 25% (n=30) ingeria 1 vaso; ademas el 25% (n=53) consumia café los 7
dias a la semana y el 51% (n=109) tomaba 1 vaso; por ultimo, en un 40% (n=86) las

bebidas gaseosas son consumidas de 1 a 2 vasos en 3 dias a la semana.
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Tabla 25
Consumo de agua pura, bebidas energizantes, gaseosas y café en la poblacion
escolar de 12 a 19 afios de una institucién educativa privada del municipio de
Quetzaltenango, Quetzaltenango, Guatemala 2020

Variable Frﬁcggfscla Porcentaje
1 a2 vasos 66 31
Consumo diario de agua 3a4vasos 65 30
pura 5 a 6 vasos 48 22
7 a 8 vasos 19 9
Mas de 8 vasos 17 8
Nunca 170 79
Dias de 1 41 19
consumo 2 2 1
. 4 2 1
enzregbilzozlglarlwstes . Menos de_ medio vaso 1 3
Cantidad de Medio vaso 2 8
consumo 1vaso 25 83
n=30 laz2 1 3
2a3 1 3
Nunca 25 12
1 24 11
2 22 10
Dias de 3 39 18
consumo 4 24 11
5 20 9
Café 6 8 4
7 53 25
Medio vaso 12 5
. 1 vaso 109 51
ng::gquge 1 a2 vasos 56 26
2 a 3 vasos 10 5
4 a 5 vasos 4 2
. 1 41 19
clzlrisugweo 3 121 o6
5 53 25
Menos de medio vaso 6 3
medio vaso 10 5
Bebidas 1 vaso 55 25
gaseosas Cantidad de ; 2 é gg ﬁ
consumo 344 10 4
4ab 3 3
mas de 5 2 1
No consume 18 8

Fuente: Elaboracién propia, base de datos trabajo de campo, 2020
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Seguidamente, en la Tabla 26, se denota que el consumo de golosinas es muy
frecuente ya que solamente el 5% (n=10) refiri6 no consumirlas. Los restaurantes
preferidos de los adolescentes fueron los de comida répida como McDonald s®
representado en un 67% (n= 143), el cual lo visitan 1 vez por semana, en contraparte
solamente el 9% indic6 no visitar ningun tipo de restaurantes para el consumo de

alimentos y al 5% (n=9) restante le es indiferente el lugar para salir a comer.

Tabla 26
Consumo de golosinas, comida rapida y preferencia de restaurantes en la
poblacion escolar de 12 a 19 afios de una institucion educativa privada del

municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango, Guatemala 2020

Variable Fricggfgla Porcentaje
Nunca 10 5
1 41 19
2 43 20
Dias a la semana que 3 51 24
consumen golosinas 4 24 11
5 23 10
6 6 3
7 17 8
Comida rapida 143 67
Comida tipica (caldos, 13 6
Preferencia de recados)
restaurantes Comida mexicana 16 7
Comida china 14 6
No come afuera 20 9
Ningun dia 29 13
1 dia 101 47
Consumo semanal de 2 dias 53 25
comida rapida 3 dias 21 10
4 dias 8 4
5 dias 2 1

Fuente: Elaboracién propia, base de datos trabajo de campo, 2020

Finalmente, en la Gréfica 1, se puede observar que el 46% (n=98) de la poblacién
calificé su alimentacién como regular, seguido con un 41% (89) que la catalogé como

buena.
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Grafica 1
Calificacion de la alimentacién brindada por la poblacién escolar de 12 a 19
afios de unainstitucién educativa privada del municipio de Quetzaltenango,

Quetzaltenango, Guatemala 2020
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Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

Por otro lado, en los habitos alimentarios se contemplo identificar la frecuencia de
consumo de grupos de alimentos, la Tabla 27, demuestra que solamente el 37%
(n=79) de la poblacibn consume diariamente el grupo de cereales, granos y
tubérculos. Los siguientes grupos son consumidos de 3 a 4 dias a la semana: frutas
con un 42% (n=91), hierbas y verduras con un 44% (n=95), leche y derivados con
46% (n=99) y carnes con un 41% (n=89).

Por otro lado, el grupo de azucares es consumido diariamente en un 58% (n=124).
Tomando como base las guias alimentarias de Guatemala, estas clasifican en dos al
grupo de grasas: grasas buenas (aguacate, aceite de oliva y aceite de girasol) y
grasas no saludables (mantequilla, margarina, manteca o mayonesa), las buenas son
consumidas diariamente en un 32% (n=69) y las grasas no saludables con un 29%

(n=62) son consumidas de a 1 a 2 veces a la semana por los adolescentes.
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Tabla 27

Frecuencia de consumo de grupos de alimentos en poblacién escolar de 12 a

19 afios de una institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango,

Quetzaltenango, Guatemala 2020

2 3-4 1-2
Gruno de No 1vezal veces vecesa | vecesa | Cada8 I
alimgntos consumel  mes al la la dias Diario
n=215 mes semana | semana
flow| fluw | f |l flw | f|lw|f || f|%
Ceretﬁ'gésr’cﬂrlggos Y9i1lo8 7| 3| 9 |4|72|33|3|18|8 |4 79 |37
Frutas 4| 2 7 7 9 4 | 91 | 42 | 48 | 22 | 10 | 5 46 21
Hierbasyverduras | 2 | 1 | 3 1 7 | 3195 |44 |48 | 22| 0 | 0| 53 | 25
Lecheyderivados |2 | 1| 1 |05 5 |2 |99 |46 |45 |21 | 3 |1 ]| 60 | 28
Carnes 311 1 05|11 |5 | 89 | 41 | 45 21 8 4 57 27
AzUcares 51| 2 9 4 12 | 6 | 28 | 13 | 30 | 14 7 3| 124 | 58
Buenas 8|14 | 11 5 11 | 5] 46 | 21 | 53 | 25 | 17| 9 69 32
Grasas N
salu d;’bl es |15/ 7 20| 9 | 13 |6 |58 |27 | 62|29 |11 |5 36 | 18

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

Por otro lado, en la Tabla 28, se pueden observar los alimentos mas consumidos por

la poblacién. En el grupo de cereales, granos y tubérculos fue el tamalito o tortilla,

respecto al grupo de frutas: banano; grupo de hierbas y verduras: tomate; grupo de

leche y derivados: leche; grupo de carnes: pollo; grupo de azucares; azucar de mesa

y grupo de grasas: aceite de maiz, girasol o canola.
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Tabla 28

Alimentos més consumidos en poblacion escolar de 12 a 19 afios de una

institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,

Guatemala 2020

Grupo de alimentos AIimentos_ mas Frecuencia Porcentaje
consumidos n=215
Tortilla/tamalito 178 83
Cereales, granos y
Papa 89 41
Banano 155 72
Frutas Manzana 114 53
Papaya 89 41
Tomate 162 75
Hierbas y verduras Zanahoria 155 72
Pepino 90 42
Leche 198 92
Leche y derivados Quesos 180 84
Incaparina® 161 75
Pollo 206 96
Carnes Res 202 94
Cerdo 148 69
Azlcares AzUcar de mesa 206 96
Aceite de maiz, canola 208 97
o girasol
Grasas
Mayonesa 136 63
Aguacate 77 36

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

12.3 Factores del ambiente obesogénico

En este ultimo apartado, se podran observar los resultados obtenidos de factores del

ambiente familiar, escolar, del barrio y publicidad.

12.3.1 Ambiente familiar

En la Tabla 29, se describe que el 91% (n=196) si tiene motivacion para comer frutas

y verduras; el lugar para la compra de alimentos es el mercado y se movilizan en
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carro o motocicleta; el 80% (n=171) cuenta con espacio para hacer ejercicio en casa,;

sin embargo el 26% no tiene motivacion para practicar actividad fisica.

Tabla 29
Factores del ambiente familiar de poblacion escolar de 12 a 19 afios de una
institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,

Guatemala 2020
_ Frecuencia _
Variables Porcentaje
n=215
Motivacion para comer frutas Si 196 o1
y verduras NO 19 9
Lugar para la compra de Mercado 173 80
productos alimenticios Supermercado 42 20
o Loty 84 39
Movilizacion para comprar Icicieta
productos alimenticios
En carro o 131 61
motocicleta
_ S Si 171 80
Espacio para hacer ejercicio
No 44 20
Motivacion en casa para Si 159 74
realizar deporte No 56 26

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

12.3.2 Ambiente escolar

En lo referente al ambiente de la institucién educativa, en la Tabla 30 se observa que
si ensefian sobre los beneficios de una alimentacion saludable y la importancia de
actividad fisica; en la tienda escolar el 58% (n=128) indic6é que preferia la compra de

golosinas o0 aguas gaseosas en lugar de fruta o productos saludables.
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Tabla 30
Factores del ambiente escolar de poblacién escolar de 12 a 19 afios de una
institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,
Guatemala 2020

Variables Frecuencia Porcentaje
n=215
Ensefianza sobre los beneficios Si 189 88

de una buena alimentacion e

importancia de la actividad fisica No 26 12

Compra fruta en lugar de Si 90 42

golosinas o aguas gaseosas NoO 125 58

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

Es de importancia agregar que los alimentos que son ofrecidos en la tienda escolar
son los siguientes: atol, jugos de fruta natural, agua pura, golosinas, aguas gaseosas,
dulces, chocolates, comida rapida como: pizza y hamburguesas; sandwiches, fruta y

tortillas con carne.

12.3.3 Ambiente del barrio

En cuanto al ambiente del barrio donde viven los escolares, se encontré que el 71%
(n=152) indic6 tener cerca de casa un mercado, asi mismo refierieron conseguir
frutas, verduras, leche, huevos y quesos frescos; ademas el 51% (n=108) de la

poblacién indic6 que las frutas y verduras eran mas cara que las golosinas.

Por otro lado, el 63% (n=136) de adolescentes indicaron que en los restaurantes que

visitan si les ofrecen comida saludable como frutas y verduras.
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Tabla 31
Ambiente obesogénico del barrio de la poblacién de 12 a 19 afios de una
institucion educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,
Guatemala 2020

Variables Frenc:uzelnsma Porcentaje
Si 152 71
Cercania de un mercado

No 63 29
Si 178 83

Acceso a frutas y verduras frescas
No 37 17
Acceso a leche, huevos y quesos Si 201 93
frescos No 14 7
Espacios cerca de casa para hacer Si 175 81
actividad fisica No 40 19
Alimentos saludables ofrecidos en Si 136 63
restaurantes No 79 37

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020

12.3.3 Influencia de la publicidad

Seguidamente, en la Tabla 32, se denota que el medio de comunicacidbn mas
utilizado por los escolares es el internet con un 82% (n=176), el 92% (n=198)
identifico la promocién de comida no saludable en dichos medios y el 45% (n=97)
algunas veces esta consciente que su entono influye en su alimentacion y la practica

de actividad fisica.
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Tabla 32
Factor publicidad en poblacion escolar de 12 a 19 afios de una institucion

educativa privada del municipio de Quetzaltenango, Quetzaltenango,
Guatemala 2020

Frecuencia

Variables N=215 Porcentaje
Internet 176 82
. L, 3 . Television 36 17
Medio de comunicacion mas utilizado _
Radio 2 1
Periédico 1 0.5
Promocion en el consumo de Si 198 92
golosinas, bebidas gaseosas, comida
rapida en el medio de comunicacion No 17 8
que utilizan
La mayor parte 60 28
del tiempo
Conciencia de la influencia del
entorno sobre las decisiones sobre el Algunas 97 45
consumo de alimentos y la practica veces
de actividad fisica
Pocas veces 52 23
Nunca 6 3

Fuente: Elaboracion propia, base de datos trabajo de campo, 2020
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Xlll.  DISCUSION DE RESULTADOS

Actualmente se tiene conocimiento de que los estilos de vida y habitos alimentarios
saludables son componentes determinantes para el 6ptimo desarrollo, bienestar y
salud que evitan el riesgo de padecer diversas ECNT, sin embargo son diversos los
factores que han motivado a no practicarlos y en edades como la adolescencia, la
adopcién de ellos pone en riesgo al origen de afecciones en una etapa adulta.

Por lo anterior y con base a los hallazgos obtenidos, se analizaran los diversos
componentes de estilos de vida y factores del ambiente obesogénico del grupo etario

de la investigacion.

En primer lugar, dentro de la caracterizacion de la poblacion es de importancia
destacar que un bajo porcentaje de adolescentes estan iniciando con el padecimiento
de enfermedades desde edades tempranas y como menciona Diaz G, Rodriguez J, y
Monteon F, en el afio 2013, si durante los primeros afios de vida se tiene exceso de
peso o se padecen de enfermedades, aumenta la vulnerabilidad a mdaltiples

complicaciones en una edad proxima. (24)

Se sabe que se puede reducir el riesgo de enfermedades si se lleva una dieta
saludable, se realiza ejercicio fisico y se practican estilos de vida saludables, sin
embargo los antecedentes familiares pueden ser una de las mayores influencias en
el riesgo del desarrollo de patologias. Los resultados demostraron que existe alto
porcentaje de patrones de enfermedades que pueden heredar los adolescentes,
como indica la Federacion Internacional de Diabetes en su ultima publicacion sobre
enfermedades cronicas del afio 2020, la herencia puede ser la causante de 30 al
50% de casos de obesidad y multiplicacion de genes predisponentes a
enfermedades, lo que pone en evidencia la importancia de que la poblacién

adolescente prevenga y reduzca de forma oportuna el riesgo de padecer afecciones
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y asi evitar que sus descendientes estén predispuestos al padecimiento de las
mismas. (23)

Ahora bien, dentro de la tematica de factores del estilo de vida referentes al consumo
de tabaco, los datos obtenidos arrojaron un bajo porcentaje de tabaquismo;
resultados similares fueron encontrados en el estudio realizado en afio 2019 por
Osorio T. En cuanto a la frecuencia de consumo y edad de inicio, los datos se dieron
de manera igualitaria que en la Encuesta Mundial de Tabaquismo en Jbévenes
(GYTS) realizada en Guatemala en el afio 2015, ya que en esta investigacién cuando
la poblacién fumaba consumia 1 a 5 cigarrillos y la edad de inicio de su consumo fue
en un rango de edad correspondiente a 14 y 15 afos. Con base a lo descrito, la
educacion constante para el control de tabaco tiene que comenzar desde una edad

temprana, puesto que es crucial para la prevencion de sus consecuencias. (14, 29)

En lo concerniente al consumo de alcohol, es de relevancia destacar que desde un
punto de vista adolescente, esta sustancia tiene una funcién socializadora que ayuda
a la interaccion con los demas, siendo una fuente o via de diversion con personas
cercanas, esta descripcion brindada por Fernandez J, en el afio 2016 se demostro en
la presente investigacion, ya que el articulo elaborado por el autor manifestdé que los
amigos fueron los que incentivaron el consumo de alcohol en los escolares. Por otro
lado, segun los resultados obtenidos, la poblacion masculina fue la mayor
consumidora de alcohol, caso contrario observado en la investigacion realizada en el
afo 2020 de Garcia E, Rosa A, y Nieto L, en la cual el sexo femenino presentaba

porcentajes altos de consumo. (10, 61)

Con relacion a lo anterior, cabe agregar que Unicamente 24 adolescentes
consumieron alcohol, no obstante es imprescindible que conozcan sobre los
aspectos negativos de éste, ya que un porcentaje de ellos no los conocia y fue
interesante observar que de la poblacion consumidora de alcohol, la mitad no

realizaba actividad fisica, tendencia que también fue observada en una investigacion
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del afio 2017 realizada por Espejo K, en la cual encontr6 que a mayor consumo de
alcohol, menor era la practica de actividad fisica. Por ello, es importante apoyar a la
poblacion para que disminuya el habito de consumo, ya que como mencionan Garcia
E, Rosa A, y Nieto L, la ingesta de dichas sustancias psicoactivas disminuye la
calidad de vida de las personas (10, 62)

A pesar de los beneficios de la practica de actividad fisica, segin datos publicados
en el afio 2019 de la Organizacibn Panamericana de la Salud (OPS), el 80% de la
poblacion adolescente no realiza la suficiente actividad fisica. Esto se comprobo en el
grupo etario de la investigacion, ya que a pesar de que los escolares realizaban
ejercicio fisico, solamente el 18% alcanzé las recomendaciones brindadas por la
OMS, la cual sugiere la acumulacion minima de 60 minutos diarios de actividad fisica,
en la cual 3 veces por semana se deben realizar actividades vigorosas. Cabe
destacar que pocos estudiantes practicaban ambas intensidades, moderada y
vigorosa, por lo que tendran mas beneficios para salud. Un aspecto positivo de los
resultados obtenidos es que el porcentaje de sedentarismo fue bajo, esto porque los
estudiantes reciben una vez por semana clases de educacion fisica, ademas al tener
poblacién activa fisicamente, es mas sencillo exhortarlos a la practica diaria de
ejercicio o deportes. Asi mismo, se hace necesaria la promocion de la practica de
ejercicio para la creacién de habitos activos desde edades tempranas ya que se
detect6 que a mayor edad menor actividad fisica practicaban los adolescentes. Todo
lo anterior con el objetivo de que la poblacién tenga un peso saludable reduciendo el

riesgo de padecer diversas afecciones y con ello la disminucion de ECNT. (36, 63)

Otra de las bondades de practicar algun tipo de actividad fisica es su estrecha
relacion con la calidad del suefio, ya que se ha demostrado que mejora el descanso y
previene el insomnio, esto fue expuesto en un estudio realizado por Osorio S, y
Restrepo L, en el afio 2018, en el cual encontraron correlacién entre el suefio y la

frecuencia y duracion de préactica de actividad fisica, de manera semejante fueron los
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resultados con los escolares ya que la poblacion que indicé tener insomnio, no

realizaba actividad fisica. (64)

Sin embargo, son muchos los factores que determinan la calidad del suefo, uno de
ellos es el tiempo en pantalla, puesto que esta comprobado que a mayor tiempo ante
una television las horas de suefio disminuyen, este enunciado fue manifestado en la
poblacion ya que los adolescentes que estaban mas de 4 horas ante una pantalla,
tenian la tendencia a dormir menos e indicaron tener insomnio. Asi mismo, es
importante destacar que al recibir clases por medio de aplicaciones digitales, esto
pudo modificar el tiempo real ante pantallas, no obstante es de importancia recordar
gue los jovenes deben tener actividades recreativas, por lo que estas no deben ser

interrumpidas por el uso de la television, computadora o teléfonos celulares. (39)

Asi mismo, se hizo un promedio para determinar cuantas horas dormian los
escolares, para ello se requirio el dato sobre la hora en que dormian y se levantaban,
el resultado indicd que toda la poblacion cumple con las recomendaciones de horas
de suefio, datos analogos se obtuvieron en el estudio realizado en el afio 2019 por
Osorio T, en el cual determinaron que la poblacion dormia de 8 a 10 horas. Cabe
destacar que a pesar de que la poblacion cumpliéo con las recomendaciones, los
escolares de mayor edad se dormian a altas horas de la noche y se levantaban de 10
a.m. a 12 p.m., otro rasgo identificado fue que a mayor edad disminuyeron las horas
de suefio, por lo que se hace importante que los padres de familia estén al pendiente
del tiempo destinado a la tecnologia para que las funciones biolégicas procesadas
durante el suefio no sean alteradas y de esta manera no presenten repercusiones en
el metabolismo de la glucosa, regulacion del apetito y disminucion de la funcién

inmunitaria. (14)

Por otra parte, dentro de las variables que determinan un estilo de vida saludable se
encuentra la alimentacion, la cual es un elemento fundamental para la buena salud y

prevencion de enfermedades, ya que segun la OMS en el afio 2020, tanto la
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alimentacién como el consumo de sustancias nocivas y sedentarismo aumentan
hasta un 70% la aparicion de ECNT, es por ello la importancia de que se conocieran
los habitos alimentarios de la poblacion. (7)

En primera instancia, se identific6 que un porcentaje de la poblacion no desayunaba.
Con relacion a saltarse el desayuno, este hecho puede darse porque la hora en que
se despiertan oscila entre las 10 y 12 p.m. por lo tanto no tienen hambre o almuerzan
después de levantarse. Segun las guias alimentarias de Guatemala, la dieta se debe
distribuir en 5 comidas a lo largo del dia: desayuno, una refacciéon por la mafiana,
almuerzo, una refaccion por la tarde y una cena. Continuando esta linea, los
resultados obtenidos son semejantes a los encontrados en un estudio realizado en el
afo 2016 por Pontigo K, Castillo C, en el cual mas de la mitad de los escolares hizo 3
tiempos de comida al dia y no desayunaban, ambos resultados tuvieron correlacion
con prevalencia de sobrepeso y obesidad. Ante esta situacion, se hace necesario
promover el desayuno, ya que el no hacerlo dificulta realizar de manera adecuada las
actividades escolares y se predispone al padecimiento de obesidad debido a la

atraccion por el consumo de calorias vacias. (65)

Asi mismo, mas de la mitad de los escolares seguia un horario de alimentacion,
comia acompafado de familiares y consumian sus alimentos en un lapso de 15 a 30
minutos, esta tendencia fue observada en el afio 2020 en la investigacion de Varela
M y Méndez F. De igual manera, es importante destacar que la madre y los
adolescentes son los encargados de la preparacion de la comida, el hecho de
involucrarlos en la cocina es un aspecto positivo, ya que como indica Maiz E,
Urdaneta E y Allirot X, en el afio 2018, al incluirlos en la preparacion de alimentos
desde edades tempranas, conoceran artes culinarias que evitaran la compra de
comida no saludable en restaurantes y aumenta el consumo de diversos alimentos
saludables, esto pone de manifiesto que es valioso que cuenten con informacion
nutricional para preparar sus propios alimentos de una forma balanceada y adecuada.

Cabe destacar que las dos preparaciones mas utilizadas para la preparacién de
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alimentos fue la coccién al vapor y salteados, siendo estos procesos de coccion
saludables. (15, 66)

En lo referente al consumo de agua pura, bebidas energizantes y café, resalta que el
consumo de agua pura fue de 3 a 4 vasos al dia, por lo que no cubren sus
requerimientos hidricos. Un rasgo interesante observado fue que los adolescentes
gue tomaban mas de 7 vasos de agua pura al dia, disminuian la frecuencia y
cantidad de consumo de bebidas gaseosas y energizantes, por lo que se hace

necesario promover el consumo de agua pura.

En cuanto a bebidas gaseosas, la poblacion refiri6 consumir de 1 a 2 vasos, lo que
equivale aproximadamente a una ingesta de 54 g de azucar, el impacto de ello
subyace en que segun la OMS el consumo de azucar no debe superar los 25 g al dia,
por lo tanto los adolescentes al tomar dicha cantidad de gaseosas cubren un 216%
de lo que deberian consumir en todo el dia, siendo un habito nocivo para la salud, ya
gue por la alta carga de azucar se predispone al origen de obesidad, diabetes
mellitus y diversas complicaciones, por tal causa se debe concientizar sobre los

efectos negativos del consumo de aguas gaseosas. (67)

En la misma linea de ideas, el café fue consumido mayoritariamente los 7 dias de la
semana; segun los cientificos de la Administracion de Alimentos y Medicamentos
(FDA) el consumo de cafeina en personas adultas puede ser parte de una dieta
saludable, sin embargo en adolescentes se desaconseja su consumo puesto que
puede tener efectos negativos como insomnio, ansiedad, hipertension arterial y
dolores de cabeza, ademas al agregarle azlUcar se afiaden mas factores negativos, a
la vez su alto consumo puede restringir la ingesta de otras bebidas saludables como

agua pura o jugos de fruta natural. (68)

Por otro lado, se frecuentdé el consumo de golosinas, y la ingesta semanal de

alimentos de restaurantes de comida rapida, esta situacion fue semejante en el
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estudio elaborado en el afio 2015 por Ortiz A, y Pereyra |, en el cual el 45% consumié
comida rapida 1 vez a la semana, este dato es preocupante, ya que las
preparaciones ofrecidas en dichos restaurantes son altas en grasa saturada, azucar y
sodio que en conjunto promueven la ganancia excesiva de peso tal como lo indica

Chacon N, y Shaw S en la investigacion realizada en el afio 2015. (12, 69)

Es importante reiterar que, la FAO y OPS en una investigacion realizada en el afio
2017 evidenciaron que existe un cambio en los patrones alimentarios, puesto que
hay tendencia hacia a la eleccion de comida ultra procesada, alta en azUcar y grasas
saturadas, por tal razén se hace necesario que la poblacién guatemalteca se adhiera
a las recomendaciones brindadas en las guias alimentarias, ya que promueven el

consumo de una alimentacion completa, saludable y variada. (2, 25)

Con base a lo anterior, se evallo la frecuencia de consumo de grupos de alimentos
para determinar si cumplen con las recomendaciones de las guias alimentarias de

Guatemala.

En primera instancia, es importante recalcar que es posible que los datos brindados
no hayan sido contestados a conciencia por los escolares debido a lo longitudinal del
instrumento de recoleccion de datos, pese a ello se tiene un paradigma de sus
habitos alimentarios y frecuencia de consumo de grupos de alimentos. Basandose en
los resultados, es evidente que la poblacién no tiene una alimentacién balanceada,
ya que no cumplen con las recomendaciones del consumo de los grupos de

alimentos, debido a que el Unico grupo que tuvo un alto consumo fue el de carnes.

Se hace necesaria la promocién del consumo de cereales, granos y tubérculos por
ser la fuente principal de carbohidratos vy fibra. El grupo 2 y 3 de frutas y verduras fue
consumido mayoritariamente de 3 a 4 veces a la semana, estos alimentos deben
consumirse cada dia por su alto contenido de vitaminas, minerales y fibra. En cuanto

a leche y derivados, es importante exhortar el consumo de huevo ya que no todos los
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adolescentes consumieron esta fuente importante de proteina. Como se menciong
anteriormente, el grupo de carnes fue el Unico que presenté alto consumo, sin
embargo cabe destacar que la ingesta de higado y pescado fue muy bajo, por ello, es
importante impulsar el consumo de ambos por el contenido de hierro heminico y
acidos grados poliinsaturados respectivamente; el grupo 6 de azlcares fue
consumido diariamente, al igual que el grupo 7 de grasas; respecto a este Ultimo
grupo se hace énfasis que la grasa mas consumida fue el aceite de girasol, maiz y
canola y el menos consumido fue el aguacate, por lo que se debe promover el
consumo de fuentes de &cidos grasos omega 3. En comparativa con el estudio de
Osorio T, del afio 2016, se puede determinar que se obtuvieron resultados
semejantes, ya que el consumo de frutas, verduras, cereales y lacteos en la
poblacién peruana fue bajo. Por todo lo anterior y desde una perspectiva preventiva,
es imprescindible que haya un cambio en la alimentacion de los escolares para la

promocion de una vida saludable. (14, 25)

En este ultimo apartado se analizaran los factores del ambiente obesogénico, ya que
la situacion nutricional de las personas esta condicionada por diversos factores
ambientales que se iran describiendo a continuacion. En primer lugar, en el ambiente
familiar los adolescentes recibieren motivacion para el consumo de frutas y verduras
e indicaron comprar alimentos en un mercado, de manera semejante se manifesto en
un estudio realizado por Varela M, Méndez F, en el afio 2020. Es interesante
observar que a pesar de que en casa tienen espacios para la practica de actividad
fisica, los padres no motiven a realizar ejercicio fisico y utilizar asi dichos espacios.
En tal sentido, el ambiente familiar es uno de los mas importantes en la vida del ser
humano, ya que es donde se moldean los estilos de vida que marcaran el futuro de
cada individuo, por ello los padres o encargados deben brindar un ambiente 6ptimo

para el bienestar de los hijos. (15)

En cuanto al ambiente escolar, se hizo importante afiadirlo debido a que al estar los

adolescentes en edad escolar, la institucion educativa forma parte sustancial de su
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formacion integral. En el cual, segun indicaron los adolescentes, se les ha ensefiado
sobre los beneficios de una alimentacion saludable y la importancia de actividad
fisica, ademas en la tienda escolar ofrecian variedad de productos y alimentos como
frutas, preparaciones con verduras y tortillas con carne, no obstante, la poblacion
indicd preferir la compra de golosinas en lugar de preparaciones nutritivas, esto
puede ser por la diversidad de productos empacados que ofrecen las industrias, el
precio médico, sabor y presentacion, este Ultimo apartado es mencionado en dos
investigaciones, una realizada en el afio 2017 por Calvo K, Fernandez X, Flores O,
Gonzélez R, Madriz D, Martinez A y Villalobos N, vy la otra publicada en el afio 2017
por Martinez A, en ambas mencionan el poder de la industria para cambiar los
patrones alimentarios de la poblacion. (9, 16)

Respecto a factores del barrio, se puede destacar que cerca de la casa de los
escolares hay un mercado y pueden conseguir variedad de alimentos frescos, sin
embargo, la mitad de la poblacion indico que el precio de las frutas y verduras suele
ser mas caro a comparacion de las golosinas. Es conveniente destacar que a pesar
de que los escolares tenian cerca un mercado, preferian visitar un supermercado, lo
gue no es conveniente por la cantidad de productos empacados que ofrecen,
ademas los precios suelen ser mas elevados y no se consiguen productos frescos y
locales como en un mercado, por lo que al visitar un supermercado es importante

conocer qué producto es mas saludable para poder adquirirlo. (13)

De igual manera, los resultados reflejan que los adolescentes consideran que los
restaurantes de comida rapida que son de la preferencia estudiantil, presentan
opciones saludables, lo cual no es real ya que en dichos restaurantes ofrecen
preparaciones altas en grasa, frituras y azucares. Lo que manifiesta hipotéticamente
el desconocimiento sobre qué es un alimento saludable y los consumen asumiendo
gue es beneficioso. Por esta razon es vital que estén informados para evitar que la

salud se vea afectada.
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Para finalizar, se pudo detectar que la publicidad juega un papel importante en la
preferencia de consumo, influyendo negativamente en la eleccion de comida no
saludable al promocionar productos de facil acceso fisico y econémico. De acuerdo
con la publicacion de Toure D, Mbuya M, y Herforth A, del afio 2019, al no tener
control sobre la publicidad que vemos cada dia, se hace necesario mejorar las
intervenciones y elaborar herramientas para disminuir el ambiente obesogénico de la
poblacion ya que segun Tacuni N, el ambiente obesogénico estd estrechamente
vinculado con la ganancia excesiva de peso encaminando a la poblacion a ser

vulnerable al padecimiento de diversas enfermedades. (13)

De acuerdo con el analisis anterior, se refleja que la concientizaciébn sobre la
importancia de una alimentacion saludable y practica de actividad fisica, son el pilar
fundamental en la creacién de estilos de vida saludables y tanto el ambiente familiar,
la escuela y del barrio son los sitios donde estas buenas costumbres deben
ensefarse, ponerse en practica y naturalizarse para que, conforme la poblacion
adolescente crezca pueda replicar estos aprendizajes y ser criticos acerca de sus
elecciones alimentarias, logrando al prevencion de ECNT que derivara un impacto

positivo a la salud.
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XIV. CONCLUSIONES

14.1 La poblacion en estudio estuvo conformada mayoritariamente por
adolescentes escolares de 17 a 19 aflos de sexo masculino que cursan quinto
diversificado y procedentes del municipio de Quetzaltenango, asi mismo connotaron
la ausencia de afecciones, sin embargo en la familia de primer grado se destacé el
padecimiento de enfermedades crénicas no trasmisibles tales como diabetes mellitus,

hipertension arterial e hiperuricemia.

14.2 Los adolescentes escolares en su mayoria no consumen tabaco ni alcohol,
practican actividad fisica; sin embargo no cumplen con las recomendaciones de la
OMS segun grupo etario; por otra parte, connotan una calidad del suefio adecuada.
Derivando de este modo a un estilo de vida que puede contribuir al mantenimiento de

la salud.

14.3 Los habitos alimentarios de los adolescentes en su mayoria deben de mejorar,
puesto que no cumplieron con las recomendaciones establecidas segun las guias
alimentarias de Guatemala, ante la presencia de un bajo consumo de los grupos de
cereales, frutas y verduras, asi mismo presentaron una baja ingesta de agua pura,
alto consumo de cafeina y golosinas, del mismo modo, preferencia en el consumo de

comida rapida, lo que predispone al origen de ECNT.

14.4 Los factores del ambiente obesogénico encontrados en los adolescentes
corresponden a, poca motivacion familiar para hacer actividad fisica y consumo
preferido de golosinas en el ambiente escolar; asi mismo en el ambiente del barrio
predomina el precio elevado de frutas y verduras; del mismo modo una promocién de
alimentos no saludables por parte de los medios de comunicacién que, en conjunto
pueden intervenir en la adopcion de héabitos alimentarios inadecuados que

condicionen al sobrepeso u obesidad en los adolescentes.
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XV. RECOMENDACIONES

A las autoridades educativas del Colegio Privado Mixto Tecnolégico Don Bosco
se le exhorta a:

15.1 Continuar con la ensefianza de alimentacion saludable e importancia de la
actividad fisica, a través de programas educativos para promover estilos de vida

saludables que coadyuven a un 6ptimo estado de salud.

15.2 Capacitar a la persona encargada de la tienda escolar para promover un
ambiente saludable, minimizando la venta de golosinas y productos altos en azucar,

esto con el fin de motivar el consumo de alimentos saludables.

15.3 Incrementar actividades recreativas a través de una educacion ladica y que

permita aprender jugando, con el objetivo de fomentar una vida activa.

15.4 Incluir en cada reunién de padres de familia una charla sobre la importancia de
los estilos de vida y alimentacion saludable, ya que es en la familia donde estos

deben ensefiarse, ponerse en practica y naturalizarse.

15.5 Motivar a los adolescentes escolares a visitar el departamento de orientacion o
psicologia para que los profesionales puedan ayudarlos en caso de que se

encuentren inmersos en el consumo de tabaco o alcohol.
15.6 Promocionar mediante herramientas visuales como afiches o carteles

posteados en lugares estratégicos de la institucion educativa, el consumo de una

alimentacién saludable.
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A los padres de familia se les invita a:

15.7 Supervisar el tiempo en pantalla de los adolescentes con el fin de que este no
interfiera con actividades recreativas fisicas, obligaciones académicas y tiempo

compartido en familia.

15.8 Promover el consumo diario de frutas, verduras, cereales, carnes, leche y
derivados, asi mismo concientizar a los adolescentes sobre la importancia de realizar
de 4 a 5 tiempos de comida al dia incluyendo diariamente el desayuno, con el
objetivo de tener una alimentacién saludable y evitar la aparicion de enfermedades

cronicas no transmisibles.

15.9 Realizar ejercicio fisico en familia, salir a caminar o practicar deportes para

tener una vida activa que permita un estado de salud 6ptimo.

15.10 Realizar un chequeo médico y nutricional familiar de manera perioddica con el

fin de prevenir enfermedades o bien, detectarlas de manera oportuna.

A los escolares del Colegio Privado Mixto Tecnolégico Don Bosco se les

motiva a:

15.11 Realizar actividades recreativas o pasatiempos, por ejemplo aprender a bailar

o practicar nuevos deportes con el fin de tener una vida mas activa.

15.12 Tener una alimentacion variada, incluyendo cereales, frutas, verduras,
productos lacteos y carne, asi mismo, evitar el consumo de comida rapida, bebidas
energizantes y gaseosas, ya que por su alto contenido de grasa saturada,

carbohidratos simples y sodio predisponen el desarrollo de enfermedades.
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15.13 Evitar la exposicion de luz de teléfono, television o tablets, al menos 1 hora
antes de dormir, ademdas no consumir bebidas gaseosas, energizantes y bebidas con
cafeina con el objetivo de no interferir con este proceso fisiologico y de esta manera

tener buena calidad del suefio.

15.14 Evitar el consumo de tabaco y alcohol, son sustancias adictivas que
disminuyen la calidad de vida e inducen el padecimiento de enfermedades cronicas

no transmisibles.

A estudiantes y futuros profesionales de la Licenciatura en Nutricién se les

insta a:

15.15 Tomar como base los resultados de esta investigacion para darle seguimiento
a los escolares por medio de otros estudios relacionados, tomando en cuenta la
evaluacion del estado nutricional y el consumo habitual de alimentos a través de

recordatorios de 24 horas.

15.16 Realizar un estudio observacional del ambiente obesogénico escolar y con
base a los resultados elaborar un menu para que la institucién educativa lo utilice en

la tienda escolar y de esta manera se ofrezcan refacciones escolares saludables.

15.17 Elaborar un estudio descriptivo sobre el ambiente obesogénico escolar en
educacion publica y en educacién privada tomando en cuenta variables de publicidad,
ensefianza educativa sobre alimentacion y nutricion, alimentos ofrecidos en la tienda
escolar, espacios para juegos recreativos y tiempo destinado al curso de educacion

fisica.
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XVII.  ANEXOS

17.1 Anexo 1: Carta de aval institucional

; Universidad

Rafael Landivar Quetzaltenango, Guatemala 22 de octubre del 2020

Tradoon Jouta on Guatemaly

=

Licenciado Saul Tobias
Director del Colegio Privado Mixto Tecnolégico Don Bosco

Estimado Licenciado Tobias, reciba un cordial saludo esperando que todas sus
labores se estén realizando exitosamente. Por medio de la presente, yo Ailyn Amparo
Diaz Archila, identificada con el nimero de DPI: 3138 55528 0901 y carné estudiantil
15817-14. Expongo que como requisito para la culminacién de la carrera de licenciatura
en nutricion de la Universidad Rafael Landivar, Campus de Quetzaltenango, se me
solicita la realizacion de un trabajo de investigacion, el cual se titula: "ESTILOS DE VIDA
Y FACTORES DEL AMBIENTE OBESOGENICO EN POBLACION ESCOLAR DE 12 A
19 ANOS DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA PRIVADA DEL MUNICIPIO DE
QUETZALTENANGO, QUETZALTENANGO, GUATEMALA 2020" el proceso consistira
en el llenado de una encuesta digital, por lo que no presenta ningun tipo de riesgo hacia
la poblacidon. Por lo anteriormente expuesto, solicito su autorizacién para que se me

permita realizar este trabajo de tesis en la institucion que usted dirige.

Reiterando mi agradecimiento y en espera de una respuesta favorable, me suscribo

atentamente:

5
‘ idﬁi; S

Ailyn Amparo Diaz Archila Vo.Bo Mgtr. Sonia Barrios

Estudiante de Licenciatura en Nutricion Coordinadora del Area de Nutricidn
Carné estudiantil 15817-14

/4 ,/7‘/7/'71 Py

Campus de Quetzaltenango




16.2 Anexo 2: Consentimiento informado.

> Universidad UNIVERSIDAD RAFAEL LANDIVAR

R g?fggrlsjar? divar CAMPUS DE QUETZALTENANGO
N i b G FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
LICENCIATURA EN NUTRICION

“ESTILOS DE VIDA Y FACTORES DEL AMBIENTE OBESOGENICO EN
POBLACION ESCOLAR DE 12 A 19 ANOS DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA
PRIVADA DEL MUNICIPIO DE QUETZALTENANGO, QUETZALTENANGO,
GUATEMALA 2020”

Buen dia estimando padre de familia, reciba un cordial saludo.

Mi nombre es Ailyn Diaz, estudiante de la licenciatura en nutricion de la Universidad
Rafael Landivar de Quetzaltenango. Como parte de la culminacion de la carrera se
me solicita elaborar un estudio, el cual desarrollaré en esta institucion educativa
contando con el aval de la Direccion del colegio. Derivado de ello, solicito su
autorizacion para que su hijo participe en el estudio que tiene como objetivo
Identificar los estilos de vida y factores del ambiente obesogénico en poblacion
escolar de 12 a 19 afios de una institucion educativa privada del municipio de

Quetzaltenango, Quetzaltenango, Guatemala 2020.

En esta oportunidad se le invita a su hijo a participar voluntariamente en el estudio
antes mencionado. Si usted no desea que su hijo participe, no esta obligado a

hacerlo, puede retirarse en el momento que considere.

Si esta de acuerdo con que su hijo participe se le explicara el procedimiento que se
llevara acabo, el cual consiste en que su hijo llene una encuesta en linea, la cual
constara de preguntas sobre edad, sexo, lugar de procedencia, antecedentes
familiares de enfermedades, estilos de vida, practica de actividad fisica, preguntas

sobre habitos alimentarios y su entorno social.
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Este estudio no representa ningun riesgo, debido a que no se realizara ninguna
actividad en donde se exponga la salud o seguridad de su hijo, el beneficio de esta
investigacion es que los resultados obtenidos permitiran tomar medidas de
prevencién ante enfermedades ya que se evaluara su alimentacion y actividad fisica.

Los costos de dicho estudio seran cubiertos por el investigador y la informacién que
sera brindada se manejar4 de forma confidencial. Si tiene alguna pregunta puede

hacerla directamente con el investigador.

¢Estd de acuerdo con la participacion de su hijo? Recuerde que todos los datos
seran confidenciales y si decide darle autorizacién, él puede abandonar el estudio en
cualquier momento sin ser afectado.

o Si

o No

A continuacion, debe completar la informacion con los datos que se solicite:

¢, Cudl es su nombre?

La participacion de su hijo en este estudio es muy valiosa, por lo que se le

agradece anticipadamente su colaboracion
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16.3 Anexo 3: Asentimiento informado.

> Universidad UNIVERSIDAD RAFAEL LANDIVAR
S R f L / CAMPUS DE QUETZALTENANGO

) Rafael Landivar
Q™ Tradicion Jesuita en Guatemala FACU LTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
LICENCIATURA EN NUTRICION

“ESTILOS DE VIDA Y FACTORES DEL AMBIENTE OBESOGENICO EN
POBLACION ESCOLAR DE 12 A 19 ANOS DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA
PRIVADA DEL MUNICIPIO DE QUETZALTENANGO, QUETZALTENANGO,
GUATEMALA 2020”

Buen dia estimado estudiante, reciba un cordial saludo. Mi nombre es Ailyn Diaz,
estudiante de la licenciatura en nutricion. Como parte de mi preparacion académica
estoy realizando un estudio, para lo cual solicito su apoyo respondiendo una

encuesta, a continuacion le explicaré sobre el estudio.

Esta investigacion tiene como identificar los estilos de vida y factores del ambiente
obesogénico poblacidon escolar de una institucion educativa privada del municipio de

Quetzaltenango, Guatemala 2020.

Sus papas han dado la autorizacion para responderla, pero usted puede decidir si
quiere participar o no en el estudio. Si no quiere ser parte de la investigacion no tiene
por qué hacerlo, aun cuando sus papas (o representante legal) lo hayan aceptado.

Puede que haya algunas palabras que no entienda o cosas que quiera que le
expligue mejor, puede mandarme un mensaje a WhatsApp y preguntarme en

cualquier momento, con gusto le respondereé.

Solicito que usted responda una encuesta en linea que le llevard aproximadamente

15 minutos en llenar.
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Esta investigacion no le hara ningun dafio, ni tampoco lo pondra en riesgo, el
beneficio es que a través de esta investigacion podré conocer su alimentacion, estilo
de vida y de sus compaferos. La encuesta serd anonima y los resultados Unicamente

los manejara el investigador para fines académicos.

Puede abandonar el estudio en cualquier etapa y no habra ningdn problema para

usted o para sus padres.

Su participacion es voluntaria y usted es libre de retirarse del estudio en cualquier
momento. Si usted no hace clic en el botdn -listo- al finalizar la encuesta.

Muchas gracias por su colaboracion.
¢Acepta participar en el estudio?

Sabiendo el objetivo del estudio, los beneficios y riesgos de este. Y voluntariamente
acepto participar en las actividades que se llevaran a cabo. Asi mismo comprende

gue puede abandonar el estudio en cualquier momento sin que sea afectado.

o Si

o No
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16.4 Anexo 4. Boleta de recoleccién de datos.

“ESTILOS DE VIDA Y FACTORES DEL AMBIENTE OBESOGENICO EN
POBLACION ESCOLAR DE 12 A 19 ANOS DE UNA INSTITUCION EDUCATIVA
PRIVADA DEL MUNICIPIO DE QUETZALTENANGO, QUETZALTENANGO,
GUATEMALA 2020”

Instrucciones: lea las siguientes preguntas, luego marque la respuesta que usted

considere. Sea sincero y recuerde que la informacion brindara serd anénima.

PRIMER SECCION: CARACTERIZACION DE LA POBLACION

¢;Cuantos aros tiene?
o 12 a 13 afios
o 14 a 16 afios

o 17 a 19 afios

Sexo:

o Masculino

o Femenino

Lugar de procedencia:

o Almolonga o Palestina de Los Altos
o Cabrican o Quetzaltenango

o Cajola o Salcaja

o Cantel o San Carlos Sija

o Colomba Costa Cuca o San Juan Ostuncalco

o Concepcién Chiquirichapa o San Francisco La Union
o Coatepeque o San Martin Sacatepéquez
o El Palmar o San Mateo

o Flores Costa Cuca o San Miguel Siguila

o Génova o Sibilia

o Huitan o Zunil

o Coatepeque o Otro
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Grado que cursa actualmente:
O Primero basico O Cuarto diversificado
O Segundo bésico O Quinto diversificado
O Tercero bésico O Sexto diversificado

¢Usted padece de alguna de las siguientes afecciones? Puede marcar mas de una
opcion:

Diabetes mellitus

Hipertension arterial

Triglicéridos altos

Sobrepeso u obesidad

No padece nada
Otra

O O 0O O O O

¢, Su papa o mama padecen de diabetes mellitus, hipertensién arterial, triglicéridos altos,

sobrepeso u obesidad?

o Si
o No
o No sabe

SAlguno de sus abuelos padece de diabetes mellitus, hipertension arterial, triglicéridos

altos, sobrepeso u obesidad?

o Si
o No
o No sabe

Si su mam4@, papa o abuelos padecen de otra enfermedad que no estaba en el listado
anterior, aqui la puede escribir: -

Si no padecen de otras enfermedades, favor pase a la siguiente seccion

SEGUNDA SECCION: ESTILOS DE VIDA

JUsted fuma?
O Si
O No

Si su respuesta fue NO, pase a la siguiente seccion, si su respuesta fue Sl, responda:
en el ultimo mes, ¢,cuantos dias fumo?
o laZ2dias
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3 ab5dias

6 a 9 dias
10 a 19 dias
20 a 29 dias
los 30 dias

o O O O O

Cuando fuma ¢ Cuantos cigarrillos consume?
o 1

2ab

6all

11a20

Mas de 20

o O O O

SA qué edad fumo por primera vez?
o Antes de los 12 afos

o 12-13
o 14-15
o 16-17
o 18-19

¢ Quién lo incité a fumar? Puede marcar mas de una opcion:

o Familiares

o Amigos

o Compaiieros
o Desconocidos

. Conoce los efectos dafiinos del consumo de tabaco?
o Si

o No

¢ Toma alguna bebida alcohélica?
O Si

O No
Si su respuesta fue NO, pase a la pregunta 5, si su respuesta fue Sl, responda: ¢,con
gué frecuencia lo hace?

o 1lvezal mes

o 2a4diasal mes

o 2 a3 veces por semana

o 4 0 mas veces por semana
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Cuando toma, ¢,cuantos vasos consume?

O 1-2
3-4
5-6
7-9
>10

O O O O

¢A qué edad probd alcohol por primera vez?

o Antes de los 12 afios
o 12-13
o 14-15
o 16-17

¢ Quién lo incitdé a tomar alcohol? Puede marcar mas de una opcion:

o Familiares
o Amigos
o Compaiieros

o Desconocidos

¢ Conoce los efectos dafinos del consumo de alcohol?
O Si

O No

ACTIVIDAD FISICA

Actividad fisica es cualquier movimiento corporal producido por los musculos, incluye
la realizacion de deporte, juegos, actividades recreativas o educacion fisica. Se puede
realizar con la familia, en la escuela. Estas incluyen jugar basquetbol, voleibol, futbol u

otros deportes, bailar, caminar a paso rapido, trabajos en construccién o agricultura.

¢, Realiza algun tipo de actividad fisica?
O Si

O No
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Si su respuesta fue NO, ¢,por qué no realiza?
o No tiene tiempo
o No es de su agrado
o No tiene espacio para hacer ejercicio
Por favor pase a la siguiente seccion: el suefio.

Si su respuesta fue Si, pase a la siguiente pregunta

¢Qué tipo de actividad realiza? Puede marcar mas de 1 opcion y debe escribir

cudl hace:

o Aérobica, esta incluye caminar, trotar, correr, montar, bicicleta, jugar futbol,

basquetbol o nadar.
o De fuerza (levantamiento de pesas, saltar, sentadillas, abdominales)
o Flexibilidad (estiramientos, gimnasia).

o Equilibrio y coordinacién: bailar

Intensidad del ejercicio: es el esfuerzo que requiere la actividad que realiza

Es moderada cuando el ritmo del corazén cambia de manera perceptible y al hacerla

usted puede hablar y cantar.

Es vigorosa cuando aumenta la respiracion y se aceleran los latidos del corazon, en

estas actividades usted no puede hablar ni cantar.

Cuando realiza la actividad fisica ¢qué intensidad requiere?
o Moderada
o Vigorosa

o Ambas
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Si realiza actividad fisica modera responda:

¢Con qué frecuencia realiza actividad fisica | ¢Cuanto tiempo al dia realiza
moderada? este tipo de actividad?

O 1-2 dias ala semana O 15 minutos 0 menos

O 3-4 dias ala semana De 15 a 30 minutos
O 5-6 dias ala semana De 30 a 45 minutos
O

Todos los dias De 45 minutos a 1 hora

0O O O O

De 1 hora a hora y media

O Mas de 2 horas

Si realiza actividad fisica vigorosa responda:

¢Con qué frecuencia realiza actividad fisica | ¢Cuanto tiempo al dia realiza la
intensa? actividad intensa?

O 1-2 dias ala semana O 15 minutos 0 menos
De 15 a 30 minutos
De 30 a 45 minutos
De 45 minutos a 1 hora

O 3-4 dias ala semana
O b5-6 dias a la semana
O Todos los dias

De 1 hora a hora y media

O O O O O

Mas de 2 horas

EL SUENO

¢ Normalmente a qué hora se duerme?

Antes Entre Entre 9| Entre 10 | Entre 11 | Entre 12 | Entre | Mas tarde
de las|8 y 9|y10pm |yllpm |yl2am |ylam ly2

de las 2
8 pm pm am
am
De lunes
a viernes
Sabados
y
domingos
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¢,Cuando ya esté recostado en su cama, cuanto tiempo tarda en dormirse?

Menos de 15 minutos
15 a 30 minutos

45 minutos a 1 hora
1 a2 horas

o Masde 2 horas

o O O O

¢Normalmente a qué hora se levanta?

Antes de | Entre 5 | Entre 6 | Entre 8 y | Entre 10 | Entre 11 | Mas tarde

lasS5am |[y6am |y7am |9am yllam |yl1l2am |de las 12
pm
De lunes a
viernes
Sabados y
domingos

¢,Cuantas horas considera que duerme?
o Menosde5

o 5

o 6

o 7

o 8

o 9

o 10

o 11

o Masdell

¢ Padece de insomnio?

El insomnio es cuando se le dificulta dormir, cuando se despierta varias veces en la
noche o cuando tiene la sensacion de no dormir bien.

o Si

o No

¢,Cuéanto tiempo al dia mira television, su teléfono celular o Tablet?
o Menos de media hora

De 30 minutos a 1 hora

De 1 a 2 horas

De 2 a 3 horas

Mas de 3 horas

o0 O O O
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Héabitos alimentarios

¢ Sigue algun tipo de dieta porque el doctor, nutricionista o alguien méas se lo
recomendo?

O Si

O No
¢, Qué tiempos de comidas hace al dia? Puede marcar mas de una opcion:

O Desayuno

Refaccién en la mafana
Almuerzo

Refaccion en la tarde

O O O O

Cena

O Refaccion en la noche
¢ Tiene un horario para desayunar, refaccionar almorzar y cenar?

o Si

o No

¢, Cuanto tiempo se tarda desayunando, refaccionando, almorzando o cenando?

O 10 a 15 minutos
O 30 minutos

O Mas de 30 minutos
¢Cuando come en casa, lo hace acompafado de alguien?

o SI, como con familiares
o Si, como con amigos
o No, como solo

¢Habitualmente quiénes son las dos personas que preparan la comida en casa?

O Mama

Papa

Hermanos

Tios

Abuelos

Usted

Otra persona. ¢ Quién?

OO O0OO0OO0O0
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¢Cuéles son las 2 preparaciones con que habitualmente consume sus

alimentos?
O Fritura (el alimento es sumergido en aceite, ejemplo papas fritas o pollo frito).

O Al vapor (consiste en cocinar los alimentos a través del vapor del agua, sin

que éstos entren en contacto con él.
O Hervidos (el alimento se cocina sumergiéndolo en agua).

O Horneados, asados o a la plancha (el alimento se coloca directamente en el

horno, carbon o comal).

O Salteados (los alimentos son cocidos en sartén u ollas o sartenes con poco

aceite)

O No sabe

Cuando su comida ya esta servida en su plato, ¢le agrega mas sal?
O Si
O No
O Algunas veces

¢ Cuantos vasos de agua puratoma al dia?
O 1-2

3-4

5-6

7-8

mas de 8 vasos

no toma agua pura

OO O0OO0O0
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Cuando consume aguas gaseosas ¢,cuantos vasos toma?
O Menos demedio vaso

Medio vaso

1 vaso

laZ2

2a3

3a4
4a5

Mas de 5

No toma aguas gaseosas
¢, Cuantos dias a la semana consume bebidas gaseosas?

O O OO0 O O O O

0 1 2 3 4 5 6 7

¢,Cuantos dias a la semana consume bebidas energizantes como Red Bull, Raptor,

Monster o Adrenaline ?
0 1 2 3 4 5 6 7

Cuando consume bebidas energizantes ¢ Cuantos vasos toma?
O Menos demedio vaso

Medio vaso

1 vaso

laZ2

2a3

3a4d

4ab

Més de 5

O No toma aguas gaseosas
¢, Cuantos dias a la semana consume café?

O O O O O O O

0 1 2 3 4 5 6 7

Cuando consume café ¢ Cuantos vasos toma?
O Menos demedio vaso
O Medio vaso
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1 vaso

laZ2

2a3

3a4

4ab

Mas de 5

No toma aguas gaseosas

O O O O O 0 O

¢Cuantos dias a la semana consume golosinas como tortrix, dulces o

chocolates?
0 1 2 3 4 5 6 7

Cuando sale a comer ¢qué restaurantes prefiere visitar?

No come afuera
De comida rapida (Pizza Hot, Mc Donald’s, Déminos pizza, Burguer King)
Donde vendan tacos o comida mexicana

De comida china

o O O O O

Donde vendan platillos tipicos (caldos, recados, sopas)

O Oftros. ¢cual?

¢Cuantos dias a la semana consume comida rapida como papas fritas, pollo

frito, pizza, hamburguesas?
0 1 2 3 4 5 6 7

¢, Como calificaria su alimentacion?
O Muy buena

Buena

Regular

Mala

O O O O

Muy mala
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Frecuencia de consumo de grupos de alimentos

Si larespuesta es Sl

¢LO
COME? _
¢ Cada cuanto lo come?
Grupo de alimento 3-4 Lo cad
-2 veces ada
1vez 2 VECes | yaces a o
Sl | NO | | ala 8 Diario
al mes a
al mes semana | dias
semana

1. | Cereales, granos y
tubérculos

2. | Frutas

3. | Hierbas y verduras

4. | Leche y derivados

5. | Carnes

6. | AzUcares

7. | Grasas

Fuente: adaptacion de la Guia alimentaria de Guatemalay del Instrumento de frecuencia de consumo. Manual de
Instrumentos de evaluacién dietética, INCAP. 2006.

¢,Cuales son los 3 cereales, granos y tubérculos que mas consume?

o Papa o Arroz

o Yuca o Pasta

o Tortilla/ tamalito o Pan dulce

o Platano o Pan francés
¢, Cuales son las 3 frutas que méas consume?

o Manzana o Fresa

o Pina o Naranja

o Papaya o Mandarina

o Melon o Mango

o Banano o Kiwi
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¢, Cuéles son las 3 verduras y hierbas que més consume?

o Tomate o Zanahoria
o Espinaca o Guisquil
o Zuccini o Ejote
o Brocoli o Bledo
o Coliflor o Remolacha
o Repollo o Pepino
¢, Cuéles son los 3 productos que mas consume?
o Leche o Quesos
o Incaparina o Huevos

o Yogur
¢, Cuéles son los 3 tipos de carne que mas consume?

o Pollo o Pescado
o Res o Higado
o Cerdo

¢, Cual de los siguientes alimentos consume mas?

o Azucar o Miel
¢,Cual de los siguientes alimentos consume mas?

o Aceite de girasol, soya o canola o Aguacate

o Margarina o Aceite de oliva
o Mantequilla

o Mayonesa

TERCER SECCION: ambiente obesogénico

Ambiente familiar

¢En su casalo motivan a comer frutas y verduras?
o Si
o No
¢En donde frecuentan comprar productos alimenticios?

o En el mercado

o En el supermercado
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¢, COmo suelen ir acomprar productos alimenticios?

o A pie o bicicleta
En carro o motocicleta
¢En su casatiene espacio para hacer ejercicio o jugar?
o Si
o No
¢En su casa lo motivan a practicar deporte o hacer actividad fisica?
o Si
o No

Ambiente escolar
¢En su institucién educativa le han ensefiado sobre los beneficios sobre una
buena alimentacién?

O Si

O No
¢ Cuales de los siguientes alimentos le ofrecian en la tienda escolar? Puede
marcar mas de una opcion:

O Atoles

Jugos de fruta natural

Agua pura

Golosinas

Aguas gaseosas

Dulces, chocolates o bombones
Comida rapida

Fruta

Sandwiches

O OO0 O O 0O 0O O O

Otra. ¢.cual?
¢En la tienda escolar preferia comprar frutas o productos saludables en lugar
de bebidas gaseosas, chucherias, chocolates o dulces?

O Si
O No

Ambiente del barrio
¢, Qué queda mas cerca de su casa?
o Un mercado
o Un supermercado como Paiz, Walmart o la Despensa Familiar
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¢En su vecindario puede conseguir frutas y verduras frescas?

O Si

O No
¢En su vecindario puede conseguir alimentos frescos como carne, leche,
huevos, queso?

O Si

O No
¢En las tiendas cercanas a su casa, es mas barato comprar frutas y verduras en
lugar de golosinas?

O Si

O No
¢ Cerca de su casa hay espacios libres para hacer actividad fisica?

O Si

O No
¢En los restaurantes que visita, le ofrecen una seccion de alimentos saludables
como ensaladas, frutas?

O Si
O No

Publicidad

¢, Cual es el medio de comunicacién con el que tiene mas contacto?
o Television
o Radio
o Internet
o Periddico

¢En el medio de comunicacién que utiliza, ha visto que promocionen el consumo
de golosinas, bebidas gaseosas, comida rapiday dulces?

O Si

O No
¢Estd consciente que su entorno social puede influenciar en sus decisiones
sobre los alimentos consume?

o La mayor parte del tiempo

o Algunas veces

o Pocas veces

o No
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¢Le gustaria conocer mas informacién sobre la nutricion, alimentacién y
actividad fisica?

o Si

o No

iGRACIAS POR SU VALIOSA COLABORACION!
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Instructivo de llenado de la herramienta de recoleccion de datos

La encuesta esta dirigida a los escolares, por lo tanto, debera ser manejada y llenada
por ellos. La herramienta inicia con el asentimiento informado que conlleva la
explicaciéon de la encuesta, el objetivo, proceso y beneficio de la investigacion, por lo
que se les hara la siguiente pregunta:

¢Acepta participar en el estudio? Si la repuesta es no, automéaticamente se enviara la

encuesta. Si responden si, inician con el llenado de la herramienta.

La encuesta estara comprendida por cuatro secciones, a continuacion se presenta la

manera correcta de llenado de la herramienta:

Seccion 1. Caracterizacion de la poblacion

1. ¢Cuantos afos tiene? Se debe responder el rango de edad entre: 12 - 13, 15-16 0
17 - 19.

2. Sexo: deben escoger entre masculino o femenino.

3. Lugar de procedencia: se erigira el nombre del municipio del departamento de
Quetzaltenango, si no es de Quetzaltenango debe elegir la opcion “otro” vy

especificar.

4. Grado que cursa actualmente: elegir entre Primero basico, Segundo basico, Tercero

basico, Cuarto diversificado, Quinto diversificado o Sexto diversificado.

5. ¢Usted padece de alguna de las siguientes afecciones? Debe marcar cual de las
siguientes afecciones padece: diabetes mellitus, hipertension arterial, triglicéridos

altos, sobrepeso u obesidad, no padece nada, si elige y “otra” especificar.

6. ¢Alguien de su familia padece de las siguientes afecciones? Debera indicar si nadie,
papa, mama o abuelos padecen de diabetes mellitus, hipertensién arterial,

triglicéridos altos, sobrepeso u obesidad.
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Si su mam4, papa o abuelos padecen de otra enfermedad que no estaba en el listado

anterior, aqui la puede escribir: deben describir que patologia presentan sus familiares.
Seccion 2. Descripcion de los estilos de vida

En esta seccion se realizaran preguntas sobre el consumo de tabaco, alcohol, actividad

fisica, suefio, habitos alimentarios y frecuencia de consumo de grupos de alimentos.
Consumo de tabaco

7. ¢Usted fuma? Deben responder si o no. Si la respuesta es no, automaticamente

pasan a la pregunta No. 13. Si la respuesta es si, contindan con la pregunta No. 8.

8. ¢En el Ultimo mes, ¢cuantos dias fumo? Deben elegir entre las 6 opciones, cuantos

dias al mes fumaron.

9. Cuando fuma, ¢cuantos cigarrillos consume? Deben elegir entre las siguientes

opciones: 1,2 a5,6 a 10, 11 a 20 o mas de 20.

10.¢A qué edad fumo por primera vez? Erigiran entre Antes de los 12 afios, 12-13, 14-
15 0 16-17.

11.,Quién lo incité a fumar? Puede marcar mas de una opcion: deben entre las

opciones, quien los incito a fumar: familiares, amigos, compafieros o desconocidos.

12.;Conoce los efectos dafinos del consumo de tabaco? Si conocen los efectos

dafninos deben marcar si, de lo contrario, no.

Consumo de alcohol

13. ¢Toma alguna bebida alcohdlica? Deben responder si 0 no. Si la respuesta es no,
automaticamente pasan a la pregunta No. 19. Si la respuesta es si, contindan con la
pregunta No. 14.

14. ¢Con qué frecuencia lo hace? Deben elegir una de las siguientes opciones: 1 vez

al mes, 2 a 4 dias al mes, 2 a 3 veces por semana, 4 0 mas veces por semana
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15. Cuando toma, ¢ cuantos vasos consume? Deben elegirentre 1 -2,3-4,5-6,7-9

0 mas de 10 vasos.

16.¢ A qué edad probd alcohol por primera vez? Elegirdn entre Antes de los 12 afios,
12-13, 14-15 0 16-17.

17.¢Quién lo incité a tomar alcohol? Puede marcar mas de una opcion: deben entre las

opciones, quien los incito a fumar: familiares, amigos, compafieros o desconocidos.

18.¢Conoce los efectos dafiinos del consumo de alcohol? Si conocen los efectos

daninos deben marcar si, de lo contrario, no.

Actividad fisica

19. ¢Realiza algun tipo de actividad fisica? Debe responder si 0 no. Si la repuesta es no,
debe responder ¢ por qué no realiza? Y elegir una de las opciones: no tiene tiempo,
no es de su agrado, no tiene espacio para hacer ejercicio. Automaticamente pasara

a la pregunta No. 31. Si la respuesta es si, debe continuar con la pregunta No. 21.

20. ¢Qué tipo de actividad realiza? Puede marcar mas de 1 opcion y debe escribir cual

hace: debe elegir entre aérobica, de fuerza, flexibilidad o equilibrio y coordinacion.

21. Cuando realiza la actividad fisica ¢qué intensidad requiere? elegir entre moderada,
vigorosa 0 ambas. Si eligi6 moderada continuar con la pregunta No. 23, si eligio
vigorosa O intensa automaticamente pasara a la pregunta No. 25 y si eligié la

opcién de ambas, pasara a la pregunta No. 27.

22. ¢ Con qué frecuencia realiza actividad fisica moderada? Debe elegir entre 1-2 dias a

la semana, 3-4 dias a la semana, 5-6 dias a la semana, todos los dias.

23. ¢Cuanto tiempo al dia realiza este tipo de actividad? Debe elegir una de las
opciones, 15 minutos 0 menos, de 15 a 30 minutos, de 30 a 45 minutos, de 45
minutos a 1 hora, de 1 hora a hora y media o0 mas de 2 horas. Automaticamente

pasara a la pregunta N.31.
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24.

25.

26.

27.

28.

29.

¢ Con qué frecuencia realiza actividad fisica intensa? Debe elegir entre 1-2 dias a la

semana, 3-4 dias a la semana, 5-6 dias a la semana, todos los dias.

¢Cuanto tiempo al dia realiza este tipo de actividad? Debe elegir una de las
opciones, 15 minutos 0 menos, de 15 a 30 minutos, de 30 a 45 minutos, de 45
minutos a 1 hora, de 1 hora a hora y media o0 mas de 2 horas. Automéaticamente

pasara a la pregunta N.31.

¢, Con qué frecuencia realiza actividad fisica moderada? Debe elegir entre 1-2 dias a

la semana, 3-4 dias a la semana, 5-6 dias a la semana, todos los dias.

¢Cuanto tiempo al dia realiza este tipo de actividad? Debe elegir una de las
opciones, 15 minutos 0 menos, de 15 a 30 minutos, de 30 a 45 minutos, de 45

minutos a 1 hora, de 1 hora a hora y media o0 mas de 2 horas.

¢, Con qué frecuencia realiza actividad fisica intensa? Debe elegir entre 1-2 dias a la

semana, 3-4 dias a la semana, 5-6 dias a la semana, todos los dias.

¢Cuanto tiempo al dia realiza este tipo de actividad? Debe elegir una de las
opciones, 15 minutos 0 menos, de 15 a 30 minutos, de 30 a 45 minutos, de 45

minutos a 1 hora, de 1 hora a hora y media o mas de 2 horas.

El sueio

30.

31.

32.

¢Normalmente a qué hora se duerme? En esta pregunta debe responder a qué
hora se duerme de lunes a viernes y los sabados y domingos, marcando una de las
siguientes opciones: Antes de las 8 pm, entre 8 y 9 pm, entre 9y 10 pm, entre 10 y
11 pm, entre 11y 12 am, entre 12y 1 am entre 1 y 2 am o mas tarde de las 2 am.

¢,Cuando ya esta recostado en su cama, cuanto tiempo tarda en dormirse? Debe
elegir una de las opciones, menos de 15 minutos, 15 a 30 minutos, 45 minutos a 1

hora, 1 a 2 horas o mas de 2 horas.

¢, Normalmente a qué hora se levanta? En esta pregunta debe responder a qué hora

se levanta de lunes a viernes y los sabados y domingos, marcando una de las
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siguientes opciones: antes de las 5 am, entre 5y 6 am, entre 6y 7 am, entre 8y 9

am, entre 10y 11 am, entre 11y 12 am o mas tarde de las 12 pm.

33. ¢ Cuantas horas considera que duerme? Debe elegir una de las opciones: menos de
5,6,7,8,9, 10, 11 o mas de 11.

34. ¢Padece de insomnio? Debe responde si 0 no.

35. ¢ Cuénto tempo al dia mira television, su teléfono celular o Tablet? Debe elegir entre
menos de media hora, de 30 minutos a 1 hora, de 1 a 2 horas, de 2 a 3 horas o mas

de 3 horas.
Habitos alimentarios

36. ¢Sigue algun tipo de dieta porque el doctor, nutricionista o alguien mas se lo

recomend6? Debe responder si 0 no.

37. ¢Qué tiempos de comidas hace al dia? En esta pregunta puede marcar mas de una

opciodn, desayuno, refaccion en la mafana, almuerzo, refaccion de la tarde y cena.

38. ¢Cuanto tiempo se tarda desayunando, refaccionando, almorzando o cenando?

Debe elegir entre 10 a 15 minutos, 30 minutos o mas de 30 minutos.

39. ¢ Tiene un horario para desayunar, refaccionar almorzar y cenar? Debe responder si

0 no.

40. ¢ Cuando come en casa, lo hace acompafado de alguien? Debe elegir entre Sl,

como con familiares, si, como con amigos o No, como solo.

41. ¢ Habitualmente quién prepara la comida en casa? Debe elegir entre mama, papa,

hermanos, tios, abuelos, usted u otra persona.

42. ¢ Cudles son las 2 preparaciones con que habitualmente consume sus alimentos?

Debe elegir 2 opciones: fritura, al vapor, hervidos, horneado, salteado o no sabe.

43. Cuando su comida ya esta servida en su plato, ¢ le agrega mas sal? Debe colocar si,

no o algunas Veces.
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44. ; Cuéntos vasos de agua pura toma al dia? Debe elegir entre 1-2, 3-4, 5-6, 7-8, mas

de 8 vasos o0 no toma agua pura.

45. Cuando consume alguna gaseosa ¢,cuantos vasos toma? Debe elegir entre menos
demedio vaso, medio vaso, 1 vaso,1a2,2a3,3a4,4ab5, mads de 5 0 no toma

aguas gaseosas.

46. ¢Qué bebidas energizantes consume? Pueden elegir ente; Red Bull, cafe, Monster,

Raptor, Adrenaline, 0 no consume.

47. ¢ Cuéantos dias a la semana consume golosinas como tortrix, dulces o chocolates?

Debe seleccionar cuantos dias a la semana consume golosinas.

48. Cuando sale a comer ¢ qué restaurantes prefiere visitar? Debe elegir entre No come
afuera, de comida rapida (Pizza Hot, Mc Donald's, Déminos pizza, Burguer King),
donde vendan tacos o comida mexicana, donde vendan churrasco, donde vendan

platillos tipicos (caldos, recados, sopas), Otros. ¢ cual?

49. ¢ Cuantos dias a la semana consume comida rapida como papas fritas, pollo frito,
pizza, hamburguesas? Debe selecciona cuantos dias a la semana consume comida

rapida.
Frecuencia de consumo de grupos de alimentos

50.¢Cada cuanto tiempo consume cereales, granos y tubérculos? Debe responder 1
vez al mes, 2 veces al mes, 3 a 4 veces a la semana, 1 a 2 veces a la semana,
cada 8 dias, diario 0 nunca

51.¢Cuales son los 3 cereales, granos y tubérculos que mas consume? Debe elegir
entre papa, yuca, tortilla, tamalito, platano, arroz, pasta, pan dulce o pan francés.

52.¢Cada cuanto tiempo consume frutas? Debe responder 1 vez al mes, 2 veces al
mes, 3 a 4 veces a la semana, 1 a 2 veces a la semana, cada 8 dias, diario 0 nunca.

53.¢ Cada cuanto tiempo consume verduras y hierbas? Debe responder 1 vez al mes, 2
veces al mes, 3 a 4 veces a la semana, 1 a 2 veces a la semana, cada 8 dias, diario

0 nunca.
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54. ¢ Cada cuanto tiempo consume carnes? Debe responder 1 vez al mes, 2 veces al mes,
3 a4 veces alasemana, 1 a 2 veces a la semana, cada 8 dias, diario o nunca.

55.¢Cada cuanto tiempo consume azUcares? Debe responder 1 vez al mes, 2 veces al
mes, 3 a 4 veces a la semana, 1 a 2 veces a la semana, cada 8 dias, diario o nunca.

56.¢Cada cuanto tiempo consume aguacate, mantequilla, aceite o manteca? Debe
responder 1 vez al mes, 2 veces al mes, 3 a 4 veces a la semana, 1 a 2 veces a la semana,
cada 8 dias, diario o nunca.

57. ¢Cémo calificaria que su alimentacion? Debe elegir entre muy buena, buena,

regular, mala o muy mala.
Seccién 4. Ambiente obesogénico.

Esta seccidon comprende pregunta sobre el ambiente familiar, escolar, barrio y

publicidad.
Ambiente familiar
58. ¢ En su casa lo motivan a comer frutas y verduras? Elegir entre si o no.

59.¢ En donde frecuentan comprar productos alimenticios? Debe elegir entre mercado o

el supermercado

60.¢,Como suelen ir a comprar productos alimenticios? Debe elegir entre ir a pie o

bicicleta o en carro o motocicleta

Ambiente escolar

61. ¢En su institucion educativa le han ensefiado sobre los beneficios sobre una buena
alimentacion? Debe responder si 0 ho

62. ¢En latienda escolar le ofrecian atoles, fruta o jugos de fruta? Debe responder si o
no

63. ¢Cudles de los siguientes alimentos le ofrecen en la tienda escolar? Debe elegir

entre atoles, jugos de fruta natural, agua pura, golosinas como Tortrix o Doritos,
aguas gaseosas como coca cola, dulces, chocolate o bombones, comida rapida

como pizza, hamburguesas, fruta, sandwiches
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64. ¢En la tienda escolar preferia comprar frutas o productos saludables en lugar de
bebidas gaseosas, chucherias, chocolates o dulces? Debe responder si 0 no.

Barrio

65.,Qué queda méas cerca de su casa? Debe elegiré entre un mercado o un
supermercado como Paiz, Walmart o la Despensa Familiar

66.¢ En su vecindario puede conseguir frutas y verduras frescas? Debe responder si o
no.

67.¢En su vecindario puede conseguir alimentos frescos como carne, leche, huevos,
gueso? Debe responder si 0 no.

68. ¢ En los restaurantes que visita, le ofrecen una seccion de alimentos saludables como
ensaladas, frutas? Debe responder si 0 no.

69.¢En las tiendas cercanas a su casa, es mas barato comprar frutas y verduras en
lugar de golosinas? Debe responder si 0 no.

70. ¢ Cerca de su casa hay espacios libres para hacer actividad fisica? Debe responder si

0 no.
Publicidad

71.¢Cual es el medio de comunicacion con el que tiene mas contacto? Elegir entre

television, radio, internet, o periodico.

72.¢,En qué medios ha visto que promocionen el consumo de golosinas, bebidas
gaseosas, comida rapida y dulces? Puede marcar mas de una opcion, en la television,

en la radio, en redes sociales como Facebook o posters en tiendas

73. ¢ Esta consciente que su entorno social puede influenciar en sus decisiones sobre los
alimentos consume? Elegir entre la mayor parte del tiempo, algunas veces, pocas

veces 0 no.

74.¢Le gustaria conocer mas informacion sobre la nutricidon, alimentacion y actividad

fisica? Responder si 0 no.

Finalmente se agradecerd por el tiempo invertido en el llevado de la encuesta.
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17.5. Anexo 5: Guia de estilos de vida y alimentacion saludable.

<% Universidad
9 Rafael Landivar

< - ,
S Tradicion Jesuita en Guatemala

Guia de estilos de viday
alimentacion saludable para

adolescentes

Elaborado por estudiante de la Licenciatura en Nutricion: Ailyn Amparo Diaz Archila.
Asesor de tesis: Lic. Emanuel Isaac Ixtacuy Lopez.

Guatemala, noviembre de 2020
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La edad adolescente es una etapa decisiva en la adquisicion de estilos de vida, los cuales
son considerados como factores determinantes y condicionantes del estado de salud de
cada individuo; ya que dependen de factores como calidad del suefo, actividad fisca y
alimentacion, estos al ser inadecuados marcaran un futuro no saludable que dara origen a

enfermedades cronicas no trasmisibles, sobrepeso y obesidad.

A continuacion, se presenta una guia que incluye temas sobre estilos de vida, actividad
fisica, calidad del suefio y habitos alimentarios saludables con el propdsito de prevenir la
aparicion de diversas afecciones y mejorar la calidad de vida a través de una alimentacion

sana y practica de estilos de vida benéficos.

Esperamos que sea una herramienta util para la creacion de habitos saludables.



Los estilos de vida abarcan un conjunto de

comportamientos que desarrolla cada ser

humano; pueden ser saludables o nocivos, por
~
| -4

h lo que condicionan el estado de salud.

@

Cuando una persona no tiene estilos de vida
]‘ , saludables, es vulnerable al padecimiento de

’ s 1 enfermedades cronicas no trasmisibles (ECNT),
las cuales dan como resultado consecuencias para la salud y con frecuencia
crean una necesidad de tratamiento y cuidados a largo plazo. Dentro de ese
grupo de afecciones se encuentra la enfermedad cardiovascular, cancer,

diabetes mellitus, insuficiencia renal y enfermedades respiratorias cronicas.



A

m Las ECNT son las responsables de 41 millones de muertes en todo el
mundo, lo que equivale al 71% de la poblacion mundial.

m Las enfermedades cardiovasculares constituyen la mayoria de muertes,
seguidos por cancer, enfermedades respiratorias y diabetes.

m Nifios, adultos y ancianos son vulnerables a la aparicion de ECNT.

1. Tener estilos de vida saludables: no consumir tabaco ni alcohol, realizar
actividad fisica y tener buena calidad del suefio.

2. Contar con habitos alimentarios saludables: tomar agua pura y consumir
alimentos sanos.



No consuma tabaco, este contiene una
sustancia llamada nicotina que crea adiccion.

Fumar tabaco es la principal causa de muerte
prevenible a nivel mundial.

El tabaco mata a la mitad de la poblacion que
lo consume.

El humo del cigarrillo contiene mas de 4,000

sustancias toxicas y cancerigenas.
El tabaco es perjudicial en todas sus presentaciones.
Su consumo produce enfermedades como: cancer de boca, lengua y labios,

enfermedades dentales, respiratorias e hipertension arterial.

No se exponga al humo del tabaco.
?{( Busque apoyo si quiere dejar de consumir tabaco.
x —



m El consumo excesivo de alcohol es el factor
causal de mas de 200 enfermedades, como
la  cirrosis  hepatica, enfermedades
cardiovasculares, algunos tipos de cancer y
trastornos mentales.

m El exceso de energia a partir del consumo
de alcohol se almacena en forma de grasa,
por lo que, provoca una ganancia excesiva
de peso.

m Su consumo puede reducir el autocontrol, aumentando el riesgo de tener
accidentes automovilisticos y peleas.

Reduzca el consumo de bebidas alcohodlicas tanto en
frecuencia como en cantidad.

ﬁ; Busque apoyo si quiere dejar de consumir alcohol.



Y

Sabia que, si realiza actividad fisica...

ﬂ Mejora la salud Osea, previniendo fracturas.

Previene y controla muchas enfermedades.

Disminuye la grasa corporal, ayudando a tener un peso ideal.

Disminuye el estrés, ansiedad y depresion, mejora el rendimiento
escolar y laboral.

% Mejora la digestion y transito intestinal.

ﬂ Se descansa mejor.

-

A Tendra una adultez y envejecimiento saludable.

Y



Recomendaciones:

De 5 a 17 anos;

e Realice como minimo 60 minutos diarios de
actividad fisica moderada o vigorosa.

e La actividad fisica por un tiempo superior a
60 minutos al dia lograra un beneficio aun
mayor para la salud.

e 3 veces a la semana debe hacer actividad
vigorosa.

De 18 a 64 anos:

Deben acumular 150 a 300 minutos por
semana de actividad fisica moderada vy
vigorosa.

Salga a pasear, corra, juegue con amigos, apoye en las tareas de casa,
baile, practique cualquier deporte.

S ( Recuerde: la actividad moderada es aquella que acelera de manera
=~ perceptible el ritmo cardiaco; la actividad vigorosa necesita de mas
esfuerzo, provoca una frecuencia cardiaca alta y respiracion rapida.



Dormir menos o mas de lo recomendado, induce al padecimiento de:

Obesidad. Alteracion del ciclo circadiano.

Diabetes mellitus. Menor control de emociones y aumento
Hipertension. de conductas depresivas.

Niveles altos de colesterol y Bajo rendimiento académico.
triglicéridos. Aumento en el consumo de tabaco,
Inflamacion. alcohol y otras sustancias.

Horas diarias recomendadas de suefo:

De 6 a 13 anos: dormir 9 a 11 horas.

De 14 a 17 afos: dormir de 8 a 10 horas.

De 18 a 25 afos: dormir de 7 a 9 horas diarias.

Todos los grupos no deben dormir mas de 11 horas diarias.

Evite la exposicion a la luz del teléfono, television o tablets al
menos 1 hora antes de dormir, asi mismo no consuma bebidas
Q(L energizantes, gaseosas o bebidas con cafeina. Haga ejercicio fisico.
“~ Horario recomendable para descansar: 10 p.m. a 6 a.m. 8



La salud y buen funcionamiento de nuestro organismo, depende de la nutricion y

alimentacion que tengamos durante la vida.

Dentro de los habitos alimentarios es importante una alimentacion saludable ya
gue eésta proporcionara los nutrientes que el cuerpo necesita para que el
organismo funcione correctamente y minimice el riesgo de enfermedades,
garantizando un desarrollo y crecimiento adecuado. Para lograrlo, es necesario

el consumo de:

Macronutrientes: el cuerpo los necesita en
grandes cantidades

Carbohidratos
Proporcionan la energia para hacer

Micronutrientes: el cuerpo los necesita en

menores cantidades

Vitaminas

(e

Regulan distintas funciones del
organismo, ejemplo: regulan funciones
cardiacas, ayudan a la conservacion de
los huesos, metabolizan las proteinas,
participan en la formacién de hormonas,

entre otras.

WU actividades diarias.
Proteina
’ Ayudan al crecimiento y forman

musculos, uias, cabello, piel.

Grasas

]
Forman hormonas, absorben
=\ vitaminas liposolubles.

Minerales

Sis

Participan en funciones especificas del
organismo, ejemplo: formacion de
dientes y de huesos, comunicacion entre
los nervios y los masculos, mantienen el
equilibrio de los liquidos corporales,
entre otras.




___ AZUCARES GRASAS
con moderacidn | con moderacidon
LECHEY
CARNES DERIVADOS
Guia alimentaria de 2 veces por semana 3 veces por semana
Guatemala TR
VERDURAS FRUTAS

En la poblacion '°¢%'e ¢ 1900 0% ENRS
guatemalteca se utiliza un

instrumento educativo para
promover el consumo de
una alimentacion completa,
saludable y variada, la cual,
es representada por una
olla de barro.

Para tener una
alimentacion variada se
deben seleccionar

alimentos de cada uno de
los grupos de Ila olla
familiar, en la proporcion y
con la frecuencia indicada.

CEREALES, B < LW A
GRANOSY IS e
TUBERCULOS 21 ey
todos los dias



desnutricion, consuma un trozo
de carne, pollo o pescado 2 o
mas veces por semana.

Alimentos que pueden sustituir la carne:

& - -~
NS \

1 tortilla 2 cucharadas de frijol

Coma frijol y tortilla, por |

Nutricién
——

cada tortilla sirva 2
cucharadas de frijol.

frutas y verduras, tienen
vitaminas y minerales.

S T A N
5’1-1}. 3 A

2o (@ - &
> A
= taafaatl’ =Y
IR Ord

habas, maraion, ajonjoli'y Consuma aguacate, pescado o
demas. soya

— -

Vite tomar Ticor, prefiera consumir
agua pura o jugos naturales. Tome 8
vasos de agua pura al dia.

queso.

ffi\ i - “’/v i an

utilizar especias naturales como
laurel, pimienta o tomillo.
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Se aconseja que su plato de comida se vea de la

siguiente manera:

Listado de alimentos [Listado de
de origen animal: leguminosas:
e Carnes: pollo, res, e Frijol
pescado, higado o e Habas
e Lentejas
e Leche e Garbanzos

e Huevos
e Queso

A
e
3
o]
)
% d
o m<
Q.
C
Q’
I




RECUERDE:

Tenga un horario
fijo de
alimentacion

Desayune todos Haga 5 tiempos
los dias de comida al dia

Evite el consumo

Limite el de bebidas Evite el consumo

consumo de
comida rapida

gaseosas y de golosinas
energizantes

Consuma
alimentos Tome 8 vasos de
preparados en agua pura al dia
casa
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