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RESUMEN

Introduccion: El consumo de alimentos procesados v ultraprocesados, se ca-
racteriza por aporte de az(icares, grasas y sodio sobre niveles recomendados,
predispone el desarrollo de enfermedades no transmisibles, constituyendo
éstas el 74% de muertes a nivel mundial.

Objetivo: Determinar conocimientos, actitudes y practicas sobre el consumo
de alimentos procesados y ultraprocesados de adultos y adultos mayores de
Asuncion y zonas periurbanas, de junio a septiembre 2023.

Metodologia: Estudio observacional, descriptivo, transversal, muestra 33
adultos y 11 adultos mayores, ambos sexos, de Asuncién y zonas periurba-
nas, que otorgaron consentimiento. Respetando principios éticos, se utilizd
un instrumento (Google Forms), con datos sociodemograficos, clinicos, cono-
cimientos, actitudes y practicas.

Resultados: Referente a los conocimientos, 47,7% refirid tener medianos co-
nocimientos. En actitudes, 81,8% present6 actitud positiva tratando de llevar
dieta saludable y minimizando el consumo de alimentos altos en azlcares;
asimismo, 45,5% expreso actitud positiva respecto a la informacion suficiente
y clara de envases. Sobre las practicas, mayoria (47,7%) expreso tener practi-
cas saludables en cuanto al consumo de aderezos con sal vy tipo de alimento
seleccionado por el precio al adquirirlo (75%). Caso contrario se observo para
practicas que necesitan cambios, con 45,5% y 50% para lectura del etiquetado
de alimentos que consumen vy falta de atencién a indicaciones en paquetes
como “sin azlcares anadidos” respectivamente. Prevalecieron practicas sa-
ludables para indicadores sobre etiquetado frontal como determinante para
seleccion de alimentos 72,7% y sobre su importancia 97,7%.

Conclusién: La mayoria refirié tener medianos conocimientos, actitudes po-
sitivas y practicas saludables sobre el consumo de alimentos procesados vy
ultraprocesados.
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ABSTRACT

Background: The consumption of processed and ultra-processed foods,
characterized by the contribution of sugars, fats and sodium above re-
commended levels, predisposes the development of non-communica-
ble diseases, these constituting 74% of deaths worldwide.

Objective: Determine knowledge, attitudes and practices regarding
the consumption of processed and ultra-processed foods of adults
and older adults in Asuncion and peri-urban areas, from June to Sep-
tember 2023.

Methodology: Observational, descriptive, cross-sectional study, sam-
ple 33 adults and 11 older adults, both sexes, from Asuncion and pe-
ri-urban areas, who gave consent. Respecting ethical principles, an
instrument (Google Forms) was used, with sociodemographic, clinical
data, knowledge, attitudes and practices.

Results: Regarding knowledge, 47.7% reported having medium
knowledge. In attitudes, 81.8% presented a positive attitude, trying to
eat a healthy diet and minimizing the consumption of foods high in su-
gar; Likewise, 45.5% expressed a positive attitude regarding sufficient
and clear packaging information. Regarding practices, the majority
(47.7%) expressed having healthy practices regarding the consumption
of seasonings with salt and the type of food selected based on the pri-
ce when purchasing it (75%). The opposite was observed for practices
that need changes, with 45.5% and 50% for reading the labeling of the
foods they consume and lack of attention to indications on packages
such as “no added sugars” respectively. Healthy practices prevailed for
indicators on front labeling as a determinant for food selection 72.7%
and its importance 97.7%.

Conclusion: The majority reported having moderate knowledge, posi-
tive attitudes and healthy practices regarding the consumption of pro-
cessed and ultra-processed foods.

INTRODUCCION

que a través de un proceso industrial sufrie-
ron modificaciones respecto a sus caracte-

Las enfermedades no transmisibles (ENT)
constituyen el 74% de las muertes a ni-
vel mundial, segin datos del Monitoreo de
avances en materia de las enfermedades no
transmisibles 2022, en Paraguay el 75% de
las muertes se producen a causa de ENT y
no se han logrado medidas para reducir las
dietas malsanas (1)

Alimentarse es un proceso vital, este acto
se ha ido modificando segln cultura y tiem-
po, ya que los alimentos procesados vy ul-
traprocesados van ganando espacio, estos,
segun la clasificacion NOVA, son aquellos
38

risticas originales, con fines de mejorar la
palatabilidad o la conservacion, pudiendo
convertirse de esta manera en alimentos
con alto contenido de sal, grasas y azdcares
(2-4)

El consumo de alimentos ultraprocesados
aumenta el riesgo de padecer enfermeda-
des no transmisibles como la obesidad, dia-
betes, hipertension y otras enfermedades
cardiovasculares, incluso se han relacionado
con el cancer, siendo los adultos mayores un
grupo etario vulnerable ante el desarrollo de
estas patologias (5-8)
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Cuneo et al, en el 2012 evaluaron el con-
sumo de alimentos ultrarocesados en 5417
hogares de Paraguay, los datos se basa-
ron en la Encuesta Nacional de Ingresos vy
Gastos (EIG) 2011-12, concluyendo que el
consumo de ultraprocesados represento el
26,5% del consumo total de la energia v un
consumo bajo de alimentos de origen vege-
tal (9).

Coronel A, estudio los conocimientos, ac-
titudes, practicas y consumo de alimentos
ultra procesados y su relacion con la esti-
macion de los indicadores antropométricos
ante la pandemia provocada por el virus
Sars Covid-19, en docentes de la facultad de
enfermeria de la Pontificia Universidad Ca-
tolica del Ecuador, donde observo que mas
del 70% de la poblacion tiene adecuados
conocimientos sobre alimentos ultraproce-
sados, la actitud alimentarias que predomi-
no en el estudio fue la negativa entre el 40
- 55%, respecto a las practicas alimentarias,
existieron practicas alimentarias saludables
entre el 57,89 - 82,14% (10).

Sandoval- Insausti et al, en el 2019 pu-
blicaron un estudio de cohortes prospectivo
con una muestra de 1822 adultos mayores
de 60 anos o mas que fueron reclutados du-
rante 2008-2010 en Espana, tomaron da-
tos en base a un historial dietético digitali-
zado vy validado (DH-ENRICA), mientras que
la fragilidad se evalud segun los criterios de
Fried. Los resultados arrojaron 132 casos de
fragilidad, asi la frecuencia de consumo ma-
yor registraron los alimentos ultraprocesa-
dos frente a los procesados, concluyen que
el consumo de alimentos ultraprocesados
se asocia a un mayor riesgo de fragilidad en
los adultos mayores (11).

Los estudios de los CAP (Conocimientos,
actitudes vy practicas) es considerada una
herramienta Gtil en materia de salud, ya que
podria brindar informacion para un mejor
abordaje y enfoque del tratamiento nutri-
cional en esta poblacion especialmente vul-
nerable (12).

El propdsito, teniendo en cuenta una es-

casa investigacion en esta materia en este
grupo vulnerable, es caracterizar los conoci-
mientos, actitudes y practicas de alimentos
procesados v aquellos ultraprocesados que
generalmente son altos nutrientes criticos,
a modo de dejar precedente que sirva como
base para investigaciones futuras, sentar
como evidencia la importancia del etique-
tado de alimentos con advertencias claras
sobre el contenido de alimentos disponibles
en Paraguay.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio observacional des-
criptivo de corte transversal, con datos pri-
marios, muestra conformada por adultos
de 20 anos en adelante y adultos mayores
de 60 anos y mas, ambos sexos, residen-
tes en Asuncidon y zonas periurbanas du-
rante los meses de junio a septiembre de
2023, que dieron su consentimiento para
participar a través de un formulario en linea,
tras la aprobacion, los mismos procedieron
al llenado del cuestionario en linea Google
Forms®, elaborado por las investigadoras,
consistente en preguntas correspondientes
a datos sociodemograficos, clinicos y sobre
el Conocimiento, las Actitudes y Practicas
respecto a alimentos procesados y ultrapro-
cesados (CAP).

Los datos obtenidos fueron consignados
en una base digital habilitada para cada par-
ticipante

Previamente a la confeccion del instru-
mento se realizd una revision de la clasifica-
cion de alimentos NOVA. Llevandose a cabo
una prueba piloto para validar la compren-
sion de los cuestionamientos, para la cual
se procedio al envio a travées del sistema de
mensajeria WhatsApp el cuestionario dise-
nado en la plataforma Google Forms® a diez
participantes, confirmando la facilidad de
interpretacion, siendo posteriormente apli-
cado a la poblacion accesible.
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El instrumento contemplo 9 secciones
que se describen en el Anexo 1: Seccion 1y
2: |dentificacion del trabajo y hoja de infor-
macion para el participante. Seccion 3 y 4:
Consentimiento informado. Seccion 5: Da-
tos sociodemograficos compuesto por sexo,
fecha de nacimiento, ciudad de residencia,
estado civil y nivel de educacion. Seccion 6:
Caracteristicas clinicas, patologias de base
con diagnéstico médico. Seccién 7: Area
de conocimientos respecto a los alimentos
procesados y ultraprocesados

Se obtuvieron 48 respuestas al final del
periodo de recoleccion de datos, siendo se-
leccionadas 44 tras la limpieza de la base de
datos, excluyéndose 4 encuestas de partici-
pantes que residian fuera del departamento
central y con respuestas incompletas.

Se digitalizaron los datos en una planilla
de calculo de Microsoft Excel version 2013
(EE.UU), cuya base generada fue importada
al programa estadistico Stata version 12,
controlandose la calidad de los mismos a
través del doble chequeo de encuestas..

Para el analisis exploratorio de los datos
se utilizo estadistica descriptiva, los datos
cuantitativos estan presentados en prome-
dio vy desviacion estandar y los datos cuali-
tativos en frecuencia absoluta (n) y en por-
centajes (%).

El trabajo de investigacion se realizo res-
petando los principios éticos de Helsinki.

RESULTADOS

Segun datos sociodemograficos, el 29.55
% correspondio al sexo masculino, mientras
que el 70.45 % al sexo femenino, siendo la
edad promedio de 43,9 £13,5 anos.

Respecto a los datos clinicos, el 34.09 %
indico no tener diagnostico médico de nin-
guna patologia de base, siendo la patolo-
gia de mayor frecuencia la obesidad con el
11.36%. (Tabla 1).

Respecto a los resultados de la seccion
de conocimientos, los adultos en su mayo-
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ria refirieron tener medianos conocimientos
con el 48.48%, mientras que los adultos ma-
yores obtuvieron datos iguales para la ca-
lificacion de medianos conocimientos y sin
conocimientos con el 45.45%. (Tabla 2)

Los adultos presentaron una actitud en
su mayoria positiva respecto llevar una vida
saludable con el 81.82% y un valor en espejo
para los adultos mayores 81.82%, el 78.78%
y el 90.90% de los adultos y adultos mayo-
res respectivamente refirio la misma actitud
positiva en cuanto a tratar de minimizar el
consumo de alimentos altos en azucares.
(Tabla 3)

Referente a las caracteristicas de la sec-
cion de practicas, el 48.48% de los adultos
refirid tener practicas saludables respecto
al consumo de aderezos, mientras que los
adultos mayores mostraron en el 45.45%
practicas saludables, pero a su vez, otro
45.45% indico tener practicas que necesitan
cambios.

Tanto adultos como adultos mayores con
el 72.72% en ambos casos, expresaron que
el etiquetado frontal de alimentos influira en
la eleccion y compra de sus alimentos con
respuestas para practicas saludables, asi-
mismo el 96.96% vy el 100% de los adultos vy
adultos mayores respectivamente refirieron
practicas saludables en cuanto a la necesi-
dad de que los alimentos procesados vy ul-
traprocesados cuenten con estas adverten-
cias. (Tabla 4)

DISCUSION

En el presente estudio, la muestra con-
sistio en 44 adultos y adultos mayores, con
una edad promedio de 43,9+ 13,5 anos que
abarco un rango de edades desde 26 hasta
69 anos.

Estos resultados son consistentes con la
investigacion realizada por Miguel Soca et al
(5), quienes reportaron una edad promedio
de 45,01+ 11 anos.
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Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas y clinicas de la muestra.

Variable sociodemografica Frecuencia(n)  Porcentaje (%)
Sexo Femenino 31 70.45
Sexo Masculino 13 29.55
Casado/a 26 59.09
Separado/a o divorciado/a 2 4.55
Soltero/a 15 34.09
Viudo/a 1 2.27
Postgraduado 5 11.36
Primaria completa 2 4,55
Primaria incompleta 5 2.27
Secundaria completa 1 11.36
Secundaria incompleta 3 6.82
Técnico 2 4.55
Universitario completo 17 38.64
Universitario incompleto 9 20.45
Enfermedades Diagnosticadas Frecuenda(n) Porcentaje(%)
Cardiopatias. 1 2.27
Colesterol o triglicéridos altos. 3 6.82
Diabetes. 1 2.27
Hipertension arterial. 1 2.27
Hipertension arterial, Colesterol o triglicéridos altos. 3 6.82
Hipertension arterial, Diabetes 2 4,55
Hipertension arterial, Diabetes, Colesterol. 1 2.27
Hipertension arterial, Diabetes, Obesidad. 1 2.27
Hipertension arterial, Diabetes, Obesidad. 1 2.27
Hipertension arterial, Diabetes, Otros. 1 2.27
Hipertension arterial, Obesidad. 2 4.55
Hipertension arterial, Otros. 1 2.27
Hipertension arterial, Pre-diabetes. 1 2.27
No tengo diagnostico médico de ninguna patologia. 15 34.09
Obesidad. 5 11.36
Obesidad, Colesterol o triglicéridos altos 1 2.27
Obesidad, Otros. 2 4.55
Otros. 1 2.27
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Tabla 2. Caracterizacion de los conocimientos sobre alimentos procesados v ultraprocesados

Adultos

Adultos mayores

Conocimientos

Adecuados conoci-
mientos

Medianos conoci-
mientos

Sin conocimientos

Frecuencia (n)

2 6.060
16 48.48
15 45.45

Porcentaje (%)

Frecuencia (n) Porcentaje (%)

1 9,09
5 45,45
5 45,45

Tabla 3. Caracteristicas de las actitudes frente a los alimentos procesados y ultraprocesados en
adultos y adultos mayores

Adultos Adultos mayores
Actitudes Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
;Trata de llevar una
vida saludable?
Actitud negativa 2 6.060 1 9.090
Actitud neutra 4 12.12 1 9.090
Actitud positiva 27 81.82 9 81.82
;Trata de minimizar
la cantidad de con-
sumo de alimentos
con contenido de
azlcares, grasas y
sodio?
Actitud negativa 3 9.090 1 9.09
Actitud neutra 4 12.12 0 0.00
Actitud positiva 26 78.78 10 90.90
¢Hay suficiente
informacion clara
en los envases de
alimentos sobre
el contenido de
nutrientes?
Actitud negativa 15 45.45 3 27.27
Actitud neutra 3 9.090 3 27.27
Actitud positiva 15 45,45 5 45,45
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Tabla 4. Caracteristicas de las practicas respecto a los alimentos procesados y ultraprocesados en
adultos y adultos mayores.

Adultos Adultos mayores
Practicas Frecuencia (n) Porcentaje (%) Frecuencia(n) Porcentaje (%)
¢Cuantas veces a la semana consume
aderezos como mayonesa, kétchup,
mostaza, salsa de soja?
Practicas saludables 16 48.48 5 45.45
Practicas que necesitan cambios 8 24.24 5 45.45
Practicas poco saludables 9 27.27 1 9.09
¢Qué tipo de alimentos le resulta mas
facil adquirir teniendo en cuenta el
costo?
Practicas saludables 24 72.72 9 81.82
Practicas que necesitan cambios 3 9.090 0 0.00
Practicas poco saludables 6 18.18 2 18.18
¢Usted lee el etiquetado de alimentos
que consume?
Practicas saludables 11 33.33 1 9.09
Practicas que necesitan cambios 16 48.48 4 36.36
Practicas poco saludables 6 18.18 6 54.54
¢Usted presta atencion a las indicacio-
nes que figuran en algunos paquetes
como “sin azlcares anadidos” “reducido
en azlcares"?
Practicas saludables 13 39.39 2 18.18
Practicas que necesitan cambios 18 54.54 4 36.36
Practicas poco saludables 2 6.060 5 45.45
¢Cree usted que el etiquetado frontal en
los alimentos influira en su eleccion en
el momento de la compra?
Practicas saludables 24 72.72 8 72.72
Practicas que necesitan cambios 7 21.21 2 18.18
Practicas poco saludables 2 6.060 1 9.090
¢Cree usted que los alimentos proce-
sados y ultra procesados deben contar
con esta advertencia?
Practicas saludables
Practicas que necesitan cambios 1 3.030 0 0.00
Practicas poco saludables 0 0.00 0 0.00
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Esto se debe a la consideracion de crite-
rios de inclusion especificos para la pobla-
cion adulta y adulta mayor, y al hecho de que
prevalecio un mayor nimero de participan-
tes mayores de 30 anos.

Respecto al sexo, el 70,45 % estuvo com-
puesta por mujeres. Estose asemeja a re-
sultados del estudiode Gonzalez Rodriguez
et al., donde se reportd un predominio del
sexo femenino en un 55,2 %, y el de Miguel
Soca et al., que encontrd que el 59,6 %eran
mujeres. Estos datos sugieren que el sexo
femenino puede jugar un papel importante
en la prevalencia de enfermedades cronicas
no transmisibles, ya que se ha considerado
como un factor de riesgo en investigaciones
previas (5,6).

Con respecto al estado civil , el 59,09 %
de ellos estaban casados/as, seguido por
un 34,09 % que se encontraban solteros/as.
La relevancia de esta variable se refleja en
la investigacion de Amer et al., quien sugirio
unarelacion entre el estado civil y Ia presen-
cia de sobrepeso vy obesidad. Segun su es-
tudio, el 24,4 % de los adultos casados pre-
sentaban sobrepeso, mientras que el 15,4 %
padecian obesidad. (16).

Respecto a la educacion, se observd un
predominio del nivel universitario, con un
38,64 % habiendo culminado este nivel de
estudios. Resultados similares a los hallaz-
gos de Juul F et al., quienes encontraron que
el 33,1 %habian cursado 16 anos o mas de
estudios. Cabe destacar que, segin Amer et
al., se ha observado una disminucion o es-
tabilidad de los casos de obesidad a medida
que se incrementa el nivel de escolaridad o
los anos de estudio. Este efecto podria de-
berse a la adquisicion de mayores conoci-
mientos sobre las consecuencias de la obe-
sidad vy las estrategias de prevencion (7,16).

En cuanto al area de conocimientos, este
estudio revela que los adultos en su mayo-
ria refirieron tener medianos conocimientos
sobre alimentos procesados v ultraprocesa-
dos con el 48.48%, mientras que los adultos
mayores obtuvieron datos iguales para la

L4

calificacion de medianos conocimientos vy
sin conocimientos con el 45.45% para cada
categorizacion, asimismo en un estudio so-
bre percepcion de alimentos procesados vy
ultraprocesados, realizado por Nieto-Oroz-
co Cy cols se observa que los participantes
del mismo presentan confusion para clasi-
ficar correctamente los alimentos , pudien-
do esto interferir con la eleccion correcta de
aquellos alimentos que se consideran mas
saludables, aumentado asi el riesgo de cur-
sar con obesidad, puesto que una revision
(2021) se encontré una asociacion positiva
entre el consumo de ultraprocesados vy la
obesidad (17, 18).

En este estudio los adultos presentaron
una actitud mayormente positiva respec-
to llevar una dieta saludable con el 81.82%
en cuanto a su alimentacion, asimismo los
adultos mayores refirieron el mismo por-
centaje, 81.82%, esto puede deberse a quela
practica de estilo de vida saludable son cada
vez mas promocionados para un envejeci-
miento saludable, es asi que en Chile (2017),
Barron V, estudiaron el estilo de vida y los
habitos alimentarios de adultos mayores,
encontrando que el 96% de los mismos cla-
sificd en estilo de vida bueno y muy bueno
(19), en Lima (2020) se evalud el estilo de
vida de adultos mayores donde la mayoria
(81,2%) refirid tener habitos alimentarios
saludables (20). Por otra parte, el 78.78% y
el 90.90% de los adultos y adultos mayores
respectivamente refirio la misma actitud po-
sitiva en cuanto a tratar de minimizar el con-
sumo de alimentos altos en azlcares, sodio
y grasas, mientras que en un estudio llevado
a cabo por la Organizacion Panamericana de
la Salud (2022), analizaron el consumo de
alimentos procesados v ultraprocesados en
las Américas, donde la proporcion de perso-
nas con un consumo en exceso de azucares
sobre las recomendaciones de la Organiza-
cion Mundial de la Salud es del 81% mayor en
Brasil y Chile, respecto a las grasas totales,
20% mayor en Uruguay v los datos del con-
sumo en exceso de sodio fue de 30% mayor
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en Argentinga, observando que con presencia
de uno o mas alimentos procesados y ultra-
procesados que en su composicion tengan
un exceso de nutrientes criticos constituyen
un mayor riesgo para adquirir ENT y una ali-
mentacion poco saludable (21).

En cuanto a la informacion suficiente y
clara sobre los nutrientes disponibles en los
envases, los adultos mayores demostraron
una actitud positiva con el 45.45%, sin em-
bargo en el grupo de adultos el porcentaje
de 45.45% fue igual para la actitud negativa
como la positiva, en un estudio realizado en
Paraguay (2023), se evalu6 la no lectura de
etiquetado de alimentos, observando que el
28,4% respondio como poca visibilidad de la
informacion (22), por otra parte en Argenti-
na, se observd como una de las causas de no
lectura del etiquetado nutricional con el 31%
de los encuestados, la no comprension de la
informacion (23), lo que podria ser un moti-
vo de informacion poco clara e insuficiente
para el consumidor.

Los adultos manifestaron en su mayoria,
con el 48.48% tener practicas saludables
respecto al consumo de aderezos como ma-
yonesa, kétchup, mostaza o salsa de ajo,
mientras los adultos mayores mostraron
en el 45.45% practicas también saludables,
pero a su vez, otro 45.45% indico tener prac-
ticas que necesitan cambios, en cuanto al
tipo de alimentos que le resulta mas facil ad-
quirir teniendo en cuenta costos, el 72.72%
y el 81.81% de adultos y adultos mayores
respectivamente refirieron tener practicas
saludables, en contrapartida en Colombia
(2014) un estudio reveld que la razén prin-
cipal por la cual deciden adquirir un alimento
es por el sabor con el 47% de las respuestas,
seguido por el 25% que refirio hacerlo por el
precio y el 16% una minoria, menciono elegir
sus alimentos por recomendacion meédica
(24).

Respecto a la practica de lectura de eti-
quetado, los adultos presentaron practicas
que necesitan cambios con el 48.48%, fren-
te a los adultos mayores que mencionaron
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tener practicas pocos saludables con el
54.54%, esto se contrapone con lo obser-
vado en un estudio realizado en Paraguay
en el 2022, donde el 55,3% refirido que lee el
etiquetado nutricional casi siempre, segui-
do por aquellos que lo hacen siempre con el
28%, donde el 37,5% profesionales de la sa-
lud y el promedio de edad fue de 36,9 anos
(25), notandose una poblacion mas joven, lo
que pudo haber influido en su interés por la
lectura del etiquetado nutricional, mientras
que en presente estudio de 45,01+ 11 anos
y no se indagod sobre la carrera de egreso.

Siguiendo con la misma linea de lectura en
cuanto a las leyendas en los envases sobre
el contenido de ciertos nutrientes como “re-
ducido en azucares” o “sin azlcares anadi-
dos’, la mayoria de los adultos mostro prac-
ticas que necesitan cambios, 54.54% v los
adultos mayores practicas poco saludables,
45.45%. Bastidas N et al (2016), observaron
que usuarios de gimnasios reportaron usar
las etiquetas nutricionales con el objetivo
de elegir alimentos bajos en grasas en un
65,1% y con un contenido alto de proteinas
representado por el 64,2% (26), dando me-
nor importancia al contenido de azlcar, esto
podria deberse al objetivo nutricional busca-
do respecto a la poblacion estudiada.

Tanto adultos como adultos mayores con
el 72.72% , expresaron que el etiquetado
frontal de alimentos influira en la eleccion vy
compra con respuestas para practicas salu-
dables, asimismo el 96.96% vy el 100% de los
adultos y adultos mayores respectivamente,
refirieron practicas saludables en cuantoala
necesidad de que los alimentos procesados
y ultraprocesados cuenten con estas adver-
tencias, resultado similar a lo observado por
Velazquez-Comelli y Galeano, donde el 91%
considerd la implementacion del etiqueta-
do frontal como necesario como método de
alerta respecto al contenido de nutrientes
criticos (22).
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CONCLUSION

La importancia de la correcta interpretacion
y clasificacion de alimentos respecto al gra-
do de procesamiento y la facilidad de lectura
del etiquetado de alimentos constituye una
herramienta necesaria para la eleccion mas
inteligente y acertada.

El uso de una herramienta virtual posibilito
obtener respuestas de residentes en dis-
tintas ciudades considerandose una forta-
leza, sin embargo constituyd un obstaculo
en cuanto a su aplicacion en adultos mayo-
res mas longevos quienes no se encuentran
muy afianzados con la tecnologia.

Para proximas investigaciones se recomien-
da evaluar ademas el estado nutricional
para mejor abordaje sobre la importancia de
la reduccion del consumo de alimentos con
mayor grado de procesamiento en poblacion
vulnerable respecto a su salud.
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ANEXO

¢Del siguiente listado de opciones ¢Cual conside-
ra un alimento procesado?

Son aquellos alimentos que tienen ingredientes
anadidos como: conservantes, estabilizantes, emul-
sionantes, disolventes, aglutinantes, aumentadores
de volumen, edulcorantes, resaltadores sensoriales,
sabores y colores.

Son aquellos alimentos de origen vegetal (verdu-
ras, leguminosas, tubérculos, frutas, nueces, semi-
llas) o animal como carne animal, pescado, huevos.

Son aquellos alimentos como verduras o legumi-
nosas enlatadas o embotelladas y conservadas en
salmuera, frutas en almibar, pescado conservado en
aceite.

Son alimentos naturales que han sido alterados
sin que se les agregue o introduzca ninguna sustan-
cia externa, como pasteurizar, lavar, deshuesar.

Sustancias extraidas de componentes de los ali-
mentos, tales como las grasas, aceites, harinas, al-
midones y azlcar.

Del siguiente listado de opciones ;Cual considera
un alimento ultra-procesado?

Son aquellos alimentos que tienen ingredientes
anadidos como: conservantes, estabilizantes, emul-
sionantes, disolventes, aglutinantes, aumentadores
de volumen, edulcorantes, resaltadores sensoriales,
sabores y colores.

Son aquellos alimentos de origen vegetal (verdu-
ras, leguminosas, tubérculos, frutas, nueces, semi-
llas) o animal como carne animal, pescado, huevos.

Son aquellos alimentos como verduras o legumi-
nosas enlatadas o embotelladas y conservadas en
salmuera, frutas en almibar, pescado conservado en
aceite.

Son alimentos naturales que han sido alterados
sin que se les agregue o introduzca ninguna sustan-
cia externa, como pasteurizar, lavar, deshuesar.

Sustancias extraidas de componentes de los ali-
mentos, tales como las grasas, aceites, harinas, al-
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midones y azlcar.

Conoce ¢Cual es la influencia que tiene el consu-
mo habitual de alimentos ultra-procesados en su
salud segiin la Organizacion Panamericana de la Sa-
lud y la Organizacién Mundial de la Salud?

Sobrepeso, obesidad

Hipertension arterial

Niveles elevados de colesterol y triglicéridos

Pre-diabetes y diabetes mellitus tipo 2

Todas las anteriores

Desconozco

Mire el siguiente producto y marque la opcion que
crea usted que se ajusta a sus caracteristicas.

Imagen presentada para evaluar la clasificacion de
alimentos (Lata de choclo).

Alimentos sin procesar o minimamente procesa-
dos.

Ingredientes culinarios procesados.

Alimentos procesados.

Ultraprocesados.

Ninguna de las anteriores.

Mire el siguiente producto y marque la opcion que
crea usted que se ajusta a sus caracteristicas.

Imagen presentada para evaluar la clasificacion de
alimentos (Mermelada light).

Alimentos sin procesar o minimamente procesa-
dos.

Ingredientes culinarios procesados.

Alimentos procesados.

Ultraprocesados.

Ninguna de las anteriores.

El etiquetado frontal de alimentos brinda infor-
macion al consumidor sobre si el alimento es alto o
no en grasas, o0 en azlcares, o en sal, caracteristi-
cas presentes en alimentos procesados vy ultrapro-
cesados. A continuacion le mostraremos modelos
de etiquetados utilizados en diferentes paises, nos
gustaria saber si conoce usted el modelo aprobado
recientemente en Paraguay. (13-15)

Opcion 1: Modelo Semaforo 1

Opcion 2: Modelo octogonal negro

Opcion 3: Modelo lupa

Opcion 4: Modelo Semaforo 2

Opcion 5: Modelo octogonal rojo

Seccidn 8: Area de actitudes respecto a los alimen-
tos procesados y ultraprocesados.

¢Trata de llevar una dieta saludable?

De acuerdo

En desacuerdo

No sé

No responde

¢Trata de minimizar la cantidad de consumo de
alimentos con contenido de aziicares, grasas y so-
dio?

De acuerdo

En desacuerdo
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No sé

No responde

¢Hay suficiente informacion clara en los envases
de alimentos sobre el contenido de nutrientes?

De acuerdo

En desacuerdo

No sé

No responde

Seccion 9: Area de practicas respecto a los ali-
mentos procesados y ultraprocesados

¢Cuantas veces a la semana consume aderezos
como mayonesa, kétchup, mostaza, salsa de soja?

1 vez por semana

Solo fines de semana, sabados y domingos

Todos los dias

No consumo

No contabilizo

¢Qué tipo de alimentos le resulta mas facil adquirir
teniendo en cuenta el costo?

Alimentos procesados (lacteos saborizados, vege-
tales enlatados)

Alimentos ultraprocesados (gaseosas, néctar de
fruta, galletita dulces, snacks salados como papas
fritas).

Alimentos naturales (huevo, frutas y verduras
frescas).

Alimentos minimamente procesados (lacteos na-
turales como yogur natural y leche).

¢Usted lee el etiquetado de alimentos que consu-
me?

Siempre

Aveces

No leo

No comprendo la informacion del etiquetado nu-
tricional

¢Usted presta atencion a las indicaciones que figu-
ran en algunos paquetes como “sin azlcares anadi-
dos", “reducido en azlcares"?

Siempre

Aveces

No leo

No comprendo la informacion del etiquetado nu-
tricional

¢Cree usted que el etiquetado frontal en los ali-
mentos influird en su eleccion en el momento de la
compra?

Si

No

No sé

No responde

¢Cree usted que los alimentos procesados v ultra-
procesados deben contar con estas advertencias?

Si

No
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No sé

No responde

Escala de conocimientos

Adecuados conocimientos: 5-6 respuestas correc-
tas

Medianos conocimientos: 3-4 respuestas correc-
tas

Sin conocimientos: 0-2 respuestas correctasEsca-
la de actitudes:

Actitud positiva: De acuerdo

Actitud neutra: No sé, no responde

Actitud negativa: En desacuerdo

Escala de practicas:

Practicas saludables: No consumo/1 vez por se-
mana.

Alimentos naturales o alimentos minimamente
procesados.

Siempre/Si.

Practicas que necesitan cambios: Solo los fines de
semana, sabados y domingos/ Alimentos procesa-
dos.

A veces.

No sé. Sin respuesta.

Practicas poco saludables: Todos los dias/ No
contabilizo/ Alimentos ultraprocesados/ No leo/ No
comprendo.

No.
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