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Adherencia al manejo nutricional de adolescentes con malnutriciéon
por exceso: percepcion familiar de aciertos y desaciertos

Adherence to the nutritional management of adolescents with malnutrition due to
excess: Familiar perception of successes and failures
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Sr. Editor, la etapa de adolescencia facilita la autonomia e independencia del comporta-
miento alimentario, con un incremento en la seleccion e ingesta de alimentos de alta den-
sidad energética', lo que favorece la presencia de malnutricion por exceso?, ademas de
aumentar el riesgo de diversas complicaciones cardiometabdlicas®*.

Frente a esta situacion, se ha identificado que la familia, especialmente los progenitores,
presentan una influencia directa en la alimentacién de sus hijos adolescentes®. Con el objeti-
vo de interpretar la percepcion de padres o tutores de adolescentes obesos o con sobrepeso,
sobre aciertos y fracasos en la adherencia al tratamiento nutricional de sus hijos, se realizé,
previa firma de consentimiento informado, entrevista semiestructuradas a 10 padres o tu-
tores de adolescentes con malnutricién por exceso, analizando sus respuestas mediante la
técnica de analisis de contenido.

Todos los entrevistados manifiestan que en los primeros afios de vida de sus hijos no hubo
preocupacion por el estado nutricional que estos exhibian. Cuando la malnutricién por exce-
so comenzo a manifestarse en sus controles de salud, la forma en la cual ellos como padres
enfrentaron la situacion fue compleja, ya que no se identificd un apoyo del grupo familiar,
reconociendo principalmente a los abuelos como la principal barrera en la implementacion
de una conducta alimentaria saludable, percibiéndose como permisivos y pasivos frente a la
crianza alimentaria de sus hijos. Destacan e identifican que su rol fue mas afectivo que de
formacion y reflexién en estilos de vida saludables.

Reconocen como aciertos en la adherencia nutricional, el asistir a controles de salud du-
rante su primera infancia, mas alld de incorporar a sus estilos de vida, los acuerdos estable-
cidos en la consulta nutricional propiamente tal. Los fracasos identificados se centran en la
actitud y la forma de abordar la problematica como grupo familiar, y la falta de reconoci-
miento a que la malnutricion por exceso es un problema de salud, que requiere del apoyo y
esfuerzo de todos. Otro factor que dificulta el realizar una alimentacidn sana, corresponde
a la percepcién del tiempo para compartir espacios de comida y actividades saludables, son
escasos, debido a una falta de organizacién familiar, segln lo manifiestan los entrevistados.
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Equipos de salud, entre otros, se han
esforzado en identificar estrategias que
permitan controlar la malnutricién por
exceso en adolescentes. La familia, como
centro social y afectivo de estos menores,
presenta un rol fundamental para un logro
positivo en su estado nutricional. Es por
esto que si bien, las politicas sanitarias se
concentran en la familia para el cuidado
de su nucleo y que, en la actualidad, exis-
te informacion suficiente que reconozca
a la obesidad y sobrepeso en los meno-
res como riesgo epidemioldgico, como
equipo salubrista, aiin no hemos logrado
instaurar la cultura sanitaria en el esta-

blecimiento de la malnutricién por exce-
so como un problema en las familias y la
grave repercusion en la calidad de vida de
todos sus integrantes, especialmente ni-
flos y menores.

Como reflexion, debemos analizar
la forma en que se estan realizando las
consultas nutricionales, ya que si bien,
los resultados presentados son una opi-
nién parcial de un grupo de padres de
menores obesos, estos Ultimos asisten y
estan en tratamiento dietético, sin pre-
sentar un reforzamiento o modificacion
positiva en las conductas de vida y ries-
gos para estos adolescentes.
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