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C APHTUIO H 

HNTR OGUCCHON 
 

IM gloNMlizMción M lM que se OM sumMdo Méxicob OM Penido un impMcPo en lM 

sMludb MunMdo Ml progreso que supone el desMrrollo PMmNién se OMn Penido que 

Msumir sus proNlemMs (FMusPob VMldezb AldrePeb & Iópezb 2006)B IM oNesidMd y 

lM desnuPrición son condiciones que México compMrPe con oPros pMísesb yM que 

grMn pMrPe de lM poNlMción OM modificMdo sus pMPrones de consumob 

MumenPMndo MlMrmMnPemenPe lM ingesPM de MlimenPos ricos en colesPerol y grMsM 

sMPurMdMB Por oPrM pMrPe el conPexPo fMmiliMr PMmNién es un imporPMnPe fMcPor 

MmNienPMl de desMrrollob  el cuMl impMcPM en los OiÓos M PrMQés de los MlimenPos y 

el consumo (HMsenNoeOlerb MunscOb Meyerb KMpplerb & Vögeleb 200E)B 

E n lM MlimenPMciónb lM nuPrición Piene implicMciones M lMrgo plMzo pMrM lM sMlud; lo 

que sucede en lM infMnciMb repercuPe en lM MdolescenciM y en lM edMd MdulPM 

(CMsMnueQMb KMufercHorRiPzb PérezcIizM(r & Arroyob 2008)B E l cuidMdo de lM 

MlimenPMción y nuPrición de lM fMmiliMb formMn pMrPe de lMs McPiQidMdes pMrM 

conserQMr lM sMlud de lM mismMB HnPerQenciones en pMcienPes y fMmiliM con el fin 

de modificMr McPiPudes y comporPMmienPos frenPe M lM MlimenPMciónb no PendríMn 

que ser exclusiQMs de personMs que Pienen Mlg(n Pipo de pMdecimienPo sino que 

PMmNién podríMn dirigirse M lM poNlMción sMnM con lM inPención de preQenir 

fuPurMs complicMciones en lM sMlud de lMs personMs (VidMl y J Mnsáb 2006)B 

E l efecPo de lM fMmiliM en el comporPMmienPo MlimenPMrio de los OiÓosb sugiere que 

se enfMPice en el cómo se come en lM fMmiliMb (CMsMnueQMb KMufercHorRiPzb 

PérezcIizM(r & Arroyob 2008) es decir lM orgMnizMción que lM MlimenPMción Piene 

y el resulPMdo que esPo suponeB  

Por lo PMnPo el orden en lM MlimenPMciónb desde lM comprMb lM prepMrMción y el 

consumob se logrMn en el ámNiPo fMmiliMrb los OáNiPos que los OiÓos Mdquieren 
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son resulPMdo de unM dinámicMb lM mMnerM en que lM fMmiliM orgMnizM lM 

MlimenPMción en lM cMsM es PMn imporPMnPe como el qué se come PMmNién (Kimeb 

2008)B 

R esPrepo & GMllego (200D)b proponen que compMrPir los MlimenPos con lM fMmiliM 

en lM mesMb dM M lM dinámicM fMmiliMr lM coOesión necesMriM y culPiQM un 

MmNienPe en donde el OiÓo Piene un lugMr pMrM poder Mprender M elegir los 

MlimenPos que más le gusPen y le conQengMnB E sPo fomenPM meÓores OáNiPos en 

los OiÓos en lugMr de lM presión que MlgunMs mMdres o pMdres eÓercen en el 

consumo de dePerminMdos MlimenPosB Ademásb que reMlizMr un mMyor n(mero 

de comidMs en fMmiliM demosPró ser unM (Pil OerrMmienPM pMrM incremenPMr el 

QocMNulMrio en los menores de 3 y 4 Mos (Moreno y GMliMnob 2006)b y pMrM el 

cMso de los MdolescenPes compMrPir lM comidM en lM fMmiliM los McercMNM M un 

MmNienPe más seguro y los MleÓMNM de prácPicMs de riesgo como lMs Mdicciones 

(Moreno & GMliMnob 2006)B 

IM fMmiliM Piene un pMpel de  principMl educMdorMb promoPorM y proQeedorM del 

cuidMdo de los OiÓos (CMsMnueQMb KMufercHorRiPzb PérezcIizM(r & Arroyob 

2008)BE nPonces el pMdre o lM mMdre responsMNles de unM fMmiliMb consPiPuyen un 

QeOículo y Qínculo ideMl pMrM promoQer esPilos de QidM sMludMNlesb Mdemás de 

QigilMr el crecimienPo y desMrrollo de los OiÓos  Por oPro lMdob Ogden (200D)  

propone que el MprendizMÓe sociMl es Mquel que descriNe lM influenciM que Piene 

lM oNserQMción de lMs conducPMs de oPrMs personMs en el comporPMmienPo 

propiob llMmMdo “modelMdo” o “MprendizMÓe oNserQMcionMl” 

Un eÓemplo de lo MnPerior es que el riesgo de presenPMr oNesidMd en ePMpMs 

MdulPMs se relMcionM direcPMmenPe con su presenciM desde lM niezb lM cuMl se 

incremenPM conforme lMs personMs MQMnzMn en edMd (R omero & Vásquezb 

2008)B 

S e OMn desMrrollMdo inQesPigMciones PMmNiénb soNre lM esPrucPurM fMmiliMr y 

OáNiPos MlimenPMrios en cómo MfecPMn el índice de mMsM corporMl en los OiÓosb 

enconPrándose que enPre QMlores NMÓos de ÓerMrquíM se MsociM M QMlores MlPos 
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del índice de mMsM corporMl (HMC)b  en los OiÓosb es decir se MsociM M unM mMyor 

disfuncionMlidMd fMmiliMr el OecOo de comer en exceso  (HMsenNoeOler eP MlB 

200E)B  

Al respecPob  Klesgesb S Pein & HsNell (1EE1)b mosPrMron que los nios 

seleccionMNMn comidMs diferenPes dependiendob de si los pMdres los mirMNMn o 

noB Y M que lMs McPiPudes de los pMdres MfecPMnb sin dudM M sus OiÓosb  lM presión 

que se eÓerce soNre los OiÓos pMrM que consumMn sus MlimenPosb resulPM 

conPrMriob Ml efecPo deseMdoB Ios pMdres que se preocupMn por el peso de sus 

OiÓos Pienden M resPringir MlimenPos (GucMrMcMorMb 2011)b esPo M lMrgo plMzo 

desMrrollMrá un gusPo por los MlimenPos proOiNidosB 

Vázquez & R eidl (2013)b descriNen PMmNiénb como lM soNreMlimenPMción en los 

OiÓos se dM porque Mlgunos MlimenPos se OMn resPringido; ésPe es el cMso de lMs 

mMdres que se encuenPrMn M diePMB Ge OecOo lM MnsiedMd que se presenPM 

frenPe M lM comidM se MsociM PMmNién M lMs conducPMs conProlMdorMs en lM 

infMnciM frenPe M lM MlimenPMciónb Vázquez & R eidl (2013)b  UnM NuenM nuPrición 

depende de unM relMción MlimenPMriM posiPiQM y pMcíficMB  

A esPe respecPob exisPen inQesPigMcionesb que seMlMn que un MmNienPe fMmiliMr 

que ofrece pocMs desPrezMs sociMles y mMyor QulnerMNilidMd indiQiduMlb es un 

MmNienPe negMPiQob pMrM el desMrrollo (Vázquezb R uízb Á lQMrez & MMncillM 2010)B 

Así mismob los cuidMdos  dirigidos M los OiÓos por pMrPe de los pMdresb durMnPe su 

crecimienPo son fundMmenPMles en lM sMlud menPMl de los mismosb Vázquez & 

R eidl (2013) mosPrMron que cuMndo se dePeriorMn lMs principMles cMrMcPerísPicMs 

del funcionMmienPo fMmiliMrb como lM comunicMciónb enPre mMdres e OiÓosb esPe 

dePerioro influye poderosMmenPe en el desMrrollo de PrMsPornos de lM conducPM 

MlimenPMriM (TCANE )b en los OiÓosB  

IM relMción de mMdre e OiÓo es PMmNién unM QMriMNle que se OM esPudiMdob en 

donde McPOie eP MlB (2011)b oNserQMron que M mMyor presión por pMrPe de lM 

mMdre pMrM que el OiÓo comM es menor el disfruPe de lM comidM por pMrPe del 

OiÓob  y esPo pMrece influir en el peso de los OiÓos en el fuPuroB 
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Así pues si lM mMdre es cMpMz de idenPificMr el MpePiPo de sus OiÓos y sMPisfMcerlob  

Ml menos en lM ePMpM de lM lMcPMnciM  (JeNNerb Cooke & JMrdleb 2010)b Mun 

OMNiendo diferenciM de consumo enPre sus OiÓos peque osB  

E s por ello que lM comunicMción en sMlud con respecPo M los pMdres pMrM ser 

guíM de sus OiÓos deNerá ser lo suficienPemenPe especiMlizMdM pMrM que ellos 

puedMn MPender lMs necesidMdes pMrPiculMres de cMdM unoB IM mMdre es 

insPrumenPo inQMluMNle de PrMnsmisión de cosPumNres y OáNiPos en mucOos 

senPidos de lM QidMb con  lM MlimenPMción lM mMdre dM M sus OiÓos el MlimenPo que 

los OM de nuPrirb esPo M su Qez los OMrá crecerB E n lM fMmiliM se desMrrollMn 

enPonces los modelos y pMPrones culPurMles que lM mMdre M PrMQés de lM cocinM 

PrMnsmiPe M su fMmiliM (R esPrepo & GMllego 200D)B 

GiQersMs inQesPigMciones se OMn reMlizMdo pMrM idenPificMr en lMs mMdres que lMs 

moPiQM M lM elección de sus MlimenPosb uno de ellos se reMlizó M PrMQés de lM 

pOoPoceliciPMciónb (relMcionMdo con su idenPidMd frenPe M los MlimenPos)b 

(J oOnsonb S OMrkeyb GeMnb McHnPosO & KuNenMb 2011)B A mMyor coincidenciM de 

su idenPidMd lMs mMdres ofrecíMn MlimenPos mMyormenPe sMludMNles M sus OiÓosB 

E n esPM mismM inQesPigMción se enconPró queb Munque lM mMdre no se 

MlimenPMrá de formM sMludMNleb lM inPención  de dMr M sus OiÓos comidM sMludMNle 

si lo erMb sin emNMrgo esPo no es suficienPeb por lo PMnPo es necesMrio enseMr M 

lMs mMdres el cómo y el porqué de unM MlimenPMción sMludMNleB 

HnclusiQe en el discurso de lMs mMdres de nios con soNrepeso y oNesidMd que  

dicen “no Pener lM responsMNilidMd soNre los MlimenPos que sus OiÓos consumen” 

(CMNello & R eyesb 2011)b yM que ellos sus OiÓos no se conProlMnb MnPe el MpePiPo 

o el MnPoÓo de comer PMl o cuMl MlimenPob esPo denoPM unM fMlPM de orden y conProl 

soNre lM MlimenPMción y moldeMmienPo en cMsMB R esPrepo & GMllego(200D)b 

reconocen lM  grMn influenciM de lM mMdreb en lM comprM de MlimenPos de 

Mcuerdo M su cMpMcidMd económicMb lM prepMrMción de Mcuerdo Ml Piempo 

disponiNle pMrM ello y finMlmenPe los conocimienPos de PécnicMs de prepMrMción y 

gusPo por seleccionMr los MlimenPos es dePerminMnPe en lM nuPrición de lM fMmiliMB 



 1D 

AOorM Nienb lM formM del cuerpo lo dePerminM el peso (NeumMrkcS zPMiner & colsBb 

2010)B Y  esPe puede cMusMr sMPisfMcción o nob por ello lM imporPMnciM de PrMNMÓMr 

direcPMmenPe con los pMdres de fMmiliM con el oNÓePiQo de que esPos (los pMdres) 

seMn cMpMces de proporcionMr un MmNienPe fMmiliMr de McepPMción y respePo 

MnPe lM imMgen de sus OiÓos e OiÓMsb yM que de lo conPrMrio el seMlMmienPo 

inclusiQe del propio pesob y lMs formMs de los cuerposb OMsPM en  lMs NromMsb 

leÓos de esPimulMr M un cMmNio posiPiQo eÓercen unM presión negMPiQM Peniendo 

un mMyor desconProl MnPe lM comidM e insMPisfMcción del propio cuerpoB  

IMs mMdres OMn Penido PrMdicionMlmenPe unM fuerPe influenciMb soNre lM 

PrMnsmisión de lM imMgen corporMlb M sus OiÓMs deNido M sus ideMs por el peso y 

lM MlimenPMción propiMB UnM mMdre preocupMdM por su peso y el PMmMo de su 

cuerpo PrMnsmiPe esPM preocupMción M sus OiÓMs (FMccOinib 2006)B  A esPe 

respecPob PresPib IMib HildeNrMndP & IoeNeP (2010)b reconocen que lM influenciM 

de los pMdres es unM poderosM OerrMmienPM pMrM MfiMnzMr OáNiPos sMludMNles o 

noB  

R eferenPe M lM percepción de lM imMgen corporMl y lM insMPisfMcción con ellMb 

esPán sumMmenPe relMcionMdMs con lM conducPM MlimenPMriMb con el riesgo M 

pMdecer Mlg(n Pipo de PrMsPornob deficienciM o exceso por un consumo 

inMdecuMdo de MlimenPos (FMccOinib 2006)B E sPM insMPisfMcción corporMl impMcPM 

en lM MuPo descripción y lM de sus propiMs OiÓMsB FMccOini (2006)b descriNe que lM 

seQerM MuPocríPicM y unM poNre esPimM corporMlb OMce que lMs mMdres lleguen M 

llMmMrles “cerdiPMs” M sus OiÓMs por el PMmMo del cuerpob Mdemás de queÓMrse 

de lM reMlizMción de eÓercicio yM que solo lo prMcPicMn pMrM NMÓMr de pesoB 

GMQidsonb MMrkey & BircO (2003)b en un esPudio reProspecPiQo donde los nios 

de D M 7 Mos que se preocupMNMn por su imMgen corporMl y pesob M los E Mos 

presenPMNMn resPricción MlimenPMriMb McompMMdM de McPiPudes MlimenPMriMs 

MlPerMdMs independienPemenPe de su pesoB MucOMs de esPMs McPiPudes 

MlimenPMriMs MlPerMdMs proQienen desde   lM infMnciM PemprMnM donde lM mMdre 

influye y MporPM con su propiM insMPisfMcción de imMgen corporMl y NMÓM 

MuPoesPimMB 
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S PrMuss (2000)b documenPo unM fuerPe relMción enPre lM NMÓM MuPoesPimM y lM 

oNesidMd en un esPudio de MdolescenPes con oNesidMdb donde se presenPó un 

34% con NMÓM MuPoesPimM y un 8% en MdolescenPes sin oNesidMdB  E n muÓeres 

MdulPMs que NuscMn conProlMr su pesob oPrM inQesPigMción reporPo lM MpMrición de 

sínPomMs depresiQosb insMPisfMcción corporMl y NMÓM MuPoesPimM independienPe 

del grMdo de oNesidMd (S MrRerb JMdden & FosPer)B 

KocO & PollMPos (2014) seMlMron que lM nuPrición QM de lM mMno con el 

comporPMmienPob en un esPudio longiPudinMl  midieron lM sensiNilidMd 

inPerocepPiQM del nio y se enconPró que OMNíM relMción no solo en los nios con 

soNrepeso y oNesidMdb ellos reporPMron cierPos esPímulos emocionMles  y los 

relMcionMNMn con los OáNiPos MlimenPiciosB 

Uno de esPos esPímulos emocionMles los dePonM lM MuPo QMlíM que cMdM uno 

Pieneb esPo lo demosPró un esPudio reProspecPiQo longiPudinMl el cuMl Msociób el 

MumenPo de lM emoPiQidMd y NMÓos niQeles de MuPoesPimMb se enconPró un mMyor 

índice de mMsM corporMlb en lMs muÓeres MdulPMsB Uno de los oNÓePiQos de esPe 

esPudio fue enconPrMr lM correlMción enPre dificulPMdes emocionMles en lM infMnciM 

y NMÓos niQeles de MuPoesPimM los cuMles dePonMríMn un MumenPo de peso en lM 

MdulPezb el cuMl se confirmó pMrM lMs muÓeres en edMd MdulPM (TernouPOb Collier & 

MMugOMnb 200E)B Un OMllMzgo muy imporPMnPe en esPe esPudio fue reconocer 

que proNlemMs emocionMles son predisponenPes en el desMrrollo de oNesidMdB 

 

Por oPro lMdob PérezcIMncOo (2007) pone un grMn énfMsis en lM educMción 

nuPricionMl dirigidM M los MdolescenPesb donde resMlPM el pMpel del educMdor 

nuPricionMl como lM personM encMrgMdM de dirigir responsMNlemenPe M PrMQés del 

conocimienPo pMrM que el MdolescenPe PengM un senPido críPico M lM OorM de 

elegir que comer y cómo OMcerlob en esPe mismo segmenPo de poNlMción 

(MdolescenPes) es decir no solMmenPe dMr lM informMción de mMnerM McerPMdM y 

correcPM sino de no creMr fMlsMs expecPMPiQMs con respecPo M lM MlimenPMciónb yM 

que en lM MdolescenciM se Piene unM  grMn influenciM sociMl soNre lM decisiones 

que el ÓoQen OM de PomMr y lM MlimenPMción no se escMpM de elloB  
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HMerens eP MlB (2008) demosPrMron que los MdolescenPes que PeníMn mMyor 

disponiNilidMd de fruPMs en cMsM consumíMn menos grMsM en su diePM OMNiPuMlB 

GeneQieQe & MMrquis (2013)b mosPrMron lM necesidMd de proporcionMr M los 

pMdres lMs esPrMPegiMs necesMriMs con el fin de no cMPegorizMr M lM comidM cómo 

NuenM o mMlMb en su inQesPigMciónb se demosPró que lM presión pMrM comerb lM 

resPricción de cierPos MlimenPos  y premiMr con comidMb (PAPb prácPicMs de 

MlimenPMción de los pMdres)b no fomenPM OáNiPos sMludMNles soNre lM comidMB 

E s por ello que Ml medio sociMl se le OM MPriNuido unM grMn influenciM soNre los 

cMmNios producidos en los OáNiPos MlimenPMriosb PMles como OorMrios irregulMresb 

comidMs frenPe M lM PeleQisiónb monoPoníM en lM MlimenPMciónb comer (nicMmenPe 

lo que es del MgrMdo (BolMosb 200E)BHnPerQenir en lM esPrucPurM sociMl es de QiPMl 

imporPMnciM y esPM grMn esPrucPurM empiezM en lM propiM fMmiliM Ge OecOo es 

más significMPiQo el funcionMmienPo fMmiliMr que el niQel socioeconómico 

(R odríguezb NoQMlNosb MMrPínezb E scoNMr & CMsProb 2004)b pMrM desMrrollMr 

PrMsPornos de lM conducPM MlimenPMriMB 

E n nuesPrM culPurMb por lo generMl lM mMdrec ob en su MusenciMb fMmiliMresb 

PuPoresb MNueliPMb ePcBbc es lM encMrgMdM del cuidMdo del nioB E s ellM quién 

decide qué QM M comer el peque o; cómob cuándo y dónde lo OMráB (CMsMnueQMb 

KMufercHorRiPzb PérezcIizM(r & Arroyob 2008)B HMciM ellMb enPoncesc o OMciM el 

responsMNle del cuidMdo del niocb se deNe dirigir lM orienPMción pMrM NrindMrle 

los elemenPos necesMrios que le permiPMn desMrrollMr de lM meÓor mMnerM 

posiNleb lM PMreM que yM reMlizM 

E sPMmos pMgMndo un precio muy MlPo por los mMlos OáNiPos MlimenPMrios y por el 

consumo de los MlimenPos poco conQenienPes pMrM nuesPrM sMlud (CMmpillob 

2006)b mucOos de esPos OáNiPos  se MleÓMn de lo que nuesPro cuerpo esPá 

dise Mdo pMrM comerb es decirb  que Ooy en díM lMs circunsPMnciMs MmNienPMles y 

lM MlimenPMción somePen M nuesPro diseo eQoluPiQo M un uso inMdecuMdo y el 

orgMnismo responde  M esM presión con enfermedMd; GuPiérrez y colMNorMdores 

en lM (lPimM E ncuesPM NMcionMl de S Mlud y NuPrición (2012)b reQelMn lM 
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preocupMción que  Piene el esPMdo con  respecPo  M su poNlMción por el impMcPo 

M lM sMlud  de lM eQMluMción nuPricionMl y el esPilo de QidM de cMdM indiQiduoB  

 

Así mismo en el ProgrMmM S ecPoriMl de S Mlud 2013c2018b se  proponen 

progrMmMs M niQel esPMPMl y nMcionMl  dirigidos M lM poNlMción escolMr y M lM 

poNlMción en generMl donde se inQiPM M lM McPiQMción físicMb lM MlimenPMción 

equiliNrMdM y M un conProl del pesoB Por lo que el Poder eÓecuPiQo federMl en el 

PlMn NMcionMl de GesMrrollo 2013c2018b propone diQersMs iniciMPiQMs PMnPo en el 

ámNiPo de sMlud como educMción y en conÓunPo con grupos McMdémicos 

experPosb empresMsb insPiPuciones cuyo oNÓePiQo es conPriNuir M lM promoción de 

lM sMlud y preQención PMnPo de lM mMlnuPrición por exceso  como de lMs 

enfermedMdes MsociMdMs M ellM (diMNePesb OiperPensiónb cMrdioQMsculMres y 

oPrMs)B 

Además de PomMr en cuenPM lM formM en que nos MlimenPMmos y pMrM unM meÓor 

MproximMción Ml proNlemM del pesob el cuMl impMcPM en el esPMdo nuPricio 

PMmNién Pendremos en cuenPMb lM MuPoesPimM y el MuPo concepPo fMcPores 

psicológicosb que se relMcionMn con lM conducPM frenPe M lM MlimenPMciónB  

 

 

Gefinición del ProNlemM 

 
México Piene unM lMrgM OisPoriM de inPerQencionesb progrMmMsb MyudMs y políPicMs 

dirigidMs M los grupos QulnerMNles de lM poNlMciónB S in emNMrgo en su grMn 

mMyoríM son de cMrácPer emergenPeb (dirigidos M lM oNPención de MlimenPosb 

disPriNución o producción) (BMrquerMb R iQerMcGonmMrco & GMscMcGMrcíMb 2001)B 

E s decirb  MPienden el proNlemM yM exisPenPe; pocos progrMmMs y cMmpMMs se 

OMn diseMdo pMrM lM preQención y oNPención de OáNiPos sMludMNles (MMrPínb 

2007)b esperMndo que con cMmpM Ms informMPiQMs cMmNie el esPilo de QidM de 

lMs personMsB 

 



 1E 

E l cuidMdo de lM sMlud es un proceso conPinuob (CMsMnueQMb KMufercHorRiPzb 

PérezcIizM(r & Arroyob 2008)B A diferenciM de lMs Mcciones pMrM solucionMr los 

proNlemMs relMcionMdos con lM sMlud (cMrácPer emergenPe)b Piene un cMrácPer 

permMnenPeB Ge MOí lM imporPMnciM de oNPener unM orienPMción MdecuMdM de 

Podo el personMl del áreM de lM sMlud (médicob nuPriólogob psicólogob enfermerMsb 

ePcB)B 

E l presenPe PrMNMÓo prePende explorMr qué PMnPo cMmNio se puede logrMr M PrMQés 

de lM psicoeducMción dirigidM M pequeos grupos de poNlMciónb específicMmenPe 

M muÓeresb donde se puedMn enseMrb MclMrMrb desengMMr o implemenPMr 

conocimienPos McercM de lM nuPrición y los OáNiPos MlimenPicios MdecuMdosB 

 

A esPe respecPo en México exisPe unM grMn PrMdición en cuMnPo M lM cocinM es 

muy proNMNle que en lM McPuMlidMd lMs muÓeresb mMdres de fMmiliM cocinMn como 

se les OM enseMdo por generMcionesb (OrgMnizMción de lMs NMciones UnidMs 

pMrM lM E ducMción lM C ienciM y lM CulPurMb 2010) pero es Qálido plMnPeMrse ¿lM 

informMción que se dM M PrMQés de los medios de comunicMción es PomMdM en 

cuenPM pMrM cMmNiMr OáNiPos y comer más sMludMNle? b ¿lMs cMmpMMsb por 

rMdiob TBVB y prensM escriPM son suficienPe pMrM educMr y enseMr OáNiPos M lM 

poNlMción en generMl?    

E xisPe en lM McPuMlidMd unM grMn puNlicidMd soNre MlimenPos y producPos pMrM el 

consumoB S in emNMrgob no Podo lo que se Qende es Nueno pMrM lM sMludb pero 

¿quién se lo dice Ml consumidor?  S ib exisPen insPMnciMsb pero no son de 

diQulgMción populMrb como lM puNlicidMd de cMsi cuMlquier producPoB 

S eríM muy (Pil sMNer cómo se puede MPender M lM poNlMción de unM mMnerM 

efecPiQMb en sus necesidMdes de conocimienPob Mdemás de lM relMción que 

guMrdM el MuPo concepPo y lM MuPoesPimM con el esPMdo nuPricio y con lM decisión 

de que MlimenPos consumirB 
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E n NMse M lo expuesPo MnPeriormenPeb nos plMnPeMmos qué PMnPob lM 

psicoeducMción en nuPrición meÓorM el es PMdo nuPric ionMl y s i el MuPo 

concepPo y lM MuPoesPimM inciden en el mismoB 

J usPificMción de lM HnQesPigMción 

IM conducPM de lMs personMs frenPe M lM MlimenPMción se relMcionM con unM serie 

de OáNiPos que dePerminMn lM formM en que eligen sus MlimenPosb los prepMrMb 

los sirQeb disPriNuye y consume (CMsMnueQMb KMufercHorRiPzb PérezcIizM(r & 

Arroyob 2008)b (AlzMPeb 2012)b por lo que lM sMlud de lMs personMs es producPo 

de lM inPerMcción enPre lM genéPicMb fMcPores MmNienPMles y psicológicosB  E sPM 

sumM de fMcPores PMmNién represenPM el E sPMdo NuPricio de lMs personM 

(S uQerzM & HMuMb 2010)B 

IM fMmiliM es lM pMrPe más imporPMnPe denPro de lM pMrPe MmNienPMl y unM de lMs 

rMzones de lM MlimenPMciónb es nuPrir Ml orgMnismo y lM fMmiliM MlimenPM y nuPre 

no solo con MlimenPosB  

Io MnPerior nos lleQM M mencionMr que OMy QMriMNles que no son del áreM de lM 

nuPrición pero si inciden soNre lM conducPM M lM OorM de MlimenPMrseb  unM de 

esPMs QMriMNles es el MuPo concepPob definido como lM descripción que se OMce 

de sí mismo y lM MuPoesPimM como lM MuPoQMlorMción de ésPM descripción 

(Gonzálezb 1EEE)B 

IM OrgMnizMción MundiMl de lM S Mlud (2014) puNlicó que lM mMlnuPrición por 

exceso o deficienciM en lM ingesPMb Mdemás de generMr un desequiliNrio 

mePMNólicob impMcPM en el desMrrollo y reduce lM McPiQidMd físicMb esPo disminuye 

M su Qez lM resisPenciM de infeccionesb MumenPM lM morNilidMdb conduce M lM 

inQMlidez e incluso M lM muerPeB Göring eP MlB (2014)b descriNen que lMs 

enfermedMdes crónicMs MsociMdMs con lM diePM y los esPilos de QidMb PMles como  

diMNePesb oNesidMdb OiperPensión MrPeriMl (HTA) y dislipidemiMsb MumenPMn de 

mMnerM imporPMnPe en preQMlenciM y como cMusMs de morPMlidMdB 

 



 21 

E s por ellob  que M PrMQés de lM MlimenPMciónb se podríMn conProlMr  PodMs esPMs 

enfermedMdesB E sPo  consPiPuye unM de lMs principMles esPrMPegiMs pMrM lM 

preQención y conProl de lMs enfermedMdes crónicMsb en el PlMn NMcionMl de 

GesMrrollo 2013c2018b se específicM que lM MlimenPMción y consecuenPemenPeb 

los OáNiPos MlimenPMrios sMludMNlesb son pilMres fundMmenPMles de lM sMlud 

indiQiduMl y colecPiQM de lM poNlMciónB 

Por esPMs rMzones es muy imporPMnPe que se orienPe y MPiendM Ml segmenPo de 

lM poNlMción que represenPMn lMs muÓeres y mMdres de fMmiliMb pMrM preQenir los 

riesgos Msí como pMrM MpoyMr M enfrenPMr lM siPuMción del esPMdo nuPricionMl en 

el que se encuenPren ellMs y sus fMmiliMsB  

AlzMPe (2012)b reconoce que Munque en el concepPo MmNienPMlb se incluye M lM 

fMmiliMb lM escuelM y por supuesPo M los medios de comunicMciónb los cuMles 

ÓuegMn un pMpel releQMnPe en lM formMción de lM personMb  lM colMNorMción no es 

coOerenPe en esPos Pres medios yM que no Pienen oNÓePiQos comunesb es por ello 

que lM inPerQención PemprMnM en los OiÓos de mMnerM conÓunPM por pMrPe del 

secPor sMlud y  fMmiliM OM demosPrMdo ser unM inPeresMnPe e imporPMnPe 

MporPMción M lM MPención de lM pMndemiM que represenPM lM oNesidMd (Göring eP 

MlBb 2014)b críPico proNlemM de sMlud p(NlicM M niQel mundiMlb incluir en los 

serQicios preQenPiQos de sMlud lM orienPMción  MlimenPMriM necesMriM M los pMdresb 

pMrM que M su Qez ellos ofrezcMn M sus OiÓos unM MlimenPMción sMludMNle es 

preQenirb en los OiÓos los fuPuros efecPos de unM MlimenPMción deficienPeB 

Así como unM deficienPe MuPoesPimM represenPMríM un fMcPor de riesgo pMrM lM 

sMludb PodM Qez que no OMy un equiliNrio emocionMl proQocMndo esPMdos de 

MnsiedMdb depresión e incluso un sisPemM inmunológico deplorMdo por unM 

profundM enemisPMd  y fMlPM de Mprecio OMciM sí mismo (PereMb 2004)B 

GuPiérrez  eP MlB  (2012)b en lM E ncuesPM NMcionMl de S Mlud y NuPriciónb reQelMn 

que en Méxicob suNyMcenPe Ml proceso de PrMnsición donde lM poNlMción 

presenPM un MumenPo inusiPMdo del índice de mMsM corporMl y por oPro lMdo 

PMmNién exisPe un imporPMnPe n(mero de mexicMnos QiQiendo con desnuPriciónB 
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E l cMso de lM poNlMción femeninM indicM uno de los MumenPos más rápidos 

documenPMdos M niQel mundiMl yM que de 1E88 M 2012b el soNrepeso y lM 

oNesidMd en muÓeres de 20 M 4E Mos de edMd se incremenPó de 2D M 3DB3%B 

 

Por esPMs cifrMs podríMmos considerMr M esPe segmenPo de lM poNlMción en 

riesgoB Y   de no OMcer nMdMb podríMn ser más de seis mil quinienPos millones de 

dólMres Ml finMl de esPM mismM décMdMb y el cosPo OMciM el fuPuro se OMce 

reMlmenPe incMlculMNle; cuMndo esPM poNlMción enQeÓezcM considerMndo queb 

México Piene unM poNlMción con unM edMd promedio de 27 M os y Ml ir 

McompM MdM de diQersMs comorNilidMdesb su MPención podríM resulPMr 

simplemenPe incosPeMNle pMrM el sisPemM de sMlud  (GuPiérrez  eP MlB  2012)B 

Por   (lPimob   es   fundMmenPMl   considerMr   el  imporPMnPe   pMpel   de   lMs   

muÓeres   en   el   sosPenimienPo de lM economíMb lM sMludb lM educMciónBBB del 

n(cleo fMmiliMrB CuMlquier progrMmM que PengM en cuenPM M lM muÓer y su 

formMción Pendrá más posiNilidMdes de éxiPoB   (MonPoyMb 200 

 

ONÓePiQo GenerMl  

 

E l esPMdo nuPricionMl de lM poNlMción deNe reconocerse como un indicMdor 

fundMmenPMl del desMrrollo en un pMís y considerMndo que  México es un pMís 

con 112 336 D38 de OMNiPMnPes y 24 803 62D OogMresb de los cuMles en el 

esPMdo de NueQo Ieón son 18Db078 OogMresb donde lM ÓefM de fMmiliM es unM 

muÓer (HnsPiPuPo NMcionMl de E sPMdísPicMb GeogrMfíM e HnformáPicMb 2014)b resulPM 

de grMn releQMnciM MPender M ésPe secPorb yM que lM influenciM soNre su fMmiliM es 

PrMscedenPeB   

 

E s por ello que  el presenPe esPudio  prePende conPriNuir con esPrMPegiMsb que 

Myuden M lM poNlMción femeninM seMn mMdres de fMmiliM o nob siempre serán 

guíMsb modelos o educMdorMsB S er unM muÓer con OMNilidMdesb cMpMcidMdes y 

esPrMPegiMs pMrM cuidMr de su  propiM sMlud y lM de su fMmiliM 
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ONÓePiQo generMl: 
 
GePerminMr el efecPo de lM psicoeducMción nuPricionMl soNre el esPMdo 
nuPricio en muÓeres y sus niQeles  de MuPo concepPo y MuPoesPimMB 
 

ONÓePiQos específicos: 

 
1B GePerminMr esPMdo nuPricio de lMs muÓeres 

2B GePerminMr niQel de MuPo concepPo y de MuPoesPimM en lMs muÓeres MnPes y 

después del PrMPMmienPo 

3B E sPMNlecer lM relMción enPre MuPo concepPo y MuPoesPimM con el esPMdo nuPricio 

de lMs muÓeres MnPes y después del PrMPMmienPo 

4B E QMluMr lM diferenciM en lMs QMriMNles después lM inPerQenciónb 

DB E QMluMr el efecPo del PrMPMmienPo psicoeducMPiQo soNre el MuPo concepPob 

MuPoesPimM y esPMdo nuPricio de lMs muÓeresB 

 
HipóPesis    

 
PMrPiendo de lM reQisión de lM liPerMPurMb se presenPMn lMs siguienPes OipóPesis en 
relMción con cMdM oNÓePiQo: 
 
E l  oNÓePiQo 1 como solo implicMn dePerminMr niQeles no MmeriPM OipóPesisB 

 

E n relMción Ml ONÓePiQo específico 2 se OipoPePizM que: 

Ios niQeles de MuPo concepPo y MuPoesPimM de los pMrPicipMnPes son 
incremenPMdos por el PrMPMmienPo psicoeducMPiQoB  
 
E n relMción Ml ONÓePiQo específico 3 se OipoPePizM que: 
Ios niQeles MlPos de MuPo concepPo y MuPoesPimM esPán relMcionMdos con un 
meÓor esPMdo nuPricio en lMs pMrPicipMnPes 
 
Ios niQeles NMÓos de MuPo concepPo y MuPoesPimM esPán relMcionMdos con 
soNrepeso y oNesidMdB 
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E n relMción Ml oNÓePiQo específico 4 se OipoPePizM que: 
Gespués de lM inPerQención conocer cuál de lMs QMriMNles fue más sensiNle M lM 
inPerQenciónB 
 
E n relMción Ml ONÓePiQo específico D se OipoPePizM que: 
TrMs lM inPerQención se refleÓM unM meÓoríM en lM MdecuMción de los OáNiPos 
MlimenPMriosb en unM disminución de los índices de mMsM corporMl y  meÓorM en 
el esPMdo nuPricio con mMyores QMlores y niQeles de MuPo concepPo y MuPoesPimMB 
E l conocimienPo Mdquirido soNre OáNiPos MlimenPMrios correcPosb nuPrición y 
MlimenPMción se relMcionM con el esPMdo nuPricio de lMs pMrPicipMnPesB 
 
 
I imiPMciones 

 
UnM de lMs primerMs limiPMciones con lMs que se enconPró esPM inQesPigMciónb fue 

lM fMlPM de cooperMción de dos insPiPuciones educMPiQMs priQMdMs y unM p(NlicM M 

lMs que se les soliciPo lM difusión enPre lMs mMdres de fMmiliM pMrM que se 

inPegrMrán M lM psi coeducMción nuPricionMl Ml no permiPir lM inQiPMción M lMs 

mMdres de fMmiliMb MrgumenPMndo lM fMlPM de espMcios pMrM lM impMrPición de lM 

psi coeducMción nuPricionMlB  Por lo que se recurrió M difundirlo enPre grupos yM 

formMdosb PMmNién llMmMdos “nMPurMles”b uno denPro de un frMccionMmienPo 

priQMdo (MmMs de cMsM)b oPro grupo de corredorMs (MmMs de cMsM con McPiQidMd 

físicM regulMr) y en unM UniQersidMd p(NlicM (mMesPrMs y MlumnMs)B OPrM de lMs 

limiPMciones es lM fMlPM de recursos finMncieros o conPMr con pMProcinMdores que 

pudierMn MporPMr producPos MlimenPicios y se pudierM ofrecer un desMyuno o 

NocMdillos que MporPMrMn moPiQMción en lM MsisPenciMb de lMs pMrPicipMnPesB 

Al ser unM muesPrM no MleMPoriM el n(mero de pMrPicipMnPes en cMdM grupo fue 

diferenPe no fueron OomogéneosB  

 
GelimiPMciones: 
 
IM psi coeducMción nuPricionMl se lleQó M cMNo durMnPe 2 meses y mediob 1 

sesión semMnMl de 3 OorMsB E n el cMso de lMs MmMs de cMsM unM de lMs 



 2D 

pMrPicipMnPes presPo su cMsMb en el frMccionMmienPo priQMdoB E l mismo Piempo se 

lleQó lM psicoeducMción con lMs corredorMs en uno de sus domicilios y 

finMlmenPe; en lM UniQersidMd p(NlicM se consiguió un MulM pMrM impMrPir lM psi 

coeducMción en 10 semMnMsB Ios resulPMdos solo se podrán suscriNir M lM 

muesPrM uPilizMdMb no podrán ser generMlizMdosb yM que se conPó con unM 

muesPrM de conQenienciMb de niQel socioeconómico medio y medio MlPob denPro 

del áreM mePropoliPMnM de MonPerreyB  
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C APHTUIO HH 

MARCO TE OR HCO 
 POBIACHON  

 

S oNrepeso y ONes idMd M niQel mundiMl 

 
IM diQersidMd económicM y sociocdemográficM de lM sociedMd McPuMl conlleQM 
unM grMn QMriMNilidMd nuPricionMl yCo MlimenPMriMb donde pueden conQiQir 
proNlemMs PMn conPrMdicPorios como oNesidMd y soNrepeso (OMS b 2014) 
MsociMdos M unM soNreMlimenPMciónb con mMlnuPrición y  desnuPriciónb deNido M 
unM ingesPM deficienPe de MlimenPosb energíM y nuPrienPesB Mil millones de 
MdulPos Pienen soNrepesob y más de 300 millones son oNesosB CMdM Mo 
muerenb como mínimob 2b6 millones de personMs M cMusM de lM oNesidMd o 
soNrepesoB Aunque MnPeriormenPe se considerMNM un proNlemM limiPMdo M los 
pMíses de MlPos ingresosb en lM McPuMlidMd lM oNesidMd PMmNién es preQMlenPe en 
los pMíses de ingresos NMÓos y mediosB (OMS b 2014) 
 
S eg(n esPimMciones del Jorld Food ProgrMmme (200E)b McPuMlmenPe 1 de cMdM 

7 OMNiPMnPes del plMnePM pMsMn OMmNre y más de 1020 millones de personMs 

esPán desnuPridMs en Podo el mundob lM desnuPrición lleQM MsociMdM lM muerPe de 

millones de personMs por fMlPM de MlimenPosb MlcMnzMndo niQeles críPicos en 

áreMs rurMlesb con mMyor porcenPMÓe de poNrezMb y MfecPMndo principMlmenPe M 

muÓeres emNMrMzMdMsb lMcPMnPesb niMs y ÓóQenesB GMPos NMsPMnPe significMPiQos 

son queb mienPrMs MproximMdMmenPe un 2D% de lM poNlMción mundiMl esPá Nien 

MlimenPMdM o soNreMlimenPMdM (en E uropMb NorPeMméricMb J Mpón y MlgunMs 

minoríMs priQilegiMdMs)b Mlrededor de un 1D% reciNe unM ingesPM energéPicM 

suficienPe pero con deficienciM proPeicM; un 20% reciNe unM MlimenPMción 

deficienPeb PMnPo desde el punPo de QisPM energéPico como de ingesPM de 

proPeínMs: MproximMdMmenPe el 30% corresponde M poNlMción con unM ingesPM 

cMlóricM inferior M 2000 KcMlCdíM y unM ingesPM de proPeínMs de origen MnimMl 

inferior M Dc10 gCdíM 
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GMPos del HNE GH (2014)b nos muesPrMn que Méxicob en lM McPuMlidMd cuenPM con 

unM poNlMción de 112 336 D38 millones de OMNiPMnPesb de los cuMles 4 6D3 4D8 

son OMNiPMnPes del esPMdo de NueQo Ieónb de esPM poNlMción el 4EBE% 

represenPM M los OomNres y el D0B1% M lMs muÓeresB E nPre lMs muÓeres se 

dePecPó que M pMrPir de los 24 Mos unM mMyor preQMlenciM de enfermedMdes 

OMsPM cMsi los 60 Mosb y en MdelMnPe es pMrecidM enPre MmNos sexos 

(E NS ANUT 2012)B 

 

 

PoNlMción HnfMnPilb MdolescenPe y MdulPM con soNrepeso y oNesidMd 

 

E n el mundo OMy más de 42 millones de menores de cinco Mos con soNrepesoB 

IM oNesidMd infMnPil es uno de los proNlemMs de sMlud p(NlicM más grMQes del 

siglo XXHB Ios nios con soNrepeso Pienen mucOMs proNMNilidMdes de 

conQerPirse en MdulPos oNesos yb en compMrMción con los nios sin soNrepesob 

Pienen más proNMNilidMdes de sufrir M edMdes más PemprMnMs diMNePes y 

enfermedMdes cMrdioQMsculMresb que M su Qez se MsociMn M un MumenPo de lM 

proNMNilidMd de muerPe premMPurM y discMpMcidMd (OMS b 2014)B 

 

IM preQMlenciM de oNesidMd y soNrepeso en el esPMdo de NueQo Ieón seg(n lM 

E NS ANUT (2012)b fue del 13B2% pMrM nios menores de D Mos de edMd y pMrM 

nios de D M 11 Mos fue del 40B2% (20B4% soNrepeso y 1EB6% oNesidMd)B 

Por oPro lMdo lM MnemiM en nios de 1 M 4 M os edMd fue de 20B2%b pMrM el 

grupo de D M 11 Mos se enconPró el 13BD%b pMrM los MdolescenPes se enconPró 

que el 8B6% presenPo MnemiM denPro del rMngo de 12 M 1E Mosb de esPos dMPos 

se oNserQó unM mMyor preQMlenciM en el áreM urNMnM que en el áreM rurMl 

(E NS ANUTb 2012)B 
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E n NueQo Ieón 

 
IM preQMlenciM de oNesidMd y soNrepeso en el esPMdo de NueQo Ieón seg(n lM 

E NS ANUT (2012)b fue del 13B2% pMrM nios menores de D Mos de edMd y pMrM 

nios de D M 11 Mos fue del 40B2% (20B4% soNrepeso y 1EB6% oNesidMd)b lM 

poNlMción mMyor de 20 Mos presenPó unM preQMlenciM de soNrepeso en 

OomNres de 77B2D% y muÓeres de 74B3% mienPrMs que de oNesidMd fue de 

33B3% en OomNres y en muÓeres de 4DBD%B E sPMs cifrMs MumenPMron en relMción 

del 2006 pMrM el 2012 lM E NS ANUT regisPro un MumenPo de 8B2% en OomNres y 

1B8% pMrM muÓeres del esPMdo de NueQo IeónB 

 

E THOIOGHA GE I  S OBR E PE S O Y  I A OBE S HGAG 
 

E nPre lM diQersidMd de fMcPores que conPriNuyen M lM ePiologíM del soNrepeso y lM 

oNesidMd esPán los Biológicosb Psicológicos y S ociMles: Todos ellos pueden 

conPriNuirb de unM u oPrM mMnerMb Ml desequiliNrio enPre lM ingesPión energéPicM y 

el gMsPo de energíM que fMQorece lM McumulMción de grMsMB 

 

M) E xplicMción BiológicM 

 

S e cMlculM que del 40 Ml 70% de lM QMriMción de lM oNesidMd en lMs poNlMciones 

es OerediPMriMb los MnPecedenPes genéPicos Pienen unM grMn influenciM en el 

riesgo de desMrrollMr oNesidMdb seg(n los demuesPrMn diQersos esPudios de 

epidemiologíM genéPicM y epidemiologíM  moleculMrB IM exisPenciM de uno o 

QMrios miemNros en unM mismM fMmiliM con oNesidMd seQerM OM plMnPeMdo lM 

proNMNle implicMción de fMcPores genéPicos en lM MpMrición de esPe cuMdro M 

edMdes PemprMnMsB Asíb se OM podido dePerminMr como el riesgo de pMdecer 

oNesidMd exPremM M lo lMrgo de lM QidM (HMC > 4D)b se mulPiplicM por 7 cuMndo 

uno de los progeniPores lM pMdece (Hernández 2011; S erene eP MlB 2011) 
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E n másb esPudios soNre fMmiliMs OMn puesPo de mMnifiesPo índices de 

OeredMNilidMd pMrM el PoPMl de grMsM corporMl que QMríMn desde el 20 Ml 80%B E n 

el cMso del pMPrón de disPriNución grMso corporMlb su esPimMción de OeredMNilidMd 

pMrM lM proporción cinPurMccMderM QMríM del 28 Ml 61%b y desde un 2Ec82% pMrM 

lM circunferenciM MNdominMl (McCormMck eP MlB 2011)B   

 

Ge Mcuerdo con lM primerM ley de lM PermodinámicMb lM oNesidMd es el resulPMdo 

del desequiliNrio enPre el gMsPo y el MporPe de energíMB E sPM energíM procedeb en 

el cMso de nuesPro orgMnismob de los MlimenPos: cMrNoOidrMPosb proPeínMs y 

grMsMsb (BMdmMnb 200D)B Ios cMrNoOidrMPos son el primer escMlón en el 

suminisPro de energíMB CuMndo el consumo de cMrNoOidrMPos excede los 

requerimienPosb esPos se conQierPen en grMsMsB E n MusenciMb o con niQeles muy 

NMÓos de gl(cidosb lMs grMsMs son moQilizMdMs siendo uPilizMdMs pMrM lM 

producción de energíMB A esPe proceso se le conoce como lipolisis y en élb lMs 

grMsMs son conQerPidMs en ácidos grMsos y glicerolB 

Ge esPe modob el cuerpo OumMno cumple lMs leyes físicMs represenPMdMs por 

esPe primer principio de lM PermodinámicMb seg(n el cuMl lM energíM ni se creM ni 

se desPruyeb solo se PrMnsformMB Todo exceso de energíM inProducidM cMmNiM lM 

energíM inPernM del orgMnismo y se PrMnsformM en energíM químicMb y como 

principMl MlmMcén esPá el PeÓido grMso (IoRellb 2000)B  

 

IM influenciM del genoPipo en lM ePiologíM de lM oNesidMd por lo generMl se Qe 

MPenuMdM o exMcerNMdM por fMcPores no genéPicos (CMsMnueQM eP MlB b2008) o 

Permodinámicos MnPes mencionMdosB  

CMNe seMlMr que exisPe  lM oNesidMd secundMriM M oPros procesosb yM seM de 

índole endocrino o fMrmMcológicob como el cMso de lM diMNePesb OipoPiroidismob 

síndrome de cusOing y del uso de corPisonM o esPeroides  (BMsPosb Gonzálezb 

Molinero y S Mlguerob 200D)B  
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N) E xplicMción PsicológicM 

 

Gesde el MNordMÓe psicológico el enfoque cogniPiQo conducPuMl es el que más OM 

MNordMdo el proNlemM del soNrepeso y oNesidMdb PrMNMÓMndo con lM modificMción 

de los OáNiPos MlimenPicios y pensMmienPos negMPiQos o equiQocMdos McercM de 

lM MlimenPMción o de lM mMnerM correcPM de MlimenPMrseB HáNiPo significM 

cosPumNreb es decirb comporPMmienPo repePiPiQo o OMNiPuMlB Ios OáNiPos 

MlimenPMrios son lMs PendenciMs M elegir y consumir unos dePerminMdos 

MlimenPos y no oProsB Ios OáNiPos no son innMPos y se QMn formMndo M lo lMrgo 

de lM QidMB IM cMrMcPerísPicM de los OáNiPos MlimenPMrios es que lM mMyoríM de 

ellos se Mdquieren durMnPe lM infMnciMb durMnPe los primeros Mos de lM QidMb 

consolidándose después durMnPe lM MdolescenciM (PlMncOPMcGMnielzikb 

IMndsNergb J oOMnnsenb & Müllerb 2010)B 

 

E s decirb que lM mMyoríM de los OáNiPos MlimenPMrios del MdulPo son cosPumNres 

que se OMn formMdo mucOos Mos MnPesb moPiQo por el cuMlb resulPM PMn  difícil 

de cMmNiMr en Mlgunos cMsos  (TOe UniQersiPy of COicMgo PriPzker S cOool of 

Medicineb 200E)B 

 

 AUTOE S THMA 
 
 

IM MuPoesPimM es lM QMlorMción posiPiQM o negMPiQM que el suÓePo OMce de sí 

mismob esPM QMlorMción se McompMM de senPimienPos de QMlíM personMl y MuPo 

McepPMción; cuyM fMlPMb escMsez  o posesión dePerminMn el  comporPMmienPo 

(Gonzálezb 1EEE)B  

 

UnM cMrMcPerísPicM de lM MuPoesPimM es lM MuPo McepPMciónb MclMrMndo que Ml MuPo 

McepPMrse se Msumen pensMmienPosb senPimienPos y conducPMs de mMnerM 

reMlisPM y QerMzb lo cuMl OMce que se inPegren los MspecPos posiPiQos o más 

QMlorMNles ÓunPo con lMs limiPMciones o MspecPos menos QMlorMNlesB E sPo es un 

elemenPob indispensMNle pMrM el cMmNio PerMpéuPico (Burnsb 2000 en Gonzálezb 
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1EEE)B Io MnPerior supone que unM personM con MuPo McepPMción se considerM 

responsMNle de su comporPMmienPob no NuscM lM explicMción M sus fMllosb 

frusPrMcionesb cMídMs o frMcMsos en el exPerior o en los demásB  S iendo cMpMz de 

McepPMr críPicMs y sugerenciMsb sin Pemor M senPirse mMl o disminuido su QMlorB 

Ge Podos los Óuicios que OMcemos M lo lMrgo de lM QidMb no OMy ninguno PMn 

imporPMnPe como el que OMcemos soNre nosoPros mismosB    

 

Al enPenderse lM MuPoesPimM como lM QMlorMción posiPiQM o negMPiQM de sí mismob 

esPM eÓerce unM grMn influenciM soNre su sMludb yM que Ml Pener unM Penue o 

negMPiQM MuPoesPimMb irM McompMMdM de PrMsPornos psicológicos de origen 

neuróPicob lo cuMl dificulPMrá el desMrrollo inPegrMl de lM personM (PereMb 2004)B 

 

UnM deficienPe MuPoesPimM represenPMríM un fMcPor de riesgo pMrM lM sMludb PodM 

Qez que no OMy un equiliNrio emocionMl proQocMndo esPMdos de MnsiedMdb 

depresión e incluso un sisPemM inmunológico deplorMdo por unM profundM 

enemisPMd  y fMlPM de Mprecio OMciM sí mismo (PereMb 2004)B  E sPo influye en lM 

MusenciM de OáNiPos de sMludB 

 

IM MuPoesPimM no se desMrrollM de lM mismM mMnerM enPre OomNres y muÓeresb 

durMnPe lM MdolescenciMb exisPe unM diferenciM soNre Podo en muÓeres de enPre 

16  y 17 Mos donde esPM se Qe disminuidMb  no siendo Msí en los QMronesB Ios 

OomNres Ml compMrMr sus logros oNPenidos con sus iguMles se sienPen más 

sMPisfecOosB IMs muÓeres por su pMrPe se MuPoeQMl(Mn por lMs opiniones de lMs 

personMs más significMPiQMs pMrM ellMs (R odríguezb CMob 2012)B  

 

E n esPe senPido ArMmNuru & GuerrMb 2001 en Moreno & OrPíz 200Eb comenPMn 

que lM MuPoesPimM es como un indicMdor en el que lM personM se sienPe incluidM 

o no en lM sociedMd por lo que unM de lMs funciones de lM MuPoesPimM es lM de 

proPección de lM exclusión sociMlb esPo esb lM mMnerM en que lMs personMs PrMPMn 

de mMneÓMr lM impresión que cMusMn M los demásb con esPrMPegiMs que Mseguren 

su inPegrMción sociMl y eQiPen su exclusiónB 
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OrPu o (1E78) en Moreno & OrPiz (200E)b descriNe M lMs personMs que presenPMn 

unM MuPoesPimM MlPMb Pienen un mMyor conProl de sus impulsosb son consPMnPes 

en lM N(squedM de soluciones consPrucPiQMsb poco MgresiQosb se MuPoMfirmMn y 

en generMl muesPrMn unM McPiPud posiPiQM frenPe M su propio cuerpo (Moreno & 

OrPizb 200E)B 

 

AUTOCONCE PTO 
 

E s lM descripción que se OMce de sí mismob OMciendo referenciM M MspecPos 

cogniPiQos; esPM descripción puede ser oNÓePiQM yCo suNÓePiQM compuesPM por 

m(lPiples elemenPos o MPriNuPos que lMs personMs  idenPificMnb esPo precisMmenPe 

OMce unM disPinción enPre unM personM y oPrM (Gonzálezb 1EEE)B 

 

 

c) E xplicMción S ociMl 

 

México se encuenPrM en un proceso de desMrrollo y de cMmNios socioculPurMles 

McelerMdosb en grMn medidM MsociMdo M su crecienPe incorporMción M lM 

comunidMd económicM inPernMcionMlb es decir lM “gloNMlizMción” (OrgMnizMción 

pMrM lM CooperMción y el GesMrrollo E conómicob 2014)B E n esPe procesob 

nuesPro pMís es considerMdo  como un modelo de éxiPo económico y de 

modernidMd en IMPinoMméricMb sin emNMrgo deNen MnMlizMrse los MspecPos 

posiPiQos que el progreso OMciM el sPMPus de pMís desMrrollMdo e indusPriMlizMdob 

Msí como los MspecPos negMPiQos MsociMdos M esPe NienesPMr MlcMnzMdoB 

E nPre los cMmNios oNserQMdos en nuesPro pMísb que pueden Pener unM 

connoPMción negMPiQM en los OMNiPMnPesb esPán Mquellos MsociMdos con lM diePM y 

lM nuPriciónb yM que se OM oNserQMdo que en lMs (lPimMs décMdMsb lM poNlMción 

MexicMnM esPá Peniendo unM modificMción en sus pMPrones de MlimenPMción 

cMrMcPerizMdM por un consumo crecienPe de MlimenPos ricos en colesPerol deNido 

Ml MlPo consumo de grMsMs sMPurMdMsb MzucMres y sodiob enPre oPros nuPrienPesB 
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E sPimulMdM PMmNién por lM indusPriM MlimenPMriMb donde desPMcM lM puNlicidMd 

pMrM inProducir un concepPo nueQo de MlimenPo y diePMB E s decir que lM indusPriM 

MlimenPiciM oferPM producPos de consumo mMsiQob en función de lM cMpMcidMd 

económicM de los consumidoresB  Ios producPos de NMÓM cMlidMd son dirigidos M 

los secPores con menor poder MdquisiPiQoB CuMnPo más NMÓo es el poder de 

comprM del p(Nlico Ml que se dirigeb más MlPo es el conPenido de grMsMsb 

Mz(cMres y MdiPiQosB  

GenerMlmenPe los producPos indusPriMlizMdos que se consumen en 

circunsPMnciMs de MnPoÓo se dirigen M lM poNlMción con menor cMpMcidMd 

económicM y son relMPiQMmenPe más cMros y menos recomendMNles desde el 

punPo de QisPM nuPricio que oPros similMresB AsociMdo M esPos cMmNios se esPá 

oNserQMndo un MumenPo en lMs enfermedMdes crónicMs relMcionMdMs con lM 

nuPriciónb resMlPM enPre ellos el soNrepeso y lM oNesidMd enPre oPros (FMusPob eP 

MlB 2006)B 

 

Ios crecienPes cMmNios en lMs ciudMdes OMn promoQido lM mecMnizMción 

crecienPe de los medios de PrMnsporPeb esPo OM redundMdo en que se gMsPM 

menos energíM pMrM PrMnsporPMrse de un lMdo M oProb los reducidos espMcios en 

lM QiQiendMsb lMs ciudMdes OosPiles con los peMPonesb es decir yM no se puede 

cMminMr por lMs NMnquePMs o uPilizMr NiciclePMsb yM que no es segurob por el lM 

MlPM circulMción de QeOículos MuPomoPores; lM fMlPM de espMcios deporPiQos pMrM 

que Podos puedMn prMcPicMr eÓercicio de mMnerM sisPemáPicM y regulMr OM influido 

en el MumenPo del sedenPMrismo en lMs personMsB 

A conPinuMción se presenPM un modelo ecocsociMl (BooPOb PinksPon & PosPon 
(200D)b donde en el cenPro se encuenPrM lM personM de mMnerM singulMr y 
Mlrededor los disPinPos niQelesb M los que M lo lMrgo de su QidM irM 
incorporándoseb influenciMdo por ellos y el indiQiduo con lM posiNilidMd de 
modificMrlos y pMrPicipMndo en ellos PMmNiénB 
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Modelo E cocS ociMl 
 

 
 

F igurM 1B Modelo E cocsociMl  
 

FMcPores MmNienPMles que conducen M lM conducPM indiQiduMl FUE NTE : BooPOb 
PinksPon & PosPon (200D)B  
E n el modelo E cocsociMlb los espMcios donde se encuenPrM el niob fMmiliMb 
escuelMb culPurM se le puede llMmMr niQeles: microb meso y mMcrosisPemMs 
respecPiQMmenPeB E n los espMcios donde en el cenPro esPá el  io es el espMcio 
singulMrb luego el pMrPiculMr OMsPM llegMr Ml generMl (BreilOb 2003)B Ge esPM 
mMnerM se encuenPrM en el cenPro lM personM que M medidM que crece 
NiológicMmenPe se QM exPendiendo M los siguienPes niQeles pMrPicipMndo con los 
compMeros de clMseb Qecinos OMsPM ser pMrPe de un sisPemM económicoB 
 



 3D 

 

FMcPores de R iesgo 
 

HndiQiduMles 

 

IM OrgMnizMción MundiMl de lM S Mlud (OMS ) en su reporPe de “PreQención de 

enfermedMdes crónicMsB UnM inQersión QiPMl”b esPimó queb como mínimob mueren 

cMdM Mo 2B6 millones de personMs como consecuenciM de su soNrepeso u 

oNesidMdB (Tellob 2012) 

 

TMNlM 1B R iesgos de enfermedMd MsociMdos Ml HMC eleQMdo 

IM C  
C L A SICIC A C ION 

C ONSENSO IOM -EU A  
C L A SICIC A C ION 

OM S  

RIESGO  DE 
C OM ORB ILIDA D 

OM S  

RIESGO  DE ENCERM EDA D A
  EN  REL A C ION  

C ON  EL  P ESO  NORM A L  Y EL  P ERIM ETRO  DE 

C INTU RA  IOM -EU A  

    

H OM B RES  <  C M  
M U JERES  <  C M  

H OM B RES  >  C M  
M U JERES  >  C M  

< . B A JO P ESO 
 

B A JO - - 
. – . NORM A L B  

 
P ROM EDIO c c 

>  
 

SOB REP ESO 
   

. – . SOB REP ESO P RE OB ESO A U M ENTA DO A U M ENTA DO A LTO 

. - . OB ESIDA D OB ESIDA D GRA DO I M ODERA DO A LTO M U Y A LTO 

. – . 
 

O B ESIDA D GRA DO II HM P ORTA NTE M U Y A LTO M U Y A LTO 

>  OB ESIDA D EóTREM A  OB ESIDA D GRA DO III M U Y IM P ORTA NTE EóTREM A DA M ENTE 
A LTO 

EóTREM A DA M ENTE 
A LTO 

 
A: R iesgo de pMdecer diMNePes melliPus Pipo 2b OiperPensión y enfermedMd cMrdioQMsculMr 
B: E l perímePro de cinPurM MumenPMdo puede ser un mMrcMdor de riesgo mMyorb incluso en personMs con peso normMl 
 

E sPM clMsificMción no es MrNiPrMriMb sino el resulPMdo de esPudios que demuesPrMn 

que por encimM de 2D de HMC MumenPMn lMs proNMNilidMdes de eQenPos 

relMcionMdos con lM enfermedMd MPeroscleróPicM y sus consecuenciMsb como son 

los cMrdioQMsculMres y cereNroQMsculMresb y lMs MlPerMciones mePMNólicMs como 

lM resisPenciM M lM insulinMb lM diMNePes melliPusb lMs MlPerMciones de los lípidos y 

lM OiperPensión MrPeriMlb sin mencionMr lMs neoplMsiMs y los PrMsPornos del PrMcPo 
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gMsProinPesPinMl (CMsMnueQM eP MlB 2008)B 

TMNlM 2B E nfermedMdes relMcionMdMs con el soNrepeso y lM oNesidMd   

 

ENFERMEGAG GESCRHPCHÓN 

 
 

ATEROESCIEROSHS 

El soNrepeso o lM oNesidMd pueden cMusMr depósiPos de plMcM en lMs MrPeriMsB  
ConsisPe en el depósiPo de unM susPMnciM serosM llMmMdM plMcM denPro de lMs MrPeriMs 
coronMriMsB IM plMcM puede esPrecOMr o NloqueMr lMs MrPeriMs coronMriMs y disminuir lM 
circulMción de sMngre que llegM Ml m(sculo cMrdíMcoB EsPM siPuMción puede cMusMr 
MnginM o un MPMque cMrdíMcoB (IM MnginM consisPe en dolor o molesPiMs en el pecOoB) 
 

 
ACCHGENTE CEREBRO 

VASCUIAR  (ACV) 

Con el Piempob unM sección de plMcM puede romperse y OMcer que se forme un coágulo 
de sMngreB 
Si el coágulo esPá cercM del cereNrob puede oNsPruir lM circulMción sMnguíneM y lM 
llegMdM de oxígeno Ml cereNro y cMusMr un MccidenPe cereNroQMsculMr (derrMme 
cereNrMl)B EnPre más MlPo seM el índice de mMsM corporMlb mMyor será el riesgo de sufrir 
un MccidenPe cereNroQMsculMrB 
 

 
HHPERTENSHÓN ARTERHAI 

IM presión MrPeriMl es lM fuerzM que lM sMngre eÓerce conPrM lMs pMredes de lMs MrPeriMs 
cuMndo el corMzón NomNeM sMngreB Si esPM presión MumenPM y permMnece eleQMdM 
NMsPMnPe Piempob puede lesionMr el cuerpoB 
UnM personM con soNrepeso o con oNesidMd Piene más proNMNilidMdes de sufrir presión 
MrPeriMl MlPMB 
 

 
GHABETES THPO 2 

IM McumulMción excesiQM de grMsM que se presenPM en lMs personMs con soNrepeso u 
oNesidMd dificulPM lM uPilizMción de lM glucosM y MlPerM lM producción de insulinMB 
 

CONCENTRACHONES AITAS 
GE COIESTEROI EN 

SANGRE 

ConcenPrMciones MnormMles de grMsMs en lM sMngreb es decirb de Pener concenPrMciones 
MlPMs de Priglicéridos y de colesPerol IGI (colesPerol "mMlo") y concenPrMciones NMÓMs de 
colesPerol HGI (colesPerol "Nueno")B 

 
OSTEOARTRHTHS 

Se presenPM cuMndo el PeÓido que proPege lMs MrPiculMciones se desgMsPMB El exceso de 
peso puede eÓercer más presión en lMs MrPiculMciones y proQocMr más desgMsPe de lMs 
mismMsb lo cuMl cMusM dolorb en cMderMb rodillMs y espMldMB 
 

 
 

APNEA GEI SUEÑO 
 
 

IM MpneM del sueo es unM Mfección com(n en que lM personM deÓM de respirMr por 
períodos corPos o Piene respirMciones superficiMles durMnPe el sueoB UnM personM con 
MpneM del sueo puede Pener más grMsM MlmMcenMdM Mlrededor del cuelloB EsPM 
siPuMción puede esPrecOMr lMs QíMs respirMPoriMs y dificulPMr lM respirMciónB 
 

Y SÍNGROME GE PHCKJHCK En esPe síndromeb los proNlemMs respirMPorios se deNen Ml exceso de dióxido de 
cMrNono (OipoQenPilMción) y M lM concenPrMción muy NMÓM de oxígeno en lM sMngre 
(OipoxemiM) 
 

COIEIHTHASHS Cálculos en lM QesículM o cálculos NiliMres son Prozos de un mMPeriMl duro como lMs 
rocMsB Se formMn en lM QesículM NiliMr y por lo generMl esPán compuesPos de colesPerolb 
deNido Ml exceso de esPe compuesPo en sMngreB  
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FMmiliMres 

 
 

IM fMmiliM Piene un pMpel de  principMl educMdorMb promoPorM y proQeedorM del 

cuidMdo de los OiÓos (CMsMnueQMb KMufercHorRiPzb PérezcIizM(r y Arroyob 2008)B 

E nPonces el pMdre o lM mMdre responsMNles de unM fMmiliMb consPiPuyen un 

QeOículo y Qínculo ideMl pMrM promoQer esPilos de QidM sMludMNles o nob Mdemás 

de QigilMr el crecimienPo y desMrrollo de los OiÓos  Por oPro lMdob Ogden (200D)  

propone que el MprendizMÓe sociMl es Mquel que descriNe lM influenciM que Piene 

lM oNserQMción de lMs conducPMs de oPrMs personMs en el comporPMmienPo 

propiob llMmMdo “modelMdo” o “MprendizMÓe oNserQMcionMl”b esPo significM que  

los OiÓos Mprenden lo que Qen en cMsMB 

 

Ios proNlemMs de conducPM MlimenPMriMb se gesPMn desde lM fMmiliM yM que ésPM 

resulPM ser el primer enPorno de sociMlizMciónb es decir lM mMnerM de como 

Mprendemos M relMcionMrnos con…    en esPe cMso con los MlimenPos (BMllesPer 

eP MlB 2012)B  Algunos comporPMmienPos pueden ser pMrPe de unM deficienPe 

MuPoesPimMb unM excesiQM y permMnenPe críPicM OMciM sí mismob Msí como 

mMnifesPMr unM PendenciM negMPiQM en lM explicMción de  lM reMlidMdB E QMluMción 

PensM e inflexiNle soNre lMs siPuMcionesb Msí como conclusiones MNsoluPMs 

MfecPMn PMmNién lM MlimenPMción y en conÓunPo M lM sMlud (PereMb 2004)B 

 

E sPe conÓunPo de OMllMzgos pMrece indicMrb en definiPiQMb que PMnPo unM cMrenciM 

de reProMlimenPMción MfecPiQM posiPiQM y un exceso de reProMlimenPMción 

negMPiQMb como lM fMlPM de consisPenciM Ml proporcionMr ésPM por pMrPe de lMs 

personMs significMPiQMsb conPriNuyen M generMr fMlPM de confiMnzM e inseguridMd 

en el MdolescenPeb lo que resulPM perÓudiciMl pMrM su MuPoesPimM y sMludB 
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S ociMles  

 

Gisminución de M E sperMnzM de QidM 
 

GMPos que presenPM lM OrgMnizMción pMrM lM CooperMción y el GesMrrollo 

E conómico (OCGE )b de lM cuMl México es miemNro ÓunPo con oPros 33 pMísesb 

oNserQó en sus esPMdísPicMs soNre lM sMlud 2014b que México Piene lM esperMnzM 

de QidM más NMÓM enPre Podos los pMíses de lM OCGE B MienPrMs que lM esperMnzM 

de QidM se incremenPó en promedio en Pres M os enPre el 2000 y el 2012 en los 

pMíses de lM OCGE  (MumenPMndo de 77B1 Mos M 80B2 M os)b lM esperMnzM de 

QidM en México se incremenPó solMmenPe en un Mo durMnPe el mismo periodo 

(de 73B3 M 74B4 M os)B Por lo PMnPob lM NrecOM en longeQidMd enPre México y oPros 

pMíses miemNros de lM OCGE  se OM MmpliMdo de MproximMdMmenPe cuMPro M 

cercM de seis MosB  

 

E l lenPo progreso en lM esperMnzM de QidM en México se deNe M los dM inos 

comporPMmienPos relMcionMdos con lM sMlud incluyendo mMlos OáNiPos de 

nuPrición y M lMs muy MlPMs PMsMs de soNrepeso y oNesidMdb como PMmNiénb Ml 

incremenPo en lMs PMsMs de morPMlidMd deNido M lM diMNePes y M lM no reducción 

en lM morPMlidMd por enfermedMdes cMrdioQMsculMres (riesgos MsociMdos Ml 

soNrepeso y oNesidMd)b (OCGE b 2014)B  

 

AlzMPe (2012)b reconoce que Munque en el concepPo MmNienPMlb se incluye M lM 

fMmiliMb lM escuelM y por supuesPo M los medios de comunicMciónb los cuMles 

ÓuegMn un pMpel releQMnPe en lM formMción de lM personMb  lM colMNorMción no es 

coOerenPe en esPos Pres medios yM que no Pienen oNÓePiQos comunesB 

 



 3E 

 
F igurM 2B R epresenPMción del soNrepeso y oNesidMd por regiones económicMs 

 

Gonde PeM & BMcMllMo (2000)b considerMn M lM oNesidMd como unM de lMs 

enfermedMdes crónicMs preQMlenPe de pMíses desMrrollMdosB 

 
F igurM 3B R epresenPMción del soNrepeso y oNesidMd por regiones económicMs 

 

AdMpPMción de lM inPerprePMción de Guillen (2013) en PsicocONesidMd 2013b en 

lM que se considerM M lM oNesidMd como unM consecuenciM de lM desnuPrición 

PMmNiénb en lMs mismMs regiones mosPrMdMs en lM F igurM 2b independienPemenPe 

de lM condición socioeconómicMB 
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PR OGR AMAS  GE  HNTE R VE NCHON 
 
 
México Piene unM lMrgM OisPoriM de inPerQencionesb progrMmMsb MyudMs y políPicMs 
dirigidMs M los grupos QulnerMNles de lM poNlMciónb sin emNMrgo en su grMn 
mMyoríM son de cMrácPer emergenPeb dirigidos M lM oNPención de MlimenPosb 
disPriNución o producción (BMrquerMb R iQerMcGonmMrco y GMscMcGMrcíMb 2001)B 
 
E n lM McPuMlidMd esPos progrMmMs son enfocMdos M lM promoción de lM sMlud 

(nicMmenPe y de mMnerM poNlMcionMlb PMl es el cMso del ProPocolo pMrM lM 

OrienPMción NuPric ionMl en lM preQención y conProl de enfermedMdes 

crónicMsb S oNrepeso y ONesidMd (S ecrePMriM de  S Mludb 2012)b es unM (Pil 

OerrMmienPM en lM MPención del soNrepeso y oNesidMdb dirigidos M personMl de lM 

sMlud pMrM lM eQMluMción del esPMdo nuPricioB E sPe Pipo de inPerQención seríM de 

conProl indiQiduMlB 

 

E xisPe M niQel poNlMcionMl en Méxicob lM E sPrMPegiM NMcionMl pMrM lM 

preQención y el conProl del S oNrepesob lM ONes idMd y lM GiMNePesB 

Gonde considerM incluso lM cirugíM NMriáPricM como unM de lMs esPrMPegiMs de 

MNordMÓe en el cMso de lM oNesidMd mórNidMB 

 

Por oPro lMdo exisPe el progrMmM D PMsosb que Mdemás denPro de lMs 

OerrMmienPMs y esPrMPegiMs que ofreceb PocM lMs QMriMNles psicológicMs que son 

de inPerés pMrM esPM inQesPigMciónb como lM MuPoesPimM y el MuPo concepPoB 

E l oNÓePiQo del progrMmM D pMsos es: PromoQer en lM poNlMción lM Mdopción de 

cinco OáNiPos fáciles de OMcer pMrM Pener unM QidM más sMludMNleB 

 

IM columnM QerPeNrMl en lM pérdidM y el conProl de peso es el ingreso energéPicob 

es decir  el consumo de MlimenPos limiPMdo M un n(mero de cMloríMs necesMriMs 

pMrM el Nuen funcionMmienPo fisiológico pero sin McumulMr grMsM corporMlb esPos 

resulPMdos fueron demosPrMdos por unM inQesPigMción lleQMdM M cMNo con dos 

grupos de muÓeres MdulPMs: síndrome mePMNólico y oNesidMd mórNidM donde el 
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conProl de lMs cMloríMs fue esenciMl Msí como lM ingesPM reducidM de 

cMrNoOidrMPosb pero preQMlenciM de proPeínM lo cuMl resulPo Neneficioso pMrM los 

dos  grupos de personMs en lM reducción de pesob Mdemás de lM prácPicM de 

eÓercicio físico de mMnerM regulMrb (IockMrdb E MrnesPb OliQerb GoodenougOb 

R Msmussenb GreenRoodb & Kreiderb 201D)B   

 

Por oPro lMdo lM prácPicM de McPiQidMd físicMb es recomendMNle pMrM PodMs lMs 

personMs pero en pMrPiculMr  se conQierPe en lM segundM clMQe pMrM perder peso 

y mMnPenerlob es lM McPiQidMd físicM prMcPicMdM de mMnerM regulMr lM que 

complemenPM ÓunPo con lM ingesPM conProlMdM de cMloríMs lM pérdidM y 

mMnPenimienPo de peso sMludMNle ( JMrdlMRb HMmpl & Gi S ilQesProb 2008)B  

 

AumenPMr lM McPiQidMd físicM pMrM disminuir el MumenPo de pesob en PodMs lMs 

personMsb lo mosPro un esPudio reMlizMdo en muÓeres que oNPuQieron los meÓores 

resulPMdos en eQiPMr un MumenPo de pesob Ml Pener un grMdo mMyor de McPiQidMd 

físicM compMrMdM con  muÓeres que MumenPMron de peso durMnPe un MoB E l 

simple OecOo de MumenPMr lM McPiQidMd físicM diMriMb Mdemás del conProl en lM 

ingesPM de  energíM MyudM en lM reducción y mMnPenimienPo de lM pérdidM de 

peso (Jeinsierb 2002)B 

 

IM Mdición M cuMlquierM de lMs McPiQidMdes que se descriNen en lM TMNlM 3B  Al 

esPilo de QidMb resulPM en un mMyor gMsPo de energíM lM durMción y lM reMlizMción 

regulMr y no lM inPensidMd son lMs clMQes pMrM logrMr Nuenos resulPMdos en lM 

pérdidM y mMnPenimienPo de un peso sMludMNle (JMrdlMR eP MlB 2008)B 
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TMNlM 3B  CosPos MproximMdos de gMsPo energéPico  

GiQersMs McPiQidMdes físicMs y lMs proyecPMdMs pMrM unM personM de 68 kilosB 
  
         ACTHVHGAG                   KCAI POR KG POR HORA 
 
 

AeroNismob inPenso     8B0  D44 
AeroNismob ligero      3B0  204 
AeroNismob mediMno     DB0  204 
Ciclismo  (E kpO)      3B0  204 
Ciclismo (12 kpO)      EB7  6DE 
TroPe mediMno      EB0  612 
TroPe lenPo      7B0  476 
Correr o ProPMr (16 kpO)                13B2  8E7 
NMdMr  (4 kpO)      4B4  2EE 
VóliNol       DB1  346 
CMminMr (4 kpO)      3B0  204 
CMminMr (6 kpO)      4B4  2EE 
 
 

FuenPe: AdMpPMción de  (JMrdlMR eP MlB 2008) pB DE2 

 

IM nuPrición MdecuMdM sigue siendo lM meÓor mMnerM de conProlMr el pesob sin 

emNMrgo no OM resulPMdo ser suficienPe pMrM mMnPenerlob es por ello lM 

imporPMnciM de considerMr lM McPiQidMd físicM regulMr y lMs QMriMNles psicológicMs 

en lM oNPención de un peso sMludMNleB  

No esPá clMro PodMQíM porque MlgunMs personMs consumen MlimenPos 

densMmenPe cMlóricos en respuesPM M senPimienPos y emociones negMPiQMsb sin 

emNMrgo exisPe lM posiNilidMd MnPe lM inOMNilidMd de disPinguir el MpePiPo frenPe M 

emociones o senPimienPos que no son clMrosb como unM mMnerM de eQMdirlosb 

esPo lo mosPro un esPudio que MnMlizo unM muesPrM de 4bE86 MdulPos con riesgo 

cMrdioQMsculMrb quienes mosPrMron unM mMyor MdiposidMd frenPe M sínPomMs 

depresiQosb el comer emocionMl y el no reMlizMr McPiQidMd físicM (KonPPinenb 

S ilQenPoinenb S MrliocIäOPeenkorQMb MännisPö & HMukkMlMb 2010)B 

 

E s imporPMnPe considerMr que el PemM del soNrepeso y lM oNesidMd como 

mMPeriM de esPudio e inQesPigMción de lM psicologíM es por los  esPilos de QidM y 
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conducPM y por los MspecPos socioculPurMles Mdemás de lM fuerPe influenciM del 

MmNienPe oNesocgénico (PsiccONesidMdb 2013)B E s por ello que desde lM 

psicologíM se plMnPee lM siguienPe pregunPM ¿R eMlmenPe puede pMsMr 

inMdQerPidM unM personM con oNesidMd o soNrepeso? b lM respuesPM inmediMPM es 

Nob yM que se encuenPrM OMciM donde miremosb enPonces ¿Por qué PMnPM 

indiferenciM?  E n efecPo es lM indiferenciM y oPros fMcPores que lM McompMMn lo 

que no permiPe mirMr de frenPe Ml proNlemMB 

Al ser unM enfermedMd el soNrepeso y lM oNesidMd de origen  mulPifMcPoriMl se 

pueden considerMr lMs siguienPesb cMusMs:  

1B IM personM se niegM M McepPMr que Piene soNrepeso y oNesidMdB 

2B GePrás del soNrepeso y lM oNesidMd lM personM oculPM lMs QerdMderMs cMusMs 

de oPro Pipo de proNlemM como pudierM ser de Pipo psicológico o fisiológicob e 

incluso sociMl enPre oProsB 

3B IMs personMs no conocen los QerdMderos riesgos y complicMciones M lMrgo 

plMzo en su sMludB 

4B IM personM Piene miedo M enfrenPMr un cMmNio en su esPilo de QidMB 

DB AnPe cierPo niQel de ignorMnciM en lM poNlMciónb ésPM oNligM M que lM mMyoríM 

de lMs personMs se resignen M QiQir con el proNlemM de soNrepeso y oNesidMdb 

sin MnPes NuscMr los medios MdecuMdos pMrM PrMPMr ésPe proNlemM  indiQiduMl y 

de S Mlud P(NlicMB 

 

CMsPro (2013)b propone 6 pMsos pMrM no enconPrMrse con el soNrepeso y lM 

oNesidMd y poder preQenirlos M PiempoB 

PMso 1 S íguePe M Pi mismo: R eMlizMndo esPe pMsob podrá oNserQMrPe cMdM Qez  

que comMs y podrás regisPrMr en un cuMderno diMrio lo que OM consumido de PMl 

formM que puedM responder  M lMs pregunPMs: ¿Qué? b ¿cómo? b ¿cuándo? b 

¿dónde? b ¿cuánPo?   RegisPro de consumoB 

PMso 2 E ncuénPrMPe conPigo mismo: Gespués del regisProb MnMlizMrás de 

Mcuerdo M Pu plMn  MlimenPMrio  lMs  cMrMcPerísPicMs  de  Pu  MlimenPMciónb  de  PMl 

mMnerM que seMs cMpMz de McepPMr los desMcierPos y ÓusPo en ellos PrMNMÓMr pMrM 

su modificMciónB Anális is  de consumoB 
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PMso 3 MeÓorM o cMmNiM Pu esPilo de QidM: E n  esPe  pMso  no  solo  Pendrás  

que  modificMr  Pus  OáNiPos  MlimenPMriosb  sino  PMmNién  Pus  OáNiPos  escolMresb 

lMNorMlesb deporPiQosb fMmiliMresb y sociMlesB ModificMción de consumoB 

PMso 4 PerseQerM en los nueQos OáNiPos Mdquiridos :  Gespués de Mdquirir 

nueQos OáNiPos MlimenPMrios y de  oPro Pipob lM perseQerMnciM será lM clMQe pMrM 

reMfirmMr Pu  QolunPMd  en  cuMnPo  M  Pu  nueQM  MlimenPMción  y  esPilo  de  QidMB  

PMso D R ecuerdM que unM MlimenPMción es correcPM:  cuMndo no Pe generM 

riesgo en PodM Pu QidMb  un  PrMPMmienPo  nuPricio  efecPiQob  ÓMmás  pondrá en 

riesgo Pu QidM ni M corPo ni M lMrgo plMzo 

PMsó 6 BuscM M Pu nuPriólogM (o): Quien   se   complemenPM   con   un   

PrMPMmienPo  mulPidisciplinMrio  y  Msí  podrás  oNPener  un PrMPMmienPo MdecuMdo 

y personMlizMdoB 

 

IM MuPoesPimM unM de lMs QMriMNles psicológicMsb es un fMcPor sensiNle yM  que 

MfecPM Ml MÓusPe psicológico personMl y sociMl; PMl que niQeles NMÓos en lM 

MuPoesPimM o MuPo concepPo de los ÓóQenes se OMn MsociMdo con unM serie de 

sínPomMs psicopMPológicos que MfecPMn lM sMlud de quién los pMdece 

(GMrMigordoNil eP MlBb 2008 en R odríguez & CMob 2012)B  

 

HnPerQenciones en edMd escolMr logrMn Pener mMyor eficMciM dMdo que Qiene lM 

reProMlimenPMción de los MgenPes de influenciM sociMl (educMdores y mMesPros)b 

(R odríguez & CMob 2012)B 

 
R elMción de mindfulness y peso corporMl en poNlMción MdulPM frMncesM mosProb 

que los fMcPores psicológicos y cogniPiQos Pienen unM fuerPe relMción con lM diePM 

que se consumeb esPo lo mosPro el primer esPudio que se reMlizó M PrMQés de lM 

prácPicM de mindfulness y el peso corporMlb donde M mMyor punPMÓe en  

mindfulness de muÓeres  presenPMNMn menor oNesidMd o soNrepeso  (CMmillerib 

MéÓeMnb Bellisleb HercNerg & PéneMub 201D)B E n esPe mismo PrMNMÓo se enconPró 

que M mMyor punPMÓe en mindfulness lMs personMs comíMn pequeMs porciones 

de comidM cMlóricM; Msí mismo se MlimenPMNMn sin presiones de Pipo emocionMl o 
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comer sin conProlb es imporPMnPe resMlPMr que uno de los componenPes de 

mindfulness es nocÓuzgMrb donde lMs muÓeres con mMyor punPMÓe en esPe 

MpMrPMdo Ml mosPrMr mMyor McepPMción de su MpMrienciM y sus pensMmienPosb el 

soNrepeso y oNesidMd que presenPMNMn erM menorB 

IM ModificMción de lM ConducPMb es unM PercerM esPrMPegiM pMrM perder pesob 
PosPon & ForeyP (2010)b proponen que lM oNesidMd Ml ser PrMPMdM como unM 
enfermedMd crónicMb requiere cuidMdo conPinuo (permMnenPe)b es por ello que lM 
modificMción de lM conducPM es unM pMrPe imporPMnPe en lM PerMpéuPicM de lM 
pérdidM y conProl de pesoB 
 

TMNlM 4B  Principios de modificMción de lM conducPM pMrM perder peso 

 
COMPRAS 

Solo después de comer 
Con lisPM en mMno 
EQiPMr MlimenPos lisPos pMrM consumir 
Posponer lM comprM OMsPM que seM esPricPMmenPe necesMrio 

PIANES SusPiPuir los NocMdillos por McPiQidMd físicM 
Consumir lMs comidMs y los NocMdillos en los Piempos progrMmMdosb 
no omiPir comidMsB 

 
ACTHVHGAGES 

GuMrdMr los MlimenPos de lM QisPM pMrM eQiPMr consumos impulsiQosB 
Comer Podos los MlimenPos en el mismo siPio 
UPilizMr plMPos y uPensilios más pequeos 

 
GHAS GE ASUETO Y FHESTAS 

IimiPMr el consumo de NeNidMs MlcoOólicMs 
Comer un NocMdillo MnPes de ir Ml fesPeÓo 
PrMcPicMr formMs MmMNles de declinMr cierPos MlimenPos 
No desMlenPMrse por un reProceso ocMsionMl 

 
CONGUCTA GE AIHMENTACHON 

BMÓMr el Penedor o cucOMrM enPre NocMdos 
MMsPicMr muy Nien MnPes del siguienPe NocMdo 
GeÓesé un poco de MlimenPo en el plMPo 
No se OMgM oPrM cosM en PMnPo se come (leerb Qer TBVB ePcB)B 

 
RECOMPENSA 

PlMnee recompensMs pMrM conducPMs precisMs 
(ConPrMPos de conducPM)B 
SoliciPe MyudM M su fMmiliM y Mmigos  M que le proporcionen premios 
y recompensMs mMPeriMles 
UPilice regisPros de QigilMnciM personMl como NMse pMrM lMs 
recompensMs 

VHGHIANCHA PERSONAI AnoPMr OorMb siPiob Pipo y cMnPidMd de comidM 
RegisPrMr quién se encuenPrM presenPe y cómo se sienPe 
ReQisMr esPe diMrio de diePM M fin de idenPificMr lMs áreMs proNlemMB 

REESTRUCTURACHON 
COGNOSCHTHVA 

FiÓMrse mePMs reMles 
PensMr en el progreso no en lMs fMllMs 
EQiPMr expresiones “siempre y nuncM” 
ConPrMrresPMr los pensMmienPos negMPiQos con MfirmMciones 
posiPiQMs 

CONTROI GE IA PORCHON SusPiPuir PMmMo de lMs porciones regulMres por PMmMos pequeos 

CONTROI GEI ESTÍMUIO Piense un pocoB Ordene lM miPMd del plMPillob guMrde un poco pMrM 
lleQMrb CompMrPir con su McompMMnPe lM sopM o lM enPrMdMb  
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IM fMrmMcoPerMpiM pMrM perder peso OM demosPrMdo ser unM efecPiQM MyudMb 

pero solo pMrM los pMcienPes que logrMn modificMr lM conducPM y conProlMn el 

ingreso de energíM y MumenPo de lM McPiQidMd físicMB Y M que lM fMrmMcoPerMpiM 

solM no dM resulPMdoB S í unM personM no pierde Ml menos 2 kilos después de 4 

semMnMs de PrMPMmienPob no es proNMNle que seM Neneficioso el uso MdicionMl de 

medicMmenPos (Y MnoQski & Y MnosQskib 2002)B 

 

Ios PrMPMmienPos MnPes descriPos no son MplicMNles pMrM pMcienPes con oNesidMd 

mórNidMb o un HMC > 40b por lo PMnPo se procede M lM cirugíM NMriáPricMb esPe 

procedimienPo quir(rgico o gMsProplMsPiMb consisPe en reducir el esPómMgo y 

deÓMrle (nicMmenPe lM cMpMcidMd de 30 mlBb el esPómMgo más pequeo 

promueQM unM rápidM sMciedMd y eQiPM el consumo de MlimenPos sólidosB E l éxiPo 

de lM cirugíM en mMnPener lM pérdidM del peso M lMrgo plMzob suele dMr por 

resulPMdo unM meÓoríM en lM sMludb reduciendo lM presión MrPeriMlb Msí como 

logrMr suprimir lM diMNePes Pipo 2B E l riesgo de muerPe por lM cirugíM  en sí mismM  

es Mlrededor del 1% (GeiPel & S OikorMb 2002)B 

 

 
 
E S THIO GE  VHGA 

 

Gesde el punPo de QisPM de JeNer y MMrxb (en Á lQMrezb 2012) donde plMnPeMn lM 

discusión enPre el esPilo de QidM y el esPMPus sociMlb donde esPMPus sociMl es 

dePerminMdo por el Mcceso M los medios de producciónb es decir por lM cMnPidMd 

de Nienes soNre los que se Piene conProl y esPilo de QidM  se NMsM en lo que 

consume o se usM y de esPM mMnerM se MgrupMn lMs personMs yM que PendríMn 

esPilos de QidM similMresb precisMmenPe un pMrPiculMr esPilo de QidM es lo que 

diferenciM M un grupo de oProB  

Gesde el punPo de QisPM epidemiológicob esPilo de QidM se Msume como el riesgo 
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Ml comporPMrse de unM PMl mMnerM y esPo resulPM en Mlgo posiPiQo o negMPiQo pMrM 

lM sMlud (Á lQMrezb 2012)B E n resumen se podríM decir que es lM mMnerM de 

conducirseb en lM formM de McPuMr y PomMr decisiones McercM de lM QidM propiMB 

Gómez (2011)b expone en sus cOMrlMs de medicinM fMmiliMr queb esPilo de QidM 

es un conÓunPo de comporPMmienPos y McPiPudes que lMs personMs desMrrollMnb 

esPos pueden ser sMludMNles o nociQos pMrM lM sMludB 

 

AlimenPMción 

 

S e OMce mención que lMs diePMs correcPMs deNen cumplir con lMs leyes de lM 

MlimenPMciónb como es  que seM complePMb equiliNrMdMb suficienPeb QMriMdM y 

MdecuMdMb promoQiendo el consumo MdecuMdo de cMdM grupo de MlimenPo como 

el consumo preferiNle de  fruPMsb QerdurMs de preferenciM crudMsb regionMles y 

de lM esPMciónb fuenPe de cMroPenosb de QiPMminMs A y C b de ácido fólico y fiNrM 

diePéPicM; Mdemás se deNe recomendMr el consumo de cereMles inPegrMles o 

deriQMdos y PuNérculos prefiriendo los de mMyor MporPe de fiNrM diePéPicM y 

energíMb Mdemás es de grMn imporPMnciM leer lMs ePiquePMs de los producPos 

pMrM conocer sus ingredienPesb informMción nuPrimenPMlb  peso y Qolumenb con el 

fin de conocer lM presenciM de PMnPo deficienciMs como excesos en lM 

MlimenPMción (NormM OficiMl MexicMnMc043cS S A2c2012)B 

S e recomiendM un consumo QMriMdo de friÓoles y lM diQersificMción con oPrMs 

leguminosMs: lenPeÓMsb OMNMsb gMrNMnzos y MrQeÓMsb por su conPenido de fiNrM y 

proPeínMs y lM preferenciM  del consumo de cMrne NlMncMb el pescMdo y MQes 

MsMdMsb por poseer un NMÓo conPenido de grMsM sMPurMdM moderMndo en Qez de 

cMrne roÓMb yM que conPiene colesPerol y grMsMs sMPurMdMsb Mdemás de informMr 

soNre lMs QenPMÓMs y lM imporPMnciM de lM comNinMción y QMriMción de los 

MlimenPosb como es el cMso de los cereMles y lMs leguminosMsb con el fin de 

meÓorMr lM cMlidMd de sus proPeínMs;  PMmNién se recomiendM que en cMdM 

Piempo de comidM se incluyMn MlimenPos de los Pres grupos y comNinMr 
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MlimenPos fuenPe de QiPMminM C  con MlimenPos que conPengMn Oierro (NormM 

OficiMl MexicMnMc043cS S A2c2012)B  

 

E n respuesPM M lM seguridMd MlimenPMriM progrMmMs como el Jomen HnfMnP 

COildren (JHC)b enfocMdos M MpoyMr PemporMlmenPe M personMs de escMsos 

recursos económicos con pMquePes de MlimenPos que suplemenPen su ingesPM 

diMriM de MlimenPosb los cuMles son elegidos por el propio NeneficiMrio de enPre 

unM lisPM de MlimenPos M su disponiNilidMdb esPe Pipo de progrMmMs por su 

cMrácPer PemporMl M poNlMciones QulnerMNlesb en el cMso de lMs muÓeres 

emNMrMzMdMsb lMcPMnPes y nios en edMd preescolMrb Mdemás de ofrecer 

físicMmenPe el MlimenPos lMs (lPimMs reQisiones M esPe progrMmM indico PMmNién 

lM necesidMd de NrindMr lM orienPMción MlimenPMriMb pMrM que cuMndo lM personM 

yM no seM NeneficiMriM del JHC  seM cMpMz de elegir MlimenPos sMludMNlesb esPe 

Pipo de progrMmMs son M lM Qez un Pipo de inPerQención conPrM lM oNesidMd (Kong 

eP MlBb 2013)B 

S e OM demosPrMdo que OMy mucOos fMcPores que MyudMn M preQenir lM oNesidMd: 

•E l eÓercicio físico regulMr 

•E l consumo eleQMdo de fiNrM MlimenPMriM 

•Ios MmNienPes fMmiliMres y escolMres que fomenPMn unM MlimenPMción y 

McPiQidMdes sMludMNles 

• HMNer sido MmMmMnPMdo en lM infMnciM 

TMmNién se OMn idenPificMdo Mlgunos fMcPores que podríMn MumenPMr el riesgo: 

•E sPilos de QidM sedenPMriosb soNre Podo PrMNMÓos sedenPMrios y McPiQidMdes de 

ocio pMsiQMsb como Qer lM PeleQisión 

•GrMndes rMciones de MlimenPos 
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•Consumo eleQMdo de NeNidMs con Mz(cMres MMdidos 

IM oNesidMd Puede preQenirse fomenPMndo HáNiPos sMludMNles desde lM 

infMnciMB 

IMs PersonMs pueden Gisminuir el riesgo gloNMl de pMdecer oNesidMd 

mMnPeniendo un Índice Ge MMsM CorporMl (HMC) S MludMNle y conProlMndo su 

conPorno de cinPurMB 

HMcer eÓercicio con regulMridMdb yM seM de inPensidMd moderMdM o MlPM (por 

eÓemplob cMminMr unM OorM Ml díM)b y limiPMr el consumo de MlimenPos y NeNidMs 

que conPengMn grMndes cMnPidMdes de grMsMs y Mz(cMres PMmNién puede 

disminuir el riesgo de pMdecer soNrepeso u oNesidMd (OMS b 2003)B 

 

NuPrición 

S e define M lM nuPrición como el esPudio de lM PoPMlidMd de lM relMción enPre lMs 

cMrMcPerísPicMs funcionMles del orgMnismo (comporPMmienPo mePMNólico) y su 

medio MmNienPeb dMndo énfMsis Ml MporPe cMlórico que proporcionMn los 

MlimenPosb Msí como lM imporPMnciM de unM diePMB E n 200Db durMnPe lM 

GeclMrMción de Giessenb se propone lM PridimensionMlidMd del concepPo de lM 

nueQM cienciM de lM nuPrición lM cuMl es definidM como el esPudio de los 

MlimenPos y NeNidMs Msí como lM consPiPución de oPros MlimenPos y de lMs 

inPerMcciones con los sisPemMs Niológicosb sociMles y MmNienPMles más 

releQMnPes (TOe Giessen GeclMrMPionb 200D) 

 

IM nuPric ión en México 

E n Méxicob los inicios de lM nuPrición Pienen su  origen en MesoMméricM con el 

desMrrollo de lM MgriculPurMb donde lMs culPurMs mesoMmericMnMs PeníMn grMndes 

NMncos de MlimenPos que MNMsPecíMn M PodM lM poNlMciónB CMNe desPMcMr que 

esPM repMrPición erM de mMnerM inequiPMPiQMb donde (nicMmenPe lMs clMses 
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sociMles priQilegiMdMs PeníMn Mcceso M los meÓores MlimenPos y por ende M unM 

NuenM nuPriciónB Con lM colonizMciónb el cOoque enPre dos culPurMs proQocó lM 

esPrucPurMción de unM sociedMd desiguMl donde grMndes secPores de lM 

poNlMción QiQíMn en condiciones miserMNles de ignorMnciM y poNrezMb por lo que 

su poder MdquisiPiQo pMrM oNPener MlimenPos que cuNrierMn sus necesidMdes 

nuPrimenPMles NásicMs erM imposiNleb por lo que se produce unM olM de 

desnuPrición endémicMB CMsi un siglo después de lM HndependenciM mexicMnMb 

J osé PMPrón CorreM puNlicó en 1E08 en lM R eQisPM MédicM de YucMPán un 

MrPículo soNre “lM culeNrillM” (nomNre que se le dMNM M lM desnuPrición infMnPil en 

el suresPe de Méxicob y que se cMrMcPerizMNM por lM descMmMción de lM pielb 

similMr M lM mudM de piel de mucOMs serpienPes)B A pMrPir de esPe OecOob se 

originMron inQesPigMciones soNre lMs propiedMdes nuPricionMles de mucOos 

MlimenPosb pero fue OMsPM 1E43 que se creó el HnsPiPuPo NMcionMl de NuPriologíM 

(HNNu) que después cMmNiMrá su nomNre en 1E80 M HnsPiPuPo NMcionMl de 

NuPrición S MlQMdor ZuNirán (HNNS Z)b conQirPiéndose McPuMlmenPe en el órgMno 

nMcionMl más imporPMnPe en cuMnPo M inQesPigMción en mMPeriM de nuPrición 

(MMcíMsb QuinPerob CMmMcOo & S áncOezb 200E)B 

 

S oNrepeso y ONes idMd 

E l soNrepeso se deNe Ml desequiliNrio enPre los MlimenPos consumidos y lM 

McPiQidMd físicMB IM oNesidMd es un compleÓo proNlemM QinculMdo con el esPilo de 

QidMb el MmNienPe y el PrMsfondo genéPicoB Ios fMcPores MmNienPMles y genéPicos 

reMlizMn m(lPiples inPerMcciones con los fMcPores psicológicosb culPurMles y 

fisiológicosB Con el pMso de los M os se OMn propuesPo n(meros OipóPesis pMrM 

explicMr porque MlgunMs personMs presenPMn soNrepesob mienPrMs que oPrMs se 

mMnPienen delgMdMsb y porqué resulPM PMn complicMdo mMnPener el peso en los 

indiQiduos son soNrepeso y oNesidMd que OMn MdelgMzMdoB (MMOMnb E scoPPc

S Pumpb RMymondb 2011) 
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ONesidMd  

IM  oNesidMd no es sólo un proNlemM esPéPico sino unM enfermedMd que reduce 

lM esperMnzM de QidM; eleQM el riesgo en operMciones quir(rgicMs y el pMrPob y se 

MsociM con mMyor frecuenciM Ml infMrPo del corMzónb diMNePes Pipo 2b OiperPensión 

MrPeriMl y cierPos Pumoresb Podos ellos pMdecimienPos grMQesB  

Ademásb mucOos oNesos pMdecen un dePerioro de su MuPoesPimM y son 

Mgredidos en su QidM sociMlb (Bourgesb 2001)B 

Índice de MMsM CorporMl 

 

Por oPro lMdo lM OMS  (1EED)b definió M lM oNesidMd en NMse M un consenso de 

experPos y cienPíficos como un Índice de MMsM CorporMl > 30B  

S e decidió esPe umNrMl deNido M lM curQM de morPMlidMd en esPe punPo de un 

grMn n(mero de esPudios epidemiológicosB Así mismo lM OMS  definió Ml 

soNrepeso con un HMC > 2D 

Por lo PMnPo lM oNesidMd: es lM enfermedMd cMrMcPerizMdM por el exceso de PeÓido 

Mdiposo en el orgMnismob lM cuMl se dePerminM cuMndo en lMs personMs MdulPMs 

exisPe un HMC iguMl o mMyor M 30 kgCm2 y en lMs personMs MdulPMs de esPMPurM 

NMÓM iguMl o mMyor M 2D kgCm2  (OMS b 2014) 

E n menores de 1E Mos lM oNesidMd se dePerminM cuMndo el HMC se encuenPrM 

desde lM percenPil ED en MdelMnPeb de lMs PMNlMs de HMC pMrM edMd y sexo de lM 

OrgMnizMción MundiMl de lM S MludB (NormM OficiMl MexicMnMc NOMc043cS S A2c

200D)B 

S oNrepeso: Ml esPMdo cMrMcPerizMdo por lM exisPenciM de un HMC iguMl o mMyor M 

2D kgCm2 y menor M 2EbE kgCm2 y en lMs personMs MdulPMs de esPMPurM NMÓMb 

iguMl o mMyor M 23 kgCm2 y menor M 2D kgCm2 

E n menores de 1E M osb el soNrepeso se dePerminM cuMndo el HMC se 
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encuenPrM desde lM percenPil 8D y por deNMÓo de lM EDb de lMs PMNlMs de edMd y 

sexo de lM OMS  (2014) en  (NormM OficiMl MexicMnMb NOMc008cS S A3c2010)B 

E n 1E43 lM MePropoliPMn Iife HnsurMnce CoBb (MePlifebCoB)b unM de lMs compM íMs 

más grMndes de seguros en E sPMdos Unidosb definió peso ideMl y porcenPMÓe de 

soNrepeso con lMs PMNlMs elMNorMdMs por ellos; con el fin de MÓusPMr PMrifMs en lM 

conPrMPMción de seguros de QidMb en relMción con el riesgo de morPMlidMd en 

OomNres y en muÓeresB E sPMs PMNlMs se uPilizMron por décMdMs  (BMsulPob 2013) 

E sPe indicMdor se OM conQerPido en el más uPilizMdo pMrM el diMgnósPico de 

oNesidMd y soNrepesob y es definido  como: el peso en kilogrMmos diQidido por 

el cuMdrMdo de lM PMllM en meProsb descriPo por primerM Qez por  QuePeleP en  

183D en su oNrM “HomNre promedio” (BusPob 2013) 

 

 

HáNiPos MlimenPMrios 

HáNiPo significM cosPumNreb es decirb comporPMmienPo repePiPiQo o OMNiPuMlB Ios 

OáNiPos MlimenPMrios son lMs PendenciMs M elegir y consumir unos dePerminMdos 

MlimenPos y no oProsB Ios OáNiPos no son innMPos y se QMn formMndo M lo lMrgo 

de lM QidMB IM cMrMcPerísPicM de los OáNiPos MlimenPMrios es que lM mMyoríM de 

ellos se Mdquieren durMnPe lM infMnciMb durMnPe los primeros M os de lM QidMb 

consolidándose después durMnPe lM MdolescenciMB (PlMncOPMcGMnielzikb 

IMndsNergb J oOMnnsenb & Müllerb 2010)B 

 

E s decirb que lM mMyoríM de los OáNiPos MlimenPMrios del MdulPo son cosPumNres 

que se OMn formMdo mucOos Mos MnPesb moPiQo por lo que son PMn difíciles de 

cMmNiMr (TOe UniQersiPy of COicMgo PriPzker S cOool of Medicineb 200E)B 

PMrM modificMr y corregir los OáNiPos MlimenPMrios MdecuMdos es más eficMz 

OMcerlo en los primeros M os de QidM cuMndo PodMQíM se esPán formMndoB 

Hncluso es meÓor inProducir los OáNiPos sMludMNles desde el comienzo de lM 
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MlimenPMción QMriMdMb enPre el Mo y los dos Mos de QidMb ofreciendo Ml nio los 

plMPos sMludMNles y no ofreciendo los MlimenPos inMdecuMdos (TremNlMy eP MlB 

2012)B 

IM Mdquisición de los OáNiPos MlimenPMrios esPá influidM por numerosos fMcPoresb 

enPre ellos: Ios fMcPores económicosb es decirb lM disponiNilidMd de dinero pMrM 

Mdquirir MlimenPosB IM seguridMd MlimenPMriM en Mlgunos siPios es MNMsPecer o no 

de MlimenPosb sin emNMrgo en lMs zonMs urNMnMs de lMs grMndes ciudMdes el 

cosPo de los MlimenPos frescosb PMles como fruPMsb QerdurMs y MlimenPos frescos 

es  eleQMdo y  se MsociM M un eleQMdo HMC en lM poNlMción infMnPilb PodM Qez que 

se recurrirá M comidM más económicM lM cuMl resulPMrá ser en lM mMyoríM de los 

cMsos lM comidM rápidM y NeNidMs cMrNonMPMdMsb lM cMrMcPerísPicM de esPM 

comidM es MlPMmenPe cMlóricM y QMcíM de nuPrienPes (Morrisseyb 2014)B 

Ios fMcPores geográficosb con mMyor disponiNilidMd de MlimenPos frescos en el 

medio rurMlB FMcPores QMriMdos como lM formM de QidMb con o sin disponiNilidMd 

de Piempo pMrM prepMrMr lMs comidMsb OorMrios de PrMNMÓo o de clMsesb 

PrMdiciones MncesPrMles influenciM de lM puNlicidMd de MlimenPosb o incluso 

fMcPores religiosos (MMcíMsb QuinPerob CMmMcOo y S áncOezb 200E)B 

Perob sin dudMb el fMcPor que más influye en lM Mdquisición de los OáNiPos 

MlimenPMrios del nio es el medio fMmiliMrb los OáNiPos  de los pMdres que el nio 

QiQe diMriMmenPe e imiPM de mMnerM  conPinuM por un lMdo y por oPro lM MPención 

que reciNe de los pMdresB UnM inPerQención clínicM y reMlizMdM por un equipo 

mulPidisciplinMriob M niQel fMmiliMr reMlizMdM en TelcAQiQb HsrMelb resMlPó que lM 

condición de los nios que esPMNMn NMÓo lM condición de oNesidMd y OMNíMn 

pMrPicipMdo en lM inPerQención sus cMmNios posiPiQos permMnecieron por más de 

dos Mos que los nios que OMNíMn presenPMdo soNrepesob PodM Qez que los 

pMdres de los nios con oNesidMd erMn más conscienPes de lM condición de los 

OiÓosB IM pocM o nulM percepción del soNrepeso de los nios por pMrPe de los 

pMdres suNesPimM lM condición de riesgo en lM que se encuenPrM el OiÓo y por lo 

PMnPo el Mpoyo y los OáNiPos MlimenPicios no son suficienPes pMrM MPender lM 

siPuMción de soNrepeso del nio (E ndeQelP eP MlB 2014) 
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Como el resPo de normMs de conducPM o de Oigieneb los OáNiPos MlimenPMrios se 

Mprenden y Mdquieren por repePiciónb imiPMndo los OáNiPos de los MdulPos de su 

medio fMmiliMr y escolMrB IM educMción del nio en normMs y OáNiPos sMludMNles 

requiere que los poseMn los MdulPos (Orozco y R uizb 2013)B 

IMs sociedMdes indusPriMles o desMrrollMdMs OMn cMmNiMdo el esPilo de QidM con 

respecPo M lM MnPiguM sociedMd de predominio rurMlb se OM fMQorecido el comer 

fuerM de cMsM con « comidM rápidM»b en dePrimenPo de lM comidM fMmiliMr o 

PrMdicionMlB IM incorporMción de lM muÓer Ml mundo lMNorMl dificulPM lM elMNorMción 

de comidMs OecOMs en cMsM y fMQorece lM comprM de lM “comidM rápidM” 

(CMNezuelo y FronPerM 2007)B 

IM presión propMgMndísPicM de lM poPenPe indusPriM MlimenPMriMb M PrMQés de 

reQisPMs y soNre Podo de PeleQisiónb PMmNién fMQorece el consumo de comidM 

rápidM prepMrMdMB E l exceso en el uso de PeleQisión se OM correlMcionMdo con un 

incremenPo en lM preQMlenciM de lM oNesidMd en lM infMnciM y en lM MdolescenciM 

por dos fMcPores: por un lMdo conduce M un MumenPo de cMloríMs en lM diePM 

(snMcksb NolleríM indusPriMlb comidM rápidM) y por oPro lMdo fomenPM lM inMcPiQidMdB 

E n ocMsiones proQocM en los nios un « picoPeo» de MlimenPos e inclusob en 

MdolescenPes con PrMsPornos MlimenPMriosb reMcciones NulímicMs (CMNezuelo y 

FronPerM 2007)B   

 

Gefinición de los 7 OáNiPos de sMlud: 

 
Belloc y BresloR en 1E72 mosPrMron en un esPudio reMlizMdo en el esPMdo de 

CMliforniMb donde pMrPicipMron más de 7b000 OMNiPMnPes que indicMrMn cuMles 

erMn los 7 OáNiPos de sMlud que prMcPicMNMnb que enfermedMdes OMNíMn 

pMdecidob Msí como lM frecuenciM de enfermedMdb lM oNserQMción lleQó M concluir 

que enPre más OáNiPos de sMlud OMNíMn prMcPicMdo esPMs personMsb menos 

enfermedMdes OMNíMn Penido y meÓor se OMNíMn senPidoB 

S e siguió por E M 12 Mos M los OMNiPMnPes de esPM ciudMd y se oNserQó que los 

OomNres y lMs  muÓeres que siguieron de 0 M 3 OáNiPos PeníMn unM PMsM de 
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morPMlidMd del 43% frenPe M los que prMcPicMNMn los 7 OáNiPos de sMlud con un 

28% de PMsM de morPMlidMdB   

A conPinuMción se enlisPMs los 7 OáNiPos de sMlud que se PomMron en cuenPM en 

dicOM inQesPigMción y de los cuMles  se considerMn en esPe PrMNMÓo: 

 

Gormir diMriMmenPe de 7 M 8 OorMs 

No fumMr 

GesMyunMr Podos los díMs 

No PomMr más de unM o dos NeNidMs MlcoOólicMs por díM 

HMcer eÓercicio de mMnerM regulMr 

No comer enPre comidMs 

No Pener más de 10% de soNrepeso 

 

PMPrones fMmiliMres   
 

IM influenciM de lMs mMdres soNre sus OiÓos es mMyor que lM de los pMdres en 

relMción con su imMgen corporMl esPo lo indico unM inQesPigMción reMlizMdM en lM 

cuidMd de BogoPáb se podríM decir que lMs OiÓMs se sumergen en unM suNculPurM 

por esPMr delgMdMs y esPo es deNido Ml recOMzo que lMs mMdres expresMn soNre 

sus propios cuerpos lo cuMl MfecPM direcPMmenPe M lMs OiÓMs (Ángelb Gómezb  & 

Ieónb 2001)B 

IM relMción que exisPe enPre el peso de lM mMdre y el peso del OiÓo es unM 

siPuMción muy  inPeresMnPe de MNordMr yM que cuMndo lM mMdre Piene soNrepeso 

u oNesidMd Piene menor sensiNilidMd Ml reconocer el mismo proNlemM en su OiÓo 

y por lo PMnPo OMrá menos Mcciones que lo lleQen M oNPener un peso sMludMNleb 

lM no MdecuMdM percepción del soNrepeso en el OiÓo por pMrPe de lM mMdre le 

resPM Ml OiÓo un Mpoyo u oporPunidMd de sMlud (F loresb CárdenMsb TreÓob Á QilMb 

UgMrPeb & GMllegosb 2014)B 

 

E n resumenb el uso pMrenPMl de lMs prácPicMs de conProl soNre lM MlimenPMción se 

OM MsociMdo con PrMsPornos en lM cMpMcidMd de los OiÓos pMrM regulMr lM ingesPM 
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de MlimenPos (HMycrMfPb GoodRinb & Meyerb 2013)b por lo que conlleQM Ml 

desMrrollo de McPiPudes y comporPMmienPos MlimenPMrios desordenMdos  

 

 

E QMluMción NuPric ionMl 

 

PMrM lM eQMluMción del esPMdo nuPricio uno de los principMles componenPes es lM 

eQMluMción MnPropoméPricMb proporcionM informMción fundMmenPMlmenPe McercM 

de lM suficienciM de MporPe de mMcro nuPrienPesB IMs mediciones más uPilizMdMs 

son el peso y lM PMllMB IMs dePerminMciones del perímePro NrMquiMl y del grosor 

de pliegues cuPáneos permiPen esPimMr lM composición corporMl y pueden ser de 

uPilidMd cuMndo se usMn en conÓunPo con el peso y lM PMllMB GeNen ser efecPuMdMs 

por esPándMres de referenciM (Timmons eP MlBb 2012)B 

  

IM eQMluMción MnPropoméPricM consisPe en lM oNPención de mediciones 

corporMles que se compMrMn con QMlores de referenciM y permiPe cuMnPificMr 

Mlguno de los comporPMmienPos corporMlesB E l peso y lM PMllM son lMs medidMs 

más uPilizMdMs en lM eQMluMción nuPricionMl de los indiQiduos; ésPMs son 

dimensiones confiMNlesb fáciles de oNPener en cuMlquier serQicio de sMlud y no 

resulPMn molesPMs pMrM el indiQiduoB E l indicMdor más simple de oNesidMdb 

soNrepeso o deficienciMs en lM nuPrición es el HMC (S uQerzM & HMuMb 2010) 

 

 

Composición CorporMl 

 

IM Composición corporMl se empleM ÓunPo con oPros fMcPores pMrM oNPener unM 

descripción precisM del esPMdo gloNMl de sMlud de unM personMB IMs diferenciMs 

en el PMmMo del esquelePo y lM proporción de mMsM corporMl mMgrM influyen en 

lMs QMriMciones del peso corporMl de personMs de MlPurM similMr (S uQerzM & 

HMuMb 2010)B 

E s imporPMnPe PomMr en cuenPM lo siguienPe:  
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Peso: E l peso como pMrámePro MislMdo no Piene QMlidezb deNe expresMrse en 

función de lM edMd y de lM PMllMB (MMPMb 200E)B 

 

TMllM: IM PMllM PMmNién deNe expresMrse en función de lM edMd y del desMrrollo 

puNerMlB E l crecimienPo lineMl conPinuo es el meÓor indicMdor de diePM MdecuMdM y 

de esPMdo nuPricionMl M lMrgo plMzoB E s imporPMnPe considerMr que es un 

pMrámePro muy suscepPiNle M errores de mediciónb por lo PMnPob deNe ser 

repePidMb McepPMndo unM diferenciM inferior M D mm enPre MmNMs mediciones 

(MMPMb 200E)B 

 
 

PsicoeducMción 

IM educMción y lM sMlud se OMn unido en Neneficio de los pMcienPesB CuMndo se 

educMb se desMrrollM en los indiQiduos conducPMs sMnMs pMrM eQiPMr dM os M lM 

sMludb propiM y de lM comunidMdb (Iópezb 2011)B IM preQención primMriM no es lM 

(nicM modMlidMd de educMción; MNMrcM desde medidMs pMrM eQiPMr lM MpMrición 

de enfermedMdb lM preQención secundMriM que limiPM los dMos y lM preQención 

PerciMriM que reOMNiliPM lMs cMpMcidMdes y funciones compromePidMs por dicOos 

dMosB E l Pérmino “psicoeducMción” OM sido populMrizMdo por los psicólogos 

clínicos CMrol MB Anderson y GouglMs J B R eiss y por el TrMNMÓMdor S ociMl GerMrd 

E B HogMrPyb de lM UniQersidMd de PiPPsNurgOb pMrM referirse M unM serie de 

principios mePodológicosB E l punPo de pMrPidM del PrMNMÓo psicoeducMPiQo lo 

consPiPuyeron lMs necesidMdes de lMs fMmiliMs de los enfermos de esquizofreniMb 

en lM McPuMlidMd lM psicoeducMción se MplicM M disPinPos ámNiPos de lM sMlud 

(Iópezb 2011)B 

 

E ducMción en sMlud 
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E l proceso mulPidireccionMl mediMnPe el cuMl se PrMnsmiPen conocimienPosb 

QMloresb cosPumNres y formMs de McPuMr (OMb 2010)B Por lo PMnPo lM educMción 

no sólo se produce M PrMQés de lM pMlMNrM: esPá presenPe en PodMs nuesPrMs 

Mccionesb senPimienPos y McPiPudes  

IM E ducMción pMrM lM S Mlud  (E pS )B Aunque no se Piene unM fecOM exMcPM de 

cuMndo empezó esPM disciplinMb en lM 36ª AsMmNleM MundiMl de lM S Mlud se 

define M lM E pS  como cuMlquier comNinMción de McPiQidMdes de informMción y 

educMción que lleQe M unM siPuMción en lM que lM genPe sepM cómo MlcMnzMr lM 

sMlud y Nusque MyudM cuMndo lo necesiPeB CMNe desPMcMr que en el desMrrollo 

de esPM disciplinM se dieron lugMr dos enfoques de lM E pS ; el primero se 

cMrMcPerizó por ser informMPiQo prescripPiQob el cuMl implicMNM un proceso de 

PrMnsmisión de informMción con unM inPención precepPiQM que consisPíM en 

orienPMr McPiQidMdes educMPiQMs y en donde los profesionMles de lM sMlud son los 

(nicos que poseíMn los conocimienPos; el segundo enfoque surgió como 

producPo de lM preocupMción de lM medicinM por lM conducPM y sus resulPMdo en 

lM sMludb en esPe senPido se conceNíM M lM E pS  como unM serie de 

inPerQenciones desPinMdMs M fMciliPMr cMmNios en lM conducPM y en los esPilos de 

QidM cuyo oNÓePiQo erM conseguir comporPMmienPos sMludMNlesb MmNos enfoques 

dieron lugMr M lM concepción de lM E pS  como cuMlquier esfuerzo de proporcionMr 

informMción y conocimienPos relMPiQos Ml mMnPenimienPo y Promoción de lM S Mlud 

(MMcíMsb QuinPerob CMmMcOo y S áncOezb 200E)B 

AlzMPe (2012)b reconoce que Munque en el concepPo MmNienPMlb se incluye M lM 

fMmiliMb lM escuelM y por supuesPo M los medios de comunicMciónb los cuMles 

ÓuegMn un pMpel releQMnPe en lM formMción de lM personMb  lM colMNorMción no es 

coOerenPe en esPos Pres medios yM que no Pienen oNÓePiQos comunesB 

E n esPe senPido lM E pS  consPiPuye uno de los medios más efecPiQos pMrM 

modificMr creenciMsb cosPumNres y OáNiPos negMPiQos de lM comunidMdb Mdemás 

de proporcionMr orienPMción M lM sociedMd en relMción con los medios pMrM 

promoQerb proPeger y fomenPMr lM sMludB E l cMmpo de lM E pS  es muy Mmplio y 

denPro de lM esPá incluido lM nuPriciónB (MMcíMsb QuinPerob CMmMcOo y S áncOezb 



 DE 

200E) 

Aunque lM E pS  Piene unM función preQenPiQM y correcPiQM sus principMles 

propósiPos son lM preQención de enfermedMdes PMnPo PrMnsmisiNles como no 

PrMnsmisiNle (crónicMs) Y  lM promoción de esPilos de QidM sMludMNlesb que QMn M 

dMr como consecuenciM unM NuenM cMlidMd de QidM (MMcíMsb QuinPerob CMmMcOo 

y S áncOezb 200E) 

PMrece clMro que lM educMción pMrM lM sMlud Piene como principMl finMlidMd lM 

meÓorMr cuMliPMPiQM de lM sMlud OumMnMb cenPrándose no en conducPMs MislMdMs 

que esPMs suponen reMlidMdes segmenPMdMs del comporPMmienPo y por PMnPo 

compleÓMs pMrM su modificMciónb sino en el desMrrollo de McPiPudes y 

comporPMmienPos posiPiQos que configurMn los esPilos de QidM sMludMNle; por oPrM 

pMrPe el OomNre en el uso de su liNerPMd no es un ser dePerminMdob Munque si 

condicionMdo por unM serie de fMcPores MmNienPMles y PMmNién por sus propios 

OáNiPos de conducPMb por lo que lM Mcción educMPiQMb deNe orienPMrseb  no solo 

OMciM el cMmNio de Mquellos fMcPores nociQos del conPexPo sino PMmNién M los 

propios OáNiPos y PendenciMs (PereMb 2004)B Por lo que uno de los propósiPos de 

esPe PrMNMÓo fue el de eQMluMr el MuPo concepPo y lM MuPoesPimM pMrM 

correlMcionMrlM con el esPMdo nuPricio MnPes y después de unM inPerQención 

psicoeducMPiQMB 
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C APHTUIO HHH 

 

MÉ TOGO 
 

 

IM prePensión del presenPe PrMNMÓo de inQesPigMción es dePerminMr lM meÓoríM del 

esPMdo nuPricionMl de lMs pMrPicipMnPesb PomMndo en cuenPM los OáNiPos 

MlimenPMriosb relMcionándolos con niQeles de MuPo concepPo y MuPoesPimMb con lM 

inPención de ofrecer OerrMmienPMs y esPrMPegiMs efecPiQMs en el mMnPenimienPo 

del peso sMludMNle y unM QidM sMnMB 

E l diseo de lM presenPe propuesPM de inQesPigMción es cuMsicexperimenPMl 

(S Mlkindb 2012)b con unM eQMluMción MnPes y después de lM inPerQenciónB 

 

 

 

PAR THCHPANTE S   
 

PMrM lleQMr M cMNo lM inPerQención psicoeducMPiQMb se eligió unM muesPrM de 

conQenienciM en Pres diferenPes MmNienPesB Se conQocó en un frMccionMmienPo M 

lMs MmMs de cMsMb se conQocó en un colegio priQMdo M lMs mMdres de fMmiliM y en  

unM UniQersidMd  M lMs esPudiMnPes y McMdémicMs que quisierMn inPegrMrse 

McPiQMmenPe  durMnPe 2 meses y medio (1 sesión semMnMl de 4 OorMs por 10 

semMnMs) M lM inPerQenciónB  E n cMdM uno de esPos MmNienPes se logró formMr un 

grupob quedMndo Msí Pres diferenPes grupos de pMrPicipMnPesB 

Grupo 1: AmMs de cMsM: 22 pMrPicipMnPes; edMdes de 34 – D7 Mos 

Grupo 2: MuÓeres corredorMs: 12 pMrPicipMnPes; edMdes de 34 – 48 Mos 

Grupo 3: E sPudiMnPes y McMdémicMs: 18 pMrPicipMnPes; 17 – 62 Mos 

 

Teniendo unM muesPrM PoPMl de D2 muÓeres Ml inicio de lM inQesPigMciónB 
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CriPerios de inclusión 

 

Querer pMrPicipMr QolunPMriMmenPe 

S er pMrPe de los MmNienPes M donde se conQocMronb lMs pMrPicipMnPesB  

 

CriPerios de exclusión 

  

E sPMr reciNiendo R MdioPerMpiMs o QuimioPerMpiMs Ml momenPo de lM 

inPerQención psicoeducMPiQMB 

E sPMr emNMrMzMdM Ml momenPo de lM inPerQención psicoeducMPiQMB 

FMlPMr M más de 3 sesiones de lM inPerQención psicoeducMPiQMB 

 

HnsPrumenPos de eQMluMción y MpMrMPos  de medición 
 

ConsenPimienPo HnformMdo: E n el cuMl explicM en que consisPe lM 

inQesPigMciónb se les pidió firmMr y poner sus dMPos de  conPMcPob M su Qez 

se les informó que reciNirán el diMgnósPico de su esPMdo nuPricionMl Ml 

Pérmino de lM inQesPigMción M quién lo soliciPéB 

 

CuesPionMrio dMPos socio demográficos : el cuMl consPM de 6 MpMrPMdos 

donde se regisPrMn los dMPos generMles de lMs pMrPicipMnPesb dMPos 

socioeconómicosb MnPecedenPes fisiopMPológicosb dMPos MnPropoméPricosb 

dMPos de esPilo de QidM y dMPos diePéPicosB 

 

E QMluMción del esPMdo nuPric ionMl: HmplicM unM serie de PécnicMs y 

mePodologíMs con el fin de conocer el esPMdo nuPricionMl del pMcienPe 

(S uQerzM & HMuMb 2010)  pMrM poder definir lM siPuMción McPuMl de sMludb M 

PrMQés de lM oNPención de dMPos e informMción dMdM por el pMcienPe M 

eQMluMrB E l primer MspecPo M medir es el MnPropoméPricob pMrM oNPener lM 

composición corporMl de lM personMb sus dimensiones físicMsB  
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E QMluMción NioquímicM M PrMQés de prueNMs de lMNorMPorio pMrM comproNMr 

funciones o sínPesis enzimáPicMs que dependMn de Mlg(n nuPrimenPo 

especifico y  E QMluMción diePéPicMb MclMrMndo que pMrM efecPos de esPM 

inQesPigMción solo se consideró pMrM lM eQMluMción nuPricionMl los dMPos 

MnPropoméPricos dMdos por el peso y lM PMllM pMrM lM oNPención del índice 

de mMsM corporMl y poder definir el esPMdo nuPricio de cMdM pMrPicipMnPeB  

PMrM efecPos de esPM inQesPigMción y por cosPosB S olo se reMlizó lM 

eQMluMción nuPricionMl uPilizMndo los dMPos MnPropoméPricosb peso y PMllMb 

pMrM conocer el Índice de MMsM CorporMlB 

 

BásculM mMrcM S E CA modelo con plMPMformM y esPMdiómePro: PMrM lM 

oNPención de peso y PMllMB  

 

C inPM méPricM flexiNle de fiNrM de Qidrio mMrcM S E CAb pMrM lM medición de 

muecMb cinPurM y cMderM con el fin de oNPener dMPos que dePerminen el 

esPMdo nuPricioB 

 

CuesPionMrio de FrecuenciM de Consumo de AlimenPos : ConsisPe en 

pregunPMr M lM personM enPreQisPMdMb lM periodicidMd (diMriMb semMnMlb 

mensuMl)b en que consume diferenPes MlimenPos de unM lisPM 

predePerminMdMB Tiene como oNÓePiQo conocer el consumo de diferenPes 

grupos de MlimenPos en el pMsMdob lo cuMl permiPe conocer lM energíM que 

consumeb consumo de líquidosb consumo esPimMdo de un nuPrimenPo o 

grupo de nuPrimenPos –proPeínMsb cMrNoOidrMPos y lípidoscb y seguridMd 

MlimenPMriM los OáNiPos MlimenPMrios de lM personM (MMdrigMl y MMrPínezb 

1EE6)B  

 

E scMlM de AuPoesPimM de R osenNerg (1E8E): CuesPionMrio MuPo MplicMdob 

esPM es unM escMlM Pipo IikerP diseMdM pMrM medir MuPoesPimMb lM cuMl 

incluye 10 íPems con cuMPro opciones de respuesPM que QMn desde el niQel 

más NMÓo (“muy en desMcuerdo”) OMsPM el más MlPo (“muy de Mcuerdo”)B 
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C inco de los íPems son inQersos (1b 3b 4b 6 y 7)B E l conPenido de ésPos se 

cenPrM en lMs dimensiones  de MuPo respePo y MuPo McepPMciónB IMs 

punPuMciones  QMn de 10 M 40b donde lMs más MlPMs refleÓMn mMyor 

MuPoesPimMB  

E sPM escMlM OM  sido QMlidMdM en D3 pMísesb Mdemás de conPMr con 

PrMducción M más de 28 idiomMsb mosPrMndo QMlores MlfM de CronNMcO de 

enPre 0B80 y 0B8E (Vázquezb J iménez y Vázquezb 2004)B 

 

CuesPionMrio de AuPo concepPo: FormM AFcDb (GMrcíM y MusiPu 1EEE)b 

cuesPionMrio MuPo MplicMdob conPiene 30 íPemsB E sPM escMlM mide cinco 

dimensiones del MuPo concepPob referidMs M diferenPes ámNiPos: AuPo 

concepPo AcMdémicob AuPo concepPo S ociMlb AuPo concepPo E mocionMlb  

AuPo concepPo  FMmiliMr y AuPo concepPo F ísicoB F iMNilidMd: IM consisPenciM 

inPernM (MlpOM de CronNMcO) del conÓunPo gloNMl de lM escMlM es de B81B S u 

consisPenciM inPernM pMrM cMdM unM de sus dimensiones es lM siguienPe: 

B88 pMrM AuPo concepPo AcMdémicob B70 pMrM AuPoconcepPo S ociMl; B73 

pMrM AuPoconcepPo E mocionMl; B77 pMrM AuPoconcepPo FMmiliMr y B74 pMrM 

AuPoconcepPo F ísicoB  

 

 

ProcedimienPo 

Gise o uPilizMdo 

 
E l diseo es cuMsicexperimenPMl (S Mlkindb 2012)b Pres grupos con unM 

eQMluMción MnPes y después de lM inPerQenciónb con el fin de correlMcionMr 

QMriMNlesB  

TécnicM de recolección de dMPos 
 

UnM Qez que se PuQo conformMdo el primer  grupob se ciPó M lM primerM 

sesiónb lM cuMl fue informMPiQM el 2 de feNrero del 201Db dMndo M conocer 
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en formM clMrM y NreQe los PemMs referenPes M lM inPerQención 

psicoeducMPiQM (Anexo 6)B E n esPM primerM sesión se les presenPo el 

consenPimienPo informMdo (Anexo 1)b  pMrM oNPener su McepPMción en lM 

pMrPicipMción y sus dMPos de conPMcPoB 

 

S e dio inicio el díM E de feNrero del 201Db en esPM sesión se procedió M 

PomMr el peso y lM PMllM de cMdM pMrPicipMnPeb primero se cMlculó el peso y 

lM PMllM con lM BásculM mMrcM S E CA modelo con plMPMformM y esPMdiómePro 

siguiendo el procedimienPo pMrM ellob se MnoPMron esPos dMPos en lM OisPoriM 

nuPriológicM (Anexo 2)b luego se les dio esPe formMPo de mMnerM grupMlb 

pMrM su llenMdoB APendiendo dudMs o MclMrMcionesB E n esPM  

sesión se oNPuQieron los dMPos de 22 muÓeres (MmMs de cMsM) en el primer 

grupob lM PomM de medidMs y el llenMdo de lM OisPoriM nuPriológicM de lMs 

pMrPicipMnPes PuQo unM durMción de 2:30 OrsB 

 

E n lM PercerM sesión MnPes de comenzMr con el PemM se les pidió que 

llenMrMn los formMPos de lMs escMlMs de MuPoesPimM (Anexo 3) y  de MuPo 

concepPo (Anexo 4)B S e MdminisPró de mMnerM grupMl pMrM poder MPender 

dudMs y MclMrMcionesB UnM Qez concluido el llenMdo de esPMs dos escMlMsb 

dio inicio lM PercerM sesión con el PemM: IM MuPoesPimM “llMQe del cMmNio”B 

 

E n lM cuMrPM sesión se le enPrego M cMdM pMrPicipMnPe el diMgnósPico del 

HMCb pMrM dMr inició el PemM del díMB “IM imporPMnciM del conProl de peso” y 

pudierMn conocer Ml riesgo M lM sMlud que esPán expuesPMs en el cMso de 

lMs que se les diMgnósPico soNrepeso y oNesidMdB E n esPM sesión se les dio 

mMPeriMl pMrM su lecPurM en cMsM y pudierMn PrMer de PMreM lM plMneMción de 

un proyecPoB 

 

E n lM quinPM sesión M lM llegMdM de cMdM pMrPicipMnPe se le enPregMNM el 

cuesPionMrio de frecuenciM de consumo de MlimenPos (Anexo D)b  pMrM su 

MuPo llenMdob unM Qez  que Podo el grupo concluyo se dio inicio Ml PemM del 
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díMB 

 

Ge lM sexPM M lM ocPMQM sesión se siguió el progrMmM de lM inPerQención 

psicoeducMPiQM (Anexo 6)B 

E n lM noQenM sesión se les pidió M lMs pMrPicipMnPesb llenMrán nueQMmenPe 

los cuesPionMrios de MuPo concepPo y  MuPoesPimMb consiguiendo Msí lM 

segundM mediciónB 

 

E n lM décimM sesión que se lleQó M cMNo el 4 de mMyo del 201Db se QolQió 

M PomMr el peso y lM PMllM de PodMs lMs pMrPicipMnPesB Al finMl de PodM lM 

inQesPigMción se conPó con unM muesPrM de 43 personMsb quienes 

cumplieron con los criPerios de inclusión 

 

PMrM lM oNPención de los dMPos de los grupos dos y Pres se siguió 

exMcPMmenPe el mismo procedimienPoB 

E n el segundo grupo CorredorMsb se inició lM inPerQención el 13 de MNril del 

201Db quedMndo los díMs lunes de cMdM semMnM y lM segundM medición se 

reMlizó el 1D de J unio del 201DB 

E n el Percer grupo AcMdémicMcesPudiMnPesb se inició lM inPerQención el 2E 

de MNril del 201Db quedMndo los díMs miércoles de cMdM semMnM OMsPM el 

1° de Óulio del 201DB 

 

Anális is  de GMPos: 

 

Gespués de oNPener los dMPos sociodemográficos en lM OisPoriM nuPricionMl y 

PomMr lMs mediciones MnPropoméPricMsb se inició con el dise o de lM NMse de 

dMPos uPilizMndo E xcel pMrM luego exporPMrlM Ml progrMmM esPMdísPico S PS S  

Qersión 21b pMrM el Mnálisis de los dMPosB S e procedió con esPMdísPicos 

descripPicos pMrM dePerminMr el esPMdo nuPricio de los Pres grupos de 

pMrPicipMnPes  Ml iniciMr con lM inPerQención psicoeducMPiQM y Ml Pérmino de ésPMb 

pMrM lM dePerminMción de los resulPMdosB 
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C APHTUIO HV  

R E S UITAGOS  

 
Con el fin de dePerminMr el efecPo de  lM psicoeducMción soNre el esPMdo nuPriciob 

el MuPo concepPo y lM MuPoesPimMb se presenPMn M conPinuMción los resulPMdosb el 

orden de los mismos corresponden M cMdM uno de los oNÓePiQos específicos 

plMnPeMdos en esPM inQesPigMciónB CMNe MclMrMr que deNido M los criPerios de 

exclusión lM muesPrM se limiPó M 43 muÓeres pMrPicipMnPesb lMs cuMles cumplieron 

con el 100% de lM MsisPenciM M lM inPerQención psicoeducMPiQMb Msí como el 

llenMdo de lMs escMlMs de eQMluMción de lM MuPoesPimMb MuPo concepPob lM 

eQMluMción del esPMdo nuPricio M PrMQés del peso y PMllM pMrM dePerminMr el HMCb 

MnPes de lM inPerQención y unM Qez PerminMdMB  

E n el presenPe esPudiob se PuQo unM pMrPicipMción de  Pres grupos de muÓeres en 
momenPos diferenPes de lM inPerQención psicoeducMPiQMB Ge Mcuerdo con el 
oNÓePiQo 1 del esPudiob en PodMs ellMs se reMlizó unM eQMluMción del esPMdo 
nuPriciob dePerminMndo con ello el índice de mMsM corporMl y los rMngos de peso 
en los que cMdM unM enPrM de Mcuerdo M los rMngos propuesPos por lM OMS B 
 
E l grupo 1b esPuQo conformMdo por 16 muÓeres con unM mediM de edMd de 3EB44 
Mos (GE =DB4E)b el E3B8% esPMNMn cMsMdMs y un 6B3% en unión liNre; el 
promedio de n(mero de OiÓos fue de 2B38 (GE =B806)b PodMs dicen ser de niQel 
socioeconómico medio y se dedicMn Ml OogMrB E l 6B3% de lMs pMrPicipMnPes de 
esPe grupo presenPMNM en lM medición iniciMl soNrepesob el 7D% presenPMNM 
preoNesidMdb el 12BD%  oNesidMd Pipo H y el 6B3% presenPMNM oNesidMd Pipo HHB E l 
D3B6% de ellMs OM reMlizMdo MlgunM Qez diePM pMrM NMÓMr de peso solo 1 reporPM 
OMNer recurrido Ml QómiPo como medidM pMrM NMÓMr de pesob y solo el 18B8% 
reporPM no OMNer Penido flucPuMciones de peso en los (lPimos Pres mesesb 
mienPrMs que el 62BD% reporPM OMNer Penido pérdidM de peso y el 18B8% resPMnPe 
presenPM unM gMnMnciM de peso en el mismo lMpso de Piempo (TMNlM D y 6)B  
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E l grupo 2b esPuQo conformMdo por 12 muÓeres con unM mediM de edMd de 41B7D 
Mos (GE =4B3E)b PodMs cMsMdMs y el promedio de n(mero de OiÓos fue de 2BD 
(GE =BE0D)b PodMs dicen ser de niQel socioeconómico medio MlPo y se dedicMn Ml 
OogMrB E l 16B7% de lMs pMrPicipMnPes de esPe grupo presenPMNM en lM medición 
iniciMl normo pesob el 66B7% preoNesidMd y el16B7% presenPMNM oNesidMd Pipo HB 
E l D0% de ellMs OM reMlizMdo MlgunM Qez diePM pMrM NMÓMr de peso ningunM 
reporPM OMNer recurrido Ml QómiPo como medidM pMrM NMÓMr de pesob y el 33B3% 
reporPM no OMNer Penido flucPuMciones de peso en los (lPimos Pres mesesb 
mienPrMs que el D8B3% reporPM OMNer Penido pérdidM de peso y el 8B3% resPMnPe 
gMnMnciM de peso en el mismo lMpso de Piempo (TMNlM D y 6)B  
 
E l grupo 3b esPuQo conformMdo por 1D muÓeres con unM mediM de edMd de 28B73 
Mos (GE =13B68)b el 20% esPMNMn cMsMdMsb 73B3% solPerMs y un 6B7% 
diQorciMdMsb el promedio de n(mero de OiÓos fue de BD3 (GE =1B060)b 11 dicen 
ser de niQel socioeconómico medio y 4 de niQel socioeconómico medio MlPo 
(TMNlM D y 6)B 

 

TMNlM DB MediMs y desQiMciones esPándMr de QMriMNles descripPiQMs 

 
 

VMriMNle 
 

Grupo 1 
N=1D 

Grupo* 
N=12 

Grupo 3 
N=1D 

 
M 

 
GE  

 
M 

 
GE  

 
M 

 
GE  

HMC iniciMl 28B84 3B28 27B00 2B84 28B18 7BD0 
E dMd 3EB44 DB48 41B7D 4B3E 28B73 13B68 

N(mero de OiÓos 2B38 B806 2BD0 BE0D BD3 1B06 
HorMs de S ueo 6BD6 1B03 7B33 1B1D 7B27 1B38 

HorMs de AcPiQidMd 17B44 1B03 16B67 1B1D 16B33 1B7E 
ComidMs Ml díM 3BD6 1B26 4B00 BE4 3B00 B87 

GMsPo en AlimenPos 2818B7D 173EB04E 3733B33 3082B010 2026B67 1271BE31 
*E sPe grupo fue compuesPo por mMdres de un colegio pMrPiculMr lMs cuMles se reuníMn 
diMriMmenPe pMrM correrb esPe grupo PeníM 6 Mos de conformMdoB 
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E l 46B7% de lMs pMrPicipMnPes de esPe grupo presenPMNM en lM medición iniciMl 
normo pesob el 20% presenPMNM preoNesidMdb 6B7% oNesidMd Pipo Hb  el 20% 
presenPMNM oNesidMd Pipo HH y 6B7% oNesidMd Pipo HHHB E l 11% de ellMs OM 
reMlizMdo MlgunM Qez diePM pMrM NMÓMr de peso ningunM reporPM OMNer recurrido Ml 
QómiPo como medidM pMrM NMÓMr de pesob y solo el 40% reporPM no OMNer Penido 
flucPuMciones de peso en los (lPimos Pres mesesb mienPrMs que el 33B3% reporPM 
OMNer Penido pérdidM de peso y el 26B7% resPMnPe gMnMnciM de peso en el 
mismo lMpso de Piempo (TMNlMs D y 6)B 
 

TMNlM 6B PorcenPMÓes de QMriMNles descripPiQMs de los Pres grupos 

 

VMriMNle CMPegoríM 
Grupo de inPerQención 

1 2 3 

E sPMdo ciQil 

S olPerMs   73B3 
CMsMdMs E3B8 100B0 20B0 

GiQorciMdMs   6B7 
Unión liNre 6B3   

E sPMdo nuPricio 

Normopeso  16B7 46B7 
S oNrepeso 6B3   
PreoNeso 7DB0 66B7 20B0 

ONesidMd Tipo H 12BD 16B7 6B7 
ONesidMd Tipo HH 6B3  20B0 
ONesidMd Tipo HHH   6B7 

NiQel socioeconómico Medio 100  73B3 
Medio MlPo  100 26B7 

OcupMción 
AmMs de cMsM 100 100  

E sPudiMnPe   D3B3 
E mpleMdM   46B7 

GiePMs S i D6B3 D0 26B7 
No 43B8 D0 73B3 

VMriMción de peso 
PérdidM 62BD D8B3 33B3 

GMnMnciM 18B8 8B3 26B7 
S in QMriMción 18B8 33B3 40 
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Cómo segundo oNÓePiQo nos plMnPeMmos dePerminMr niQel de MuPo concepPo y de 

MuPoesPimM en lMs muÓeres MnPes y después de lM inPerQenciónB Io que se pudo 

oNserQMr fue que lMs mediMs de MuPoesPimM y de MuPo concepPo en sus 

diferenPes suNescMlMs en lM medición posP inPerQenciónb MumenPMron como se 

esperMNMb  con excepción del MuPoconcepPo sociMl y emocionMl en el grupo 2 y 

el MuPoconcepPo McMdémico y sociMl en el grupo 3 disminuyeron (TMNlM 7)B 

 

TMNlM 7B NiQeles de MuPoesPimM y MuPoconcepPo pre y posP inPerQención 

 

Medición VMriMNle 

Grupo 
1 

N=16 
2 

N=12 
3 

N=1D 
M GE  M GE  M GE  

Pre 

  AuPoesPimM 31B06 DB30 32BD8 3BE6 34B13 2B7D 
AuPoconcepPo 
McMdémico 

2DB44 3B14 26B00 2B17 2DB07 3B41 
AuPoconcepPo S ociMl 23B00 4B3D 26B08 3B47 23B67 2BE4 
AuPoconcepPo 
E mocionMl 

17B2D 4BE3 1EB00 3B46 1EB47 3BD8 
AuPoconcepPo 
FMmiliMr 

2DB88 3B70 26B67 2B38 26B87 4B42 
AuPoconcepPo F ísico 18BD6 4B71 20BE2 3B80 1EB40 4B1D 

 AuPoconcepPo PoPMl 110B12 1DBE0 118B66 10B27 114B46 11B00 
 HMC 28B84 3B28 27B00 2B84 28B18 7BD0 

PosP 

AuPoesPimM 32B18 4BED 33B0 3BDE 3DB26 2B73 
AuPoconcepPo 
AcMdémico 27BD6 2B1DE 26B7D 2BDE 24B40 3B7ED 
AuPoconcepPo S ociMl 24BD6 3B162 22BD0 4BD8 23B40 3B11 
AuPoconcepPo 
E mocionMl  1EB7D 3B2E 18B00 3B43 20B87 2B64 
AuPoconcepPo 
FMmiliMr 27B31 2BD4 26BE2 2B3E 27B00 3B8E 
AuPoconcepPo F ísico 22B1E 4BD6 21BD8 3BD28 20B60 3B46 

 AuPoconcepPo PoPMl 121B37 11B10 11DB7D 12B38 116B26 EB66 
 HMC 28B63 3BD3 26B1D 2BE1 27B63 7B18 
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Como Percer oNÓePiQo se Nuscó MnMlizMr lM relMción enPre MuPo concepPo y 

MuPoesPimM con el esPMdo nuPricio de lMs muÓeres MnPes y después del 

PrMPMmienPo 

E n lM relMción enPre lMs diferenPes QMriMNles del esPudio con el esPMdo nuPricio 

iniciMlb se pudo oNserQMr que exisPe unM correlMción negMPiQM (p<0B0D) enPre el 

índice de mMsM corporMl y lM MuPoesPimM Msí como en el MuPoconcepPo físico de 

lMs pMrPicipMnPes (TMNlM 8)B  E s decir mMyor HMCb menor MuPoesPimM y menor 

MuPoconcepPo físicoB 

 

TMNlM 8B R elMción enPre HMC y QMlores iniciMles de lM MuPoesPimM y suNescMlMs de 

MuPoconcepPoB 

VMriMNle r p 
AuPoesPimM c0B2E1 0B0D8 

AuPo concepPo AcMdémico c0B128 0B413 
AuPo concepPo S ociMl c0B033 0B833 

AuPo concepPo E mocionMl c0B216 0B164 
AuPo concepPo FMmiliMr c0B018 0BE0E 
AuPo concepPo F ísico c0B336* 0B028 

**B IM correlMción es significMPiQM en el niQel 0b01 (2 colMs)B *B IM correlMción es significMPiQM en el niQel 0b0D 
(2 colMs)B 

E n lM relMción enPre lMs diferenPes QMriMNles del esPudio con el esPMdo nuPricio 

finMlb se pudo oNserQMr que lMs (nicMs correlMciones negMPiQMs siguen siendo lM 

MuPoesPimM finMl y el MuPoconcepPo físicoB E s decir M mMyor HMCb menor 

MuPoesPimM y menor MuPoconcepPo físico (TMNlM E)B CMNe seMlMr que después 

de lM inPerQención PMnPo lM MuPoesPimM como el MuPoconcepPo físico meÓorMronB 

TMNlM EB RelMción enPre HMC y QMlores finMles de lM MuPoesPimM y suNescMlMs de 

MuPoconcepPo 

VMriMNle r p 
AuPoesPimM c0B12D 0B42D 

AuPo concepPo AcMdémico 0B006 0BE68 
AuPo concepPo S ociMl 0B0E2 0BDD7 

AuPo concepPo E mocionMl 0B0D1 0B748 
AuPo concepPo FMmiliMr 0B024 0B87E 
AuPo concepPo F ísico c0B223 0B1D1 

**B IM correlMción es significMPiQM en el niQel 0b01 (2 colMs)B *B IM correlMción es significMPiQM en el niQel 0b0D 
(2 colMs)B 
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Como cuMrPo oNÓePiQo se Nuscó eQMluMr lM diferenciM en lMs QMriMNles PrMs lM 

inPerQenciónb pMrM ello se reMlizó lM prueNM de rMngos de Jilcoxon pMrM 

muesPrMs relMcionMdMsb NuscMndo conPrMsPMr lMs medidMs pre y posP inPerQención 

en cMdM grupo de pMrPicipMnPesb en donde se pudo oNserQMr que en el grupo 1 

exisPen diferenciMs significMPiQMs enPre lMs QMriMNles de MuPoconcepPo 

McMdémicob sociMlb emocionMlb fMmiliMr y físico MnPes y después de lM 

inPerQenciónb en el grupo 2 solo se oNserQMn diferenciMs esPMdísPicMmenPe 

significMPiQMs en lMs QMriMNles de MuPoconcepPo sociMl e HMCb en el grupo 3 se 

oNserQMron diferenciMs esPMdísPicMmenPe significMPiQMs en lMs QMriMNles de 

MuPoconcepPo físico e HMCB No se oNserQMn diferenciMs significMPiQMs en lM 

QMriMNle de MuPoesPimM en ninguno de los Pres grupos (PMNlM 10)B  

 

TMNlM 10B PrueNM de diferenciMs de rMngos en mediciones MnPes y después de lM 

inPerQención 

Mediciones Pre y PosP 
Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 

Z p Z p Z p 
AuPoesPimM c1B2E1N B1E7 cB316N B7D2 c1B61EN B10D 
AuPoconcepPo AcMdémico  c2B42EN B01D cB843N B3EE cB3E7c B6E1 
AuPoconcepPo S ociMl  c2B181N B02E c2B142c B032 cB721c B471 
AuPoconcepPo E mocionMl  c2B084N B037 cBE23c B3D6 c1B2E2N B1E6 
AuPoconcepPo FMmiliMr  c2B37DN B018 cB308N B7D8 cB040N BE68 
AuPoconcepPo F ísico  c2B83DN B00D cBE12N B362 c2B264N B024 
HMC cB8D3c B3E3 c3B061c B002 c3B067c B002 
MB PrueNM de Jilcoxon de los rMngos con signob NB S e NMsM en rMngos negMPiQosb cB 
S e NMsM en rMngos posiPiQosB 
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Como quinPo oNÓePiQo se Nuscó eQMluMr el efecPo de lM inPerQención 

psicoeducMPiQM en nuPriciónb  soNre el MuPo concepPob MuPoesPimM y esPMdo 

nuPricio de lMs muÓeresB 

 

TMNlM 11B TMmMo del efecPo soNre el HMCb MuPoesPimM y MuPoconcepPo 

VMriMNle 
Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 

d d d 
HMC C E sPMdo NuPricio 0B06 0B3 0B07 
AuPoesPimM  0B21 0B10 0B41 
AuPoconcepPo 0B70 0B28 0B16 

 
 

Ge Mcuerdo M lMs recomendMciones de CoOen (1EE2)b el PMmMo del efecPo 

mMyor enconPrMdo en lMs QMriMNles de esPudio fue en lM AuPoesPimM del grupo 2 y 

el menor PMmMo del efecPo se enconPró en el esPMdo nuPricio del grupo 1b esPe 

mismo grupo MlcMnzo un PMmM o del efecPo mediMno en el AuPoconcepPob por 

oPro lMdo grupo 3 MlcMnzo un PMmMo del efecPo mediMno en lM QMriMNle 

AuPoesPimM y un PMmMo del efecPo PriQiMl o pequeo en el esPMdo nuPricioB 
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C APHTUIO V 

 

GHS CUS HON Y  CONCIUS HONE S  
 

Giscusión 

 

IM oNesidMd y el soNrepeso son condiciones que impMcPMn en el esPMdo nuPriciob 

los dMPos enconPrMdos en el grupo 1 con el 7D% de preoNesidMd  y en el grupo 2 

con 66B7% PMmNién con preoNesidMd de esPe esPudiob concuerdMn con los 

reporPMdos en lM E ncuesPM NMcionMl de S Mlud y NuPrición (2012)b  donde se 

reporPó que el 74B3% de lM muÓeres de NueQo Ieón Pienen esPM condiciónB  E n el 

grupo 3 se conPó con lM pMrPicipMción de unM MMdre y su OiÓM lMs cuMles 

presenPMNMn oNesidMd Pipo HH y Pipo HHHb esPe OMllMzgo confirmM los dMPos 

presenPMdos por  Hernández (2011) y S erene (2011)B Gonde explicMn que lM 

exisPenciM de uno o QMrios miemNros en unM mismM fMmiliM con oNesidMd seQerM 

OM plMnPeMdo lM proNMNle implicMción de fMcPores genéPicos en lM MpMrición de 

esPe cuMdro M edMdes PemprMnMsB Asíb se OM podido dePerminMr como el riesgo 

de pMdecer oNesidMd exPremM M lo lMrgo de lM QidM (HMC > 4D)b se mulPiplicM por 

7 cuMndo uno de los progeniPores lM pMdeceB 

 

González (1EEE)b propone que lM fMlPMb escMsez o posesión de AuPoesPimM 

dePerminM el comporPMmienPob Msí mismo PereM (2004) propone que unM 

deficienPe MuPoesPimM represenPMríM un fMcPor de riesgo pMrM lM sMludb PodM Qez 

que no OMy un equiliNrio emocionMl proQocMndo esPMdos de MnsiedMdb depresión 

e incluso un sisPemM inmunológico deplorMdo por unM profundM enemisPMd  y 

fMlPM de Mprecio OMciM sí mismob lo MnPerior se refleÓó en los QMlores de 

MuPoesPimM del grupo 1 de esPe esPudio el cuMl presenPo los niQeles más MlPos de 

HMCb es decir M menor MuPoesPimM mMyor peso y deficienPe esPMdo nuPricioB 
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S in emNMrgo esPos dMPos no son concluyenPesb PodM Qez que el grupo 3b 

presenPó niQeles de MuPoesPimM iniciMl más MlPo y presenPMNM M su Qezb HMC en 

los rMngos de oNesidMd Pipo Hb Pipo HH y Pipo HHH en lM medición iniciMlB 

E sPe mismo grupo después de lM inPerQención psicoeducMPiQMb oNPuQo los niQeles 

más MlPos de MuPoesPimM y meÓorMmienPo del HMC en 0B76 de lM mediM iniciMlB E n 

lM medición finMl esPe grupo descriNe M lMs personMs que presenPMn unM 

MuPoesPimM MlPMb Pienen un mMyor conProl de sus impulsosb son consPMnPes en lM 

N(squedM de soluciones consPrucPiQMsb poco MgresiQosb se MuPoMfirmMn y en 

generMl muesPrMn unM McPiPud posiPiQM frenPe M su propio cuerpo (Moreno & OrPizb 

200E)B A lM fecOM en esPe grupo de pMrPicipMnPes D inPegrMnPes OMn recurrido M lM 

consulPM nuPriológicM con resulPMdos muy fMQorMNles M su esPMdo nuPricioB 

 

México se encuenPrM en un proceso  de desMrrollob que le OM PrMído Neneficios 

en mucOos MspecPosb sin emNMrgo PMmNién le OM PrMído unM serie de cMmNios  

con unM connoPMción negMPiQM soNre Podo en el MspecPo de lM diePM y lM  nuPrición 

de sus OMNiPMnPes (OCE Gb 2014)b en el presenPe esPudio se idenPificMron dos 

segmenPos socioeconómicos medio y medio MlPoB S eg(n FMusPob (2006)b los 

MlimenPos con mMyor conPenido de Mz(cMr y grMsMs sMPurMdMs esPán dirigidos M 

poNlMciones con menor poder MdquisiPiQob sin emNMrgo esPos producPos se 

oferPMn M lM poNlMción en generMlB E n lM muesPrM esPudiMdM más del D0% del 

PoPMl de lMs pMrPicipMnPes OMn esPMdo NMÓo Mlg(n Pipo de diePM pMrM perder pesob y 

los MlimenPos que son eliminMdos de su consumo son precisMmenPe esPe Pipo de 

MlimenPos indusPriMlizMdosB 

 

E l esPMdo nuPricio es el resulPMdo de unM serie de OáNiPosb uno de esPos OáNiPos 

es lM reMlizMción de McPiQidMd físicM diMriMb un esPudio mosPrMdo por Jeisner 

(2002)b oNPuQo los meÓores resulPMdos en muÓeres que reMlizMron un mMyor 

grMdo de McPiQidMd físicM compMrMdM con muÓeres que MumenPMron de peso 

durMnPe un Mo y no prMcPicMNMn ning(n deporPeb (IockMrd eP MlBb 201D)B   E sPo 

es consisPenPe con lo oNserQMdo en esPM inQesPigMción yM que el grupo 3 fue 
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conformMdo con muÓeres que prMcPicMNMn Mlg(n deporPe MlcMnzMndo el 46B7% 

de normopeso y lMs pMrPicipMnPes del grupo 2 que corríMn Podos los díMsb no 

OuNo pMrPicipMnPes en los rMngos de oNesidMd Pipo HH y Pipo HHHB 

E sPos resulPMdos PMmNién resulPMn consisPenPes con unM inQesPigMción reMlizMdM 

en nios y niMs en edMd escolMr donde explicMn que exisPe mMyor 

sedenPMrismo en lMs niMs y esPe se incremenPM con lM edMd (MercMdob VilcOisb 

2013)B E n esPM inQesPigMción el grupo 1b inPegrMdo por MmMs de cMsM no 

reMlizMNMn McPiQidMd físicM MlgunM y no se enconPró ningunM pMrPicipMnPe con 

normopesoB  

E n lM liPerMPurM reQisMdM unM inQesPigMción mosPró queb en  2 grupos de muÓeres 

que pMdecíMn oNesidMd y síndrome mePMNólico respecPiQMmenPeb donde lM 

inPerQención se NMsó en el conProl de lMs cMloríMs y lM prácPicM de eÓercicio físico 

de mMnerM regulMr resulPo Neneficioso en lM reducción de peso en los 2 grupos 

(IockMrd eP MlBb 201D)B E sPos dMPos concuerdMn con los resulPMdos oNserQMdos 

en el grupo 2 de esPe esPudio yM que lMs pMrPicipMnPes que conformMron esPe 

grupo corríMn Podos los díMs y fue el grupo que Ml inicio PeníM el HMC en 27 y Ml 

finMl se enconPró en 26B1D el HMC más NMÓo de los Pres gruposB 

 

UnM de lMs QMriMNles de esPe esPudio fue el MuPoconcepPo y unM de lMs 

suNescMlMs es el MuPoconcepPo fMmiliMrb Ml respecPo HMsenNoeOler eP MlB (200E)b 

dePerminMron que M QMlores más NMÓos de ÓerMrquíMb se MsociMn M QMlores más 

MlPos en el HMCb en esPe esPudio Munque suPil lM disminución en los QMlores del 

HMC los QMlores del MuPoconcepPo fMmiliMr MumenPMronB 

E l plMnPeMmienPo del presenPe PrMNMÓo fue inQesPigMr que PMnPo lM psi 

coeducMción en nuPrición meÓorMNM el esPMdo nuPricionMl y si el MuPoconcepPo y lM 

MuPoesPimM influíMn en el mismoB Ge Mcuerdo con los resulPMdos de esPM 

inQesPigMción lMs pMrPicipMnPes mosPrMron unM meÓoríM leQe seg(n lM significMción 

esPMdísPicM sin emNMrgo el efecPo clínico  en el esPMdo nuPricio en cMdM uno de 

los Pres grupos es significMPiQo PodM Qez que cuMlquier meÓoríM en kilos o índices 

en lM pérdidM de peso es un grMn comienzo pMrM unM QidM más sMludMNleB 
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Conclusiones 

 

IMs conclusiones que se deriQMn de lM presenPe inQesPigMción son: 

 

1B E l MNordMÓe del esPMdo nuPriciob Ml ser de origen mulPifMcPoriMlb su MPención 

deNerá ser MPendido de mMnerM mulPidisciplinMriMb lM MPención de enfermedMdes 

crónicocdegenerMPiQMsb deriQMdMs de un deficienPe esPMdo nuPricio y un MumenPo 

de pesob Ml ser MPendido con unM solM disciplinMb yM seM nuPriciónb psicologíMb 

medicinM o lM prácPicM de eÓercicio físico solMmenPe; OMríM que lM pérdidM de 

peso y lM meÓorM en el esPMdo nuPricio fuerM de mMnerM PemporMl y no 

permMnenPeB  

S in  emNMrgo lM columnM QerPeNrMl en lM pérdidM y conProl de peso sigue siendo 

el consumo de MlimenPos limiPMdo Ml n(mero de cMloríMs (IockMrd eP MlBb 201D)b 

indicMdo pMrM el pMcienPe en cuesPiónb después de unM eQMluMción nuPricionMlB 

E n los cMsos dondeb se dePecPe soNrepeso u oNesidMd secundMriM M procesos 

mePMNólicosb será el médico quién coMdyuQMrá en el conProl de peso con los 

medicMmenPos necesMrios pMrM un conProl del pMcienPeB 

E l profesionMl en PsicologíMb seríM quien Mpoye M lM pMcienPe en idenPificMr 

conducPMs de riesgo en relMción con su MlimenPMciónb lMs cuMles impMcPen en lM 

sMludB PMrM M PrMQés de unM esPrMPegiM se logre conocer y conProlMr lM conducPM 

que lM lleQM M un esPMdo nuPricio deficienPeB 

IM prácPicM regulMr de eÓercicio físicob PMmNién deNerá ser por recomendMción de 

un profesionMl o enPrenMdor prepMrMdo pMrM elloB Y M que el segmenPo de lM 

poNlMción M quienes se OM dirigido esPe esPudio fue M muÓeres MdulPMs y en su 

grMn mMyoríM mMdres de fMmiliM; lMs que deNido M su ser muÓer MdulPM requiere 

de MPención especiMlizMdMb por lM edMd específicM y lMs cMpMcidMdes de fuerzM y 

moQilidMd pMrM reMlizMr eÓercicio físicoB 

 

2B  E l MuPo moniPoreo del peso en lMs muÓeres MdulPMsb OMríM que no perdierMn de 

QisPM el riesgo Ml que se esPán enfrenPMndob dMdo los cMmNios fisiológicos por los 

que MPrMQiesMn lMs muÓeres M lo lMrgo del ciclo QiPMlb MunMdo Ml esPilo de QidMb 
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cMdM Qez más sedenPMriob cuMndo se reMlizó lM primer medición de lMs 

pMrPicipMnPes en esPM inQesPigMciónb en el grupo 1 y en el grupo 3 lM mMyoríM de 

lMs muÓeres reporPMNMn no conocer su peso desde OMce más de 6 meses y en 

Mlgunos cMsos desde OMce 2 o 3 MosB 

 

3B AleÓMr el ideMl esPéPico y promoQer el de lM sMludb lM presión sociMl por lM 

delgMdezb resulPM en unM disPorsión de lM reMlidMd corporMl del com(n de lMs 

personMs Ml menos en lM sociedMd mexicMnMB CuMndo se PrMPó el PemM de 

MuPoesPimM y se MNordó el PemM de ¿quién soy yo? b en su mMyoríM se 

expresMNMn desde lM imMgen físicM y les cosPMNM PrMNMÓo McepPMrse yM que 

expresMNMn querer ser diferenPes físicMmenPe (más delgMdMs)b esperMndo 

senPirse exiPosMs cuMndo MlcMnzMrán ser delgMdMsB 

 

4B IM difusión de informMción concrePM y correcPM M los disPinPos grupos de lM 

poNlMciónb con el oNÓePiQo de MleÓMr prácPicMs equiQocMdMsb consumo de 

producPos MdelgMzMnPesb sMlPMr comidMs (no desMyunMr o no cenMr)b pMrM el 

conProl del pesob solo perÓudicMn más lM sMludB E n el PoPMl de lM muesPrM 

esPudiMdM se enconPró que el 44% del grupo OMNíM OecOo MlgunM diePM en su 

QidM y solo 7 pMrPicipMnPes OMNíMn Mcudido Ml profesionMl de lM sMludb médico y 

nuPriólogoB 

 

DB IM preQención desde el OogMrb con prácPicMs de prepMrMción de MlimenPos 

más sencillMs (QMporb cocidob M lM plMncOM y OerQido)B E n el presenPe esPudio se 

conPó con lM pMrPicipMción de 32 mMdres de fMmiliM y lM mediM reporPMdM fue de 

1B7 OiÓosB IMs inquiePudes de lMs pMrPicipMnPes enPorno M lM prepMrMción de 

MlimenPos erMn cómo OMcer pMrM que sus OiÓos y esposob comierMn más 

sMludMNlemenPe y de qué mMnerM podríMn inProducir lM QMriedMd de MlimenPos de 

lMs que se les OMNlMNM en lM inPerQenciónB 

 

6B IM MPención M los fMcPores psicológicos que inciden en lM sMludb PMl como el 

MuPo concepPo y  lM MuPoesPimM en muÓeres MdulPMsB GenPro de lM liPerMPurM 
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reQisMdM se enconPró que en su grMn mMyoríM lMs inPerQenciones pMrM el conProl 

de peso y que Mdemás se considerMNMn fMcPores psicológicos erMn enfocMdos M 

poNlMción infMnPil y ÓuQenilB E n esPos MspecPos como lM MuPoesPimM y el 

MuPoconcepPo cuMndo se reMlizMron lMs sesiones dedicMdMs M esPos PemMsb lMs 

pMrPicipMnPes expresMron su inPerés por MNundMr en esPos PemMsb por lo que se 

les recomendMron lecPurMs pMrM lM cMsMB UnM Qez que M lM pMrPicipMnPe se les 

diÓo que en ellMs rMdicMNM el poder cMmNiMr y logrMr Podo cuMnPo quierMn se 

enfocMron y propusieron mePMs en el grupo 1 y 2 se les propuso un desMrrollo 

de un proyecPo de mMnerM prácPicM el cuMl fue presenPMdo MnPes de PerminMr lMs 

sesionesB Así mismo en el grupo 1 se lleQó M cMNo un eÓercicio de inPegrMción 

donde M cMdM unM de lMs pMrPicipMnPes se les inQiPo M presenPMr Mlgo ecOo por 

ellMs mismMsb diciendo yo Oice esPob explicMNMn su mMnufMcPurM y Ml finMl decíMn 

y lo OMgo muy NienB Al finMl de lM exposición expresMron senPirse muy 

sMPisfecOMs y conPenPMs de que lMs demás supierMn que erMn cMpMces de OMcer 

Mlgo que les gusPMNM OMcer y lo OMcíMn muy NienB 

Io MnPerior nos lleQó M plMnPeMrnos que exisPe muy poco reconocimienPo en los 

MdulPos y en esPe cMso en lMs muÓeres MdulPMs dedicMdMs M sus fMmiliMsB Gonde 

lM mMyoríM de sus McPiQidMdes coPidiMnMs girMn en Porno M lM MPención de los 

demás quedándose ellMs (muÓeres MdulPMs)b en segundo lugMrB 

S e necesiPM promoQer McPiQidMdes creMPiQMsb McMdémicMsb deporPiQMs pMrM que 

lMs muÓeres MdulPMs con esPM pMrPicipMción se reMfirmen el MuPoconcepPo y 

MumenPe lM MuPoesPimMB 
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KocOb AB PollMPosb OB (2014)B COildren ś inPerocepPiQe sensiPiQiPy Mnd eMPing 

NeOMQiorB F ronPiers of psycOologyB DB Goi: 10338ECfpsygB2014B01003 

Kongb AB OdomscYoungb AB S cOifferb IB Kimb Y B BerNMumb MB PorPerb J B 

BlumsPeinb IB Bessb S B F iPzgiNNonB (2014)B TOe 18cMonPO HmpMcP of 

S peciMl S upplemenPMl NuPriPion ProgrMm for Jomenb HnfMnPsb Mnd 



 84 

COildren Food PMckMge R eQisions on GiePs of R ecipienP FMmiliesB 

AmericMn J ournMl of PreQenPiQe MedicineB 46(6): D43cDD1 

BOPPp:CCdxBdoiBorgC10B1016CÓBMmepreB2014B01B021 

KonPPinenb HBbS ilQenPoinenb KBb S MrliocIäOPeenkorQMb S BbMännisPöb S Bb & 

HMukkMlMb AB (2010)B E moPionMl eMPing Mnd pOysicMl McPiQiPy selfcefficMcy 

Ms pMPORMys in POe MssociMPion NePReen depressiQe sympPoms Mnd 

MdiposiPy indicMPorsB Am J  C lin NuPr  MÓcnB2E732; 

doi:10B3E4DCMÓcnB2010B2E732 

IockMrdb BBb E MrnesP C B PBb OliQerb J Bb GoodenougOb C Bb R Msmussenb C Bb 

GreenRoodb MBb & Kreiderb R Bb BBb (201D)B R eProspecPiQe AnMlysis of 

ProPeinc Mnd CMrNoOydrMPecFocused GiePs ComNined RiPO E xercise on 

MePMNolic S yndrome PreQMlence in OQerReigOP Mnd ONese JomenB 

MePMNolic S yndrome Mnd R elMPed GisordersB doi:10B108ECmePB201DB00E6B 

Iópezb AB VB MB (2011)B E fecPiQidMd en lM psicoeducMción en lM cMlidMd de QidM 

en pMcienPes con PrMsPorno depresiQo mMyorB (Tesis pMrM oNPener el 

grMdo de MMesPríM en C ienciMs de lM S Mlud)b Méxicob GB F Bb HnsPiPuPo 

PoliPécnico NMcionMlb E scuelM S uperior de MedicinMB PPB 46B R ecuperMdo 

de: 

OPPp:CCRRRBreposiPoriodigiPMlBipnBmxCNiPsPreMmCOMndleC1234D678EC12240CT

esis%20psicoeducMcion%20depresionBpdf? sequence=1 

IoRellb BBb S pegelmenb MBb (2000)B ToRMrds M moleculMr undersPMnding of 

MdMpPMPiQe POermogenesisB NMPureB404:661ccc71B 

MMcíMsb MB QuinPerob S B CMmMcOob R B S áncOezb S B (200E)B IM PridimensionMlidMd 

del concepPo de nuPrición: su relMción con lM educMción pMrM lM sMludB 

R eQisPM cOilenM de nuPrición; 36 (4)112Ec113DB  

MMdrigMlb F B HB MMrPínezb S B HB (1EE6)B MMnuMl de CuesPionMrio de diePMsB 

CuernMQMcMb México: HnsPiPuPo NMcionMl de S Mlud P(NlicMB 

MMOMnb KB E scoPPcS Pumpb S B R Mymondb J B (2011)B KrMuse's Food & POe NuPriPion 

CMre ProcessbS Munders; 13 ediPionb HS BN: E78c1437722338 



 8D 

MMrPínb E B (2007)B E l conocimienPo nuPricionMl MpenMs MlPerM lMs prácPicMs de 

MlimenPMción: E l cMso de lMs mMdres de clMses populMres en AndMlucíMB 

R eQisPM E spMolM de S Mlud P(NlicMb 81 (D): D1Ec2D8 

MMPMb OB MB (200E)B MMnuMl de AnPropomePríMBb FMculPMd de S Mlud P(NlicM y 

NuPrición NueQo Ieón: E diPMdo por lM UniQersidMd AuPónomM de NueQo 

IeónB  

MercMdob PBb VilcOisb GBb(2013)B IM ONesidMd HnfMnPil en MéxicoB AlPernMPiQMs en 

PsicologíMB R eQisPM S emesPrMlb TercerM É pocMB Ao XVHHB N(mero 28b 

FeNrerocJ ulio 2013B UniQersidMd HNeroMmericMnMb Méxicob GBF B pp 4EcD6B 

McCormMckb GBb HMReb PBb Perryb R Bb BlMcksPMffeb ABb (2011)B AssociMPions 

NePReen fMmiliMl Mffluence Mnd oNesiPy risk NeOMQiours Mmong cOildrenB 

PMediMPr COild HeMlPOB;16:1Eccc24 

McPOieb S B S kouPerisb HB McCMNeb MB R icciMrdellib IB AB Milgromb J B BMurb IB ABb & 

BBB Gell'AquilMb GB (2011)B MMPernMl correlMPes of prescOool cOild eMPing 

NeOMQiours Mnd Nody mMss index: M crosscsecPionMl sPudyB HnPernMPionMl 

J ournMl Of PediMPric ONesiPyb 6(DC6)b 476c480B 

doi:10B310EC17477166B2011BDE8E37 

Morenob GB MB; OrPiz Vb GB (200E)B TrMsPorno AlimenPMrio y su R elMción con lM 

HmMgen CorporMl y lM AuPoesPimM en AdolescenPesB TerMpiM PsicológicMb 

(27)b n(mB 2b diciemNreb 200Eb ppB 181c18EB S ociedMd COilenM de 

PsicologíM C línicMB S MnPiMgob COile 

Morenob J B GMliMnob MB (2006)B IM comidM en fMmiliM: Mlgo más que comer 

ÓunPosB AcPM PediáPricM E spMolM; 64 (11): DD4cDD8B 

Morrisseyb TB J McknoRiPzb AB VinopMlb KB (2014)B IocMl Food Prices Mnd TOeir 

AssociMPions RiPO COildren's JeigOP Mnd Food S ecuriPy BPediMPrics; 

originMlly puNlisOed online FeNruMry 10b 2014; GOH: 10B1D42CpedsB2013c

1E63 

NeumMrkcS zPMinerb GB BMuerb KB Friendb S B HMnnMnb PB S PoryB MBb &  Bergeb J B 

(2010)B FMmily ReigOP PMlk Mnd diePing: HoR mucO do POey mMPPer for Nody 



 86 

dissMPisfMcPion disordered eMPing NeOMQiors in MdolescenP girls?  J ournMl 

AdolescenP of HeMlPOB 47(3)b 270–276B 

doi:10B1016CÓBÓMdoOeMlPOB2010B02B001B 

NormM OficiMl MexicMnM NOMc008cS S A3c2010b (2010)B PMrM el PrMPMmienPo 

inPegrMl del soNrepeso y lM oNesidMdB GiMrio OficiMl de lM FederMciónB 

NormM OficiMl MexicMnMb NOMc043cS S A2c2012b (2012)B S ecrePMríM de S Mlud 

S erQicios Násicos de sMludB Promoción y educMción pMrM lM sMlud en 

mMPeriM MlimenPMriMB CriPerios pMrM NrindMr orienPMciónB GiMrio OficiMl de lM 

FederMciónb proyecPo de modificMciónb GOF: 22C1C2013 

Ogdenb J B (200D)B PsicologíM de lM AlimenPMciónB MMdrid: E diciones MorMPMb S BIB 

OMb VB C B (2010)B “Giseo de un progrMmM de cMpMciPMción dirigido M los pMdres 

de fMmiliM soNre lM MlimenPMción y nuPrición de los nios y niMs de lM 

escuelM S MnPo Á ngel de GuMmMní de segundo y Percer Mo de educMción 

NásicMb en lM ciudMd de QuiPo proQinciM de PicOincOMb Mo lecPiQob 200E c

2010B (Tesis pregrMdo)b recuperMdM de: 

reposiPorioBuPcBeduBecCNiPsPreMmC27000C1326C1CTcUTCc0E1EBpdf 

OrgMnizMción de lMs NMciones UnidMs  pMrM lM E ducMciónb lM C ienciM y lM 

CulPurMb (2010)B IM cocinM PrMdicionMl mexicMnMb culPurM comuniPMriM 

MncesPrMl y QiQMB R ecuperMdo de: RRRBunescoBorgCBBBClMccocinMc

PrMdicionMlcmexicMnMcculPurMccomuniPMriMc MncesPrMlcycQiQMB 

OrgMnizMción pMrM lM CooperMción y el GesMrrollo E conómicob  (2014)B 

E sPMdísPicMs de lM soNre lM sMlud RRRBoecdBorgCOeMlPOCOeMlPOdMPMB C 

RRRBoecdBorgCmexicoB 

OrgMnizMción MundiMl de lM S Mlud (OMS ) Y  lM OrgMnizMción de lMs NMciones 

UnidMs PMrM lM AgriculPurM y lM AlimenPMción (FAO) (2003)B "GiePb 

NuPriPion Mnd TOe preQenPion of cOronic diseMses) ppB3 recuperMdo de: 

OPPp:CCRRRBgreenfMcPsBorgCesCMlimenPMcioncnuPricion 

OrgMnizMción MundiMl de lM S Mludb (2014)B ONesidMd y soNrepesoB NoPM 

descripPiQM NoB 311b recuperMdo de: 



 87 

OPPp:CCRRRBROoBinPCmediMcenPreCfMcPsOeePsCfs311CesC 

 

 

Orozcob J B R uizb AB (2013)B E fecPiQidMd de un progrMmM educMPiQo pMrM meÓorMr 

conocimienPos soNre MlimenPMción sMludMNle en nios y niMs de D Mos 

en unM HB E B HB de COiclMyoc2013B S Mlud y VidM S ipMnenseB1b (1)B 

OrPizcPérezb HB MolinMcFrecOerob NBb & CMsPMedMcCMsPMneirMb E B (2010)B 

 HndicMdores MnPropoméPricos de soNrepesocoNesidMd en MdolescenPesB 

R eQisPM MexicMnM de PediMPríMb 241c247B 

Pe Mb MBb & BMcMllMob J B (2000)B IM oNesidMd en lM poNrezM: un nueQo rePo pMrM 

lM sMlud p(NlicMB US Ab PuNlicMción C ienPíficM NoB D76B OrgMnizMción 

PMnMmericMnM de lM S MludB 

PereMb R B (2004)B E ducMción pMrM lM sMlud del siglo X XHB E n E ducMción pMrM lM 

sMlud del siglo XXH (págB 106)B S MlMmMncMB 

PérezcIMncOob C B (2007)b AlimenPMción y E ducMción NuPricionMl en lM 

AdolescenciMBb TrMsPornos de lM conducPM MlimenPMriMb 6b 600–634B 

PlMcOPMcGMnielzikb S B IMndsNergb BB J oOMnnsenb MB IMngeb GBb & Müllerb J Bb 

(2010)B GePerminMnPs of POe preQMlence Mnd incidence of oQerReigOP in 

cOildren Mnd MdolescenPsB PuNlic HeMlPO NuPriPionB Goi: 

10B1017CS 1368E80010000D83 

Poder E ÓecuPiQo FederMl (2013)B PlMn NMcionMl de GesMrrollo 2013c2018B 

México: S ecrePMríM de GoNernMciónB R ecuperMdo de 

OPPp:CCRRRBdofBgoNBmxCnoPM_ dePMlleBpOp?codigo=D2EE46D&fecOM=20C0DC

203 

PosPonb JBb ForeyPb J Bb (2000)b S uccessful mMnMgemenP of POe oNese pMPienPB 

AmericMn fMmily pOysiciMn; 61: 361DB 

PresPib R B IMib J B HildeNrMndPb TBb & IoeNb KB IB (2010)B PsycOologicMl TreMPmenPs 

for ONesiPy in Y ouPO Mnd AdulPsB MounP S inMi J ournMl Of Medicineb 77(D)b 



 88 

472c487B doi:10B1002CmsÓB2020D 

 

 

ProgrMmM S ecPoriMl de S Mlud 2013c2018b PlMn NMcionMl de GesMrrollo 2013c

2108 S ecrePMríM de  S Mlud; recuperMdo de: 

OPPp:CCRRRBsMludBgoNBmxCindicMdores1318CpdfCprogrMmMBpdf   

R esPrepob S B GMllegob MB (200D)B IM fMmiliM y su pMpel en lM formMción de los 

OáNiPos MlimenPMrios en el escolMrB Un McercMmienPo M lM coPidiMnidMdB 

BolePín de AnPropologíMb UniQersidMd de AnPioquíMb Medellínb 1E (36)b 127 

c148B 

R iedelb C B Qon Kriesb R B Buykenb ABE B GiePOelmb KB Keilb T B GrMNenOenricOb IB 

Müllerb MBb & PlMncOPMcGMnielzikb S Bb (2014) OQerReigOP in Adolescence 

CMn Be PredicPed MP Age 6 Y eMrs: A CAR T AnMlysis in GermMn CoOorPsB 

PIoS  ONE  E(3): eE3D81B doi:10B1371CÓournMlBponeB00E3D81 

R odríguezb MB NoQMlNosb R B MMrPínezb NB E scoNMrb J Bb & CMsProb HB (2004)B 

E pidemiologicMl sPudy of POe influence of fMmily Mnd socieconomic sPMPus 

in disorder of eMPing NeOMQiourb E uropeMn J ournMl of C linicMl NuPriPionb D8b 

846 – 8D2B doi: 1038BCsÓ eÓcnB 1601884B 

R odríguezb NB C Bb CMob GB AB (2012)B AuPoesPimM en lM MdolescenciM: Mnálisis y 

esPrMPegiMs de inPerQenciónB FMculPMd de PsicologíM UniQersidMd de 

MálMgMb E spMMB HnPernMPionMl J ournMl of PsycOology Mnd PsycOologycMl 

TOerMpyB 12b (3) 38Ec403B  

R omerob VB E B Vásquezb GB E B (2008)B IM oNesidMd en el niob proNlemM no 

perciNido por los pMdresB S u relMción con enfermedMdes crónicMs y 

degenerMPiQMs en lM edMd MdulPMB BolePín Medico HospiPMl HnfMnPil de 

MexB6D (6) 1cEB 

R osenNergb MB (1E8E)B S ociePy Mnd POe AdolescenP S elfcHmMgeB E dición reQisMdM 

MiddlePoRnb CT: JesleyMn UniQersiPy Press 



 8E 

S Mlesb BB GBb & FolkmMnb S B (2000)B E POics in R eseMrcO RiPO HumMn PMrPicipMnPsB 

 JMsOingPonb GC: AmericMn PsycOologicMl AssociMPionB 

S Mlkindb NB (2012)B MéPodos de HnQesPigMciónB México: PeMrsoncPrenPice HMllB  

S MrRer GBb JMdden TAb FosPer GGB (1EE8)B AssessmenP of Nody imMge 

dissMPisfMcPion in oNese Romen: specificiPyb seQeriPy Mnd clinicMl 

significMnceB J  ConsulP C lin PsycOolB 66 (4): 6D1c6D4B 

S ereneb TBb S OMmMrinMb S Bb MoOd NBb (2011)B FMmiliMl Mnd socioenQironmenPMl 

predicPors of oQerReigOP Mnd oNesiPy Mmong primMry scOool cOildren in 

S elMngor Mnd KuMlM IumpurB MMlMys J  NuPrB;17:1D1ccc62B 

S Oilsb MBE B Olson J BAB S Oike MB R ossb C B AB (2002)BNuPrición en S Mlud y 

E nfermedMd E diPoresB McgrMRcHill HnPerMmericMnMb México: 103Dc10D6B 

S ociedMd MexicMnM de PsicologíM (2007)B Código éPico del psicólogo (4ªB 

E dición)B Méxicob GBF Bb E diPB TrillMsB 

S PrMussb R BS B (2000)B COildOood oNesiPy Mnd selfcesPeemB PediMPrics; 10D: e1DB 

S uQerzMb AB HMuMb KB (2010)B E l ABCG de lM eQMluMción del esPMdo de nuPriciónB 

1° edB México GBF Bb Mc GrMR Hill 

Tello E duMrdob (2012)BB ONesidMd: MspecPos emocionMles y MmNienPMles inciden 

en el soNrepesoB ArgenPinM HnQesPigM GiciemNre 2012B 

TernouPOb ABb Collierb GBb MMugOMnb BBb (200E)B COildOood emoPionMl proNlems 

Mnd selfc percepPions predicP ReigOP gMin in M longiPudinMl regression 

modelB BMC MedicineB (7)46 doi:10B1186C1741c701Dc7c46 

TOe Giessen GeclMrMPion (200D)B R ecuperMdo de:  

 OPPp:CCRpOnMBorgCRpcconPenPCuploMdsC2013C03C0DcPHNc8c6AcTOec

GiessencGeclMrMPionBpdfb GOH: 10B107ECPHN200D768 

TOe UniQersiPy of COicMgob PriPzker S cOool of MedicineB (200E)B AdolescenP 

 NuPriPionB R ecuperMdo el 8 de S epPiemNre de 2011b de: 

 OPPp:CCpedclerkBNsdBucOicMgoBeduCMdolescenPNuPriPionBOPml 



 E0 

Timmons eP MlB (2012)B S ysPemMPic reRieR of pOysicMl McPiQiPy Mnd OeMlPO in POe 

eMrly yeMrs (Mged 0c4 yeMrs)b ApplB POysiolB NuPrB MePMlNolismB 37B (773c

7E2)b 2012B GOH: 10B113ECH2012c070 

TremNlMyB MB IeBlMncb AB KOob MB S Mundersb TB IMroucOeb R B Goldfieldb GB 

GorNerb C Bb Colleyb R B ( 2011)B S ysPemMPic reQieR of sedenPMry NeOMQiour 

Mnd OeMlPO indicMPors in scOoolcMged cOildren Mnd youPOb HnPernMPionMl 

J ournMl of BeOMQiorMl NuPriPion Mnd POysicMl AcPiQiPyB 8;E8B 

Vázquezb MB ABJ B J iménezb GBBB R B y Vázquezb MBJ Bb R B (2004) E scMlM de 

AuPoesPimM de R osenNerg: fiMNilidMd y QMlidez en poNlMción clínicM 

espMolMB ApunPes de PsicologíMB 22b 247c2D0B 

Vázquezb R B R uízb MB AlQMrezb R B MMncillMb J B MB (2010)B Percepción del 

funcionMmienPo fMmiliMr de muÓeres con PrMsPornos del comporPMmienPo 

MlimenPMrioB BeOMQiorMl PsycOologyb R eQisPM PsicologíM ConducPuMl 18 

(1)b 10D c117B 

Vázquezb VB R eidlb IBMB (2013): E l pMpel de lM mMdre en los PrMsPornos de lM 

conducPM MlimenPMriM: unM perspecPiQM psicosociMlB PsicologíM y S MludB 

23b (1); 1Dc24B 

VidMlb MB J Mnsà b MB (2006)B E nPrenMmienPo del pMcienPe y de lM fMmiliM en el 

cálculo de rMciones OidrMPos de cMrNonoB AQMnces en  GiMNePolologíM; 22 

(4): 262c268 

JMrdlMRb GBb HMmplb J Bb Gi S ilQesProb R B (2010)B PerspecPiQMs en NuPrición: 

OcPMQM ediciónb McGrMRcHill HnPerMmericMnMB E n CMpíPulo 13b Producción 

de energíM y equiliNrio energePicoB Pp DE0 c601B  

Jeinsierb R B (2002)B Freec IiQing McPiQiPy energy expendiPure in Romen 

successful Mnd unsuccessful MP mMinPMining M normMl ReigOPB AmericMn 

J ournMl of C linicMl NuPriPionb 7D B4EEB 

JeNNerb IB Cookeb IBb& JMrdleb J B (2010)B MMPernMl percepPion of POe cMuses 

Mnd consequences of siNling differences in eMPing NeOMQiourB E uropeMn 

J ournMl of C linicMl NuPriPion 64b 1316c1322 | doi:10B1038CeÓcnB2010B1DEB6  



 E1 

Jorld Food ProgrMmme (200E)B Hunger Mnd MMrkePsb Jorld Hunger S eriesb 

JFPb R ome Mnd E MrPOscMnb Iondonb recuperMdo de: FAO200EB 

OPPp:CCRRRBfMoBorgCfileMdminCPemplMPesCE R PCuniCF4GBpdf2 

Jorld HeMlPO OrgMnizMPion (2014)b Ten fMcPs on oNesiPy; recuperMPed of 

OPPp:CCRRRBROoBinPCfeMPuresCfMcPfilesCoNesiPyCfMcPsCenC 

Y MnoQskib S B ZBb & Y MnoQskib J B ABb (2002)B ONesiPyB TOe NeR E nglMnd ÓournMl of 

MedicineB 3446: DE1B    

S ecrePMríM de S MludB Acuerdo NMcionMl pMrM lM S Mlud AlimenPMriMB E sPrMPegiM 

conPrM el soNrepeso y lM oNesidMdB México: S ecrePMríM de S Mlud; 2010B 

GisponiNle en 

OPPp:CCporPMlBsMludBgoNBmxCsiPesCsMludCdescMrgMsCpdfCANS A_ Mcuerdo_ origi

nMlBpd



 E2

ANE XOS  
 

ANE X O  1 
 

ConsenPimienPo informMdo 
 

A conPinuMción UsPed enconPrMrá unM serie de pregunPMs en relMción M diQersos 
MspecPos soNre su personM y MlgunMs de sus conducPMsB S us respuesPMs permiPirán 
MnMlizMr Mlgunos fMcPores diePéPicosb  psicológicos y sociMles que se MsociMn Ml 
soNrepeso y oNesidMdB E l fin es comprender meÓor esPos proNlemMsb de modo que 
los diferenPes profesionMles de lM sMlud se sirQMn de esPM informMción pMrM ofrecer 
PrMPMmienPos que se Mdecuen meÓor M lM poNlMción M lM que usPed perPeneceB 
 
Ie soliciPMmos que lMs respuesPMs que déb seMn fieles M su reMlidMd pMrM que 
puedMn conPriNuir Ml enPendimienPo de esPM proNlemáPicMB 
AclMrMmos que PodM informMción que usPed nos proporcione será PrMPMdM con 
MNsoluPM discreción y solo pMrM fines de inQesPigMciónb mMnPeniendo el MnonimMPo 
de su personMB 

 
 AcepPo pMrPicipMr en el esPudio de formM QolunPMriMb MuPorizMndo el uso de esPM 
informMción Ml inQesPigMdorB 
 No McepPoB 

FecOM_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 

S i deseM seguir pMrPicipMndo en esPudios en Porno Ml PemM de lM ONesidMdb E sPMdo 
NuPricio y HáNiPos MlimenPMriosb por fMQorb proporcione un correo elecPrónico pMrM 
conPMcPMrle en lo fuPuro: 

 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

 
S i deseM UsPed mMyor informMción soNre lM presenPe inQesPigMción o le inPeresM 
conocer los resulPMdos de lM mismMb puede conPMcPMr M: IB NB PMPriciM MMrgMriPM 
MorMles CMmposb TelB 83 61 23 06 y CelulMr 044 8114 70 7E 28  Correo: 
promoBsMludBmPy@ gmMilBcom 
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ANE X O 2 

UNHVE R S HGAG AUTÓNOMA GE  NUE VO IE ÓN 
FACUITAG GE  PS HCOIOGHA             

MMesPríM en C ienciMsb PiscologíM de lM S Mlud 
HHS TOR HA NUTR HOIÓGHCA 

AGUITO 

             NoB _ _ _ _ _ _ _
 FecOM: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

        
HBGMPos GenerMles 
 
 

 
 
 
 
 
HHB GMPos S ocioeconómicos 
 
 
 
 

 
 
HHHB AnPecedenPes F isiopMPológico 
 

 PersonMl FMmiliMres   PersonMl FMmiliMres 

GiMNePes Pipo_ _ _ _     TrMsPorno HormonMl   

HiperPensión ArPeriMl    Cáncer _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _    

ONesidMd    E sofMgiPis   

CMrdiopMPíM    ColiPis   

E nfermedMd R enMl    GMsPriPis   

E nfermedMd HepáPicM    UlcerMs   

 
TrMsPornos de lM MlimenPMción _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  PMdecimienPo AcPuMl _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
 
Prescripción MédicM: 
_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

NomNre: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _ _ _  E dMd: _ _ _ _ _ _ _ _  
E sPMdo C iQil: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ FecOM de nMcimienPo_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
Gomicilio: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  C BPB_ _ _ _ _ _ _ _  TelB _ _ _ _ _ _ _ _ _  
E cmMil:_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

OcupMción: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  HorMrio:       _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

Hngreso MensuMl_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

¿CuánPo desPinM M  lM comprM de MlimenPos? _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

¿CMdM cuMndo surPe su despensM?   _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
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HVB GMPos AnPropoméPricos 
 
 
 
 
 

 

 VB E sPilo de VidM  
 

 
 
 
 
 
 
 

VHB GMPos  GiePéPicos 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

No de ComidMs que reMlizM Ml díM: _ _ _ _ _     ¿Cuáles?  : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
¿CuánPo Piempo PMrdM en comer? : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _¿Quién prepMrM su comidM?_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
¿Gónde y con quién ingiere los MlimenPos?  : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
¿HM reMlizMdo Mlg(n Pipo de diePM?  _ _ _ _ _ _ _ _  GurMción: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
ConsisPíM en: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
¿S e OM inducido el QómiPo pMrM conProl de peso?  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
¿Tiene periodos de MPrMcones (comilonMs)? _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
¿HM presenPMdo incremenPo o pérdidM de peso recienPes? _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 
¿CuánPos kilogrMmos y en qué Piempo? _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 

AcPiQidMd físicM: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  Tipo: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  FrecuenciM: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

HorMs sueo: _ _ _ _ _ _ _ _     HorMs PrMNMÓo y C o escuelM: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

¿Consume MlcoOol?  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  CMnPidMd: _ _ _ _ _ _ _ _ _ FrecuenciM: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

¿FumM?   _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  CMnPidMd: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  FrecuenciM: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

 

Peso McPuMl: _ _ _ _ _ _ KgB  E sPMPurM: _ _ _ _ _  cm  CircunferenciM  MuecM: _ _ _ _ _  cmB 
 
C ircunferenciM de  C inPurM: _ _ _ _ cmB   C ircunferenciM  de cMderM:_ _ _ _ cmB   HCC: _ _  
R iesgo_ _ _ _ _ _ _ _  
 
Peso GeseMNle: _ _ _ _ _ _ _  KgB  HMC: _ _ _ _ _   Gx: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
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ANE X O 3 

B 
E scMlM de AuPoesPimM de R osenNerg 

 
 

AuPoesPimM 
IM EscMlM de AuPoesPimM 

(RosenNergb 1E8E) 

NomNre de QMriMNles 

“AU” 

de 1 M 4 

El rMngo del cuesPionMrio es de 10 M 40b con unM 

punPuMción PMnPo mMyor cuMnPo mMyor es lM 

MuPoesPimMB   

PunPo de corPe en lM poNlMción MdulPM es de 2EB 

punPos  

HnQerPir íPems 

 2bDb8bEb10 

 

 
B  

 
 

ConPesPM lMs siguienPes frMses con lM respuesPM que consideres más MpropiMdM:  
Muy en 

desMcuerdo 

En 

desMcuerdo 

Ge 

Mcuerdo 

Muy de 

Mcuerdo 

AU1B SienPes que eres unM personM dignM de Mpreciob Ml menos en iguMl medidM que los 1 2 3 4 

AU2B Te inclinMs M pensMr queb en generMl eres un frMcMsMdMB 1 2 3 4 

AU3B Crees que Pienes QMriMs cuMlidMdes NuenMsB 1 2 3 4 

AU4B Puedes OMcer cosMs PMn Nien como lM mMyoríM de lM genPeB 1 2 3 4 

AUDB Crees que no Pienes mucOos moPiQos pMrM senPirPe orgullosM de TiB 1 2 3 4 

AU6B Tienes unM McPiPud posiPiQM OMciM Ti mismMB 1 2 3 4 

AU7B En generMl esPMs sMPisfecOM de Ti mismMB 1 2 3 4 

AU8B GeseMríMs QMlorMrPe másB 1 2 3 4 

AUEB A Qeces Pe sienPes QerdMderMmenPe in(Pil 1 2 3 4 

AU10B A Qeces piensMs que no sirQes pMrM nMdMB 1 2 3 4 

RosenNergb MB (1E8E)B SociePy Mnd POe AdolescenP SelfcHmMgeB Edición reQisMdMB MiddlePoRnb CT: JesleyMn UniQersiPy Press 
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ANE X O 4 
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ANE X O D 

 
 

  

Ce ha: Colio:

No e: Edad:

C osu o 
e sual

C U ESTIONA RIO C U A NTITA TIV O DE CREC U ENC IA  DE C ONS U M O DE 
A LIM ENTOS

P o fa o, i dí ue ada ali e to ue osu a

. Le he e apoada "la el" / taza,  g

. Q ueso ottage  uha adas,  g

P a a ada ali e to, a ue el e uad o ue i dia la f e ue ia de osu o 
po edio dua te el es

. Le he e te a  taza,  l

. Le he se ides e ada  taza,  l

. Le he des e ada  taza,  l

. Le he ode sada "le he a"  uha ada,  g

HB
 I

A
C

T
E

O
S

. Q ueso philadelphia  po ió o  g

. Ot os uesos: uados, se iuados a hego, gouda, oa a a, ozza ella  e a ada,  g

. Q ueso la o o fes o a a, adoe a, pa ela  e a ada,  g

. Natillas, fla   pieza,  l

. H elados  ola, g , paletas heladas de e a  pieza,  g

. B e ida látea fe e tada  "Yakult"  pieza,  g

. Nata o e a  uha ada,  g

. Liuados de le he e asados o i dust ializados  aso,  l

. Yogut e te o  pieza,  g

. Yogut des e ado Light   pieza,  g

. P etit suisse tipo da oi o  pieza,  g

. Re uesó o jooue  uha adas,  g
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C osu o 
e sual

. P es ados  a is os pepa ados e to atados, e salada, ot os,  g

. C hiha ó  a ió,  g          

. P es ados salados: a alao, ha ales  a ió,  g e  se o

. Ost as, ostioes, al ejas, ejilloes  si ila es  piezas,  g          

. C ala a es, pulpo  a ió,  g

. C ustáeos: a a oes, la gosti os, et . - piezas,  g          

. P es ados  a is os e latados e  agua sa di as, a hoas, atú, sal ó,  g

. P es ados  a is os e latados e  a eite 
sa di as, a hoas edia as, atú, sal ó,  g          

. Ja ó oido e do, pa o, et   e a ada,  g

. C a es poesadas sala i, hoizo, loga iza,, ooga, otadela, salhiha 
 e /pza  g          

. C a e de ha uguesa ,  g , alódigas  piezas

. Toi o  e a ada,  g          

. P es ado la o: e o, le guado, esugo, oja a  plato, pieza o a ió,  g

. P es ado azul: sadi as, atú, sal ó, hua hi a go, ag e
 plato, pieza o a ió,  g          

. C a e de es  a ió,  g

. C a e de e do  a ió,  g          

. C a e de o ego  a ió,  g

. C a e de oejo  a ió,  g          

. H ígado es, e do, pollo  a ió,  g

. Ot as ís e as e udo, sesos, oazó, ollejas   a ió,  g          

P a a ada ali e to, a ue el e uad o ue i dia la f e ue ia de osu o 
po edio dua te el es

. H ue os de galli a  pieza,  g          

. P ollo o pa o C ON piel  a ió o pieza,  g

. P ollo o pa o SIN piel  a ió o pieza,  g          

HH
B 

H
U

E
V

O
S

b 
C

A
R

N
E

S
 Y

 P
E

S
C

A
G

O
S
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C osu o 
e sual

. Elote  pieza o es uite  asito,  g          

. C ha ote oido / taza,  g

. Jía a / taza,  g          

. C hile pola o / pieza,  g

. Clo de ala aza / de taza,  g

. P apas asadas o oidas / taza,  g  

. Setas, ha piñoes / taza,  g

. To ate e de o to atillo udo o e  salsa  piezas,  g          

. C hiles pia tes: jalapeño, se a o, ha a e o, et .  pieza o  g

. Nopales oidos  pieza o / taza,  g          

. Li ó  pieza,  g

. Ot as e duas ala hofa, pue o, a do, apio / taza,  g          

. C e olla / taza,  g

. A jo / pieza,  g          

. P e ejil, to illo, lauel, oéga o, ila t o, hie a ue a, e ta, alaha a, et . 
ua piz a  g

. P apas fitas o e iales, hu itos, palo itas o e iales u ot a fitua  olsa,  g  

. P apas fitas ase as  a ió,  g

. To ate ojo o jito ate udo o e  salsa  pieza o  g          

. )a ahoia, ala aza  g

. Ejotes / taza,  g          

. B e e je as, ala a itas, pepi os / taza,  g

. P i ie tos, hile o ó / pieza,  g          

. Espá agos  piezas o  g

P a a ada ali e to, a ue el e uad o ue i dia la f e ue ia de osu o 
po edio dua te el es

. A elgas, espi a as o e dolagas / taza,  g

. C ol, oliflo, óoli / taza,  g

. Le huga, e diias / taza o  g

HH
HB

 V
E

R
G

U
R

A
S

 Y
 H

O
R

T
A

I
HZ

A
S
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C osu o 
e sual

. P apa a  taza,  g

. A gua ate / pieza,  g          

. Li as  piezas,  g

. P iña  e a ada,  g

. A l e d as, a ahuates, a ella as, pista hes, piñoes  g

. Nue es  itades o  / uhaada o  g          

. M a go / pieza,  g

. Gua a a  piezas,  g          

. Tua  piezas,  g

. Ta a i do  pieza o  g o  uha ada de pulpa         

. A eituas  piezas,  g          

. C utas e  A l í a   piezas,  g

. Dátiles piezas, g

. P asas  piezas, g

. C iuela pasa piezas, g

. H igos se os,  piezas, g          

. C e ezas, iuelas  piezas,  g          

. Duaz o, ala ioue, e ta i a  pieza,  g

. Sa día  e a ada,  g          

. M eló  e a ada,  g

. Yi i  pieza,  g          

.U as  piezas,  g

. M a da i as  pza  g

. Tooja   pza.  g

. Na a ja,  pieza,  g          

. P láta o  pieza,  g

. M a za a o pe a  pieza,  g          

. C esas  piezas,  g

P a a ada ali e to, a ue el e uad o ue i dia la f e ue ia de osu o 
po edio dua te el es

HV
B 

F
R

U
T

A
S
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C osu o 
e sual

C osu o 
e sual

V
MB

 O
T

R
O

S
 A

I
HM

E
N

TO
S

P a a ada ali e to, a ue el e uad o ue i dia la f e ue ia de osu o 
po edio dua te el es

. Tostada  pieza o  g

. Totilla de ha i a  pieza o  g   

. P a  pa a ha uguesa, pa  pa a hot dog / pieza,  g

. A luias pi tas, la as o eg as   plato,  g oidas

. Ga a zos, ha as  plato,  g oidos          

. C híha os  uhaada o  g

. B olillo, iote, tele a, pa  la o de aja / pieza o  e a ada,  g          

. P a  i teg al de aja u ot o tipo / pieza o  e a ada,  g

. C e eales pa a desa uo  g          

. C e eales i teg ales: uesli, opos a e a, all- a , g a ola  g

. A oz la o  g udo o / taza oido

. P asta: fideos, a a oes, espaguetis, ot as  g udo o / taza oido

. M asa  g          

. C ijoles oidos / taza, g

. Totilla de aíz  pieza,  g          

P a a ada ali e to, a ue el e uad o ue i dia la f e ue ia de osu o 
po edio dua te el es

. Le tejas  plato,  g oidas

V
B 

I
E

G
U

M
HN

O
S

A
S

 Y
 C

E
R

E
A

I
E

S
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C osu o 
e sual

C osu o 
e sual

. P astel  e a ada,  g          

. C hu os azua ados, hu os elle os  a ió,  g

. C hoolates  g          

. C a ao e  polo-a aos solules  uha adita,  g  

. P a  dule: o has, oejas, oños, poloó, et .  pieza,  g          

. A te, dule de le he, oada, dule de ta a i do  g  

. Galletas i teg ales o de fi a - piezas,  g          

. Galletas o hoolate  piezas,  g

. P a  he ho e  asa, hot-ake  pieza o  g          

. P a  i dust ializado: oles de a ela, hoo oles, ollos, doitas, pa ue itos
 pieza o  g

. Doas i dust ializadas  pieza,  g          

. M a te adas pieza,  g

. M a te a de e do  uha ada,  g

. A eite de áta o  uha adita,  g          

. A eite de a ola  uha adita,  g

. M a te a egetal  uha adita,  g    

P a a ada ali e to, a ue el e uad o ue i dia la f e ue ia de osu o 
po edio dua te el es

. Galletas tipo M a ía - piezas,  g

. A eite de aíz  uha ada,  g

. A eite de giasol  uha ada,  g          

. A eite de soa  uha ada,  g

. M ez la de los a te ioes  uha ada,  g          

. M a ga i a ua po ió i diidual,  g

. M a te uilla ua po ió i diidual,  g          

P a a ada ali e to, a ue el e uad o ue i dia la f e ue ia de osu o 
po edio dua te el es

. A eite de olia  uha ada,  g

. A eite de olia e t a ige   uha ada,  g          

V
HH

B 
R

E
P

O
S
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E
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ProgrMmM Ps icoeducMción en nuPrición 
 

A conPinuMción se muesPrMn los componenPes del progrMmMb los cuMles se considerMron 

en cMdM unM de lMs PemáPicMsb pMrM poder cuNrir los oNÓePiQos específicos propuesPosB  

1Bc ONÓePiQos reMlisPMs: idenPificMción de un peso sMludMNle y un índice fMcPiNle pérdidM de 

peso (0B22 M 0B4D kgCsemMnM)b con cMpMcidMd de QigilMr el progreso por pMrPe del 

pMcienPeB 

2Bc GéficiP cMlórico: desMrrollo de un plMn MlimenPicio indiQiduMlizMdo con suficienPes 

cMloríMs pMrM NMÓMr de peso de mMnerM grMduMlB 

3Bc PlMn de comidMs: elMNorMción de los plMnes de comidMs en Porno M MlimenPos QMriMdos 

que seM posiNle oNPener con fMcilidMd y que PodM lM fMmiliM disfruPeB 

4Bc E fecPiQidMd M lMrgo plMzo: el plMn de conProl de peso se desMrrollMrá Mlrededor del 

MprendizMÓe y lM prácPicM de lMs conducPMs que deNen seguirse durMnPe PodM lM QidMb M 

PrMQés de Mpoyo psicológicoB  

DBc TécnicMs prácPicMs de resolución de proNlemMs: creMción de esPrMPegiMs pMrM predecir 

proNlemMs poPenciMles de conProl de peso y solucionMrlosB 

6Bc MMnPenimienPo: disponiNilidMd de Mpoyo pMrM pérdidM de peso y su conserQMciónB 

R ecurrir M los profesionMles de lM sMludB 

7Bc E Óercicio regulMr: incluye enPrenMmienPo de fuerzM y eÓercicios MeróNicosB 

8Bc CulPiQMr lM imMgen de sí mismo: ConsPrucción de confiMnzM en sí mismo en PMnPo se 

proPege conPrM lM MlimenPMción desordenMdMB AuPoesPimM eleQMdMB 

Aunque lM pérdidM de peso resulPe NenéficM pMrM lM sMludb lM mMnerM en que se logrM 
puedM conPrMrresPMr el NeneficioB Ios OáNiPos inMdecuMdos de MlimenPMción remedios de 
OerNolMriM peligrosos y los fármMcos de diePM son dM inos pMrM lM sMludb por lo que ésPe 
progrMmM propone lM PriMdM deb MlimenPMción conducPM y eÓerciciob pMrM un mMnPenimienPo 
prolongMdo de un peso sMludMNle (BroRnb 2011)B 
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NO. SESIÓ N  
C ONTENIDO TEM ÁTIC O 

 
A C TIV IDA D /ESTRA TEGIA  

H ORA S  DE TRA B A JO P RESENC IA L  

 
 

   

 B ie e ida, pese ta ió del e uipo de 
e positoes, 

 I teg a ió del g upo. 
 E alua ió del estado ut iio 

 
E posito: Nut iólogo 

E posiió 
Juego 
To a de peso 
To a de edidas 
Lle ado de histoia 

ut iológia 

 
 

:  hoas ada sesió o u 
des a so de  i utos 

 
 
 
 

 
 ¿Q ué es u iesgo a la salud? 
 Riesgos asoiados al peso 
 E fe edades ue o pate  los is os iesgos 

 
P opoe  ojetios ealistas paa la pé dida de peso. 
 
E positoes: Nut iólogo  E t e ado físio 

E posiió  
E t ega del IM C  a ada 
patiipa te 
Q ue ide tifi ue  el 
iesgo al ue está 

e puestos po el peso 
opoal 

P egutas  espuestas 

 i s 
 i s 

 
 i s 

 
 

 i s 

 
 
 
 
 
   

 
 La ide tidad 
 ¿Q uié  so?, ¿C ó o so? 
 Re ooe  uié  so YO. 
 De álogo de la ase tiidad 

 
 
 
 
E posito: P siólogo 

Realiza ió de u 
a u io lasifiado 
dode des i iá sus 
aa te ístias positias, 

daá le tua a ada 
a u io po ot a 
pe soa. 
C o patiá ea ioes 
Se pegaá e  u luga 
isi le de t o del saló. 

La aja o espejo 

  i s 
 

 
 

 i s 
 
 
 
 
 

 i s 
 
 

      

 ¿Q ué es el autoesti a?, La lla e del a io 
 ¿Q ué es el autoo epto? 

 
E posito: P siólogo, E t e ado físio 

E posiió 
E posiió 
P egutas 
Taea: Le tuas paa asa 

 
 i s 
 i s 
 i s 



 10D 

 
 
 
 
 
 
  

 
 A pe de  a ela ioa los ut i e tos o los 

g upos de ali e tos 
 
P la  ali e tiio pe soalizado  
 

 I fo a so e los pelig os de ie tas dietas  
háitos ali e tiios i o e tos 

 Eti uetado Nut i e tal 
 

E posito: Nut iólogo 

E posiió plato del ie  
o e  

 
Di á ia plato del ue  
o e   ut i e tos 

 
E posiió de ada ua 
de las dietas pelig osas 
Le tua de eti uetas de 
die sos podutos 
P egutas 

 i s 
 

 i s 
 
 

 i s 
 
 

 i s 

 
 
 

    

 ¿G asas ue as o alas? 
 Dis i ui el osu o diaio de g asas e os de 

% de kiloaloías poe ie te de g asas   
 M étodos de o ió, ho eado, he ido a apo 

 
 C o epto de «dieta e uili ada», ele e to 

i dispe sa le de ua o e ta ali e ta ió,  ó o 
lo puede  aplia a sus i gestioes diaias 

 
 La  i pota ia del desa uo 

 
E posito: Nut iólogo  P siólogo  

E posiió  
 
De ost a ió de 
pepaa ió de ali e tos 
 
P egutas  
 
 
 
De ost a ió de 
pepaa ió de ali e tos 
 

 i s 
 

 i s 
 

 i s 
 

 i s 
 

 i s 
 

 i s 
 

 
 
 
 

 E uili a las po ioes de ali e tos  la a tiidad 
físia  

 I g eso – gasto 
 H id ata ió o e ta 
 A tiidad físia:  egulaidad , oi ie to  

fle i ilidad 
E posito: Nut iólogo, P siólogo   P epaado físio. 

E posiió 
 
E posiió  
Y  
De ost a ió de 
Ruti as de eje iios 
 

 i s 
 

 i s 
 

 i s 
Tie pos apoi ados 

 


