Significados,
Mmotivacionesy
practicas asociadas
a la introduccion

de alimentos en

la primera infancia

Nicleo
Interdisciplinario
ALIMENTACION
EEEEEEEEEE

| ESPACIO
(=] INTERDISCIPLINARIO
<G> UDELAR

Instituto Nacional




Significados, motivaciones y practicas asociadas
a la introduccién de alimentos en la primera infancia

Autoria: Leticia Vidal'?, Lucia Antinez'?, Agustina Vitola’, Leandro Machin3,
Gastén Ares'?, Raquel Rodriguez™#, Camila Vingon#, M6énica Lozano’,
Valeria Pardifias®, Alejandra Girona'#

" Ndcleo Interdisciplinario "Alimentacion y Bienestar",

Universidad de la Republica

2 Instituto Polo Tecnoldgico de Pando, Facultad de Quimica,
Universidad de la Republica

2 Facultad de Psicologia, Universidad de la Republica

4 Escuela de Nutricién, Universidad de la Republica

5 Instituto Nacional de Alimentacidn, Ministerio de Desarrollo Social

Financiacion: Comision Sectorial de Investigacién Cientifica (Universidad de la
Republica), Instituto Nacional de Alimentacién (Ministerio de Desarrollo Social),
Espacio Interdisciplinario (Universidad de la Republica).

Agradecimientos: Se agradece especialmente a las madres y padres que
participaron en los estudios por su disposicion y valioso aporte. Asimismo,

se reconoce el apoyo de las instituciones que facilitaron el acercamiento a las
familias, en particular los Centros de Atencion a la Infancia y la Familia (CAIF)
y la Intendencia de Montevideo, cuya colaboracion fue fundamental para el
desarrollo del proyecto. Por Ultimo, se agradece a la Intendencia de Montevideo
por proporcionar parte de las fotografias utilizadas como estimulos en los
estudios, bajo licencia Creative Commons. Las fotografias fueron tomadas
por Artigas Pessio y Santiago Mazzarovich, de la Divisién Informacién y
Comunicacion de la Intendencia de Montevideo, como parte del banco

de imagenes de alimentos y preparaciones para el "Kit de Orientacion
Nutricional para la Primera Infancia" (2023).

Disefio y diagramacién: Leticia Varela
llustracién de portada: Andreina Morales

Agosto de 2025
Montevideo, Uruguay

Esta obra estd bajo una licencia de Creative Commons
Reconocimiento No Comercial 4.0 Internacional.

Contacto: alimentacionybienestar@ei.udelar.edu.uy
www.alimentacionybienestar.ei.udelar.edu.uy



Resumen

La alimentacion en los primeros afios de vida desempefia un papel funda-
mental en el desarrollo infantil y la formacion de habitos alimentarios a lar-
go plazo. Conocer los contextos y realidades familiares en que se forman
las practicas de alimentacion complementaria, especialmente de aquellas
que se apartan de las recomendaciones nutricionales nacionales e interna-
cionales, constituye un primer paso fundamental para mejorar estas prac-
ticas. Este proyecto de investigacion exploré las creencias, motivaciones y
practicas de madres y padres en Uruguay respecto a la introduccion de ali-
mentos en la dieta infantil, utilizando un abordaje mixto cuali-cuantitativo.
A través de entrevistas en profundidad y encuestas en linea, se analizaron
las decisiones de padres y madres en torno al proceso de alimentacion
complementaria y la introduccion de alimentos especificos, tanto naturales
como productos ultraprocesados. Se identificaron diversas desviaciones
de las recomendaciones nacionales e internacionales sobre alimentacién
complementaria, incluyendo una diversidad dietética limitada, la preferen-
cia por texturas blandas, la introduccién tardia de alimentos ricos en nu-
trientes como la carne y la introduccion temprana de productos lacteos ul-
traprocesados con alto contenido de aztcar, como yogur y postres lacteos.
Ademas, se identificaron una serie de factores que influyen en las decisio-
nes de madres y padres. Aspectos como la inseguridad, las ideas erréneas
sobre qué tan saludables son algunos alimentos, el temor a consecuencias
adversas para la salud y las limitaciones econémicas a menudo llevaron a
desviaciones de las recomendaciones nutricionales. Ademas, las decisio-
nes de las madres y padres se vieron influenciadas por el entorno social,
el entorno alimentario externo y factores macro, como el sistema de salud,
los centros educativos y de cuidados y las normas sociales. Estos hallaz-
gos subrayan la necesidad de enfoques integrales y multifacéticos para
mejorar las practicas de alimentacién complementaria, que vayan mas alla
de simplemente mejorar el conocimiento de las familias.



Contenido

1. Introduccién

2. Metodologia

2.1. Entrevistas en profundidad sobre el proceso
de alimentacion complementaria

2.2. Encuesta en linea sobre edad de introduccion
de alimentos recomendados y no recomendados

2.3. Entrevistas en profundidad sobre productos
ultraprocesados en la alimentacion infantil

2.4. Encuesta en linea sobre introduccién
de productos ultraprocesados

3. Principales hallazgos

3.1. Introduccién de alimentos complementarios

3.1.1. Comienzo de la alimentacion complementaria
e introduccion de alimentos naturales

3.1.2. Factores que afectan la introduccion de alimentos
naturales durante la alimentacién complementaria y mas alla

3.2. Introduccién de productos ultraprocesados durante
la alimentacién complementaria y primera infancia

3.2.1. Factores que afectan la introduccion de productos
ultraprocesados durante la alimentacion complementaria
y primera infancia

4. Conclusiones

Referencias

11

11

13

14

14

16

20

21

26

28



1
Nntroduccion
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1. Introduccion

Los primeros dos afios de vida son una ventana de oportunidad para al-
canzar un crecimiento y desarrollo 6ptimos." Esta etapa se caracteriza
por una transicion alimentaria entre la lactancia materna o la alimentacién
con preparados para lactantes y la introduccion de alimentos sélidos, que
deberia ocurrir a partir del sexto mes de vida.®” El proceso de incorporar ali-
mentos y liquidos adicionales a la leche materna o formula infantil cuando
éstas ya no son suficientes para cumplir con las necesidades nutricionales
se denomina alimentacion complementaria’ y se extiende hasta aproxima-
damente los 23 meses de edad.®

Las practicas de alimentacion complementaria repercuten directamente en
el crecimiento, la composicién corporal, el neurodesarrollo, la salud y el
bienestar de las personas durante todo el ciclo de vida,®"'" asi como en las
preferencias y habitos alimentarios a corto y largo plazo.'?'# La alimenta-
cién complementaria deberia basarse en una dieta diversa compuesta por
alimentos sélidos y liquidos nutritivos, como frutas, verduras, legumbres,
carnes, pescado y huevos, evitando la introduccién de productos con alto
contenido en nutrientes criticos como azucar, sodio o grasas.”'® La exposi-
cién desde el inicio de la alimentacion complementaria a una diversidad de
alimentos promueve su aceptacion, especialmente durante el primer afio
de vida, y contribuye a que nifios y nifias alcancen su maximo potencial.’s?

A pesar de los beneficios de una alimentacién complementaria oportunay
adecuada, las practicas alimentarias que se apartan de las recomendacio-
nes nutricionales continuan siendo frecuentes tanto a nivel nacional como
internacional.’®2" Dentro de las desviaciones mas frecuentes se incluyen
las demoras en la introduccion de alimentos saludables, en particular los
considerados alergénicos, diversidad alimentaria limitada, consumo insufi-
ciente de frutas y verduras, e introduccion temprana de productos ultrapro-
cesados con alto contenido de azucares, grasas y/o sodio.?'24

Conocer los contextos y realidades familiares en que se forman las prac-
ticas de alimentacién complementaria, especialmente de aquellas que se
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apartan de las recomendaciones, constituye un primer paso fundamental
para mejorar estas practicas.?#2% En linea con esto, el proyecto de investi-
gacion “Significados, motivaciones y practicas asociadas a la introduccién
de alimentos en la primera infancia” se centré en explorar en profundidad
los significados, motivaciones asociadas y practicas de alimentacion com-
plementaria que configuran las principales desviaciones respecto a las
recomendaciones nacionales e internacionales sobre alimentacion en la
primera infancia.

Este trabajo resume los hallazgos centrales y analiza sus implicancias en
el disefio de politicas y acciones destinadas a fomentar practicas alimen-
tarias saludables durante la primera infancia.
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2. Metodologia

El proyecto se basé en un enfoque metodoldgico mixto, que combind estu-
dios cualitativos mediante entrevistas en profundidad con estudios cuan-
titativos a partir de encuestas en linea. La propuesta fue aprobada por el
Comité de Etica en Investigacién en Seres Humanos de la Facultad de Qui-
mica de la Universidad de la Republica (N° 101900-000061-22). A continua-
cion, se presenta una descripcién resumida de la metodologia empleada en
los estudios realizados.

2.1. Entrevistas en profundidad sobre
el proceso de alimentacién complementaria

Se realizaron entrevistas en profundidad a 21 madres y padres de nifios y
nifias de 6 a 15 meses de edad, reclutados en centros educativos publicos
y privados, policlinicas de la Intendencia de Montevideo y a través de la téc-
nica bola de nieve. Se utilizé una guia de preguntas semi-estructurada para
explorar las creencias y significados que guian la introduccion de alimentos,
las caracteristicas de la alimentacion (diversidad vs. monotonia de mend,
diversidad de alimentos y texturas, momentos de introduccién y frecuencia,
grado de progresién en la introduccién), asi como la introduccién de alimen-
tos ultraprocesados. Se trabajé con fotos de alimentos naturales recomenda-
dos con diferentes texturas (verduras, frutas, carnes y pescado), asi como de
productos no recomendados (jugos, yogures y postres lacteos azucarados).
Las entrevistas fueron grabadas en audio, transcriptas y analizadas utilizan-
do analisis de contenido basado en codificacion deductiva-inductiva.

2.2. Encuesta en linea sobre edad de introduccién
de alimentos recomendados y no recomendados

Se implement6 una encuesta en linea dirigida a padres y madres de ni-
fos y nifias de entre 6 y 36 meses de edad, reclutados mediante avisos en
Facebook e Instagram, para estimar la edad en que se introducen alimen-
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tos recomendados y no recomendados. Los alimentos recomendados
correspondieron a aquellos que se introducen frecuentemente de forma
tardia de acuerdo a los resultados de estudios previos: carnes, pescado,
brécoli, acelga, frutilla, y frutos citricos. Como alimentos no recomendados
se consideraron alimentos ultraprocesados frecuentemente consumidos
por la poblacion infantil: yogur natural endulzado, yogur de frutilla endulza-
do, postre lacteo de vainilla, galletitas dulces sin relleno tipo Maria, galle-
titas dulces con relleno tipo waffle, polvos para preparar refrescos y jugos
envasados. Los estimulos utilizados correspondieron a una foto de cada
alimento junto con su nhombre, como se muestra en la Figura 1.

YOGUR
Seleccion
MOSy,)
& SABO L

&
Sabor v,
Natural { .3

Espinaca o] Acelga Yogur natural con azicar Galletitas dulces rellenas envasadas

Figura 1. Ejemplos de los estimulos utilizados en la encuesta en linea para estimar la edad
de introduccion de alimentos recomendados y no recomendados.

Cada participante evalu6 6 de los 13 estimulos. Para cada alimento, se les
solicité que indicaran si su hijo/a lo consumia (respuesta cerrada: Si/No).
En caso de seleccionar la opcidn "No", se activaba una pregunta abierta en
la que se indagaban los motivos de dicha decision. Posteriormente, se con-
sultoé a qué edad ofrecerian ese alimento a su hijo/a y las razones que fun-
damentaban esa eleccion (preguntas abiertas). A quienes indicaron que su
hijo/a consumia el alimento, se les pidié que sefalaran a partir de qué edad
lo hacia y por qué decidieron ofrecerlo en ese momento y no antes. Al final
del cuestionario se incluyé una serie de preguntas sociodemograficas.

Se calculé el porcentaje de participantes que respondieron que sus hijo/as
consumian o no cada alimento. Se estim¢ la edad de introduccion de cada
alimento utilizando estadistica de supervivencia. Los datos de las pregun-
tas abiertas fueron analizados utilizando analisis de contenido basado en
codificacion inductiva.
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2.3. Entrevistas en profundidad sobre productos
ultraprocesados en la alimentacion infantil

Se realizaron entrevistas en profundidad a 24 madres y padres de nifios y
nifias de 2 a 5 afios de edad, reclutados en centros educativos publicos y
privados y a través de la técnica bola de nieve. Se utilizé una guia de pre-
guntas semi-estructurada centrada en explorar las decisiones de madres
y padres relacionadas con el consumo de productos ultraprocesados por
parte de sus hijos/as y los factores que influyen en su consumo. Las entre-
vistas fueron grabadas en audio, transcriptas y analizadas utilizando anali-
sis de contenido basado en codificacion deductiva-inductiva.

2.4. Encuesta en linea sobre introduccion
de productos ultraprocesados

Se implement6 una encuesta en linea para identificar los factores que in-
fluyen en la decision de las madres de ofrecer alimentos ultraprocesados
en la primera infancia. Se trabajé con una muestra de 888 madres de nifios
y nifias de 6 meses a 5 afos, reclutadas utilizando avisos en Instagram y
Facebook. Se trabajé con tres comidas a base de alimentos ultraprocesa-
dos: i) hamburguesas congeladas con papas tipo "carita’, ii) medallones
congelados de merluza con puré instantaneo de zapallo, iii) yogur de frutilla
con hojuelas de maiz azucaradas. Cada estimulo se present6 utilizando
una fotografia y una descripcién textual (Figura 2).

Figura 2. Ejemplos de los estimulos utilizados en la encuesta en linea para explorar factores
que influyen en la introduccion de alimentos ultraprocesados.
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Las participantes evaluaron los estimulos de a uno. Para cada comida se
les pidié que indicaran si se la darian a su hijo/a (Si/No). En caso negativo
se les pidio que indicaran las razones respondiendo una pregunta abierta.
Ademas, respondieron una serie de preguntas sociodemograficas.

Se calcul6 el porcentaje de participantes que ofreceria cada alimento a su
hijo/a. Para analizar el efecto de las caracteristicas maternas, del nifio o
nifia y del hogar sobre la probabilidad de ofrecer cada alimento, se aplica-
ron modelos de regresion logistica. Las respuestas a las preguntas abier-
tas fueron analizadas mediante andlisis de contenido, utilizando un enfo-
gue de codificacion inductiva.
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3. Principales hallazgos

3.1. Introduccién de alimentos complementarios

3.1.1. Comienzo de la alimentacion complementaria
e introduccion de alimentos naturales

Los resultados de los estudios realizados en el marco del proyecto mos-
traron que padres y madres definen el comienzo de la alimentacion com-
plementaria teniendo en cuenta principalmente la indicacién médica, el
cumplimiento de hitos del desarrollo que le permiten al bebé consumir ali-
mentos solidos y el deseo de comer por parte del bebé. Esta etapa tiende
a estar marcada por la introduccion de alimentos naturales con textura de
puré o papilla. Adicionalmente, las familias indican no agregar sal o azucar
al cocinar para sus nifios y nifias.

Las primeras comidas ofrecidas tienden a ser puré de frutas y vegetales,
especificamente de calabaza, zanahoria, papa, manzana o banana. La prac-
tica del método baby-led-weaning (BLW por sus siglas en inglés), o destete
guiado por el o la bebé, constituye una opcién minoritaria. La recomenda-
cion del o la pediatra aparece como un determinante clave para la introduc-
cién de alimentos naturales. Solo algunos de los padres y madres repor-
taron haber ofrecido una variedad mas amplia de alimentos al comienzo
de la alimentacién complementaria, en particular otras frutas y vegetales,
cereales (arroz, polenta) o yogur natural.

Al explorar el momento de introduccién de 6 alimentos naturales en la ali-
mentacion complementaria (brécoli, frutas citricas, carne, vegetales de
hoja verde, frutilla y pescado) se identificaron claras diferencias entre ellos.
Como se muestra en la Figura 3, la proporcién estimada de nifos y nifias
cuyos padres y madres reportan haber ofrecido brécoli, frutas citricas y
carne a los 6 meses de edad fue mayor o igual a 0.57. Sin embargo, la pro-
porcion de nifios y nifias a los que se les ofrecio vegetales de hojas verdes,
frutilla y pescado a esa edad fue marcadamente menor (0.22, 0.39 y 0.35,
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respectivamente), evidenciando una clara tendencia a la introduccion tar-
dia de estos alimentos, lo que constituye un apartamiento de las recomen-
daciones nutricionales nacionales e internacionales.

Desde el comienzo de la alimentaciéon complementaria hasta alcanzar el
primer afio de vida, los padres y madres reportaron la incorporacion gra-
dual de otros tipos de alimentos y de bebidas, en la mayoria de los casos
en forma de purés. Esto se vio reflejado también en la encuesta en linea,
cuando se consulté sobre la edad de introduccion de alimentos naturales
(Figura 3). En este sentido se observa un claro aumento en la proporcion
de nifios y nifias a los que se les ofrecieron distintos alimentos naturales al
pasar de 6 a 12 meses de edad. A los 24 meses de edad esta proporcion
alcanzé o se aproximoé al 100% (Figura 3). Es interesante notar que mu-
chos padres y madres reportaron introducir trozos de frutas y vegetales a
medida que avanzaron en la alimentacion complementaria, en particular
aquellos familiarizados con el BLW.

Alimentos naturales

1.00 -

e * f’?ﬁT

0.75- + + Alimento

Brocoli

Carne

Espinaca o acelga
Frutas citricas

0.50 -
Frutillas

—— O O o —O— —O—

Pescado

0.25 - +

6 12 24
Edad

Figura 3. Proporcion estimada (con intervalo de confianza al 95%) de nifios y nifias quie-
nes ya habrian sido introducidos a cada uno de los alimentos naturales a los 6, 12y 24
meses de edad.
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3.1.2. Factores que afectan la introduccion de alimentos naturales
durante la alimentacién complementaria y mas alla

Se identificaron una serie de factores que influyen sobre la incorporacién
de alimentos naturales durante la alimentacion complementaria. Estos
factores se vincularon con distintos niveles del modelo socio-ecoldgico:
caracteristicas individuales (nifias/nifios, madres/padres y sus interaccio-
nes), entorno interpersonal, entorno alimentario externo, nivel macro y en-
torno politico.2¢ A continuacion, se resumen los resultados vinculados a
cada uno de estos factores.

Factores vinculados al nino o niina

Las preferencias de nifios y nifias aparecieron como un factor clave a la
hora de decidir qué alimentos ofrecer durante la alimentacion complemen-
taria: se priorizan alimentos que le gustan al nifio o la nifia y se evitan aque-
llos que le disgustan. En este sentido, la preferencia por la leche materna se
menciond en algunos casos como un factor que dificultd la introduccién de
nuevos alimentos al inicio de la alimentacién complementaria. Adicional-
mente, las preferencias alimentarias de nifios y nifias se identificaron como
una clara barrera frente a la introduccion de vegetales y pescado.

Aunque algunos padres y madres indicaron hacer varios intentos y ofrecer
la comida en reiteradas ocasiones, otros reportaron dejar de hacerlo fren-
te al rechazo. En relacion a esto es necesario enfatizar la importancia de
ofrecer de forma reiterada y utilizando diferentes formas de presentacién
los alimentos que nifios y nifias rechazan en primera instancia. Esta reco-
mendacién se sustenta en el rol que juega la exposicion repetida sobre el
desarrollo de preferencias y la aceptacion de nuevos alimentos.21327

La imitacion del comportamiento de adultos referentes por parte de nifios 'y
nifias constituyd también una motivacion para iniciar la alimentacion com-
plementaria, facilitando la introduccion tanto de alimentos naturales como
de alimentos no recomendados (ver seccién 3.2). Finalmente, aspectos
vinculados con el temperamento de nifios y nifas y los rasgos apetitivos
también emergieron como factores que influyen sobre la incorporacién de
alimentos naturales durante la alimentacién complementaria.
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Factores vinculados a madres y padres

Las motivaciones, conocimiento y actitudes de padres y madres, asi como
aspectos vinculados a la disponibilidad de tiempo e ingresos del hogar se
identificaron como factores determinantes de la incorporacion de alimen-
tos naturales durante la alimentacién complementaria.

El conocimiento y las creencias respecto a qué alimentos son saludables y
cuales no aparecieron como factores determinantes de los alimentos que se
ofrecen. Frutas, verduras, productos lacteos y comida casera se identificaron
como adecuados para el comienzo de la alimentacion complementaria, al
tiempo que el azlcar, la sal y los productos ultraprocesados se identificaron
como no saludables. En este sentido, el contenido de nutrientes (hierro y
proteinas en carnes; fibra, vitaminas y minerales en frutas y hortalizas), y el
interés en promover la salud constituyeron factores claves para la introduc-
cién de alimentos naturales al comienzo de la alimentacion complementaria.

Sin embargo, los resultados de los estudios desarrollados en el marco de
este proyecto evidenciaron que existen concepciones erréneas sobre cuan
saludables son algunos productos. Por ejemplo, productos lacteos ultra-
procesados con alto contenido de azucar (como yogur y postres lacteos)
fueron considerados saludables por algunos padres y madres.

Los miedos y las preocupaciones sobre potenciales riesgos para la salud
se asociaron a la incorporacién tardia de alimentos recomendados como
carnes, pescado, vegetales de hojas verdes, frutas citricas, frutillas y huevo.
La mayor preocupacion identificada fue el riesgo de ahogamiento (asocia-
do a la carne y a las espinas del pescado), pero también se identificaron
miedos relacionados a la aparicién de reacciones alérgicas (vinculada a la
incorporacién de frutas citricas, frutillas y pescado) o metahemoglobine-
mia, asociada al consumo de alimentos ricos en nitrato (como los vegeta-
les de hojas verdes).

Adicionalmente, las preferencias y los habitos alimentarios de los adultos
constituyeron un factor determinante de los alimentos que se ofrecen du-
rante la alimentacidon complementaria: se evita dar alimentos que a padres
y madres no les gustan o que no se consumen en el hogar. Esto en algunos
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casos constituyé una barrera frente al desarrollo de practicas saludables
de alimentacién complementaria, mientras en otros se visualiz6 como una
oportunidad para mejorar los habitos alimentarios de las familias.

La escasez de tiempo y de habilidades culinarias aparecieron como limi-
tantes frente a la incorporacién de alimentos naturales durante la alimen-
tacion complementaria, especialmente en lo que hace a la preparacion de
vegetales y pescado. Ademas, en algunos casos, las restricciones econé-
micas se mencionaron como una limitante frente al acceso a alimentos
nutritivos como carne, pescado y vegetales, actuando como una barrera
para su incorporacion en la alimentacién complementaria.

Factores vinculados al entorno interpersonal

Familiares y amigos fueron identificados como fuentes de informacioén,
orientacion y apoyo; siendo las abuelas especialmente influyentes. En algu-
nos casos el rol de las abuelas se vinculé con la introduccidon de alimentos
saludables a través de preparaciones culinarias que no se suelen hacer en
la casa. Sin embargo, la mayoria de las menciones hicieron referencia a una
influencia negativa, vinculada al ofrecimiento de productos ultraprocesa-
dos con alto contenido de aztcar (ver seccién 3.2).

Factores vinculados al entorno alimentario externo

La disponibilidad de alimentos naturales fue identificada como un factor
determinante de su inclusién en la dieta de nifios y nifias. En este sentido, la
limitada disponibilidad de pescado aparecié como un obstaculo relevante
para su inclusion durante la etapa de alimentaciéon complementaria. En esta
misma linea, la disponibilidad se destacé como un factor determinante para
la seleccidn de frutas y verduras especificas. Adicionalmente, el costo de los
alimentos constituyd un factor determinante en las practicas de alimenta-
cion infantil, especialmente para los hogares de bajo nivel socioeconémico.

Factores vinculados al nivel macro y los entornos politicos
Los resultados del trabajo revelan que los centros de salud tienen fuerte in-

fluencia sobre las practicas de alimentacién complementaria. En particular,
se vio que las recomendaciones de los y las pediatras durante los controles
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juegan un rol clave a la hora de decidir qué alimentos introducir (o no intro-
ducir) a la dieta del nifio o nifia y en qué momento hacerlo.

Algunas de las personas entrevistadas indicaron haber recibido algunas
recomendaciones pediatricas no alineadas con las guias actuales. Entre
ellas se destacaron el retraso en la introduccién de espinacas o alimentos
potencialmente alergénicos, asi como la introduccién temprana de produc-
tos lacteos ultraprocesados, especialmente yogur.

Por otra parte, los Centros de Atencién a la Primera Infancia y la Familia
(CAIF) aparecieron como una fuente importante de informacion, especial-
mente en personas de nivel socioecondémico bajo, destacandose su rol en
la promocién de habitos alimentarios saludables.

Finalmente, las redes sociales también fueron reconocidas como una fuen-
te de informacidn que influye en la incorporacion de alimentos durante la
alimentacion complementaria y primera infancia, especialmente en perso-
nas de nivel socioecondémico alto.

Principales desviaciones de las recomendaciones

+ Diversidad limitada en los alimentos ofrecidos

+  Foco en alimentos con texturas suaves

+ Introduccidn tardia de alimentos densos en nutrientes
como la carne (roja o pollo)

« Introduccién tardia de pescado

« Introduccidn tardia de alimentos naturales asociados
con alergias alimentarias (i.e., frutilla, citricos)

* Incorporacion tardia de verduras de hojas verdes asociado
a su alto contenido de nitritos

* Introduccién temprana de productos lacteos ultraprocesados
con alto contenido de aztcar (i.e., yogur y postres lacteos)
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3.2. Introduccidn de productos ultraprocesados durante
la alimentacién complementaria y primera infancia

Los resultados del presente trabajo mostraron que los productos ultrapro-
cesados que padres y madres ofrecen a sus nifios y nifias con mayor fre-
cuencia son yogur, galletas, cereales para el desayuno y embutidos. Por
otra parte, los dulces y golosinas se ofrecen con menor frecuencia y son
generalmente asociados a celebraciones.

Por otra parte, los hallazgos del estudio en linea —en el que se exploro el
momento de introduccidn de siete productos ultraprocesados en la alimen-
tacion infantil— revelaron que, en la mayoria de los casos, su incorpora-
cion se retrasa respecto al inicio de la alimentacién complementaria. Como
muestra la Figura 4, la proporcion estimada de nifos y nifias a los que se
le ofrecieron estos productos a los 6 meses de edad fue cero, mantenién-
dose por debajo de 0.22 hasta los 12 meses. Sin embargo, a los 24 meses
de edad, mas del 40% de los nifos y nifias habria consumido jugo de fruta
y aproximadamente la mitad habria consumido postres lacteos y yogur de
frutilla. Adicionalmente, el 62% y el 64% habrian consumido yogur natural
endulzado y galletitas dulces sin relleno, respectivamente. Por el contrario,
la proporcién estimada de nifios y nifias a los que se les habria ofrecido
galletitas rellenas y polvos para preparar jugos fue marcadamente menor,
incluso a los 24 meses.

Las variaciones identificadas en la edad de introduccion de los distintos
productos ultraprocesados evaluados en el estudio, probablemente pue-
dan atribuirse a diferencias en la percepcion de cuan saludables son estos
productos por parte de padres y madres. Mientras las bebidas azucaradas
tienden a percibirse como poco saludables, los productos lacteos ultrapro-
cesados (como postres lacteos y yogur) tienden a ser percibidos como pro-
ductos saludables y su introduccion se da a una edad mas temprana.

A partir de los resultados de este estudio se estima que aproximadamente
la mitad de los nifios y nifias habrian consumido productos ultraprocesados
a los dos afos de edad, y que a los 6 afios casi todos lo habrian hecho.
En este sentido, si bien hay un claro retraso en la introduccion de alimentos
ultraprocesados al comienzo de la alimentacién complementaria, se observa
luego un incremento gradual en el consumo de alimentos no saludables a lo
largo de los 5 primeros afios de vida. En particular, muchos padres y madres
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identificaron los dos afios de edad como un punto de inflexién, lo que pone
de manifiesto la necesidad de establecer recomendaciones claras mas alla
de la etapa de alimentacién complementaria para guiar de forma mas eficaz
las elecciones alimentarias que las familias realizan para sus nifios y nifias.

Productos ultraprocesados

1.00 -

0.75- Alimento

Galletitas dulces rellenas
Galletitas dulces sin relleno
Jugos de fruta envasados
Polvo para preparar refrescos
Postres lacteos

Yogur de frutilla

o

(o))

o
1

Yogur natural con azucar

0.25- +

0.00 - h“ °
6 12 24
Edad

Figura 4. Proporcion estimada (con intervalo de confianza al 95%) de nifios y nifias quie-
nes ya habrian sido introducidos a cada uno de los productos ultraprocesados a los 6, 12
y 24 meses de edad.

3.2.1. Factores que afectan la introduccion de productos ultraprocesados
durante la alimentacion complementaria y primera infancia

A partir de los estudios realizados se identificaron una serie de factores
que afectan la decision de padres y madres sobre la incorporacién de pro-
ductos ultraprocesados como parte de la alimentacion de sus hijos e hijas.
A continuacién, se presentan estos factores organizados segun las dimen-
siones del modelo socio-ecoldgico.?¢
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Factores vinculados al niilo o nifa

Los resultados del presente trabajo indicaron que las preferencias alimen-
tarias de nifios y nifias constituyen un factor clave que determina la intro-
duccidén y el consumo de productos ultraprocesados en su dieta, en parti-
cular productos dulces como leche chocolatada, yogur, postres lacteos y
galletas. En algunos casos, los productos lacteos ultraprocesados se men-
cionaron como alternativas convenientes a la leche.

La imitacién de nifios y nifias al comportamiento de sus adultos referen-
tes, apareciéo como un factor que también contribuye a la introduccién de
productos ultraprocesados. En este sentido, el pedido de alimentos no sa-
ludables al padre o la madre mientras lo consumian muchas veces marcé
la introduccién de estos productos en la dieta infantil.

Por otra parte, los resultados evidenciaron que a medida que los nifios y
nifias crecen y van ganando autonomia, tiende a aumentar su consumo de
productos ultraprocesados. Esto se vinculd con el comienzo de una etapa
de mayor independencia para la toma de decisiones alimentarias en una
mayor variedad de entornos y con el hecho de que padres y madres co-
mienzan a tener menos control sobre sus dietas.

Factores vinculados a madres y padres

El conocimiento de madres y padres sobre la composicién nutricional y los
posibles riesgos para la salud asociados al consumo de productos ultra-
procesados aparecié como una barrera para ofrecerlos a sus hijos e hijas.
Estos productos en general se perciben como poco saludables, principal-
mente debido a su contenido de azucar, grasa y sodio, asi como a la pre-
sencia de aditivos alimentarios, en particular colorantes y conservantes.

La percepcidén sobre los efectos negativos asociados al consumo de pro-
ductos ultraprocesados estuvo matizada por la frecuencia y la cantidad
consumida: el consumo poco frecuente y en cantidades moderadas no se
asocian a un riesgo para la salud. En este sentido es importante resaltar
que la definicion sobre qué es una frecuencia baja y qué son cantidades
moderadas suele basarse en criterios que padres y madres definen de for-
ma arbitraria y subjetiva, y que no necesariamente reflejan un consumo
esporadico de estos productos. Adicionalmente, aparecio la idea de que
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los riesgos asociados al consumo de estos productos se compensan con
el consumo de alimentos saludables.

Es interesante destacar que la percepcion de riesgo asociada al consumo
de productos ultraprocesados fue muy marcada para los nifios y nifias mas
pequenos, por consideraciones asociadas a su proceso de desarrollo. Sin
embargo, se observé que a medida que crecen, muchos padres y madres
consideran que estos productos pasan a ser menos dafiinos, como conse-
cuencia del proceso de desarrollo metabdlico y del sistema digestivo. A su
vez, el desarrollo psicoldgico y cognitivo, y la ganancia paulatina de auto-
nomia que ninos y nifias experimentan a medida que crecen, aparecieron
como factores que determinan la introduccion de estos productos.

Los resultados mostraron que el punto de inflexién para la introduccion de
productos ultraprocesados ocurre en torno a los dos afios de edad, aunque
en algunos casos se da a edades mas tempranas. De acuerdo a lo reporta-
do por padres y madres, las recomendaciones del o la pediatra constituyen
un criterio para identificar la edad a partir de la cual estos productos dejan
de ser dafiinos para nifios y nifias.

Las preferencias y los habitos alimentarios de las familias constituyeron
también un determinante sobre cuando empezar a ofrecer productos ultra-
procesados: su introduccion en la dieta de nifios y nifias es mas probable
cuando forman parte de los habitos alimentarios familiares.

Adicionalmente, |a falta de tiempo y la conveniencia aparecieron como fac-
tores que determinan la introduccién de productos ultraprocesados. Estos
se describieron como productos que facilitan la seleccién y preparacién de
alimentos, particularmente asociados a la merienda que los nifios y nifias
llevan al jardin.

El deseo de ofrecer alimentos sabrosos a sus nifios y nifias, asi como la idea
de que es inevitable que consuman estos productos en el futuro, constitu-
yeron también motivos que facilitaron la introduccion de ultraprocesados.

Factores vinculados al entorno interpersonal

Las influencias sociales constituyeron un factor determinante para la in-
troduccion y el consumo de productos ultraprocesados en nifios y nifias.
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Padres y madres mencionaron que la introduccion de estos productos es
inevitable debido a su amplia disponibilidad en diversos entornos sociales.

Se observo una fuerte asociacion entre los procesos de socializacién y el
aumento en el consumo de productos ultraprocesados, destacandose los
eventos y las interacciones sociales como entornos que exponen a nifios
y nifias a estos productos y promueven su consumo. En este sentido, los
cumpleafios se mencionaron como una ocasion donde se pierde absoluto
control sobre el consumo de productos ultraprocesados. Los fines de se-
mana se identificaron también como una ocasién especial donde el consu-
mo de productos ultraprocesados esta justificado.

La presencia de hermanos y hermanas mayores que ya consumen estos
productos aparecié como un factor que facilita su introduccion a la dieta de
nifios y nifos. Asimismo, en muchos casos los abuelos y abuelas se men-
cionaron como actores clave a la hora de ofrecer estos productos, incluso
cuando en su casa el nifio o nifia no los consume.

Factores vinculados al entorno alimentario externo

El entorno alimentario externo, caracterizado por una amplia disponibilidad
de productos ultraprocesados, aparecié como un factor determinante que
facilita y promueve su introduccion en la dieta de nifios y nifias. Esto se
observa tanto en kioscos y supermercados como en establecimientos de
venta de comida preparada.

La publicidad de productos ultraprocesados también se identific6 como un
factor asociado al consumo de estos productos en nifios y nifias. Como ejem-
plo se mencionaron los pedidos de los nifios y nifias en los supermercados.

Factores vinculados al nivel macro y los entornos politicos

Los centros educativos se identificaron como entornos clave con marcada
influencia sobre el consumo de productos ultraprocesados durante la pri-
mera infancia. A través de la socializacion en los centros educativos a los
que asisten, los nifios y nifias se exponen desde temprana edad a estos pro-
ductos, que suelen consumirse durante la merienda o en ocasiones espe-
ciales, como las fiestas de cumpleafios de sus compaferos y companieras.
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El sistema de salud aparecié también como un factor determinante con
fuerte influencia sobre la introduccion y el consumo de productos ultrapro-
cesados durante la primera infancia. Si bien existen claras recomendacio-
nes de evitar el consumo de azucar hasta los 2 anos, las recomendaciones
posteriores a esta edad son escasas y poco claras. En este sentido, la orien-
tacién nutricional de los y las pediatras se identificé como un factor que, en
ocasiones, fomenta el consumo de productos ultraprocesados: se mencio-
nan inconsistencias en las recomendaciones o incluso la aprobacion frente
al consumo de estos productos a medida que los nifios y nifias crecen.

Adicionalmente, las normas sociales se identificaron como un factor de-
terminante para la introduccion de productos ultraprocesados durante la
primera infancia, contribuyendo a la idea de que su consumo en algun pun-
to se torna inevitable. Es interesante notar como la amplia disponibilidad
y comercializacién de productos ultraprocesados contribuyen a moldear
estas normas.

Si bien la conciencia sobre los riesgos para la salud actua como una
barrera frente al ofrecimiento de productos ultraprocesados a nifios y
nifas, las creencias compensatorias sobre la salud fomentan la flexi-
bilidad de padres y madres respecto al consumo de estos productos
por parte de sus hijos e hijas. Las normas sociales, los vinculos inter-
personales y la amplia disponibilidad y marketing de estos productos
constituyen factores determinantes que promueven y facilitan su in-
clusion en la dieta de nifios y nifas.



4
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4. Conclusiones

Mejorar las practicas de alimentacion complementaria requiere un enfoque
integral que aborde diversos factores a nivel individual, interpersonal y am-
biental. Las iniciativas educativas dirigidas a padres y madres, integradas
en entornos educativos y de cuidado infantil asi como en centros de aten-
cion en salud, constituyen acciones con potencial para promover la diver-
sidad en la dieta de nifios y nifias y la introduccion oportuna de alimentos
ricos en nutrientes durante la alimentacion complementaria. La actualiza-
cién permanente en la formacién de profesionales de la salud constituye
un factor esencial para la promocién de practicas de alimentacién alinea-
das a las pautas nutricionales actuales.

Los resultados del trabajo refuerzan la necesidad de implementar estrate-
gias que vayan mas alla de la educacién y de abordar el disefio de politicas
publicas orientadas a promover practicas de alimentacién saludables du-
rante la alimentacidon complementaria y primera infancia desde una pers-
pectiva de sistemas alimentarios. En este sentido, se considera necesario
avanzar en la implementacion de restricciones a la publicidad y promocion
de alimentos no saludables, campafas de comunicacion para modificar las
normas sociales en torno a la alimentacion y especialmente el consumo de
productos ultraprocesados, asi como subsidios para alimentos saludables
focalizados en los sectores mas vulnerables de la poblacion.
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