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Normas sociales, nutricion e
imagen corporal en América Latina
y el Caribe: Estudio en Colombia,
Guatemala y México

Panorama general

América Latina y el Caribe presenta las tasas de
sobrepeso y obesidad mas altas del mundo, con
una prevalencia de obesidad en la poblacién adulta
que ronda el 24,2 por ciento, superando el 50

por ciento en el caso del sobrepeso!, y el 30 por
ciento en cuanto al sobrepeso de ninos, ninas y
adolescentes, entre los 5y 19 anos?. La regién ha
experimentado un rapido aumento del sobrepeso
y la obesidad en los ultimos treinta anos. El
desarrollo, la urbanizacion y la globalizacion de los
paises de la regién han ido alejando cada vez mas
a su poblacion de sus dietas tradicionales a base
de plantas, cereales integrales, legumbres, carne y
pescado, las cuales han sido sustituidas por dietas
ricas en azUcares, grasas y sodio®*. A su vez, los
estilos de vida tradicionales, caracterizados por

un alto nivel de actividad y trabajo fisicos, estan
siendo reemplazados por unos estilos de vida

urbanizados con poca actividad y un alto nivel de
sedentarismo®.

Ademas, si bien esta transicion afecta
principalmente a la poblacion urbana, también
afecta negativamente a las areas rurales®, ya
que dependen cada vez mas de las cadenas de
valor comerciales debido a la privatizacion de los
recursos naturales locales” #°. Esta conjuncién
de una dieta no saludable y sedentarismo
constituye las piedras angulares de las altas
tasas de sobrepeso y obesidad de la region y del
consecuente aumento de las enfermedades no
transmisibles relacionadas con la nutricion.

Como base para la implementacién de la
Estrategia de Nutricién 2020-2030, la Oficina
Regional de UNICEF para América Latina y



el Caribe (UNICEF LACRO), por sus siglas en
inglés) encargd un estudio cualitativo sobre las
normas sociales vigentes en Ameérica Latina y el
Caribe relacionadas con los hébitos alimentarios
y la imagen corporal. El objetivo era generar
informacién sobre las experiencias nutricionales
y perspectivas sobre las medidas corporales en
poblaciones seleccionadas. Especificamente, el
estudio tuvo en cuenta los procesos de toma de
decisiones, las preferencias, las practicas y las
expectativas de estas poblaciones en torno a los
alimentos, las bebidas y las medidas corporales,
como base de las normas sociales, asi como los
factores psicoldgicos, sociales y del entorno que
impulsan estas opiniones y practicas.

El estudio se realizd en Colombia, Guatemala y
México. El grafico 1 muestra estadisticas clave a
nivel regional y por pais.

experimenta tasas \
crecientes de obesidad,

una prevalencia continua de
retraso del crecimiento y un

rapido aumento de la diabetes.

~

Con el fin de obtener informacién social y
conductual sobre este tema, se realizaron una
revision de literatura, 36 grupos focales con
adolescentes y sus padres, y 30 entrevistas
con informantes clave de los sectores

publico, privado y académico. Las personas

que participaron en el estudio proceden

de una muestra de grupos de poblacion de
cada pals caracterizados tipicamente por la
escasez econdmica. Se pretende conocer

las experiencias de las personas con mayor
probabilidad de verse afectadas por la transicién
nutricional en la regién'®. El grafico 2 presenta
las tres preguntas principales de la investigacion
y las areas tematicas consideradas.

México presenta la mayor
tasa de sobrepeso y obesidad
en adultos del mundo y una de
las mas altas de sobrepeso y
obesidad infantil.

75% cmm

de la poblacién adulta vive con sobrepeso u obesidad

36% amm#

de la poblacién infantil, entre los 5y los 11 afios,
vive con sobrepeso u obesidad

de la poblacién adulta vive con obesidad

de la poblacién menor de 5 aflos experimenta
retraso en el crecimiento

de la poblacién adulta de las comunidades
indigenas seran diagnosticados con diabetes

de la poblacién infantil y adolescente, entre los
Ty 15 afios, vive con sobrepeso u obesidad

20% &

de las enfermedades no transmisibles en América
Latina se diagnostican en personas menores de 60
afos, frente a un 13% en los paises de ingresos altos.

\

ha experimentado
un aumento de la obesidad de mas
del 10 % desde 2012.

de
cada de personas
adultas vive con obesidad

de los adolescentes, entre los 13 y los 17 afios,
viven con sobrepeso u obesidad

PARA EL 2030
8 0% mm

de las muertes que ocurran en América Latina
se atribuirdn a enfermedades no transmisibles.

Nota: Los mapas estan estilizados y no estan a escala. No reflejan una posicion de UNICEF sobre el estatus legal de ningun pais o territorio o la

delimitacion de cualquier frontera.
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MARCO AREA TEMATICA

=> Entorno
- Entidades rectoras

- Elementos de infraestructura

- Factores estructurales

=> Ambito sociolégico
Normas
sociales

- Metanormasy sociedad

- Ambito psicolégico

- Conocimientos, intereses y actitudes

- Sesgos cognitivos
- Autoeficacia

Gréfico 2 Preguntas de investigacion del estudio

Principales resultados

=> Ambito psicolégico

- Familias, amistades e influencia social
- Dindmica escolar y comunitaria

PREGUNTAS DE INVESTIGACION

;Como influyen el entornoy los

@ elementos estructurales en las

/ normas sociales que rigen los
habitos alimentarios y la
imagen corporal?

¢Como influyen los factores sociales
/'\ en las normas sociales relativas a los
\/ habitos alimentarios y la imagen

corporal?

;Como influyen las caracteristicas

@ personales, incluidos los factores

\/ cognitivos y emocionales, en las
practicas alimentarias y la imagen
corporal?

- El sesgo afectivo forenta una toma de decisiones alimentarias basada en

las emociones

- El sesgo de saliencia focaliza los rasgos mas prominentes de la informacion

sobre salud

- Una baja autoeficacia desmotiva a las personas a hacerse cargo de su salud

« Un interés y unas actitudes ambivalentes hacia la salud desalienta la
adopcién de cambios en temas de salud

=> Ambito contextual

(entorno)

« La poca continuidad de las politicas
entre administraciones incentiva unas
politicas alimentarias cortoplacistas

Las deficiencias en materia de
infraestructura vial dificultan la
capacidad de las empresas para
transportar alimentos perecederos
hacia y desde las zonas rurales

La escasez de infraestructura peatonal
en areas rurales y urbanas dificulta el
salir a caminar o hacer ejercicio
asiduamente

La escasa regulacion de los alimentos
ultraprocesados aumenta su
disponibilidad, asequibilidad y variedad

Gréfico 3 Principales resultados del estudio

En los tres paises, el estudio reveld que los factores
relacionados con el entorno, incluidos los relatos sobre

el acceso a los alimentos vy la salud, y los factores
socioldgicos, como la familia, las amistades, los miembros
de la comunidad y la sociedad, influian en las formas de
alimentarse de las personas y en sus actitudes sobre

la salud. Los graficos 3y el anexo 1 resumen estos
resultados y destacan las ideas clave del estudio por factor

=> Ambito sociolégico

- La influencia social de los adultos influye
en los intereses y actitudes de los nifos y
nifias en materia de alimentacion y salud

- Las dinamicas comunitarias alientan a
comer fuera como forma de recreoy
celebracion

- Las dindmicas comunitarias fomentan la
discusion sobre temas de salud en el hogar

« Las normas de género asignan la
preparacion y el servicio de comidas a las
mujeresy las nifas

- Las metanormas consideran que los
cuerpos mas delgados son mas saludables
que los cuerpos mas grandes

de comportamiento: psicolégico, socioldgico y entorno.
El estudio ha revelado que estos factores son interactivos
y no lineales, es decir, que cada uno de ellos influye en
los comportamientos individuales y grupales en mayor

o menor medida, dependiendo de las caracteristicas
individuales y grupales y del nivel de exposicién y acceso
a opciones alternativas.
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Pregunta de investigacion 1: ;Cémo influyen
el entomo y los elementos estructurales en
las normas sociales que rigen los habitos
alimentarios y la imagen corporal?

Algunos factores estructurales como los acuerdos
de libre comercio, las politicas publicas y la
regulacion de la comercializacion de alimentos y
bebidas influyen en la accesibilidad y asequibilidad
de los alimentos en el entorno de las personas'.

En particular, la industrializacion de los alimentos y

la agricultura como forma de desarrollo econémico
contribuye a aumentar la dependencia de las cadenas
de valor comerciales en la compra de alimentos, lo que
a menudo da lugar a una mayor exposiciéon y un mayor
acceso a alimentos y bebidas ultraprocesados. Esto

ha contribuido al desarrollo de los llamados pantanos
alimentarios de los barrios, zonas en las que hay pocas
opciones de acceso a alimentos nutritivos, pero muchas
a productos poco nutritivos. Es méas habitual encontrar
pantanos alimentarios en los barrios menos ricos porque
los alimentos ultraprocesados suelen ser méas baratos
que los perecederos. Este hallazgo es importante
dado que, segun lo demostrado en estudios previos, la
saturacion de alimentos ultraprocesados en el entorno
de las personas se correlaciona positivamente con la

prevalencia de sobrepeso en sus comunidades.

Algunos elementos de infraestructura, como las
restricciones en materia de transporte, sobre todo
en las zonas rurales, repercuten en la funcionalidad
de las economias locales y en la capacidad de la
poblacion para hacer ejercicio con facilidad. Las
deficiencias en materia de infraestructura vial dificultan
la capacidad de las empresas para transportar alimentos
perecederos hacia y desde las zonas rurales. El disefo
urbano de las ciudades también influye en si la gente
hace ejercicio y como lo hace: a diferencia de América del
Norte y Europa, la configuracion urbana latinoamericana,
y en particular la mexicana, esta asociada a una menor
actividad fisica debido a la escasez de infraestructura
peatonal. Ademas, la industrializacion de la alimentacion
y la agricultura repercute en la capacidad de las
comunidades para acceder a recursos naturales como
el aguay la tierra: en Guatemala, el estudio revel6 que

la privatizacién de la tierra puede ir en detrimento de

las précticas tradicionales de propiedad comunal de

la tierra y limitar el acceso a los recursos naturales.
Estos resultados demuestran que los elementos de
infraestructura desempefan un papel importante en la
configuracién de los entornos alimentarios y de ejercicio

fisico en los que viven las personas.

Los resultados del estudio muestran que las politicas

y las acciones reguladoras de las instituciones de
gobierno desempefan un importante papel en la
configuracion del entorno de comunicacion a través
de las conversaciones publicas sobre nutricién y actividad
fisica, asi como de la accesibilidad de los alimentos y las
bebidas. En Guatemala y México, las politicas nacionales
de salud publica dependen de manera especial del
apoyo presidencial. Estos hallazgos indican que dicha
dependencia presidencial, asi como las estructuras de
gobierno ciclicas basadas en mandatos de 4 a 6 anos

en Guatemala y México, dificultan la continuidad de

las politicas de una administracién a otra, incentivan

el cortoplacismo de las regulaciones sanitarias. Esto

es importante puesto que, para frenar e invertir las
tendencias actuales en materia de salud de la poblacién
en toda la regioén, se necesitan iniciativas politicas a
largo plazo, basadas en evidencia, con mensajes claros y

coherentes para el publico.

Pregunta de investigacion 2: ;Como
influyen los factores sociales en las
normas sociales relativas a los habitos
alimentarios y la imagen corporal?

Los factores sociales en el hogar y la comunidad
influyen en el comportamiento de las personas
acerca de lo que consideran normal y deseable
comer. El estudio puso de manifiesto que, por ejemplo,
la influencia social de los progenitores desempefa un
papel muy importante en la configuracion de lo que los
ninos y ninas consideran deseable comer: en Colombia
y México, muchos menores de entre 2 y 3 anos de edad
habian probado bebidas gaseosas azucaradas al ver a sus
mayores tomar estas bebidas vy al ser ofrecidas por ellos.
Del mismo modo, en Guatemala, muchos nifios y nifas
de entre 2 y 3 anos habian empezado a beber café y a
consumirlo regularmente con el desayuno, una préactica
que muchos padres consideraban normal. Esto subraya
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el hecho de que, ya sea de forma intencionada o no, la
influencia social de las personas de confianza, como los

progenitores, condiciona el comportamiento.

Las dinamicas de las comunidades también influyen en
la forma de comer y comprar alimentos. En Colombia y
Meéxico, las personas participantes declararon comer fuera
con regularidad como forma de celebracion y recreo. Para
ello, adquirian comida en puestos callejeros o en cadenas
internacionales de comida rapida después de cobrar su
sueldo vy, por esta razén, muchos asociaban el hecho de
comer fuera con el bienestar econémico y el ocio familiar.
La poblacion adolescente replica esta préactica cuando
tenian dinero de sobra o salian con amigos, adquiriendo
alimentos en tiendas de conveniencia, establecimientos
cercanos a sus escuelas y, ocasionalmente, en puestos
de comida y cafés. Se demuestra asi que las dindmicas
de la comunidad influyen y contribuyen a las creencias y

précticas compartidas por muchos de sus miembros.

En el hogar, las creencias colectivas sobre los roles

de género influyen en lo que las personas consideran
adecuado en términos de trabajo y de comportamiento en
relacion con la alimentacion. En los tres paises, las mujeres,
las adolescentes v las nifas eran consideradas responsables
de la toma de decisiones en materia de alimentacion como
encargadas de preparar, cocinar y servir las comidas. Los

ninos, los adolescentes varones y los hombres ayudaban

Gréfico b Escala de valoracion de siluetas de Stunkard'®

ocasionalmente a las mujeres. Sin embargo, los hombres
eran mas propensos a tomar las decisiones econémicas.
Segun las percepciones y experiencias de los participantes

de esta investigacion, en Colombia y México, eran ellos los
que decidian si salian a comer fuera con sus familias. En
Guatemala, muchos hombres describieron su papel como

el de principal proveedor de ingresos. Estos resultados
demuestran que existe una desigual division del trabajo y

de las normas y expectativas en relacién con el trabajo de
preparacion de las comidas, normas que afectan a las mujeres

y a las adolescentes.

En lo que respecta a las percepciones sobre las medidas
corporales saludables y normales, el estudio revelo
que, en los tres paises, las medidas corporales que

la gente considera "saludables"” son inferiores a las
tallas corporales "normales" que se observan en sus
comunidades. El estudio recurrié a la escala de calificacion
de la silueta de Stunkard (véase el gréfico 5) para conocer
las percepciones de hombres y mujeres sobre las medidas
corporales masculinas y femeninas sanas y normales. Esta
escala muestra un rango de medidas corporales y permite
a los investigadores plantear preguntas sobre actitudes y
percepciones tanto en lo relativo a las medidas corporales
propias como las distintas medidas presentadas. Mientras
que, en general, las percepciones sobre las medidas
corporales saludables eran menores que las medidas

consideradas normales, este hallazgo fue particularmente
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evidente en la comparacién de las medidas corporales
femeninas: en los tres paises, se considerd que las tallas

3 a b eran "saludables" para las mujeres, pero tendieron a
clasificar las tallas 5 a 7 como "normales" para ellas. Esto
indica que la mayoria de las mujeres tendrian cuerpos
mayores de lo que la gente considera "saludable’, y sugiere
que las mujeres podrian experimentar méas presion social
para tener cuerpos mas pequenos o mas delgados de lo

que se considera normal en sus comunidades.

Pregunta de investigacion 3: ;Como
influyen las caracteristicas personales,
incluidos los factores cognitivos y
emocionales, en las practicas alimentarias
y la imagen corporal?

Las caracteristicas personales de los individuos
también influyen en lo que se come y en cdmo

se come, en como se percibe la salud y en lo que

se considera saludable. Algunos sesgos cognitivos,
influyeron en la forma de diferenciar los alimentos
"saludables" de los "poco saludables": en Colombia,
distinguieron entre los "naturales" (saludables) y los
"artificiales" (poco saludables), y en México entre los
"caseros" (saludables) y los comprados en la tienda (poco
saludables). Aunque esta regla general sirviéo a menudo
como medida precisa, podia en ocasiones distorsionar la
percepcion de la gente sobre la salubridad de los alimentos
y las bebidas. Esto era evidente en el caso de bebidas
como el agua de panela, una bebida elaborada con panela
hervida, y el agua casera con infusién de frutas, que
muchos participantes bebian a diario: al centrarse en las
cualidades "naturales" o "caseras" de estas bebidas, éstas
pueden parecer mas saludables de lo que son. Ademas,
en Colombia, muchos adolescentes se decantaron por las
bebidas azucaradas "locales", con y sin gas, producidas por
marcas colombianas, que consideraban mas nutritivas en

comparacion con otras marcas.

Las emociones actuales influyen en las decisiones

de los participantes sobre el consumo de alimentos.
El sesgo afectivo influye en las decisiones rapidas

de la gente, como cuando se decide qué comer para la
merienda. En los tres palises, la gente solia comer snacks
para saciar las ansias de algo dulce o como recompensa

por un trabajo duro, como cuando los hombres bebian

bebidas gaseosas azucaradas después de realizar un
trabajo fisico. Estos aperitivos y bebidas eran adquiridos
en tiendas de conveniencia o a veces preparados en

casa. Asimismo, las aspiraciones econdmicas de las
personas también guian las percepciones sobre lo que
se considera deseable comprar: muchos participantes de
los tres paises estudiados consideraban que las bebidas
gaseosas azucaradas representaban un signo de bienestar

econdmico, es decir, de estatus.

El sentido de autoeficacia en materia de salud de los
participantes influye significativamente en sus creencias
sobre su capacidad para hacerse cargo de su salud

y mantenerla. En Colombia, los adultos y adolescentes
participantes de las zonas urbanas se sentian a menudo
menos capaces de cambiar sus habitos de consumo de
bebidas gaseosas azucaradas. En México, los adultos
participantes de las zonas urbanas describieron que se sentian
incapaces de cambiar las circunstancias socioeconémicas
que afectaban a su capacidad para comprar alimentos ricos
en nutrientes. En Guatemala, las personas en edad adulta
expresaron fuertes sentimientos de ambivalencia sobre su
capacidad para prevenir la diabetes en ellas mismas y en sus
familias, ya que la diabetes se ha convertido en una epidemia
en todo el pais. Ademas, soélo algunas de las personas que
participaron en el estudio declararon hacer ejercicio fisico con
regularidad, incluida la préctica de deportes, siendo en su
mayoria hombres, adolescentes varones y ninos. Aunque los
datos de este estudio sobre la practica de ejercicio fisico son
limitados, sugieren que el ejercicio cardioprotector (es decir,
actividades vigorosas como correr, caminar a buen ritmo,
montar en bicicleta, etc.) puede no ser una practica habitual
entre la mayoria de las personas participantes, encontrandose

obstaculos individuales y de género.

Aunque muchas personas se muestran ambivalentes en
cuanto a su capacidad para cuidar su salud, todos los
participantes valoran la compra de alimentos frescos

y ricos en nutrientes que sean asequibles, de alta
calidad y que se vendan cerca de su lugar de residencia.
Por ejemplo, muchas personas valoraron las relaciones
reciprocas que establecieron con proveedores locales de
alimentos en carnicerias y tiendas ecoldgicas. Este tipo de
relaciones impulsan la fidelidad de los clientes. En México,
por ejemplo, las personas participantes compartieron

que a menudo expresaban su agradecimiento por tener
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acceso a alimentos asequibles dando propinas vy el vuelto

a los tenderos. Asimismo, en Colombia y Guatemala, se
identificaron la asequibilidad y la calidad como factores
especialmente importantes en las decisiones de compra, al

buscarse el producto de mayor calidad por el menor precio.

Este hallazgo demuestra que los participantes valoran el
acceso a los alimentos ricos en nutrientes y las relaciones
personales que establecen con los comerciantes; ademas
de que, para muchas personas, la asequibilidad es uno de los

principales obstaculos para lograr una nutricion éptima.

Conclusiones

Los resultados del estudio muestran que los factores sociolégicos y del entorno crean contextos que dificultan la
decision de comer alimentos ricos en nutrientes y hacer ejercicio con regularidad. En particular, los entornos en los

que viven las personas que participaron en el estudio facilitan la decisién de consumir productos ultraprocesados y

de no hacer ejercicio con regularidad. Las infraestructuras construidas, desde las carreteras hasta las aceras, y los
factores estructurales relativos a las politicas y marcos normativos alimentarios, crearon dificultades para acceder a
alimentos nutritivos y hacer ejercicio. A nivel sociolégico, las conversaciones y las influencias sociales en el hogar y en
las comunidades son indicadores significativos de las practicas alimentarias de las personas y de sus actitudes sobre las
medidas corporales, asi como de sus creencias sobre la salud. Los factores socioeconémicos, como la asequibilidad de
los alimentos, también se encuentran entre las principales barreras para el consumo de alimentos ricos en nutrientes,
destacéandose la necesidad de priorizar la asequibilidad sobre la calidad. Ademds, aunque se valoré el consumo de
alimentos nutritivos, como demuestran los sesgos cognitivos, por ejemplo, el uso de heuristicos cognitivos como
‘casero" y "natural" para identificar los alimentos nutritivos, a menudo era més facil tomar la decision de comer alimentos
procesados. Esto se debe a que los entornos y contextos sociales hacen que el consumo de alimentos procesados sea

facil, accesible, social y oportuno. Estos resultados subrayan la importancia de crear entornos y contextos sociales que

permitan tomar facilmente decisiones que prioricen y preserven la salud.

Recomendaciones

Se recomienda la aplicacion de intervenciones sociales y
de cambio de comportamiento que aborden los factores
socioldgicos y del entorno de los habitos alimentarios
que contribuyen al sobrepeso y a las percepciones
negativas sobre las medidas corporales, en consonancia
con unas dietas y practicas que fomenten una nutricion,
un crecimiento y un desarrollo 6ptimos. A través de estas
intervenciones se abordan las causas profundas que
contribuyen al sobrepeso, la obesidad y las enfermedades
no transmisibles relacionadas con la nutricion, creando
entornos y contextos sociales que faciliten una toma de
decisiones faciles, accesibles, sociales y oportunas en
favor de la salud. Las recomendaciones estan organizadas
alrededor de 3 ambitos (sociolégico, psicoldgico y
contextual) para facilitar las referencias cruzadas a sus

conclusiones.

Desarrollar instrumentos para regular la
exposicion y el acceso a alimentos y bebidas
ultraprocesados y ampliar las iniciativas de
politica aimentaria y nutricional.

® (Crear o reforzar los instrumentos juridicos necesarios
(leyes, normas, reglamentos y politicas) para garantizar
los derechos de la poblacion, especialmente de los
nifos y ninas, al agua potable continua y suficiente y a
una alimentacién sana, especialmente entre los grupos
de poblacién mas vulnerables.

® Generar instrumentos regulatorios pertinentes y
exentos de conflictos de interés, para garantizar la venta
y distribucion de alimentos saludables y sostenibles en
las escuelas y centros de atencion infantil.

® Garantizar el financiamiento de iniciativas o
intervenciones que promuevan una nutricion y
una actividad fisica saludables y sostenibles.
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Promover la coordinacion entre las instituciones para
abordar el problema de la malnutricién en todas sus
formas, mediante una agenda comun entre los organismos
gubernamentales, las organizaciones sanitarias, los medios
de comunicacion, sector privado sin confllicto de interés y
las organizaciones de la sociedad civil.

Reducir la disponibilidad de bebidas azucaradas en
guarderias y escuelas, y considerar la prohibicion de
este tipo de productos en las escuelas usando el
etiquetado como insrumento regulatorio.

Fomentar que las opciones de alimentos saludables
resulten atractivas a los responsables de las
decisiones alimentarias. Reformular los menus
escolares para promover decisiones nutritivas.

Crear y promover infraestructuras que
faciliten las decisiones en materia de salud.

® Garantizar la disponibilidad de agua potable para el

consumo en las comunidades, los centros de salud,
las escuelas, las guarderfas y los hogares.

Implementar estrategias intersectoriales para
transformar los centros educativos en instituciones
con infraestructura adecuada para la promocion

de la nutricién, la hidratacion y la actividad fisica
saludables y sostenibles para los nifos, nifas y
adolescentes.

Ambito sociolégico

® Fomentar conversaciones que promuevan la
alimentacion saludable, la nutricion adecuada
y la neutralidad corporal.

® Desarrollar campanas de comunicacion y de cambio
de comportamiento con el fin de promover lo que es
una dieta saludable y sostenible, haciendo hincapié
en los mensajes mas relevantes para cada pais.

® Realizar campanas de comunicacién basadas en el
autoempoderamiento y en la neutralidad corporal,
que quiere decir existir dentro de nuestro propio
Cuerpo sin juicios o sin opiniones drasticas de
cdmo nos vemos, con el fin de promover el debate

ciudadano acerca de lo que es un cuerpo sanoy
cémo la delgadez y las percepciones sobre la misma
no son equivalentes a salud.

Implementar estrategias de comunicacion y de
cambio de comportamiento en lenguas indigenas a
través de los medios de comunicacién con el fin de
promover una alimentacion sana y sostenible,
favoreciendo el consumo de alimentos de
produccién local.

® (Crear programas de capacitacion para la promociéon
de una alimentacion sana y sostenible dirigidos
al personal docente y sanitario, como canal de

informacién para alumnos y pacientes.

Promover la igualdad de género y aumentar
la participacion de los hombres, los
adolescentes varones y los nifos en la
preparacion de las comidas y en la creacién
de habitos saludables tempranos y frecuentes
en el hogar.

® Destacar la importancia del padre como modelo

de conducta en la formacion de habitos saludables
en nifos y nifas, y desarrollar programas de
capacitacion para hombres, adolescentes varones y
nifos, con el fin de crear asociaciones neutras desde
una perspectiva de género con respecto a la salud,
la nutricion, la preparacion de alimentos, y el trabajo
doméstico.

Ambito psicolégico

Promover el interés, las asociaciones positivas
y la identificacion cultural con los alimentos
nutritivos.

® Desarrollar una campana de marketing social

que evoque las emociones, los sentimientos y

las tradiciones relacionadas con la alimentacion
saludable y que haga hincapié en que preparar y
compartir comidas puede ser una expresion de
afecto. Ademas, es importante vincular el ocio y el
amor no solo a la comida, sino también al ejercicio

Crear una campafa de marketing social que muestre
cémo el consumo de frutas y verduras no es
necesariamente mas caro; que ponga de manifiesto el
‘precio” o los perjuicios de los refrescos en términos
de riesgos para la salud y contaminacién ambiental;

y que senale los beneficios del consumo de agua
corriente.

Fomentar la autoeficacia la autoeficacia de las
personas en el mantenimiento de su salud
mediante iniciativas destinadas a promover
su capacidad y motivacion para adoptar
habitos saludables.

® Desarrollar programas educativos, como talleres
culinarios o una aplicacion mavil sobre alimentacion, que
aumenten la capacidad de la poblacion adulta y
adolescente para incluir alimentos y bebidas saludables

8 Normas sociales, nutricion e imagen corporal en América Latina y el Caribe: Estudio en Colombia, Guatemala y México



como parte de sus habitos cotidianos, y para identificar
alternativas satisfactorias a los alimentos y bebidas no
saludables.

® Desarrollar una programacion social que haga que el
ejercicio fisico sea accesible, social y oportuno; acabar
con las barreras que impiden hacer ejercicio con
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Anexo 1

FACTOR

AMBITO CONTE

Instituciones
gubemamentales

Elementos de
infraestructura

Factores
estructurales

DEFINICION DEL FACTOR

TUAL (ENTORNO)

=> Organizaciones
administrativas y reguladoras
reconocidas por una
comunidad

=2 El conjunto de instalaciones
y sistemas que impactan
en la funcionalidad de una
economia y la participaciéon
de las personas en ella

=> Obstaculos (politicas,
practicas, normas) que
impactan de manera
desproporcionada en
un determinado grupo y
contribuyena la disparidad
social

AMBITO SOCIOLOGICO

HALLAZGOS

Las politicas nacionales de salud publica en los tres paises dependen

del apoyo presidencial. Los ciclos de 4 0 6 anos de las administraciones
gubernamentales no favorecen la continuidad entre gobiernos e incentiva
unas politicas de salud a corto plazo en lugar de a largo plazo.

La escasez de transporte e infraestructura peatonal crea barreras a la
capacidad de las empresas para transportar alimentos perecederos hacia y
desde las areas rurales y a la capacidad de las personas para hacer ejercicio al
aire libre y trasladarse de forma activa.

La privatizacién de la tierra se opone a los modelos tradicionales de propiedad
comunal de la misma y limita el acceso a los recursos naturales, en particular
para las comunidades indigenas.

La inseguridad politica obstaculiza la capacidad del gobierno para llevar a cabo
programas de salud y nutricién en areas con seguridad volatil.

La industrializacion de la agricultura y la promocién y la escasa regulacion de
los alimentos ultraprocesados ha aumentado la disponibilidad, asequibilidad y
variedad de alimentos y bebidas ultraprocesados en las comunidades locales.

Las personas indigenas se enfrentan a importantes obstaculos para acceder
y participar en los servicios publicos, ya que estos tienen barreras idiomaticas
y no estan adaptados de manera diferencial a las necesidades de la poblacion
desde una perspectiva intercultural.

Influencia social

Dinamicas
comunitarias

Normas
de género

Metanormas

=> Esfuerzos intencionales y no
intencionales para cambiar
el comportamiento de una
persona

=> Caracteristicas sociales y
ambientales de un grupo de
personas

=2 Principios que rigen el
comportamiento de adultos
y menores al realizar
conductas consideradas
adecuadas a su género

=> Creencias y valores
colectivos que facilitan la
cohesion del grupo v el
orden social

AMBITO PSICOLOGICO

Los hébitos de los adultos que beben bebidas gaseosas azucaradas o con
cafeina estimulan el interés de los nifos y nifas y el desarrollo del mismo
hébito.

Comer afuera se reserva para situaciones de recreo y celebracion
ocasionales, en funcién de los recursos econémicos, y estd asociado con el
bienestar econémico.

Los progenitores y la familia son las personas méas importantes de las que los
ninos y ninas aprenden sobre salud y bienestar, aunque el cuerpo docente
también ejerce una gran influencia sobre ellos.

Las mujeres y las ninas son consideradas responsables de la toma de
decisiones alimentarias, la adquisicion de ingredientes y la preparacion y
presentacion de las comidas, mientras que de los hombres y los nifos se
espera una ayuda ocasional.

Se considera que los cuerpos delgados son maés saludables que los cuerpos
mas voluminosos, a pesar de que para la poblacion adulta de muchas
comunidades, los cuerpos delgados no son la norma.

Sesgo de
saliencia

Sesgo de afecto

Intereses y
actitudes

Autoeficacia

=> Centrarse en los elementos
de informacién que son més
preponderantes e ignorar los
demas elementos

=> Emociones actuales que
influyen en las decisiones
rapidas

=> El significado de una
caracteristica y la opinién
que lo acompana

=> Creencia en la propia
capacidad de realizar
los comportamientos
necesarios para alcanzar una
meta especifica

Muchas personas usan atajos mentales como "comprado en la tienda"
y “artificial' como reglas generales para determinar si los alimentos son
saludables, lo que puede hacer que algunos alimentos parezcan mas
saludables de lo que realmente son.

Muchos adultos y adolescentes comen snacks como recompensa o para
saciar su antojo de algo dulce.

La asequibilidad y la proximidad fueron los dos factores mas importantes en
las decisiones de compra de alimentos.

Muchos adultos y adolescentes se mostraron ambivalentes acerca de su
capacidad para cambiar sus habitos alimentarios y de actividad fisica o para
prevenir enfermedades no transmisibles.

Resumen de los principales resultados por factor de comportamiento
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