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y mantenimiento de habitos alimentarios saludables

Family functioning as a key factor in the establishment and maintenance of

healthy eating habits
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INTRODUCCION

El funcionamiento familiar es ese conjunto de rasgos que
caracteriza a la familia como un sistema y explica las regularidades
en que ésta funciona, evalia o se comporta. Se caracteriza por tener
dos dimensiones de interaccion con sus miembros: la flexibilidad
y la cohesion. La flexibilidad es la capacidad que tiene el sistema
familiar para cambiar roles, reglas y estructuras de poder, en
respuesta al desarrollo y estrés situacional, es decir, la habilidad
para cambiar sus estructuras y adaptarse. Por su parte, la cohesion
se refiere al vinculo emocional que existe entre los miembros,
integra el respeto, el afecto familiar y la union de los padres. Estas
dimensiones no pueden considerarse independientes, porque sus
funciones son complementarias, ya que con frecuencia las familias
altamente cohesionadas son también familias mas flexibles ™.

El funcionamiento familiar puede cambiar a medida que una
sociedad se modifica, actualmente muchas familias se enfrentan
a la constante transformacion ocasionada por la urbanizacion y
la industria moderna, situacion que las ha obligado a desarrollar
habilidades especializadas para adaptarse a estos nuevos
escenarios que estan impactando el ambito econdomico y algunas
decisiones relacionadas con la alimentacion. Minuchin, considera
que la familia es un sistema que esta en constante transformacion,
lo que le permite desarrollarse y crecer, sin embargo cuando su
funcionamiento es deficiente, existe la posibilidad de que no
logre adaptarse y esto le genere consecuencias relacionadas en la
eleccion de sus alimentos .

Se considera a la familia como el nticleo basico donde muchos de
los habitos y estilos de vida son adquiridos, el hogar es donde los
padres enseflan a los niflos -intencionalmente o no-, la mayoria de
los aspectos relacionados con la comida, por lo que actualmente

esta siendo considerada cada vez mas un factor clave en la
prevencion y tratamiento de la obesidad, enfocando especialmente
la atencion a la conducta alimentaria en los nifios en relacion con
los padres @.

Funcionamiento familiar y habitos alimentarios.

La conducta alimentaria es un conjunto de acciones que establece el
ser humano con los alimentos considerando las diversas etapas de
la vida, de forma especial, en la infancia, la familia juega un papel
fundamental. En la etapa infantil son los padres quienes cumplen
el rol de modelar esta funcidn, ya que son observados e imitados
por los hijos, pero ademas pueden reforzar con algunas estrategias
la alimentacion del nifio, facilitar o restringir la accesibilidad a
ciertos alimentos y de forma general regular la interaccion con la
comida @,

Aunque ambos padres pueden intervenir en moldear las conductas
de alimentacion infantil el rol puede variar, por ejemplo, existe
evidencia de que el padre suelen ser mas restrictivo que la madre
en las practicas alimentarias. Pero la madre tiene una influencia
importante en la conducta del nifio con relacién a la alimentacion,
ya que tienden a pasar mas tiempo en interaccion directa con las
actividades del nifo, entre ellos, los tiempos la comida . Las
caracteristicas de las familias también pueden definir los habitos
alimentarios que en ellas se desarrollan. Un estudio identificé que
la educacion de los cuidadores y los hogares monoparentales se
asociaron sistematicamente con habitos alimentarios deficientes ©.

Es importante sefialar que el funcionamiento familiar no
interviene unicamente en la adquisicién de los habitos dentro de
un nucleo basico, también puede ejercer funciones especificas que
contribuyan a su reforzamiento y mantenimiento para la etapa
adulta, por lo que se han explorado multiples asociaciones entre

1 Estudiante de la Maestria en Salud Publica. Universidad Veracruzana. México.

2 Instituto de Salud Publica, Universidad Veracruzana. México.

Correspondencia: Yolanda Campos Uscanga.
Correo electrénico: ycampos@uv.mx

Recibido: 20 de agosto de 2018.
Aceptado: 28 de agosto de 2018.

REVISTA SALUD QUINTANA ROO

Volumen 11 ¢ No. 39 * mayo - agosto 2018 « p. 25-26 25



Avilez-Chi MMB,Campos-Uscanga Y

el funcionamiento familiar y su impacto en condiciones de salud y
conductas de alimentacion, tales como la desnutricion, la obesidad,
desordenes alimentarios, entre otros ©.

También se ha demostrado que los ambientes hogarefios
con bajo conflicto familiar y alta cohesién se relacionan con
comportamientos alimentarios mas saludables ©. En un estudio
realizado con poblacion adolescente, se demostré que un mejor
funcionamiento familiar se relaciona con una mayor ingesta de
frutas y verduras, un menor consumo de comida chatarra y menores
puntajes de indice de masa corporal .

En el caso de mujeres adolescentes, también se han realizado
importantes investigaciones al respecto, las que son provenientes
de familias con adecuado funcionamiento familiar se observa que
presentan menor riesgo de desarrollar desérdenes alimentarios,
sobrepeso u obesidad y consumir comida rapida, asi como una
menor realizacion de dietas extremas que ponen en riesgo la salud
y favorecen estilos de vida saludables ®.

De igual manera, se ha considerado el trabajo con las familias en
términos de prevencion de la obesidad ©. Con respecto a esto,
existen trabajos recientes que han demostrado que los cambios
en el funcionamiento familiar llevaron a mayor pérdida de peso
en adolescentes con obesidad severa sometidos a cirugias para la
pérdida de peso corporal (9,

Comprender los aspectos del funcionamiento familiar y como
éstos se relacionan con conductas de alimentacion, permitira
ampliar el panaroma para el desarrollo de intervenciones mas
efectivas en la prevencion de la obesidad. Es importante que los
programas dedicados a la prevencion y exhortacion de los habitos
saludables, también consideren evaluar la funcionalidad familiar
antes de disefar sus estrategias de intervencion. Actualmente
existen y se hace uso de distintas herramientas para evaluar el
funcionamiento familiar, pero estdn centradas mayormente en las
clinicas de medicina familiar, por lo que se recomienda extender
su uso a todos los programas de salud que se relacionen con la
generacion de habitos de alimentacion, especialmente si se trata de
trabajo con niflos y adolescentes.

CONCLUSION

El exceso de peso corporal es uno de los principales problemas
de salud publica que enfrenta México, lo que resulta preocupante
ya que tienen como consecuencia el desarrollo de enfermedades
cronico-degenerativas, situacion que compromete en gran medida la
economia familiar y social. Un factor determinante para desarrollar
la obesidad es la alimentacion, de la cual se ha identificado
una asociacion con el funcionamiento familiar. Considerando
estos aspectos y aunado a la constante transformacion social,
es necesario reposicionar a la familia como factor determinante
en la conformacion y mantenimiento de habitos alimentarios
saludables, priorizando las relaciones y vinculos que se establecen
en su interior.
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