DE LA INVESTIGACION A LA PRAC,TICA: ADAPTACION
CULTURAL DE UNA INTERVENCION PARA PREVENIR
LA OBESIDAD INFANTIL EN EL NOROESTE DE MEXICO

Dra. Paola Alexandra Zepeda Rios
https://orcid.org/0000-0002-6634-9518
Universidad de Sonora. Dpto. Enfermeria, Hmo.
Contacto: paola.zepeda@unison.mx

RESUMEN

Introduccién: La salud publica ha orientado
sus esfuerzos a la prevencion de la obesidad
infantil a través de intervenciones de salud.
Sin embargo, en la mayoria de los casos, la
implementacién de estas carece de
consideracion de aspectos culturales vy
sociales.

Desarrollo:

Se efectud un proceso de adaptacion cultural
y se disefio un estudio piloto de un solo brazo
de disefio cuasiexperimental pre y postest. El
muestreo fue a conveniencia y la muestra se
conformé por 50 mujeres embarazadas. La
intervencion consistié en el envio de 3
folletos informativos que brindaban apoyo
educativo centrado en lactancia materna,
alimentacion complementaria y juego activo.

Conclusiones:

El ensayo piloto de la intervencion Healthy
Beginnings adaptada culturalmente al
contexto de las madres de la region noreste
de México tuvo el potencial de incrementar el
conocimiento  sobre las practicas de
alimentacion infantil, la practica de lactancia
materna exclusiva, la autoeficacia para la
crianzay la practica del tiempo boca abajo.
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INTRODUCCION

La obesidad infantil es una de las principales
preocupaciones de la salud publica
internacional (1). Actualmente, se estima que
en el mundo existen 39 millones de nifios
menores de 5 afios que padecen de obesidad
(2), lo cual aumenta el desarrollo temprano
de enfermedades crénico-degenerativas (3).
Sin embargo, a pesar de los numerosos
esfuerzos por parte de los gobiernos vy
organizaciones internacionales, las tasas de
obesidad infantil contindan en aumento (4).
Parte del desafio radica en que muchas de las
intervenciones que buscan disminuir este
problema de salud no estan adaptadas a las
realidades culturales y sociales de las
comunidades locales.

Dentro del proceso de desarrollo e
implementacién de intervenciones de salud,
la literatura menciona que el utilizar
intervenciones basadas en evidencia, que ya
han sido probadas, es una accion que resulta
ser mas eficiente que el desarrollar una
nueva (5).
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Sin embargo, para que este proceso sea
exitoso, no basta con la transferencia sencilla
de la intervencidon, es necesario una
adaptaciéon minuciosa al nuevo contexto, es
decir, considerar los aspectos culturales (6,7).

El propdsito de este ensayo es ofrecer una
vision general del proceso de desarrollo e
implementaciéon de una intervencién para la
prevencidon temprana de la obesidad infantil
a la cual se le realiz6 una adaptacion cultural.

DESARROLLO

La investigacion consistié en dos procesos
principales: 1) Adaptacion cultural de la
intervencion 'y 2) Estudio piloto de
factibilidad. La adaptacién estuvo guiada por
el Modelo de etapas de adaptacién cultural
(8) y la intervencién a adaptar se eligid
posterior a la realizacién de una revision de
alcance enfocada en la identificacion y
caracterizacion de intervenciones realizadas
durante los primeros 1000 dias de vida (9). El
resto del proceso se presenta a continuacion.

1.Contextualizacién de la intervencién vy
adaptacion cultural

Se determiné a la intervencion Healthy
Beginnings como la mas prometedora para
poder ser adaptada a otro contexto. Es un
ensayo clinico aleatorio de origen australiano,
desarrollado por un equipo multidisciplinario
e implementado por enfermeras
comunitarias. Su objetivo era el evaluar la
efectividad de una intervencion temprana en
el hogar sobre el indice de masa corporal
(IMC) de los nifios a los 2 afios (10).
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Respecto a la adaptacion cultural, el marco se
baso en la identificacion de diferencias sobre
factores de riesgo para el desarrollo de
obesidad infantil entre las madres
participantes en la intervencion original y las
madres de Hermosillo, Sonora. Para dar
respuesta a lo anterior, se realizaron 2
estudios: 1) Un estudio cualitativo que buscé
explorar creencias sobre practicas de
alimentacion y obesidad infantil entre
madres sonorenses (11), y 2) Estudio para la
identificacion de factores de riesgo
precursores de obesidad infantil en México
(12). Los resultados encontrados fueron la
base para las modificaciones realizadas a la
intervencién original.

2. Ejecucion del estudio de factibilidad

Al concluir la adaptacion, se dio inicio al
estudio piloto de un solo brazo, de disefio
cuasiexperimental pretest y postest. El
muestreo fue a conveniencia, la muestra se
conformdé por 50 mujeres embarazadas que
acudieron a control prenatal en el Hospital
Integral de la Mujer del Estado de Sonora. La
intervencién consistio en enviar a las madres
3 folletos informativos que brindaban apoyo
educativo centrado en lactancia materna,
alimentacion complementaria y juego activo,
acompafado de asesoria telefénica por parte
de una enfermera. Para la evaluacién de la
factibilidad se consideraron los criterios de
reclutamiento, retencion, numero de
llamadas completadas, materiales didacticos,
acceso 'y barreras de participacion-
implementacion.
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La aceptabilidad se midi6 a través de la
satisfaccion con el programa y la eficacia
preliminar se determind a través de la tasa y
duracion de la lactancia materna exclusiva, el
indicador z del peso/longitud, la tasa de
practica de tiempo boca abajo, asi como
tiempo promedio de duracion de esta.

3.Desafios en la implementacion

La implementacion del programa no estuvo
exenta de obstaculos. Los principales
desafios encontrados fueron: aspectos
burocraticos relacionados con el ingreso al
hospital seleccionado (duracion de 12
meses), la disponibilidad de recursos
(menores a los de la intervencién original) y el
tiempo.

4. Resultados observados e impacto

La intervencién mostrd ser factible en 3 de
los 5 indicadores evaluados y un alto
porcentaje de aceptabilidad entre las
participantes. Ademas, se identificaron
diferencias estadisticamente significativas en
los parametros planteados para medir
eficacia preliminar.

CONCLUSIONES

Los estudios de adaptacion cultural de
intervenciones que han sido probadas con
anterioridad en distintos contextos son una
ventana de  oportunidad para los
profesionales de enfermeria. Los resultados
mostraron que el ensayo piloto tuvo
potencial para mejorar  parametros
relacionados con obesidad infantil, lo cual
resulta esperanzador.
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