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RESUMEN.

Se presenta un proyecto de investigacion que nace de la cada vez
mayor ejecucion de malas préacticas alimentarias, las cuales
repercuten en la modificacion de la composicion y estructura
corporal, asi como el desarrollo de enfermedades. Con la
investigacion se busca identificar las costumbres alimentarias en la
poblacién de la ciudad de Durango a través de la implementacion
de tecnologias del internet de las cosas (10T). La aplicacion de los
instrumentos de medicion permitié conocer parte de las costumbres
de la poblacion y, con ello, comprender las razones que
desencadenan enfermedades relacionadas con la mala alimentacion
y por qué se tienen cifras tan alarmantes en los indicadores
nacionales de salud. Gracias al 10T, fue posible desarrollar
instrumentos de medicion antropométrica y calculo de gasto
energético, aplicados en sujetos de prueba, generando informacion
gue permita establecer relaciones entre el estado nutricio, habitos
de alimentacion y el desarrollo de sobrepeso y obesidad.
Palabras Clave: 10T, informacién, instrumento,
alimentaria, riesgo, salud, sobrepeso, obesidad, habitos.

practica

ABSTRACT.

A research project is presented that arises from the increasing
implementation of poor eating practices, which have an impact on
the modification of body composition and structure, as well as the
development of diseases. The research seeks to identify the eating
habits of the population of the city of Durango through the
implementation of Internet of Things (loT) technologies. The
application of the measuring instruments made it possible to know
part of the population's habits and, with this, to understand the
reasons that trigger diseases related to poor nutrition and why there
are such alarming figures in the national health indicators. Thanks
to 10T, it was possible to develop anthropometric measurement and
energy expenditure calculation instruments, applied to test
subjects, generating information that allows establishing
relationships between nutritional status, eating habits and the
development of overweight and obesity.

Keywords: 10T, information, instrument, food practice, risk,
health, overweight, obesity, habits.

1. INTRODUCCION
La practica alimentaria corresponde al término genérico que
retne el conjunto de las practicas sociales relativas a la

alimentacion del ser humano [1]. Las préacticas alimentarias son
influenciadas por la religidn, la cultura, las tendencias, el nivel
socioeconémico, las distancias geograficas, la region, etc. Las
practicas alimentarias se pueden llegar a modificar a través del
tiempo. En los ultimos cien afios, se han observado profundas
modificaciones atribuidas al progreso y a las técnicas de
produccion, conservacion y distribucion de alimentos [2].
Elementos como el marketing, la diversidad de productos
ofertados a los consumidores y las formas de consumir los
alimentos han cambiado las practicas alimentarias individuales y
familiares. A través de este trabajo de investigacion, sera posible
identificar las costumbres alimentarias de adultos de la ciudad de
Durango y con ello ayudar a explicar las causas que originan la
prevalencia de enfermedades relacionadas con la alimentacion,
como el sobrepeso y la obesidad [3].

2. DESARROLLO

2.1. Antecedentes.

En paises como Ecuador, Espafia, México, Colombia, entre
otros, existen estudios con enfoques descripticos y analiticos
que, en general, describen los efectos del sedentarismo y la mala
alimentacion para el desarrollo de enfermedades que ponen en
riesgo el estado nutricio. En Colombia, se determind que el
sedentarismo es un factor predictor de hipertrigliceridemia,
obesidad central y sobrepeso, a partir de un estudio clinico
examinando la asociacién entre la falta de actividad fisica
(sedentarismo) y distintos factores de riesgo cardiovascular en
adultos con apariencia sana, aplicado a 147 personas con edades
cercanas a los 38 afios (+ 2.5), estimando la prevalencia de los
factores de riesgo cardiovascular por género, a la vez que se
visualizé la asociacion entre el sedentarismo con niveles de
lipidos aumentados y glucosa en sangre, obesidad general y
obesidad central en la poblacion general [4]. En Ecuador, se
relacionaron los habitos alimentarios y estilos de vida de nifios
con la prevalencia de sobrepeso y obesidad, a partir de un estudio
descriptivo, de tipo transversal y disefio no experimental,
valorando habitos de alimentacion, tiempos y espacios de
comida, variables antropomeétricas, datos de actividad fisica,
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habitos de suefio, actividad recreacional y problemas de salud en
los sujetos sometidos a estudio, concluyendo que los nifios que
presentan sobrepeso, es debido a las inadecuadas practicas
alimentarias, asi como a su actual estilo de vida [5].

La mayoria de las politicas en salud, asi como acciones,
programas y estrategias, enfatizan en la educacion nutricional,
no solo para tratar dichas enfermedades, sino para prevenirlas.
En México, afios atras, se disefié un programa publico a través
del cual la Secretaria de Salud, por medio de la Secretaria de
Educacion Publica, busca promover una nueva cultura de la
salud mediante el desarrollo de competencias para una vida
saludable, entre las que destacan las referentes a prevenir,
revertir y disminuir el avance en la prevalencia de sobrepeso y
obesidad en los alumnos de educacion basica y, con ello, ofrecer
mayores oportunidades para alcanzar mejores logros de
aprendizaje. El programa, cuyo nombre es: Programa de Accion
en el Contexto Escolar, es de suma importancia puesto que
permite, desarrollar habilidades y cambiar actitudes con el
proposito de inducir comportamientos para cuidar la salud
individual, familiar y colectiva a través de: la promocion y
educacion para la salud, del fomento de la activacion fisica
regular y del acceso y disponibilidad de alimentos y bebidas que
facilitan una alimentacion correcta.

Conrelacion al uso del 10T en aspectos relacionados con la salud,
en Hidalgo, México, realizaron un trabajo de investigacién para
monitorear el estado de salud de estudiantes de preparatoria,
utilizando datos biométricos, estadistica paramétrica y un
procedimiento  experimental, logrando determinar los
porcentajes de dicha poblacién con peso normal, sobrepeso y
obesidad; estudio simplificado gracias al uso de equipos de
adquisicion y analisis de datos como sensores y equipos
especiales [6].

2.2. Problemaética.

La falta de conocimiento sobre temas relacionados con la
alimentacion y con los estilos de vida saludable, ha ocasionado
que, en la ciudad de Durango, la prevalencia de enfermedades
relacionadas con la mala alimentacion vaya cada vez mas en
aumento. La mala alimentacion en las diferentes clases sociales
se pone de manifiesto a través de signos que se reflejan en mala
salud como la anemia, el sobrepeso, la obesidad y las multiples
patologias crénicas y degenerativas que estas desencadenan. La
consecuencia de la mala alimentacién reside en la modificacion
del estado nutricio hasta el punto de poner en riesgo la salud y
vida [7]. Las practicas alimentarias son entendidas como
aquellas actividades relacionadas con la alimentacion de los
individuos que engloban creencias y habitos en torno a la
comida. Estas précticas se vuelven malas cuando las personas se
habitdan a una o a algunas de las acciones que afectan el estado
de completo de bienestar fisico, psiquico y social, como lo son:
ingerir alimentos de manera acelerada, comer en exceso, repetir
porciones, consumir frecuentemente bebidas azucaradas, ingerir
alimentos entre comidas, ingerir comida chatarra, no respetar
horarios de comida, ayunos prolongados, cocinar los alimentos

de maneras inadecuadas, combinar actividades de ingesta con
actividades recreativas, alimentacion insuficiente, abuso de
alimentos procesados, ingesta desbalanceada de alimentos, entre
otras, son algunas de las acciones que perturban los buenos
habitos alimenticios [8].

2.3. Materiales y métodos.

Estudio cuantitativo de tipo descriptivo y corte transversal, que
evallan los habitos de alimentacién de adultos de la ciudad de
Durango.

El analisis se realizé considerando una muestra de 50 personas,
los cuales forman parte de la comunidad estudiantil de la
Universidad Politécnica de Durango. La informacion se recabd
durante los dias del 1 al 3 de julio de 2023 por medio de un
cuestionario con respuestas cerradas de opcién mdltiple, el cual
fue disefiado utilizando la herramienta Google Forms y
compartido a través de un enlace de internet. El cuestionario
permite recolectar datos, los cuales reflejan las costumbres, los
habitos y las practicas alimentarias mas comunes de los
encuestados y de su propio nucleo familiar. La encuesta aplicada
se ubica en: https://cutt.ly/XrTpUso.

El tipo de estudio propuesto en la investigacion fue enriquecido
con el uso del internet de las cosas (10T), generando informacion
que permite relacionar el estado nutricio y de salud de las
personas valorando las necesidades caloricas, asi como el gasto
energético.

Procesamiento de la informacion
Sé utilizd el software Microsoft Office Excel 2016 para
Windows 11, ademas se utilizaron los tipos de datos de la pagina
web de Google Forms, encargada de proporcionar los resultados
y gréficos de las variables involucradas.

2.4. Resultados.
NuUmero de integrantes de la familia

Ndmero de integrantes de la familia

T T T
llustracion 1. Namero de integrantes de la familia
Informacion fundamental para obtener la relacién entre salud y
la aparicion de enfermedades relacionadas con la alimentacién
en el ndcleo familiar.
Intervalos de edades de los miembros de la familia
La informacién (ver ilustracién 2) que proporciona esta
interrogante servird paca conocer la forma en la que esta
compuesto el nicleo familiar considerando las distintas etapas
del ciclo de la vida. Al conocer las edades de los integrantes de
la familia de los encuestados, serd posible planificar acciones
para desarrollar habitos alimentarios saludables.
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Selecciona los intervalos de edades de los miembros de la familia

50 respuestas

® Lactantes (menores de 1 afio)

@ Lactantes mayores (1anoa 1 afo y
11 meses)
Preescolares (2 afios a 5 afios y 11
meses)

@ Escolares (6 afios a 11 afios y 11
meses)

@ Adolescentes (12 a 20 afios)

@ Adultos (21 a 65 afios)

@ Adultos mayores {mds de 85 afios)

llustracién 2. Intervalos de edades de los miembros de la familia

Integrantes de la familia con sobrepeso u obesidad

Numero de integrantes de la familia con sobrepeso u obesidad

30
24 (66,7 %)

6(16,7 %)
4(11,1%)

128%) 1@28%) o0(%) 0(0%) 0(0%) 0(0% 0(0%)

1 2 3 4 5 & 7 8 9 10

lustracion 3. Integrantes de la familia con sobrepeso u obesidad

Esta pregunta se incluy6 en el instrumento de medicion con el
proposito de visualizar los efectos de los habitos alimentarios
para el desarrollo de enfermedades como el sobrepeso y la
obesidad. De 50 personas encuestadas, Unicamente 14 de ellas
tienen familiares con un estado nutricio saludable, 24 de ellos
tienen al menos un familiar que cursa por alguna de estas
enfermedades, 6 presentan dos familiares, 4 tienen tres
familiares, uno tiene 4 familiares y, finalmente, uno tiene cinco
familiares en el mismo ndcleo con alguno de estos
padecimientos.

Las cantidades presentadas en la ilustracion 4 reflejan la
situacion que se vive en forma generalizada en la ciudad de
Durango: de 50 personas encuestadas, el 72% de ellos (36) tiene
al menos un pariente en el ndcleo familiar que presenta el
padecimiento del sobrepeso o la obesidad, una realidad que
requiere acciones inmediatas.

Numero de integrantes de la familia con sobrepeso
u obesidad

10

5 ]
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llustracion 4. Prevalencia de sobrepeso u obesidad
Regularidad de ingesta de alimentos preparados fuera de
casa
La ilustracion 5 manifiesta que sdlo el 4% de los encuestados
consume alimentos preparados en casa. La mayoria de la
poblacion los consume frecuentando servicios de alimentacion.

6 ®m7 m8 ®E9 mI10

En tu nucleo familiar ¢con qué regularidad ingieren alimentos preparados
fuera de casa?

50 respuestas

@ Diariamente

@ Varias veces a la semana
Una vez por semana

@ Unavez al mes

@ Casinunca

® Nunca

lustracién 5. Prevalencia de sobrepeso u obesidad
Consumo de carne

¢Cudntos dias a la semana se ingieren carnes en tu hogar?

50 respuestas

@ Diariamente

@ Varias veces por semana
Una vez por semana

@ Ningun dia

lHustracion 6. Consumo de carne
Durango es un Estado productor de carne y, por su ubicacion, es
una ruta accesible para el comercio de productos alimenticios, en
ese sentido, cabe mencionar que los productos de origen animal
como la carne son bastante asequibles. Esta encuesta permite
conocer la composicion de la dieta de un duranguense,
confirmando su preferencia por la carne, haciendo de esta sus
platillos principales. La carne en exceso, por su alto contenido
en grasas saturadas, es uno de los principales detonantes para el
desarrollo de enfermedades como el sobrepeso y la obesidad.
Ingesta de agua
Esta pregunta informa que sélo el 26% de los encuestados se
hidrata en forma dptima, el 40% se hidrata en forma insuficiente,
el 26% bebe menos de la mitad del agua que el organismo
necesita, el 4% bebe una cantidad pobre de agua y el 4% prefiere
hidratarse con otros liquidos. El 74% de los encuestados no se
hidrata en forma correcta.

¢Cuanta agua purificada bebes diariamente?

50 respuestas

® 2.51itros

@ 2litros
1 litro

@ 2vasos

@ Preferentemente no beba agua, me
hidrato tnicamente con bebidas

=

azucaradas, deportivas o saborizadas

lHustracion 7. Ingesta de agua
Ingesta de bebidas azucaradas
En la ilustracion 8 se presentan, nuevamente, cifras alarmantes.
De 50 encuestados, en sus hogares el 18% acostumbra a ingerir



bebidas azucaradas diariamente, el 46% lo hace algunas veces
por semana, el 26% al menos una vez a la semana. Unicamente
el 10% de los hogares de los encuestados no recurre a esta mala
practica. EI mal habito de ingerir bebidas azucaradas es una
situacion que se debe revertir inmediatamente.

¢Cudntos dias a la semana se ingieren bebidas azucaradas en tu hogar?

50 respuestas

@ Diariamente

@ Varias veces por semana
Una vez por semana

@ Ningun dia

llustracion 8. Ingesta de bebidas azucaradas

Numero de tiempos de alimentacion

Se afiadid esta pregunta al instrumento debido a que a través de
ella se puede conocer cuantas comidas al dia realizan los
encuestados, cuyo nimero es un indicativo del funcionamiento
de su metabolismo. Pocas comidas al dia, con amplia carga
caldrica, suponen un mal funcionamiento del metabolismo, por
otro lado, varias comidas al dia con bajo contenido calérico
permiten una Optima asimilacion de nutrientes. Esta variable
reflej6 que el 82% de los encuestados se alimenta al menos 3
veces al dia, situacion que no ocurre con el 18% de los
encuestados.

;Cudntas veces al dia consumes alimentos?

50 respuestas

@ Una vez
@ Dos veces
Tres veces
@ Cuatro veces
@ Cinco veces
@ Seis veces o més

lustracion 9. Nimero de tiempos de alimentacion

Consumo de alimentos de los diferentes grupos

Esta variable permite conocer las preferencias de alimentacién
en cuanto a los grupos. De la poblacién de encuestados, en el
70% de los hogares se combinan los distintos grupos para la
elaboracion de los mends, mientras que en el 30% de ellos se
tiene cierta preferencia: 6% consumen Unicamente del grupo de
frutas y verduras, 6% cereales y 18 % del grupo de leguminosas

y alimentos de origen animal.
Del plato del buen comer, ;cuéales grupos alimenticios se consumen
regularmente en tu hogar?

@ Verduras y frutas

@ Leguminosas y alimentos de origen
anima
Cereales

@ La combinacitn de ellos

lustracion 10. Consumo de alimentos de los diferentes grupos

Tiempos de ayuno

Esta pregunta esta ligada a la del nimero de veces que se
consumen alimentos al dia, reflejando en ambas la practica de
malos habitos. Al tratarse de una poblacién en edad estudiantil,
los jovenes emplean sus tiempos libres para atender sus

necesidades académicas, en vez de las nutricionales.

¢Pasas largos periodos de tiempo sin consumir alimentos?
50 respuestas

@®si
@ No

lustracién 11: Tiempos de ayuno

Repeticion de porciones
Durante las comidas ;sueles repetir porciones?

50 respuestas

@®si
® No

llustracion 12: Repeticion de porciones

Al analizar esta respuesta y relacionarla con respuestas
anteriores, es posible comprender las causas del desarrollo de
enfermedades relacionadas con la mala alimentacion. Es decir,
si en determinado ndcleo familiar se frecuenta consumir
alimentos preferentemente de origen animal y bebidas
azucaradas y, aunado a ello se suelen repetir porciones, los
excesos de ciertos nutrimentos son reales, desencadenando el
sobrepeso y la obesidad.

Consumo de comida chatarra

Segun estudios, la comida chatarra tiene una alta concentracion,
tanto caldrica, como de nutrimentos, como grasas y azlcares. En
esta pregunta, a encuesta manifiesta que el 72% de los hogares
de los encuestados frecuentan el consumo de comida chatarra, la
cual, mas que nutrir, puede desencadenar en el desarrollo de

enfermedades.
En tu familia, ¢ es frecuente el consumo de comida chatarra?

50 respuestas

®si
® No

lustracion 13: Consumo de comida chatarra
Alimentacion y actividades recreativas
Se incluyé esta interrogante para conocer las practicas que
efectlia la poblacion durante el consumo de alimentos. Al



combinar actividades de alimentacion con actividades
recreativas como el ver la television, jugar videojuegos, ver
peliculas o navegar en internet en el mévil o en la computadora,
el organismo no puede interpretar éptimamente las sefiales de
saciedad permitiendo que se consuman alimentos en exceso.

Cuando la familia se dispone a comer, ;suelen ver la television?

50 respuestas

@si
@ o

lustracién 14: Alimentacion y actividades recreativas

Tiempo dedicado para comer
Cuando te dispones a comer, ;cuénto tiempo tardas en ingerir tus
alimentos?

50 respuestas

@ 5 minutos
@ 15 minutos
30 minutos

@ 1 hora

.

llustracion 15. Tiempo dedicado para comer

La variable tiempo es un factor importante a considerar en el
proceso de digestion, el cual inicia en la etapa de la masticacion.
Un tiempo corto en la alimentacion supone la mala costumbre de
comer apresuradamente e ingresar bocados grandes, los cuales
no pueden digerirse o absorberse en forma 6ptima. EI masticar
adecuadamente permite ingresar alimentos triturados a los que la
saliva puede degradar por medio de sus enzimas.

Actividad fisica
¢Practicas al menos 30 minutos de actividad fisica al dia?

50 respuestas

®si
oo

54%

lustracion 16: Actividad fisica
Se afiadié esta interrogante que habla del ejercicio, el cual, a
pesar que no ser parte directa de las actividades relacionadas con
la alimentacién, en forma indirecta permite un adecuado
funcionamiento del metabolismo. A través de esta variable se
puede conocer el porcentaje de sedentarismo y relacionarlo con
las enfermedades ya citadas.

2.5. Internet de las cosas en el estudio

Desarrollo de una calculadora antropométrica y de gasto
energético

En un mundo cada vez mas conectado, la integracion de
dispositivos inteligentes es una tendencia comdn. En este
sentido, se desarroll6 una calculadora antropométrica y de gasto

energético, implementando sensores ESP32 y HC-SRO04, asi
como una bascula digital cuyos datos de peso son ingresados a
una pagina en linea para determinar, segun edad y género, el
indice de masa corporal (IMC), gasto de energia basal, gasto de
energia total, peso teoérico (PT) y el indice de cintura-talla (ICT)
de cualquier paciente. Los dispositivos y sensores se comunican
de forma inaldmbrica, permitiendo la transferencia de los datos
y su almacenamiento como registro historico de los datos de peso
de un usuario, facilitando su seguimiento y valoracion
nutricional.

Caracteristicas de la calculadora

Conexion Wi-Fi: Se utilizo la biblioteca WiFi.h como medio de
comunicacion desde el dispositivo ESP32, permitiendo la
integracion con otros dispositivos en red.

Servidor web: Mediante la biblioteca
WebServer.h se permitié la creacién
de un servidor web en el dispositivo
ESP32; con ello se habilitan diversas
solicitudes HTTP, asi como el envio de
respuestas HTML al cliente. En el
cédigo, se definen rutas de URL y se

manejan las solicitudes B
correspondientes. B T
Uso del sensor ultrasonico HC- | ustracion 17: ESP 32

SR04: Como parte del desarrollo de la

calculadora, se configuraron los pines trigPin y echoPin para
medir distancias mediante el sensor HC-SR04, utilizando la
funcion pulseln() para calcular la duracién de un pulso
ultrasénico, con lo que, posteriormente, se determina la distancia
con base en la velocidad del sonido. El
sensor ultrasonico se instala a 2.20 m
del piso, lugar donde se posiciona un
paciente y se determina su talla
(altura), dato que es fundamental para
el célculo del IMC y del resto de
variables.

Manejo de formularios HTML.: Mediante el uso de funciones
como handleRoot(), handlelnit() y handlePeso(), se posibilité la
creacion de formularios HTML, asi como el procesamiento de
datos relacionados con el usuario, mismos que se recuperan del
objeto Web Server para su uso posterior congruente al célculo
dietético y la generacidn de respuestas personalizadas.

Pruebas con la calculadora

Se utiliz6 la calculadora energética desarrollada para conocer los
gastos de energia de una persona ingresando Vvariables
antropomeétricas (ver ilustracion 19) como la circunferencia de
cintura y el peso, seleccionando el rango de edad (a partir de las
formulas de Valencia [9] para el calculo de energia) y el factor
de actividad fisica, obteniendo, ademas, de manera automatica la
talla, el indice de masa muscular, el indice cintura-talla
(empleado para determinar el riesgo de enfermedades

llustracién 18: HC-SR04



cardiovasculares) y el peso teérico. Una
vez realizados los célculos, la interfaz de
la aplicacion muestra los resultados como
se ve en la ilustracion 20. El sujeto de
prueba, requiere, seglin su actividad fisica
y el peso actual, la ingesta de 2984 Kcal
por dia, no obstante, debido a que su IMC
esta ubicado en el rango de obesidad grado
I, se emplea el peso tedrico para conocer
RO Ll l0s  gastos  de
energia ideales con
miras a revertir el

O A 192168.4.1/peso + H

RESULTADOS

Tu altura es: 1.89 m

1207PMET =

O A 192168410t

+ i
Que tal Francisco N3flez

Ingrese sus datos por favor
La estatura es: 189.63 cm

Pesa (kg):
5
Clntura (em);
5

Edad:

®18:30

30-60
w60

Genero:
® Masculino
Femenino
Tactor de actividad:
Fotidad actia -
Colculer

Volver

Tu peso es: 109.50 kg
Tu Gasto Energetico Basal cs: 2211.01
Tu % de ETA es: 22110
Tu GEAF es: 552.75
Tu Gasto Energetico Total es: 2984.87 Kealjdia
PESO TEORICO
Tu peso teorico es: 78.50 kg
‘I Gasto Energetico Basal seria: 1796.55
Tu % de ETA seria: 179.65
Tu GEAF seria: 449.14

Tu Gasto Energetico Total seria: 2425.34
Kealidia

padecimiento de [lustracion 19 Datos
obesidad. El gasto

de energiatotal, con base en el peso tedrico
es de 2425 kcal por dia. Comparando
ambos gastos, se obtiene una diferencia de
559 kcal por dia; la sobrealimentacién es
uno de los factores de riesgo mas
relevantes en el desarrollo de sobrepeso u
obesidad [10].

Tu indice de masa corporal es: 30.81

Tu Indice Cintura Talla: 0.53
Volver

llustracion 20: Interfaz

2.6. Trabajo futuro.

El uso de la tecnologia proporciona informacién que se
incrementa con relacion a los nuevos avances y descubrimientos;
dia a dia surgen nuevas aplicaciones, novedosos instrumentos,
actualizaciéon de métodos, etcétera, todo con un enfoque a la
optimizacion en general; en ese sentido, se ha vislumbrado
particularmente importante, la implementacién de tecnologia
como relojes inteligentes (Smart watches), dispositivos moviles
y aplicaciones para celulares con funciones de monitoreo y
seguimiento de actividad fisica, esto con el fin de generar
informacién que sera recolectada en bases de datos para su
almacenamiento, anélisis y procesamiento en la nube, buscando
establecer correspondencia con los datos obtenidos a través de
las encuestas aplicadas, con miras a minimizar la cada vez mayor
prevalencia de enfermedades relacionadas con la mala
alimentacion, como el sobrepeso, la obesidad y las distintas
enfermedades cronicas y degenerativas que estas desencadenan.
2.7. Conclusiones.

La implementacion del loT, favorecié el desarrollo de
herramientas de antropometria, asi como de calculo de gastos de
energia, coadyuvando en la simplificacion de procesos de
evaluacion del estado nutricio; la conjunciéon de distintas
tecnologias es fundamental para establecer relaciones entre el
estado nutricio, los habitos de alimentacién y el desarrollo de
enfermedades. Se realizaron mediciones a distintos sujetos de
prueba, revelando, en su mayoria, indices de masa corporal
ubicados por encima de 24.9, datos que reflejan la gravedad de
la situacién sobre la ejecucion generalizada de malas practicas
alimentarias en congruencia con la informacion obtenida en las
encuestas presentadas, asi como con la encuesta nacional de
salud y nutricion (ENSANUT) 2012, en donde se determina que

en el Estado de Durango, la prevalencia de sobrepeso y obesidad
en la poblacion adulta se ubica en 71.7% en mujeres y en 70.2%
en hombres. Durango esta situado entre los 10 primeros lugares
en obesidad en adultos [11]. El sobrepeso y la obesidad se
pueden desencadenar de la interaccion entre factores ambientales
(dieta inadecuada, sedentarismo, etc.), psicolégicos vy
socioculturales, asociandose a una predisposicion genética
generada por las alteraciones que se dan en el gasto energético,
tratando asi a mas del 95% de la obesidad clinica, en donde los
grandes aumentos de grasa corporal pueden darse de la minima
y de la cronica diferencia entre la ingesta y la energia gastada.
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