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INFLUENCIA DE ESTRATEGIA DE INTERVENCION EDUCATIVA EN EL ESTADO
NUTRICIONAL DE ADOLESCENTES DE LA COMUNIDAD CERRO GUAYABAL.

INFLUENCE OF EDUCATIONAL INTERVENTION STRATEGY ON THE
NUTRITIONAL STATUS OF ADOLESCENTS OF THE CERRO GUAYABAL
COMMUNITY

RESUMEN

Investigaciéon cuasiexperimental, modalidad intervencién accién participacién, con el objetivo de
determinar la influencia de una estrategia de intervencién educativa en el estado nutricional de 31
adolescentes de la comunidad Cerro Guayabal, Ecuador implementada durante tres meses. Se precisaron
necesidades cognitivas sobre alimentacién y nutricién a través de un cuestionario de conocimientos; el
estado nutricional segin evaluacién de ingesta alimentaria y composiciéon corporal mediante un
cuestionario de frecuencia semi-cuantitativo y técnica antropométrica. Se logr6 satisfacer las necesidades
cognitivas, alimentarias y nutricionales, valoradas por los resultados del cuestionario de conocimiento
aplicado al finalizar la intervencién. La ingesta media de energia y macronutrientes mejoré favorablemente,
los % de adecuacién de energia y carbohidratos aumentaron, los de grasas calcio, potasio, hierro y cinc
disminuyeron, mientras que la piridoxina, folato y retinol mejoraron; la riboflavina se mantuvo normal y
la tiamina, niacina, vitamina C y E aumentaron; la proporcién de adolescentes masculinos que antes
estaban en la categoria de reserva proteica baja segin el AMB, disminuyé en 50%, ambos sexos se
distribuyeron mayoritariamente en las categorias de reserva calérica muy alta. La aplicacién de la estrategia
permitié modificar el estado nutricional y logré la satisfaccidén de necesidades cognitivas sobre alimentacién
y nutricién de adolescentes del estudio.
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ABSTRACT

Quasi-experimental research, participatory intervention modality, with the objective of determining the
influence of an educational intervention strategy on the nutritional status of 31 adolescents from the Cerro
Guayabal community, Ecuador, implemented for three months. Cognitive needs on food and nutrition
were specified through a knowledge questionnaire; the nutritional status according to the evaluation of
food intake and body composition through a questionnaire of semi-quantitative frequency and
anthropometric technique. It was possible to satisfy cognitive, nutritional and nutritional needs, valued by
the results of the knowledge questionnaire applied at the end of the intervention. The average intake of
energy and macronutrients improved favorably,% of adequacy of energy and carbohydrates increased,
those of fat calcium, potassium, iron and zinc decreased, while pyridoxine, folate and retinol improved;
riboflavin remained normal and thiamine, niacin, vitamin C and E increased; the proportion of male
adolescents who were previously in the category of low protein reserve according to the AMB, decreased
by 50%, both sexes were distributed mostly in the categories of high caloric reserve. The application of the
strategy allowed to modify the nutritional status and achieved the satisfaction of cognitive needs on
feeding and nutrition of adolescents of the study.

KEYWORDS: Adolescence; knowledge; community education; educational strategies; nutrition
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INTRODUCCION

Un signo de identidad de la sociedad actual
es el cambio, dado fundamentalmente por
las transformaciones sociales a las que esta
sometido el mundo contempordneo, cam-
bios que exigen una continua educacién para
adaptarse a formas de vida diferentes. Estu-
dios realizados por el Center for Disease Con-
trol de Atlanta manifiestan que, cuando se
supera el primer afo de vida, la proporcién de
la mortalidad determinada por los estilos de
vida aumenta considerablemente, acercando-
se a un 50% (Quesada, 2001).

La promocidn de la salud constituye un pro-
ceso que abarca las acciones dirigidas princi-
palmente a fortalecer las habilidades y capa-
cidades de los individuos y grupos, asi como
las encaminadas a modificar las condiciones
sociales y ambientales, con el fin de mitigar
su impacto en la salud publica e individual.
El fin dltimo de dichas acciones es propiciar
espacios saludables donde los actores invo-
lucrados participen responsablemente en el
mantenimiento y mejoramiento de su bienes-
tar. (Rodriguez, Ramirez, Gonzdlez, Ramirez
y Pérez, 2013).

Diversas son las definiciones emitidas por
diferentes autores para este conjunto de ac-
ciones. Términos como intervencién educati-
va, estrategia de intervencidn didactica, estra-
tegia de intervencion educativa, estrategia de
enseflanza-aprendizaje surgen del criterio de
publicaciones hechas al respecto, sin embar-
go, existe el consenso de que todas consideran
diferentes maneras de ensefianza y diversas
formas de aprender.

Segun el informe de investigacién presen-
tado en octubre del 2010 por el Centro de Es-
tudios para el Perfeccionamiento de la Edu-
cacién Superior (CEPES) de La Habana, una
estrategia educativa es el conjunto de acciones
curriculares y extracurriculares, flexibles y
ajustables, que integran tareas docentes, in-

vestigativas, y sociopoliticas que se realizan
en el afio académico, orientadas a la forma-
cién y transformaciéon del estudiante en su
desarrollo profesional y politico ideoldgico.
(Vinces, Miladn y Muiioz, 2018).

El uso de una estrategia supone siempre: la
planificacién y control de la ejecucion, el uso
selectivo de los propios recursos y capacidades
disponibles y un grupo de hébitos, habilidades
y procedimientos para aplicar de acuerdo con
las exigencias de la meta a lograr. (Rodriguez,
Sanabria, Contreras y Perdomo, 2013).

La participaciéon comunitaria se ha conver-
tido en escenario fundamental para desarro-
llar e impulsar acciones de promocién de la
salud de dmbito local en las dltimas décadas,
involucrar a la ciudadania en la toma de deci-
siones sobre su salud y en la planificacién de
intervenciones comunitarias ha generado un
interés creciente en el ambito de las politicas
nacionales e internacionales. (Cassetti, Pare-
des, Ruiz, Garcia y Bautista, 2018).

Estudios revisados plantean que, frente a
la prevalencia de malos habitos alimenticios
en la adolescencia, se torna fundamental la
implementacién de programas de educacion
nutricional y la consecuente creacién de un
ambiente favorable a la salud y a la promocién
de practicas alimenticias y estilo de vida salu-
dables (Orozco, Granoble y Herndndez, 2018).

Seguin Ander (2003) los estudios bajo el en-
foque de intervencién accién participacion
tienen un sinnimero de ventajas tanto para
el investigador como para los involucrados
en ella, pues implica a la poblacién estudia-
da como agente activo del conocimiento de su
propia realidad, mientras que para el investi-
gador supone una co-implicacién, pues desde
las primeras fases del trabajo se puede lograr
un cruzamiento fertilizante y enriquecedor
entre las experiencias de los investigados y los
conocimientos tedricos y metodoldgicos de
los investigadores.

Los pasos de una estrategia constituyen
pautas de referencia obligados para definir la
organizacién que debe tener ésta en el marco
de un trabajo cientifico (Montoya, 2018) por
lo que deben comprender los apartados de
fundamentacion, objetivos a corto y mediano
plazo, etapas, planeacién, ejecucién y la eva-
luacién.
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Para la presente investigacién se asume
como Estrategia de Intervencién Nutricional
Educativa (EINE), al conjunto de acciones
extracurriculares flexibles y ajustables, con
objetivos bien definidos y a ejecutar a corto,
mediano y largo plazo, dirigidas a desarrollar
conocimientos, actitudes y prdcticas sobre
alimentacién y nutricién saludable que con-
tribuyan a modificaciones en el comporta-
miento del estado nutricional (CEN) de los
adolescentes involucrados.

El objetivo que se plantea en el presente
trabajo es determinar la efectividad de una
estrategia de intervencion educativa en el es-
tado nutricional de un grupo de adolescentes
de la comunidad Cerro Guayabal de Ecuador.

METODOLOGIA

Se realizé una investigaciéon cuasiexperi-
mental, utilizando la metodologia interven-
cidén, accion participacién con un antes y un
después, en un grupo conformado por 31 ado-
lescentes de la comunidad rural Cerro Gua-
yabal, de la provincia de Manabi, Ecuador.

Se implementd durante tres meses una es-
trategia de intervencién nutricional educati-
va, diseflada por los autores de esta investi-
gacién basada en principios (cumplimiento
de la responsabilidad social universitaria y
mejoramiento humano comunitario), fun-
damentos (filoséficos, pedagdgicos y socio-
l6gicos), objetivos y etapas (diagndstica, pla-
neacién, ejecucion y evaluacién) y validada a
través del juicio de expertos.

La estrategia de intervencién nutricional
educativa se concibi6 a partir de dos princi-
pios: el cumplimiento de la Responsabilidad
Social Universitaria (RSU) y el mejoramien-
to humano comunitario y se fundamenté
desde las perspectivas filoséfica, pedagégi-
ca y socioldgica, las cuales se articulan para
sustentarla y ofrecer la firmeza que requiere
cualquier tipo de innovacién y estd encami-
nada a desarrollar conocimientos, actitudes
y practicas sobre alimentacién y nutricién
en un grupo de adolescentes pertenecientes
a la comunidad Cerro Guayabal, provincia de
Manabi, a través de un conjunto de acciones
que propicien modificaciones en el compor-
tamiento de su estado nutricional (Ver en
anexos la fig.1).

PRINCIPIOS

Como se aprecia el disefio de la Estrate-
gia de Intervencién Nutricional Educativa
(EINE) aparece una accién orientada hacia si,
que genera logros una vez que estd encami-
nada a la mejora del CEN de los adolescentes
involucrados en el estudio y beneficia al gru-
po gestor (quienes la elabora), pues le aporta
resultados cientificos a su curriculo personal
(orientacién hacia si).

Por su parte la aplicacion de la intervencion
surge como una accién orientada hacia el co-
lectivo y a las demads personas, pues lo que se
logra con ella es la mejora del CEN de los ado-
lescentes participantes, quienes son los bene-
ficiarios directos.

Y la dltima accién orientada hacia la pro-
fesion, donde el disefio y aplicacién de la es-
trategia de intervencién en adolescentes de la
comunidad beneficia a las Ciencias de la Sa-
lud, (profesién del grupo gestor involucrado)
con énfasis en la nutricién y alimentacién en
el &mbito comunitario, aportando un resul-
tado cientifico novedoso: la intervenciéon nu-
tricional educativa. (Ver en Anexos Tabla 1).

VALIDACION DEL DISENO DE LA
ESTRATEGIA DE INTERVENCION
NUTRICIONAL EDUCATIVA

Seleccidn de expertos:

De 25 especialistas en nutricidn y dietética
nacionales e internacionales, se selecciona-
ron 13 expertos, atendiendo a: competencia,
expresada en su nivel de conocimiento acerca
del problema objeto de investigacion, creati-
vidad, expresada en su capacidad para resol-
ver problemas originales, disposiciéon para
participar en la valoracidon y capacidad de
analisis y de pensamiento légico.

A cada uno se les remitié una carta de invi-
tacidén para participar como evaluadores del
disefio de la intervencion, asi como también
un cuestionario con preguntas de informa-
cién general y de determinacién de su nivel
de competencia.

Para determinar el nivel de competencia se
utiliz6 la autovaloracién de los expertos recu-
rriendo a la metodologia planteada por Cor-
tés, citado por Tejera (2012) quien pondera el
valor de aquellos como fuente de prondstico
y consiste en determinar el coeficiente k de
competencia, que se calcula de acuerdo al ni-
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vel de conocimiento y las fuentes que le per-
miten al candidato argumentar sus criterios
respecto al tema.

K: indice de competencia
K coeficiente de conocimiento

K,: coeficiente de argumentacién o funda-
mentacién de los criterios del especialista

Férmula para determinar el indice de com-
petencia K:

K = é[K{_ +K,)

Debe cumplirse que 0,25 < K < 1,0. Para
0,5 < K < 0,8 se considera que el grado de co-
nocimientos es medio y para 0,8 < K < 1,0 se
considera alto.

Se seleccionaron los expertos que obtuvie-
ron un alto nivel de competencia. Se elaboré
un cuestionario con preguntas cerradas res-
pondido por cada uno de ellos de forma in-
dependiente para evitar la influencia de uno
sobre otro y asegurar que las opiniones y cri-
terios vertidos fueran producto de sus propias
reflexiones.

IMPLEMENTACION DE LA ESTRATEGIA
DE INTERVENCION NUTRICIONAL
EDUCATIVA

Etapa 1. Diagndstico: Se diagnosticaron las
necesidades cognitivas sobre alimentacién
y nutricién de adolescentes del estudio, me-
diante la aplicacién de un cuestionario de co-
nocimientos, elaborado por los autores de esta
investigacién, validado en un estudio piloto y
analizado por el método de ranqueo. (Gon-
zalez, Carrasco, Vaillard, Castro y Lezama,
2017) ademds de diagnosticar el estado nutri-
cional de los adolescentes a través de la eva-
luacién de la composicién corporal utilizando
la antropometria y de la ingesta alimentaria,
mediante la aplicacién de un cuestionario de
frecuencia semi-cuantitativo (CFS), para el
que se convoco a 20 expertos en alimentacion
y nutricién, a quienes se les solicité por sepa-
rado, que elaboraran una lista de alimentos
que englobara el patrén alimentario de la co-
munidad Cerro Guayabal.

Los alimentos seleccionados en forma de
cuestionario se incorporaron al Ceres +, (Ro-
driguez y Ochoa, 2013) siendo preciso iden-
tificarlos en la Tabla de Composicién de Ali-

mentos Maestra (TCAM) que para el efecto
es la TCA para Ecuador, posteriormente se
conformaron los grupos de alimentos y a cada
alimento del grupo correspondiente se le asig-
no6 una ponderacién considerando el grado de
consumo. Para definir los porcentajes que de-
ben asignarse, se utilizaron los criterios del
grupo de expertos al que se hace referencia
en el parrafo anterior. El cuestionario fue va-
lidado por profesionales del Instituto de Nu-
tricién e Higiene de los Alimentos de Cuba.

En el andlisis de la ingesta alimentaria, se
utiliz6 el sistema automatizado para evalua-
cién de encuestas de consumos Ceres+ (Ro-
driguez y Ochoa, 2013) para estimar datos
acerca de la energia y nutrientes de la racion
diaria de alimentos, porcentajes de adecua-
cién, contribucién porcentual a la energia
y contribucién porcentual a la ingesta y fre-
cuencia de consumo de los micronutrientes se
abordé el aporte de vitaminas hidrosolubles,
como la vitamina C y Tiamina (B1), Niacina
(B3), Riboflavina (B2), Piridoxina (B6) y 4ci-
do félico (B9), en vitaminas liposolubles la A
y E. En cuanto a los minerales se tuvieron en
cuenta el calcio (Ca), fésforo (P), potasio (K),
hierro (Fe) y cinc (Zn). Para el anélisis del por-
centaje de adecuacién del consumo de energia
y nutrientes en todos los casos se considera-
ron los puntos de corte siguientes: insuficien-
te < 90 %; normal de 90 a 110 %, excesivo > a
110 % (Rodriguez y Jiménez, 2012).

Debido a que, hasta el momento, Ecuador
no cuenta con ingestas dietéticas de referen-
cia nacionales, los datos dietéticos se con-
trastaron con las recomendaciones dietéticas
diarias para adolescentes, establecidas en el
documento “Recomendaciones nutricionales
para la poblacién cubana” (Herndndez et al.,
2009).

La evaluacién antropométrica fue realiza-
da por profesionales de la Facultad de Cien-
cias de la Salud de la Universidad Técnica de
Manabi, previamente capacitado para aplicar
este tipo de proceso, en local facilitado por
la comunidad. Se tomaron en cuenta las si-
guientes variables: peso, talla, Indice de masa
corporal, (IMC), 4rea grasa del brazo (AGB),
4rea muscular del brazo (AMB). Para deter-
minar las dimensiones corporales directas, se
cumplieron los requisitos y recomendaciones
generales de la técnica antropométrica, des-
critos en los estdndares internacionales para
la evaluacién antoprométrica. (Marfell, Olds,
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Stewart y Carter, 2006). Para el cdlculo de las
variables antropométricas se utilizé el sof-
tware AnthroPlus disefiado para evaluar el
crecimiento de los nifios y adolescentes del
mundo. (World Health Organization, 2007).

Etapa 2. Planeacién: Se estructuraron ac-
ciones dirigidas al grupo de estudio, de ma-
nera que respondan a las necesidades cogniti-
vas sobre alimentacién y nutricion detectadas
en el cuestionario de conocimientos y a los
problemas reflejados en el diagndstico del es-
tado nutricional.

El plan se estructuré en temas, activida-
des, lugar, fecha, horario, objetivo, metas y
responsables. Las actividades planificadas
brindaron informacién sobre alimentacion,
nutricion y dieta.

Los recursos y técnicas de enseflanza-
aprendizaje utilizadas fueron: informacién
escrita y oral, tecnologias de informacién y
comunicacién (TICs), talleres, grupos de dis-
cusién y actividades ludicas.

Como material de apoyo se elaboraron trip-
ticos y un folleto con informacién cientifica
actualizada, ilustrados y redactados con un
lenguaje adecuado para su comprension. Los
temas se determinaron a partir de los proble-
mas identificados en diagnéstico epidemiol6-
gico nutricional de la poblacién estudiada.

Etapa 3. Ejecucion: Desde el 17 de febrero
al 12 de mayo del 2018 los autores de esta in-
vestigacion realizaron un total de 13 sesiones
distribuidas en 4 horas semanales que dieron
salida a las 12 temadticas planificadas.

Etapa 4. Evaluacion: Se evalué la efectivi-
dad de la estrategia, aplicindose nuevamente
los instrumentos utilizados en el diagndstico.

ANALISIS ESTADISTICO

El procesamiento de datos se realizé con
el apoyo del programa SPSS versién 22. Se
considerd un intervalo de confianza para la
media al 95.

CONSIDERACIONES ETICAS.

La investigacion fue aprobada por el Comi-
té de Bioética de la Universidad Técnica de
Manabi y cumple las normas éticas de la De-
claracién de Helsinki vigente.

RESULTADOS

Los problemas diagnosticados a través del
cuestionario de conocimientos aplicado fue-
ron:

El 42 % de los adolescentes refirié tener
dudas sobre alimentacién y nutricién y el 29
% refirié no tener conocimientos sobre estos
temas

El 61% no sabe diferenciar un alimento
de un nutriente y el 39% refiere tener dudas
acerca del tema.

El 61% no conoce y 39% tiene dudas sobre
los diferentes grupos de alimentos.

El 58% no conoce los héabitos alimenticios
saludables.

52% de los adolescentes en estudio tiene
dudas acerca de cudl es la ingesta adecuada
de agua y 32% refiere no conocer sobre este
tema.

Sobre la importancia de realizar actividad
fisica, 45% contestd tener dudas y 29% no tie-
ne conocimiento.

El 84% de los adolescentes encuestados no
conoce qué es un suplemento dietético.

El 61% no conoce los beneficios de la Mo-
ringa para la salud.

El 71% refiere no conocer las enfermedades
que estdn relacionadas con alimentaciéon no
saludable seguido de 23% que manifesto tener
dudas al respecto.

Satisfaccion de las necesidades cognitivas
alimentarias-nutricionales

La satisfaccién de las necesidades cogniti-
vas alimentarias nutricionales se valoraron
a partir de los resultados del cuestionario de
conocimientos, aplicado al finalizar la inter-
vencion, los cuales indican:

1. Acerca del significado de alimenta-
cién y nutricidon, 94% refirié tener conoci-
mientos.

2. El 87% alcanz6 conocimientos ne-
cesarios para diferenciar un alimento de un
nutriente
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3. 94% logré diferenciar los alimentos
segun el grupo a que pertenecen.

4. El 100% refirié adquirir conocimien-
tos para identificar los hdbitos alimenticios
saludables.

5. El 84% adquirié conocimientos sobre
la ingesta adecuada de agua.

6. E1 90% comprendié la importancia de
la actividad fisica para la salud.

7. El 77% refirié tener conocimientos
sobre suplemento dietético y 23% continta
con dudas sobre el tema.

8. El 97% manifiesta tener conocimien-
to sobre la Moringa y sus propiedades.

9. El 97% dice haber aprendido los be-
neficios de la Moringa para la salud.

10.  El 74% comprendié sobre las enfer-
medades relacionadas con una alimentacion
no saludable, mientras que 26% refiere atin
tener dudas.

ADQUISICI()N DE ACTITUDES Y
PRACTICAS ALIMENTARIAS

Se valoraron a través de las modificaciones
que presentaron las variables antropométri-
cas y dietéticas después de la intervencién nu-
tricional educativa, observandose lo siguiente:

Después de la intervencion los % de ADE de
energia y carbohidratos aumentan y el de gra-
sas disminuye, pero contintian no adecuados
a la recomendacion. La adecuacién de protei-
nas mejora y se mantiene normal respecto a lo
recomendado. No se encontraron diferencias
significativas en los valores encontrados antes
y después. (Ver en Anexos Tabla 2)

Después de la intervencién el % ADE de pi-
ridoxina, folato y retinol mejora, el de ribo-
flavina se mantiene normal y los de tiamina,
niacina, vitamina C y E aumentan. No se en-
contraron diferencias significativas entre el
antes y el después, en la adecuacién de vita-
minas y minerales. (Ver en Anexos Tabla 3)

En cuanto al estado nutricional segtn el in-
dice de masa corporal, el sexo masculino se
distribuyé en iguales proporciones en las di-
ferentes categorias antes y después de la inter-

vencién. Mientras que el femenino de 29,3 %
que se encontraba entre las categorias de so-
brepeso y obesidad antes, incrementé a 31,55
% después de la intervencidn, la variacién del
peso puede estar relacionada con el rango de
edad estudiado, donde entran en juego las
respectivas modificaciones de la composicion
corporal causadas por la maduracion sexual,
en la que en el sexo masculino se retardan al-
rededor de dos afios con relacién al sexo feme-
nino, segin Mataix (2009) existe una estre-
cha relacién entre la maduracién sexual y los
cambios de la grasa corporal.

Los autores de este trabajo consideran ne-
cesario tener en cuenta en esta valoracidn,
que la poblacién estudiada son adolescentes
que conviven con sus familias, donde el jefe
del hogar es el que determina el ment diario
que, a la vez estd condicionado por factores
socioeconémicos y culturales.

Otro de los resultados encontrados en este
estudio consiste en que la proporcién de ado-
lescentes masculinos que antes de la interven-
cién se encontraba en la categoria de reserva
proteica baja segtn el &rea muscular del brazo
(16,67 %), disminuyé a 8,33 % después la in-
tervencidn, mientras que el sexo femenino se
mantuvo en las mismas categorias de reserva
proteica que se encontraba antes.

La reserva caldrica segiin el drea grasa del
brazo, después de la intervencién nutricional
educativa, tanto el sexo femenino como mas-
culino se distribuyé en mayor proporcién en
las categorias de reserva calérica muy alta.

DISCUSION

Es importante el empefio que se genere por
parte de las instituciones de salud en crear
cambios en las preferencias alimentarias de
los adolescentes, este debe estar encaminado
a propiciar informacién a través de la educa-
cién amena y el conocimiento de las ventajas
que representan para su salud. (Rodriguez,
Morales, Massip y Sardinas, 2017).

Los autores de esta investigacion consi-
deran que la educacion para la salud es una
herramienta preventiva y promocional que, a
través de la implementacién de programas y
estrategias, con enfoque de intervencién, ac-
cién participacién puede contribuir a la adop-
ciéon de habitos alimentarios saludables en la
poblacién adolescente, més atin si se conoce
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que esta etapa es el tltimo periodo de la vida
que la persona tiene para alanzar el maximo
desarrollo fisico y estructural del cuerpo.

Rodriguez et al. (2017) afirma que en los
planes de actuacién promovidos por la es-
trategia NAOS, se propone también ofrecer
un menu ideal saludable que incluya detalles
sobre los nutrientes y energia necesarios rela-
cionados con la edad, sexo y el nivel de acti-
vidad fisica.

De Lima, Medeiros, Torres y Barbosa (2016)
aseguran que el consumo de productos que
contienen grasa afladida se incluye como uno
de los estilos de vida de las poblaciones mo-
dernas y sefiala, ademds que el consumo de
alimentos ricos en antioxidantes, incluyendo
frutas y verduras y proteinas, en combinacién
con el ejercicio fisico regular pueden prevenir
enfermedades cardiovasculares y mejorar la
calidad de vida.

Investigaciones revisadas manifiestan que
las necesidades nutricionales de los adoles-
centes vienen marcadas por los procesos de
maduracién sexual, procesos que requieren
una elevada cantidad de energfa y nutrientes,
si se tiene en cuenta que en esta etapa se gana
aproximadamente 20% de la talla que se va
a tener como adulto y 50% del peso, incre-
mentos que se corresponden con aumento de
masa muscular y masa dsea, que puede verse
afectada por la alimentaciéon que debe estar
dirigida y disefiada para cubrir el gasto que
se origina. (Cambizaca, Castaiieda, Sanabria
y Morocho, 2016).

Un estudio realizado por Acerete y Giner
(2002) hace referencia a que los requerimien-
tos caldricos en los adolescentes son supe-
riores a los de cualquier otra edad y pueden
estimarse por el método factorial que supone
la suma de metabolismo basal, actividad fisi-
ca, termogénesis inducida por la dieta y cos-
te energético del crecimiento y aposicién de
nutrientes, las diferencias en las necesidades
energéticas son muy amplias y varian funda-
mentalmente con el patrén de actividad, la
velocidad de crecimiento y el sexo.

Las necesidades de minerales aumentan
durante la adolescencia, siendo las de hierro,
calcio y cinc de especial importancia para el
crecimiento y aquellas que con mds frecuen-
cia no se alcanzan. (Pérez, 2017).

Estudios sobre el tema demuestran que los
hidratos de carbono deben consumirse prefe-
rentemente en forma compleja, lo que asegura
un aporte adecuado de fibra. Para ello se debe
fomentar el consumo de cereales, verduras,
hortalizas, tubérculos y legumbres. (Cuartas
y Pérez, 2017); (Graffigna, et al., 2017).

CONCLUSIONES

Los resultados alcanzados en este estudio
demostraron la efectividad de la estrategia de
intervencién educativa en el estado nutricio-
nal de un grupo de adolescentes de la comu-
nidad rural Cerro Guayabal.

Los instrumentos utilizados en la etapa
diagnoéstica permitieron identificar el déficit
de conocimiento sobre alimentacién y nutri-
cién y el inadecuado estado nutricional de los
adolescentes, a través de la evaluacion de la
composicién corporal y de la ingesta alimen-
taria.

El disefio del plan de intervencidn, estruc-
turado en temas y actividades como charlas
educativas, juegos interactivos, identificaciéon
de alimentos, elaboracién de platos, progra-
ma de ejercicios, bailo terapia, video debates
y desarrollo de una casa abierta sobre alimen-
tacion, nutricién y suplementos nutricionales,
fueron componentes esenciales en la adquisi-
cién de conocimientos, actitudes y practicas
en la poblacién objeto de estudio.

Por los resultados obtenidos con la aplica-
cioén del plan de intervencién, se recomienda
su generalizacion a otras comunidades con el
fin de elevar el estado de salud de la pobla-
cién. gl
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ANEXOS
IMPACTO
Implcmcntaci().n' de la E_s{ratcgia Modificacion del estado nutricional en
de Intervencion Nutricional ——>  adolescentes de la comunidad Cerro
Educativa Guayaba]
FUNDAMENTOS 1 ETAPAS
* Filosoficos hslategla.(?e * Diagndstico
* Pedagogicos Intervencion < [* Planeacion
“ee= Nutricional . o
* Sociologicos Educativa * Ejecucion
1 * Evaluacion
OBJETIVO

Contribuir a la modificacion del comportamiento del estado nutricional en adolescentes de la
comunidad Cerro Guayabal. Manabi. Eccuador

Fig. 1. Estructura de la Estrategia de Intervencion Nutricional Educativa

Fuente: Elaboracion propia

Diseifio de 1a EINE

Lo que se logra con Quién se beneficia con
Lo que se hace
lo que se hace lo que se logra
1. Acci6én orientada hacia si
EI propio grupo gestor de la

Estrategia orientada a la
mejora del CEN de

adolescentes.

intervencion (GGI) con el
logro de un resultado
cientifico (EINE).

2. Accion orientada hacia el colectivo y las demis personas

Aplicacion de la EINE

Mejora del CEN de
adolescentes
participantes.

Los adolescentes

participantes con la mejora
de CEN.

3. Accidn orientada hacia la profesion

Disefio y aplicacion de la EINE

Resultado cientifico -

INE aplicada en
adolescentes de la

comunidad.

Las Ciencias de la Salud,
con énfasis en la Nutricion y
Alimentacion en el ambito
comunitario, con resultado
cientifico novedoso (EINE).

Tabla 1. Acciones previstas en la estrategia de intervencion nutricional educativa

Fuente: Elaboracion propia
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ANEXOS
Antes Después
%ADE (1C95%) %ADE (IC 95%) P

Energia (kcal/d) 87,53 80,45 a 94,62 89,03 78,95a99,12 0,805]
Grasas (g/d) 127,19 112,01 a 142,37 | 119,83 109,27 a 130,40 |0,420
Proteinas (g/d) 92.10 83,75a 100,45 |98,37 87,04 a 109,70 0,367
Carbohidratos (g/d) 81,26 73,05 a 89,47 83,17 71,44 a 94,90 0,786
Leyenda: ADE = % de

Tabla 2. Adecuacion de energia y macronutrientes antes y después de la intervencion nutricional
educativa (n=31)
Fuente: Elaboracion propia

Antes Después p

%ADE (IC 95%) %ADE (IC 95%)
Tiamina (mg/d) 182,88 153,58 2212,19 | 248,15 | 142,07a354,23 | 0,231
Riboflavina (mg/d) 101,16 91,28a 111,04 102,91 92,06a 113,75 | 0,809
Niacina (EN/d) 250,24 50,13 a 450,36 151,30 [ 132,56 a170,04 |0,319
Piridoxina (mg/d) 82,11 75,57 a 88,66 86,28 77,75 a 94,80 0,432
Folato (EF/d) 49,71 44,10 a 55,33 59,03 45,97a 72,08 0,186
Vitamina C (mg/d) 239,00 | 213,65a264,34 | 254,20 | 224,63 a 283,76 | 0,428
Retinol (pgEAR/d) 64,73 55,44 a 74,02 73,79 66,07 a 81,51 0,131
Vitamina E (aET/d) 1659,58 [ 1402,1a 1917,05 | 1670,33 | 1386,4 a 1954,23 | 0,954
1C= vl e onfaza

Tabla 3. Adecuacion de vitaminas antes y después de la intervencién nutricional educativa (n=31)
Fuente: Elaboracion propia
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