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El seméaforo nutricional (SN) es un tipo de etiquetado de alimentos creado para mejorar
la comprensién del contenido de nutrientes (sodio, azlcar y grasa) en los alimentos
procesados. En Ecuador, el SN es de uso obligatorio desde el afio 2012. Objetivo:
Evaluar la relacién del conocimiento del etiquetado SN en el estado nutricional de
adolescentes ecuatorianos. Métodos: Estudio transversal. Con 599 adolescentes (14-
18 afios). Se recopilaron datos antropométricos, actividad fisica (IPAQ-A) e ingesta
alimentaria utilizando 3 encuestas de recordatorio de 24 horas, el conocimiento del SN
se evalud con un cuestionario preparado para este fin: puntuaciones >5 significaron
adecuado conocimiento (AC). Las relaciones entre las variables se determinaron
mediante prueba t de student, utilizando el software STATA-14. Resultados: 55% de
los adolescentes presentaron diagndstico de sobrepeso, el 28% obesidad, segun los
indicadores IMC//Edad, el 48% un AC. Los adolescentes que mostraron inadecuado
conocimiento evidenciaron medias més altas de IMC//edad, circunferencia de la
cintura, circunferencia de la cadera y porcentaje de masa grasa (p<0.001), no se
encontré diferencias en la ingesta alimentaria y conocimiento del SN. Conclusiones:
El conocimiento del SN puede estar relacionado con el sobrepeso-obesidad en
adolescentes, se necesita realizar mas estudios para conocer cudl es el impacto de
SN sobre el estado nutricional de la poblaciéon en general.

Abstract: Nutritional traffic light (NT) is a type of food labeling created to improve
the understanding of nutrient content (sodium, sugar and fat) in industrialized foods.
In Ecuador, the TN is mandatory since 2012. Objective: To evaluate the relationship
of NT labeling knowledge in the nutritional status of Ecuadorian adolescents.
Methods: cross-sectional study. With 600 teenagers (14-18 years old). Anthropometric
data, physical activity (IPAQ-A), and food intake were collected using 3 reminder
surveys of 24 hours. Knowledge of NT was assessed with a questionnaire prepared
for this purpose: scores> 5 meant adequate knowledge (AK). The relationships between
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the variables were determined by student's T-test, using the STATA-14 software. Results:
55% of the adolescents presented a diagnosis of overweight and 28% of the adolescents
presented a diagnosis of obesity according to the BMI indicators // age 48% presented
a AK. Adolescents who presented inadequate knowledge presented higher means
of BMI // age, waist circumference, hip circumference and percentage of fat mass (p
<0.001), no differences were found in food intake and NT knowledge. Conclusions:
Knowledge of NT may be related to overweight-obesity in adolescents, more studies

are needed to establish these associations.

Seméforo nutricional, estado nutricional, adolescentes, Ecuador.

Nutritional traffic light, nutritional status, adolescents, Ecuador.

En los dltimos afios, se ha observado una transicién tanto demogréafica como de salud
y nutricion. Cambios como un incremento de las enfermedades crénico no trasmisibles
(ECNT) y una disminucién de las enfermedades infecciosas. El aumento de sobrepesoy
obesidad y la disminucién de la desnutricidon es una tendencia en América Latina y otros
paises del mundo, siendo estos un factor de riesgo importante para el padecimiento
ECNT como la diabetes tipo 2 e hipertension arterial, que se han convertido en la

principal causa de mortalidad en América Latina.

La alimentacién y la actividad fisica son conductas que se adquieren durante los
primeros afios de vida y se fortalecen en la edad adulta. En el Ecuador el 26% de
adolescentes padecen de sobrepeso y obesidad, el grupo mas afectado es de 12 a 14
afos (27%) en relacién con los de 15 a 19 afios (24,5%) (1).

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) propone, como una de las medidas para
controlar el aumento de ECNT, la reduccién de la cantidad de sal, grasas y azlcares en
los alimentos elaborados, asi como controlar la publicidad de alimentos de bajo valor
nutricional (1).

Este nuevo perfil epidemiologico de la poblacion ecuatoriana, llevo al gobierno a
regular el etiquetado de los alimentos procesados con el fin de informar a la poblacion
sobre la cantidad de grasas, azlcar y sal que estan consumiendo, estd politica entro
en vigencia en el afio 2012 de forma obligatoria para todas las empresas nacionales y
extranjeras. Utilizando, el cédigo de colores rojo (alto), amarillo (medio) o verde (bajo)

(2). Un producto tiene bajo contenido de azucar cuando contiene 2,5 g /100 mL de
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producto liquido y 5 g/100 g de producto sélido. Bajo contenido de grasa cuando tiene
menos o igual a 3g en 100g de producto solido y menos o igual a 1,5g en 100mL, para
liguidos; en cuanto al contenido de sal (sodio), un producto que registra menos o igual
a 120mg de sodio en 100g en solidos y menos o igual a 120mg de sodio en 100mL,
en liquidos, sera calificado como bajo en sal (sodio). Si el producto cumple con este
requerimiento, entonces se colocara en el producto tres circulos verdes y dentro de

PSS RS

cada uno de estos, se escribird “bajo en azucar'

RS

bajo en grasa" “bajo en sal (sodio)"

(3) respectivamente.

A continuacién, se mencionan los rangos utilizados para cada categoria. Bajo: (< 2,5
g /100 MI, <1.5g/100MI, < 120mg/100MI de azlcar, grasa y sal respectivamente; medio:
> 2.5y <7.5g/100MI, > 1.5 < 10g/100MI, y > 120 y < 600mg/100MI de azlcar, grasa y sal
respectivamente y alto: > 7.5g/100MI, > 10g/100Ml y > 600mg/100g de azlcar, grasa
y sal respectivamente para productos liquidos. Bajo: < 5y menor/100g, < 3g/100g y <
120mg en 100g, de azlcar, grasa y sal respectivamente; medio: > 5y < 15g/100g, > 3
y <20g/100, y >120 y < 600mg/100g de azlcar, grasa y sal respectivamente; alto: >
15g/100g, medio: > 20g/100g y > 600mg/100g de azlcar, grasa y sal respectivamente
productos sélidos (2).

Varios estudios sugieren que el seméaforo nutricional es el tipo de etiquetado mas
util para identificar alimentos saludables de tal manera que permite hacer un juicio
rédpido de la calidad nutricional de los alimentos, especialmente para las personas que
no disponen del tiempo suficiente o de conocimientos nutricionales necesarios para
ello (2, 4).

Un estudio realizado en Espafia (2) menciona que el seméforo nutricional, es un
sistema de etiquetado positivo desde el punto de vista de comprensién y conocimiento
del contenido de productos procesados, ademas a los consumidores, les gusta la
idea de disponer de informacién simplificada en la parte frontal del envase (5). Sin
embargo, en el Ecuador no se han realizado estudios sobre el nivel de comprensién y
uso del SN, en poblacién adolescente. Por esta razdn, la investigacién sobre la relacién
de los conocimientos, actitudes y practicas del semaforo nutricional en la poblacién
ecuatoriana todavia es necesaria para ayudar al disefio y desarrollo de politicas de
salud (6,7), en el caso de Ecuador, se podria poner énfasis en la educacién nutricional.

En base a lo sefialado anteriormente, el objetivo de este trabajo fue evaluar la relacion
de los conocimientos, actitudes y practicas del etiquetado seméforo nutricional en el

estado nutricional de adolescentes ecuatorianos.

DOI 10.18502/keg.v5i2.6219 Page 49



E KnE Engineering

VI Congreso Internacional Sectei 2019

Se llevé a cabo un estudio transversal con 599 adolescentes en edades comprendidas
entre 14 y 16 afios de los Colegios: Maximiliano Spiller de la ciudad del Tena y Vicente
Anda Aguirre de la ciudad de Riobamba en Ecuador. Los datos fueron recolectados

entre agosto 2017 y junio 2018.

Se utilizé un tipo de muestreo no probabilistico en el que se trabajé con 160 ado-
lescentes del Colegio Maximiliano Spiller y 340 adolescentes del Colegio Vicente
Anda Aguirre. Los participantes de este estudio fueron seleccionados en funcién de
los criterios de inclusién: adolescentes en edades comprendidas de 14 a 18 afios,
de ambos sexos, que se encontraban legalmente matriculados en sus instituciones
educativas y con la autorizacién mediante un consentimiento informado (personal y
de su representante legal). Se excluyé del estudio a las adolescentes en periodo de

gestacion.

21. Determinacion de caracteristicas generales y Estado Nutri-
cional

Para la obtenciéon de datos sociodemograficos se usaron cuestionarios estandarizados.
Dentro de las determinaciones antropométricas se realizd la toma de: peso, talla,
circunferencia de la cintura y porcentaje de masa grasa utilizando los lineamientos
de la “International Society for the Advancement of Kinanthropometry" (ISAK Sociedad
Internacional para el Avance de la Cineantropometria) (8). Se utilizé una balanza de
bioimpedancia marca In Body modelo 120, un estadidmetro y una cinta antropométrica.
El estado nutricional de los participantes se evalué con el programa Anthro Plus V-10.4
(9) y se calculé el puntaje Z del indice de Masa Corporal (IMC, Kg/m2) y la talla para la
edad (Talla/edad). Los puntos de cohorte fueron utilizados basdndose en los criterios
de la National Health and Nutrition Examination Survey (NANHES) (10).

2.2. Evaluacion de la ingesta energética y macronutrientes

Para determinar la ingesta energética se usaron cuestionarios estandarizados. Se
aplicaron 3 recordatorios de 24 horas, que fueron tomados en dos dias entre semana
y un dia de fin de semana o festivo, posteriormente se utilizé la Tabla de Composicién
de Alimentos Ecuatorianos para obtener las cantidades de energia (kcal), y macronutri-

entes: proteinas (g), grasas (g) e hidratos de carbono (g). El porcentaje de adecuacién de
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ingesta energética fue calculado acorde a las recomendaciones del Instituto Nacional

de Medicina de los Estados Unidos (11) seglin edad y sexo.

2.3. Determinacion del nivel de actividad fisica

Para la determinacién del nivel de actividad fisica se utilizé el formulario IPAQ-A (Inter-

national Physical Activity Questionnaire -- Adolescents; (12)

2.4. Determinacion del nivel de conocimiento y uso del etiquetado
semaforo nutricional

El conocimiento sobre el etiquetado semaforo nutricional se determind con la apli-
cacion de una encuesta semi estructurada (anexa al documento) la cudl consistia de
13 preguntas sobre conocimientos (items 1-6 y 11-13), actitudes (item 7 y 10) y précticas
(tem 8 y 9) respecto al semaforo nutricional. El puntaje minimo que se podia obtener
en base al score fue de O puntos y el puntaje maximo de 10 puntos. Posteriormente se
categorizé a los adolescentes en dos grupos: los que presentaban puntajes de entre
0-5 puntos (Inadecuado conocimiento) y >5 puntos (Adecuado conocimiento). Debido
a que no se cuenta con un instrumento validado para medir el conocimiento sobre el
etiquetado semaforo nutricional, se elabord el cuestionario mencionado en el parrafo
anterior en esta misma investigacién. Previo a su aplicacién se realizé un estudio piloto
para valorar la comprensiéon de las preguntas y las observaciones que el grupo piloto

pudo presentar al instrumento. Se anexa el cuestionario al final de este articulo.

2.5. Anadlisis estaditsico

El andlisis estadistico fue realizado en el paquete estadistico STATA en su versién 14.0
(13) previo al célculo de los puntajes Z de Talla/Edad y BMI/Edad realizados en el soft-
ware estadistico Anthro Plus version 10.4. (9). Los datos estadisticos fueron presentados
en ndmeros y porcentaje para variables cualitativas y en niimero, desviacion estandar,
minimo y maximo en variables cuantitativas. El analisis estadistico de las variables fue
realizado mediante ANCOVA y se ajustd los andlisis en funcién de edad, sexo, actividad
fisica y nivel de instruccién de la madre, padre o cuidador. La significancia estadistica

para todas las pruebas fue asumida cuando el valor de p fue <0.05.
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3.1. Resultados: Caracteristicas generales de la poblacion en estu-

dio

Se encontré un valor minimo de edad en la poblacion, de 168 meses, que equivalen a 14

afios y un maximo de 216 que equivalen a 18 afios. La distribucidén por sexo fue bastante

homogénea presentando el sexo femenino un 50.8%. El nivel de actividad fisica con

mayor porcentaje fue la actividad fisica moderada (52,4%), mientras que el nivel de

instruccién de la madre con mayor porcentaje fue la instrucciéon bachillerato completo

(65,8%). El mayor porcentaje de los adolescentes fueron definidos como estrato popular
medio 94.3%. (Tabla 1).

TABLE 1: Caracteristicas generales de la poblacién en estudio.

Variables

Edad (meses)
Sexo

Mujer

Hombre
Actividad fisica
Alta

Baja

Moderada

Nivel de instruccion de
la madre, padre o
cuidador

Primaria

Bachillerato completo
Superior

Estrato Popular
Estrato popular medio

Estrato popular alto

DOI 10.18502/keg.v5i2.6219

305
295

151
134
315

65
394
140

565
35

Minimo

168

Maximo

216

%

50.8
49.2
%

25.2
224
524

%

10.9
65.8
23.4
%
94.3
57

Media

188.51

Desviacion
estandar

20.36
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3.2. Resultados: Caracteristicas antropométricas y de ingesta ali-
mentaria en la poblacién de estudio

Se encontré una media de peso corporal de 69.84 Kg, una media de talla de 162 cm,
una media de circunferencia de cintura de 92 cm y una media de porcentaje de masa
grasa de 33,41%.

Se realizé un andlisis del estado nutricional en base a indicadores antropométricos:
Diagnéstico Talla/edad 93,5% normal, diagnéstico IMC//fedad 55% con sobrepeso.

El diagndstico de riesgo metabdlico se realizé con el indice Cintura-Cadera (ICC),
con un 35% de adolescentes con riesgo cardiometabdlico muy aumentado y un 86%
con un porcentaje de masa grasa alto, en funcién de las mediciones realizadas.

En cuanto a la ingesta energética y de nutrientes, se encontré un consumo promedio
de 2 565 kcal/dia, en base al porcentaje de adecuacion indica que un 93.2% de

adolescentes presenta un consumo energético en exceso. (Tabla 2).

3.3. Resultados: Analisis del nivel de conocimiento sobre el sema-
foro nutricional

En base al puntaje total sobre el conocimiento del seméforo nutricional se pudo
determinar que el 48% de los adolescentes poseen un inadecuado conocimiento sobre

el semaforo nutricional. (Figura 1).

3.4. Resultados: Relacion entre el nivel de conocimiento sobre el
semaforo nutricional y el estado nutricional de adolescentes
ecuatorianos

Se observé que los adolescentes con adecuado conocimiento (AC) sobre el seméforo
nutricional, presentaron medias de peso corporal mas bajas respecto al grupo que
presentd un inadecuado conocimiento (IC). De la misma manera, un IMC/edad mas
bajo se evidencié en los adolescentes con AC (1.42) respecto a los adolescentes
con IC (1.99). Se pudo observar también un ligero incremento en la circunferencia de
la cintura en los adolescentes con IC (92.92 cm) respecto a los adolescentes con
AC (9113) sin embargo, estas diferencias no son clinicamente importantes, aunque si
estadisticamente significativas (p<0.001). El porcentaje de masa grasa fue menor en

los adolescentes con AC (32.71%), respecto a los adolescentes con IC (34.16%).
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TABLE 2: Caracteristicas antropométricas y de ingesta alimentaria de la poblacién de estudio.

Variable Minimo
Peso (kg) 54.9
Talla (m) 1.50
Talla//edad -2.30
IMC//edad 1.22
Circunferencia de la cintura (cm) 65
Circunferencia de la cadera (cm) 87
indice cintura cadera 0.64
Porcentaje de masa grasa (%) 12

Diagnésticos de indicadores nutricionales

Talla//ledad; n (%) Normal
IMC//edad; n (%) Normal 102 (17)
Riesgo Normal 195
metabdlico*; n (%) (32.5)
Masa grasa; n (%) Normal
Ingesta alimentaria

Minimo
Energia (kcal//dia) 1809.5
Proteina (g/dia) 45.7
Grasas (g/dia) 36.5
Hidratos de 337

carbono (g/dia)

Adecuacion del consumo energético

Consumo energético normal
Consumo energético en exceso

Consumo energético en déficit

Maximo Media Desviacion estandar
89.0 69.84 8.55
1.77 161.71 5.89
1.28 -0.54 0.82
3 2.28 0.45
106 92.00 10.67
13 105.06 7.45
1.07 0.88 0.09
44 33.41 8.85

561 (93.5) Baja talla 39 (6.5)

Sobrepeso 330 (55) Obesidad 168 (28)

Riesgo 195 Riesgo muy 210 (35.0)
aumentado (32.5) aumentado
83 (14) Alto 516 (86)
Maximo Media Desviacion estandar
39457  2565.38 385.11
2443 89.72 24.32
3781 163.58 55.32
644.9 313.81 75.21
N %
34 5,7
558 93,2
7 1,2

* Riesgo metabdlico medido por circunferencia de la cintura

Finalmente, no se encontraron diferencias importantes en cuanto a consumo

energético y de macronutrientes en el grupo de adolescentes con AC respecto al

grupo de adolescentes con IC.

Todas las relaciones fueron ajustadas por edad, sexo, actividad fisica e instruccién

de la madre, padre o cuidador (Tabla 3).
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® Adecuado nivel de conocimiento

Inadecuado nivel de conocimiento

. J/

Figure 1: Nivel de conocimiento sobre el etiquetado seméforo nutricional en adolescentes ecuatorianos.

TABLE 3: Relacion entre el nivel de conocimiento de adolescentes ecuatorianos con datos antropométricos
y datos de ingesta alimentaria.

Variable Adecuado nivel de conocimiento Inadecuado nivel de conocimiento P valor
n=Media 310 DE n=Media 290 DE

Peso (kg) 66.22 5.64 73.73 9.39 <0.001

IMC (kg/m2 2416 5.43 26.44 6.76 <0.001

IMC//edad 1.42 0.32 2.29 0.51 <0.001

(z-score)

Circunferencia 9113 10.69 92.93 10.60 0.039

de la cintura

Circunferencia 103.79 6.72 106.4 7.95 <0.001

de la cadera

Porcentaje de 32.71 7.96 35.16 9.68 <0.001

masa grasa

Ingesta alimentaria

Energia 2960.42 390.56 2970.69 378.78 0.745
(kcal/dia)

Proteina (g/dia) 89.16 22.48 90.31 26.17 0.920
Carbohidratos 315.29 73.20 312.22 77.40 0.984
(g/dia)

Grasas (g/dia) 163.68 56.75 163.46 53.83 0.550

DOI 10.18502/keg.v5i2.6219 Page 55



E KnE Engineering

VI Congreso Internacional Sectei 2019

3.5. Discusion

Pocos estudios han evaluado el impacto o relacién que tiene el etiquetado semaforo
nutricional en el estado nutricional de un individuo, hasta la actualidad no se han
desarrollado estudios sobre este tema en poblacidn adolescente. Es por tanto de
gran interés la investigaciéon acerca de como el nivel de comprensién de este tipo
de instrumento que, ademas, tiene el criterio obligatorio en el territorio ecuatoriano,

puede influir sobre el estado nutricional de la poblacién adolescente.

Estudios como el de Sacks et al 2011 seflalan que la informacién nutricional de un
producto alimenticio, podria mostrar importantes aportes en el estado de salud de
las poblaciones (14), por ejemplo, estos autores sefialan que el etiquetado semaforo
nutricional podria ofrecer una excelente relacién calidad-precio como medidas de
prevencion de la obesidad, este resultado se basa en sus observaciones con respecto a
la reduccién de 1.3 kg del peso corporal promedio de su grupo muestral. En el presente
estudio, no se pudo realizar una evaluacién intra sujeto de los cambios producidos
en el peso corporal del grupo de adolescenctes estudiados, antes y después de la
implementacién del SN, sin embargo se observd que el grupo que tiene un mejor
conocimiento sobre el uso de este etiquetado, presenté una media de peso mas baja

respecto al grupo poblacional con un inadecuado nivel de conocimiento.

La OMS apoya la norma de etiquetado nutricional desde sus lineamientos de ali-
mentacion saludable. Estudios han demostrado que el SN ha tenido un efecto positivo
en el conocimiento y comprensién del contenido de los productos procesados (2, 15).
Las practicas relacionadas a la compra y consumo de alimentos procesados mejoran
a través de la promocién de la politica del etiquetado nutricional, control de la comer-

cializacién, y el monitoreo y la vigilancia de su implementacién (2, 16)

El éxito del SN ha sido comprobado en Reino Unido, donde se sefialan ventajas en
relacién a otros sistemas tanto para los consumidores como para los profesionales de
la salud cualificados debido a que el SN es altamente informativo (2). Sin embargo,
en el presente estudio se pudo observar que un buen porcentaje de adolescentes no
tenia un conocimiento adecuado sobre la informacién e importancia de este sistema
de etiquetado, por lo que los esfuerzos de las politicas publicas ecuatorianas podrian

verse afectadas.

En este mismo sentido y aunque no todas las investigaciones apoyen la idea de
que es probable que el etiquetado del SN tenga un efecto sobre el comportamiento,
algunos autores argumentan que el SN puede influir en los patrones de compra del

consumidor Unicamente a largo plazo (2,17). Norman J. Temple (2014) en su articulo
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concluye que el sistema de las etiquetas de alimentos utilizado en Estados Unidos y
Canada deberian ser redisefladas usando un sistema de SN, que éste, no solo busque
que los ciudadanos puedan tener una eleccién mas consiente, sino también, como una
manera de incentivo para que las industrias reformulen la cantidad de grasas, azlcary
sal que se colocan en sus preparaciones (18). En el Ecuador muchas de las industrias
de alimentos procesados han modificado sus formulas con el fin de presentar un SN

con las mejores caracteristicas para los consumidores.

Por otro lado, en este estudio se ajustaron las relaciones estadisticas en base al nivel
de instruccién de la madre, padre o cuidador, entre otras variables, debido a que en
poblacién infantil y adolescente, la educacién o preparaciéon se encuentra a cargo del
adulto (19). Las relaciones significativas se mantuvieron pese a realizar este ajuste, por
lo que se reitera el gran peso que podria tener el adecuado conocimiento del SN en

el estado de salud de las poblaciones.

Otra de las variables con las que se ajusté en este estudio las relaciones estadisticas
fue el estrato popular, basdndonos en que en el estudio llevado a cabo por Kelly
y sus colaboradores (20), se proporciona suficiente evidencia para sugerir que el
etiquetado SN permite identificar los productos mas saludables en mayor medida a
los consumidores con un estatus socioeconédmico mas bajo y, por tanto, aquellos que
tienen mayor riesgo de padecer obesidad MacLaren 2007 (21). En este estudio el mayor
porcentaje de adolescentes presenta estrato popular medio, por lo cual esta relacién
no representé un problema. El estudio de disefio experimental aleatorio de Borgmeier
(4) realizado en Alemania en 420 adultos, demostré que las etiquetas de alimentos
con SN multiple ayudaron a los consumidores a distinguir entre alimentos sanos y
alimentos menos sanos, particularmente en relacién con el peso corporal (22). Sin
embargo, fue poco probable que tales cambios en la percepcién de los alimentos mas
saludables fueran a influir en la eleccién y consumo de los mismos. En nuestro estudio,
se observé un porcentaje elevado de adolescentes que presentaron un AC sobre el
SN, sin embargo, aun es preocupante las altas cifras de sobrepeso y obesidad en la
muestra total, por lo tanto tener un adecuado conocimiento podria ser insuficiente a la
hora de la puesta en practica los habitos saludables en esta poblacién, por lo que se
sugiere que a mdas de una campafia educativa sobre el SN se sensibilice a la poblacién
sobre los riesgos de una alimentacién poco saludable, rica en azlcar, grasas y sal
sobre el estado de salud en general de la poblacién (23).

Finalmente, se debe recalcar que segun datos nacionales: el 81,5% de adolescentes
ecuatorianos de 10 a 19 afios refieren haber consumido bebidas azucaradas (gaseosas,

bebidas energizantes o jugos procesados), siendo mayor el consumo en adolescentes
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de 15 a 19 afios (84%). Mas de un tercio (34%) de los adolescentes son inactivos,
el 38,1% es irregularmente activo y menos de tres de cada diez son activos, los
patrones de sedentarismo son distintos entre ambos sexos, siendo las mujeres mas
sedentarias que los hombres (1, 24), por lo que se debe mencionar que este grupo
poblacional requiere urgentemente intervenciones para mejorar su estilo de vida, que
repercutird en su estado de salud a corto y largo plazo, observdndose en este estudio,
altos porcentajes de sobrepeso y obesidad. El estudio de Arrda y colaboradores (25)
mostré que el etiquetado SN influye positivamente en las elecciones alimentarias de la
poblacién infantil, por lo que se reitera que este instrumento posee un gran potencial

para contribuir con las politicas de salud de la poblacién.

El adecuado conocimiento sobre el semaforo nutricional puede influir positivamente en
un mantenimiento de peso corporal més adecuado, asi como una composicién corporal
mas saludable, se sugiere realizar campafias educativas y de sensibilizacién sobre el
uso y puesta en prdactica del SN. Se requieren estudios mdas profundos que analicen
el uso, préacticas y creencias sobre el etiquetado SN en poblacién adolescentes para

llegar a conclusiones mas precisas.

Los autores extienden su agradecimiento a los estudiantes de los Colegios "Maximiliano
Spiller" y "Vicente Anda Aguirre". Este proyecto no recibié ningln tipo de financiacién
para su realizacién. Los autores no expresan conflicto de intereses en el presente

trabajo.

Los autores declaran que no tienen conflicto de intereses en la realizacién del presente

trabajo.

Encuesta dirigida a adolescentes ecuatorianos sobre conocimientos, actitudes y prac-

ticas sobre el etiquetado semaforo nutricional.
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1. ¢Ha visto este grafico? Marque con una x.

D ]

3. ¢El color rojo en el semaforo nos indica que el contenido de aziicar, grasa y sal

del alimento es?:
Muy bueno .... Bueno .... Malo.... Muy malo

4. ;El color amarillo en el semaforo nos indica que el contenido de aztcar, grasay
sal del alimento es?:
Muy bueno .... Bueno .... Malo.... Muy malo

5. ¢El color verde en el semaforo nos indica que el contenido de azlcar, grasa y
sal alimento es?:
Muy bueno .... Bueno .... Malo.... Muy malo

6. ¢§Qué componentes se muestran en el semaforo nutricional?, sefale todas las
opciones que considere correctas:

Grasas.... Vitaminas.... Sal... Colorantes... Proteinas... Azucares....

7. ;Le parece util la informacién del semaforo nutricional?
Muy dtil...... medianamente util................ nada util......
8. ¢Al momento de comprar algun producto usted se fija en el semaforo nutri-
cional?
Siempre............. ocasionalmente............ Nunca............
9. Desde que aparecio el semaforo nutricional en los alimentos usted a:
.... Eliminado el consumo de ciertos alimentos
.... Reducido el consumo de ciertos alimentos

..... Mantenido el consumo de ciertos alimentos
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10. ¢Cree usted que el sobrepeso y obesidad se ve relacionado con el consumo de

alimentos en lo que el seméaforo nutricional marca con color rojo (alto)?

..... Si ....no ....talvez

11. Escriba un ejemplo de alimento que usted recuerde haber visto que son altos

en azucar segun el SN

12. Escriba un ejemplo de alimento que usted recuerde que son altos en sal seglin
el SN

13. Escriba un ejemplo de alimento que usted recuerde que son altos en grasa

segun el SN

Items Valoracion

1y 2 Si=1 No=0

3,4y5 Muy bueno=0 Bueno=0 Malo=0.50 Muy malo=1

6 Grasas=0.50 Vitaminas=0 Sal=0.50 Colorantes=0
Proteinas=0 Azucares=0.50

7 Muy atil=1 medianamente util=0.50 nada atil......

8 Siempre=1 ocasionalmente=0.50 Nunca=0

9 Eliminado el consumo de ciertos alimentos= 1 Reducido el

consumo de ciertos alimentos= 0.5

Mantenido el consumo de ciertos alimentos= 0

10 Si=1 No= 0 Talvez=0.50
112y 13 1 punto si escribe la opcion correcta
Total Puntaje minimo O puntos, maximo 10 puntos.
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