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2.Descripcion

Se presenta una intervencion que propone una forma contextualizada de la
ensefianza de la quimica y la bioquimica, enmarcada en el contexto CTSA, que
mediante la ensefianza de los procesos bioquimicos y la introduccién a los
procesos metabdlicos busca que los participantes comprendan como los habitos de
vida influyen enormemente en el nivel de salud y calidad de vida de una persona,
lo cual se aborda desde la problematica de la obesidad y su relacion con otras
enfermedades usando como evidencia de dicha enfermedad, los indices de
mortalidad no fetal para el afio 2017 en Colombia, y la explicacion fisiopatologia de
las mismas, posterior al estudio de la integracion metabdlica en la cual se abordan
los procesos que acontecen en el cuerpo luego de consumir alimentos o en estado
de ayuno, y también los procesos de hambre y saciedad.
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4.Contenidos

Con la conviccion de que la educacion debe tener sentido para los alumnos se
plantea una estrategia didactica en la cual se buscar incentivas el auto cuidado y la
implementacion de habitos de vida saludable, los cuales se argumenten en el
conocimiento disciplinar de los profesores en formacion inicial.

El actual documento se encuentra estructurado en una parte inicial donde se
plantean los objetivos, el problema que motiva la investigacion, el levantamiento de
antecedentes usados para tener apoyo en el desarrollo del presente trabajo, el
marco tedrico que se usO como referencia conceptual tanto para la parte
investigativa como para la intervencion en el aula; posteriormente se encuentra lo
concerniente a la parte de interaccion que inicia con la metodologia, los resultados
y sus respectivos analisis, las conclusiones y las consideraciones finales; por tltimo
gue encuentran los anexos en los cuales se plasman las evidencias de las
actividades realizadas y el pormenorizado de las mismas.

5.Metodologia

La investigacion es llevada a cabo en la Universidad Pedagodgica Nacional con
profesores en formacion inicial del programa de licenciatura quimica que se
encontraban cursando la asignatura, énfasis didactico en alimentos.

La investigacion se realiza en el contexto de la investigacion cualitativa, se trata de
un estudio de caso unico en el cual se analizd como la estrategia didactica aporta
elementos para favorecer la implementacion de habitos de vida saludable en los
participantes luego de conocer los procesos bioquimicos relacionados con el
metabolismo en las diferentes horas del dia, y como la alimentacion es un factor
determinante en el desarrollo de innumerables enfermedades pero se realiz6 un
especial énfasis en su relacion con la obesidad y como esta ultima puede
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desencadenar otras enfermedades o por lo menos relacionarse estrechamente con
ellas.

La investigacion se inici0 con un proceso preparativo en el cual se plante6 el
problema sobre el que se desea investigar, los objetivo que orientan la misma, el
marco teorico desde el que se crean los argumentos proceder, posteriormente se
realiza la planeacion de los actividades a realizar las cuales se dividen una etapa
de introduccion y caracterizacion de los participantes, una segunda etapa de
intervencidn y construccion de conceptos de forma grupal al respecto de los tépicos
a desarrollar y una etapa de cierre en la cual se realizaron unas intervenciones por
parte de los participantes que ayudaron para despejar dudas y garantizar un
retroalimentacion en el momento minimizando los errores conceptuales y
favoreciendo una mejor comprensiéon de los topicos.

6. Conclusiones

1. Los profesores en formacion conocieron el origen de la obesidad,
reflexionaron  acerca de la relacibn  obesidad/enfermedades
contextualizdndola con las estadisticas en las que dichas enfermedades son
las principales causas de muerte en el pais.

2. Se evidencia una comprension en los profesores por las diferencias entre los
carbohidratos refinados y la fibra presente en las frutas y las verduras.

3. La mayoria de los profesores en formacion identifican los aspectos bésicos
de los procesos metabdlicos teniendo como referente el estado alimenticio
en el que se encuentran los individuos.

4. Se evidencia dificultades en los profesores participantes para la comprension
de la fosforilacion oxidativa.

5. Se devela un mejor acercamiento e interés por la participacion cuando se
explica algun fendmeno en el marco de algun paso real o hipotético ajustado
a partir de casos reales.
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6. Los estudiantes mencionan que las buenas costumbres alimenticias deben
volverse habitos saludables, que contribuyan a la mitigacion de la obesidad
y a tener un bien vivir.

7. El uso de recursos tecnolégicos, permite a los estudiantes en formacion
mejores niveles de participacion y de comprension por los procesos que
suceden a nivel metabalico.

8. La obesidad en el contexto CTSA, permite al profesor en formacion,
argumentar acerca de los conceptos asociados a la obesidad desde la
disciplina, asi como establecer puentes entre la cultura, los habitos
inadecuados por los diversos estilos de vida y contexto de las personas en
general.

9. Los profesores en formacion mencionan las rutas metabdlicas y los ciclos
bioquimicos en forma general y contextualizada en la medida que iban
participando de la estrategia, indicando como los procesos bioquimicos se
dan en todo momento dentro de los organismos vivos y son muy importantes
para comprender el funcionamiento de los procesos tanto fisiolégicos como
patolégicos en general

10.Uno de los habitos de vida saludable mencionados fue el consumo de lipidos
y carbohidratos en menor proporcién, sumado a la realizaciéon de actividad
fisica de manera habitual.

Elaborado por: Cristhian David Betancourt Suarez.

Revisado por: Blanca Rodriguez Hernandez
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1 Introduccidn

Se propone el disefio, intervencién y analisis de una estrategia didactica, como una
posible alternativa para mitigar el desinterés por el estudio hacia la quimica
evidenciada en la poblacion estudiantil actual; dicho desinterés, segun algunos
estudiantes es debido a la carencia de relacion entre las tematicas tratadas en el
aula de clase y su vida real; por lo tanto, argumentan no versen motivados a
comprender y aprender los temas, si no por el contrario, se han acostumbrado a
memorizar para las evaluaciones y posterior mente olvidar los conocimientos que
no representan utilidad en el resto de su vida, es por ello que se plantea como
contribucién a la solucion de esta problematica en las aulas, el favorecimiento de
las habilidades argumentativas de caracter critico en los profesores en formacién
inicial, lo cual se configura en herramientas mediante las cuales los docentes podran
aplicar una alternativa diferente que fortalezca la motivacion de sus futuros
estudiantes, a la hora de ejercer su carrera.

Para lograr lo anterior, se propone abordar la problematica de salud publica
referente a la obesidad y como est4, es un factor de considerable influencia en las
cardiopatias, y por tanto, aunque no de forma directa, una de las causas de mayor
morbilidad a nivel nacional (Instituto Nacional de Salud, 2013), la obesidad se
aborda como una problematica enmarcada en el contexto Ciencia, Tecnologia,
Sociedad y Ambiente (CTSA), referente desde el cual se analiza la composiciéon
bioquimica de los alimentos que normalmente se consumen; consiguiendo de esta
forma el planteamiento de debates con argumentos basados en hechos cientificos
gue promuevan la formacion de ciudadanos y mas aun docentes informados con
criterios respecto a los habitos alimenticios y su relacién con la salud.

La intervencion se realizd a través de una estrategia didactica con enfoque CTSA a
partir de algunos casos hipotéticos y otros reales donde se le permita a los
estudiantes conocer las caracteristicas basicas de las rutas metabdlicas y procesos
bioquimicos que se relacionan con la ingesta de alimentos y el desarrollo de la
obesidad; asi como también, el abordaje de algunas patologias relacionadas con la
misma, para los cuales los profesores en formacién haran uso de sus conocimientos
disciplinares favoreciendo sus habilidades argumentativas.
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2 Justificacion

En la actualidad los docentes colombianos estan enfrentando una realidad respecto
a que gran parte de los padres de familia, debido a sus ocupaciones laborares no
pueden asumir de forma adecuada la formacion integral de sus hijos y han dejado
esta responsabilidad en manos tanto de los docentes como de los medios de
comunicacién (Acevedo, 2008)

Por tanto, es necesario que los docentes no sélo se preparen en cuanto a sus
conocimientos disciplinares, sino que ademas tomen participacion activa con
respecto a la formacion de sus alumnos como ciudadanos integros, quienes ademas
de tener conocimientos sobre una u otra asignatura, también deben poseer criterios
de decisiobn pero no basados en el conocimiento adquirido por los medios de
comunicacién monopolizados por los poderes econdémicos y politicos en la nacion,
si no basados en criterios cientificos, tecnologicos, sociales, éticos y morales
(Martinez & Parga, 2013).

Es en esta formacién integral de los ciudadanos donde a través del enfoque CTSA,
se plantearon problematicas interdisciplinares y con posibilidades de dialogos
horizontales y criticos que contribuyeran, de esta forma no solo en la ensefianza de
la quimica con una sensibilizacién de los contenidos con la vida cotidiana, sino que
ademas nos permitiera entrelazar las ciencias “exactas” o “naturales” con las
ciencias humanas que por tanto tiempo se le han delegado casi que exclusivamente
a los docentes de areas “humanas” como los de filosofia, sociales entre otros.
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3 Planteamiento del problema

El panorama actual de la educacion en Colombia presentan enormes retos a los
futuros docentes como constructores de sociedad, ya que los estudiantes han
perdido el interés por toda actividad que les genere una demanda fisica y
especialmente intelectual, evidenciando de esta manera como la educacién
tradicional esta en vilo y poniendo a los futuros docentes una ardua tarea, respecto
a como afrontar la ensefianza de las ciencias pero a su vez siendo mediadores de
la interdisciplinariedad, para no solo formar individuos que saben ciencias o quimica
sino que ademas tengan una formacién ciudadana que procure interceder en pro de
dar solucién a las problematicas sociales de su entorno.

Segun el ministerio de la proteccion social en la encuesta nacional de la situacion
nutricional en Colombia (2010), la obesidad es una enfermedad que esté afectando
de forma masiva la sociedad colombiana, en el afilo en mencién uno de cada dos
colombianos presenta exceso de peso, teniendo prevalencia en las mujeres y en los
estratos socioecondmicos mas bajos (segun nivel del SISBEN); dicha afeccién se
presenta con mayor persistencia en la adultez en contraposicién de la insuficiencia
ponderal que se presenta con una mayor incidencia en nifios y nifias de entre 5y
17 afios en los sectores econdmicos menos favorecidos del pais. Es de vital
importancia considerar, reflexionar y actuar respecto a esta probleméatica ya que
dicha situacién no es una enfermedad de salud publica aislada, sino por el contrario,
esta relacionada con el desarrollo y aumento de diabetes mellitus tipo I, accidentes
cerebrovasculares y cardiopatias siendo esta ultima la mayor causa de muerte en
Colombia (Instituto Nacional de Salud, 2013).

Por otra parte, la apatia de los estudiantes hacia las clases de ciencias en general
y de quimica en particular, es segun ellos, a que las tematicas tratadas alli son
indtiles y no presentan ninguna aplicacion en su vida real, es por esto que resulta
imperativo proponer desde la didactica alternativas que articulen los conocimientos
abordados en el aula de clase con su contexto y cotidianidad (Acevedo, 2008)

También resulta preocupante ver como los jovenes con el paso del tiempo van
perdiendo cada vez mas la capacidad discursiva y su dialogo se va estructurando
en cortas ideas poco relacionadas entre si a lo cual se podria denominar el idioma
del “WhatsApp-paso”, esto debido a que los jévenes de la actualidad se van
sumergiendo cada vez mas y mas en los medios de comunicacion y las redes
sociales, ya que estos le les demanda mucha menor energia y por tanto mucho
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menos desgaste, conllevando de esta forma a que los individuos sean cada vez mas
aislados, apoliticos, acriticos y apaticos ante las situaciones de su entorno, siendo
esto un fiel reflejo de lo que plantea Bauman (2000) en su obra Modernidad liquida.

Considerando lo anteriormente mencionado como pregunta para el desarrollo de la
investigacion se plante6 ¢Cémo favorece la estrategia didactica el fomento de
habitos de vida saludable en un grupo de profesores en formacién inicial, al
abordar la obesidad en el contexto CTSA?
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4 Objetivos

4.1 General

Analizar la obesidad en el contexto CTSA mediante una estrategia didactica que
fomente habitos de vida saludable en profesores en formacion inicial del
departamento de quimica de la Universidad Pedagdgica Nacional.

4.2 Especificos:

e Caracterizar los aportes de la estrategia didactica con enfoque CTSA a través
del analisis del contenido de las intervenciones de los estudiantes, asi como
de los trabajos presentados durante el desarrollo de la misma.

e Conocer las relaciones que establecen los estudiantes entre la obesidad y
demés enfermedades no transmisibles, asi como su incidencia en la futura
practica profesional.

e Promover habitos de vida saludable en aras de fomentar una mejor calidad
de vida y la prevencion de la obesidad.

e Evaluar las caracteristicas de los conocimientos desde la disciplina y la
didactica de la quimica de los profesores en formacion inicial.
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5 Antecedentes

La recopilacion de los antecedentes presentados a continuacion, se realizd
mediante un rastreo bibliografico en diversas revistas especializadas en educacion,
bases de datos y tesis tanto de pregrado como de maestria y doctorado,
considerando fuentes nacionales como internacionales y enfocando dicha revision
en la ensefanza de la bioquimica y el enfoque CTSA para formacion inicial de
docentes en quimica.

Luego de realizada la indagacién bibliografica no se encontré investigacion alguna
gue contemple la obesidad enmarcada en la CTSA en la formacion inicial de
profesores de quimica con la finalidad de desarrollar una mejora en la toma de
decisiones que promuevan mejores habitos de vida basados en el conocimiento de
la bioquimica alimenticia y su relacion con la obesidad; aun asi, es de destacar que
a nivel local e internacional se encontraron varias fuentes que abordan la
alimentacion como una problemética enmarcada en la linea CTSA; asi como
también se encontraron producciones cientificas que consideran el tema de la
obesidad tanto a nivel social como a nivel escolar y juvenil, ademas se encontraron
varias propuestas respecto a la ensefianza de la bioquimica aunque todas
considerablemente diferentes a la forma como se abordd en esta investigacion.

A continuacion, se puede apreciar la tabla nimero 1 donde se presenta un resumen
de las publicaciones cientificas encontradas que presentan relacién con el objeto de
la investigacion del presente proyecto.
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A Bioinformatica, Disefio Inverso, Bases de Datos, Laboratorios Investigativos; ) )
Biomoléculas; Alimentos.

Formacion cientifica y tecnoldgica; Toma de decisiones participativas; Revista digital;
Salud publica; Formacion docente; Actividades ludicas; Bioética; Materiales de
Brasil ensefianza; Grasas; Obesidad; Estética; Fisiologia de la obesidad; Antecedentes - 5 4 10
genéticos; Diabetes; Desnutricion; Ensefianza de la bioquimica; Analogias; Ensefianza
media; Cuestiones sociocientificas; Argumentacion.

Estrategias de ensefianza aprendizaje; Estrategias centradas en el alumno; Estrategia
Chile tradicional; Rendimiento estudiantil; Trabajo con pequefios grupos; Ensefianzadela | - 1 - 1
biogquimica.

Relaciones casa; Ensefianza de |a bioquimica; Nutracéutica; Producto natural;
Ensefianza de la quimica organica; Pensamiento complejo; Competencias de
investigacion; Interdisciplinariedad; Flavonoides; Terpenos; Poli-fenoles; Ensefianza de
las ciencias; Formacion de profesores; Investigacion educativa; Argumentacion; CSC;
Alfabetizacion cientifica; Secuencia didactica; Profesor investigador; Disefio curricular;
Formacion de profesores en la interfaz universidad escuela; Legalizacion de la droga;
Formacion ciudadana; Controversia cientifica; Valores epistémicos; Argumentacion;
Pensamiento critico; Agro-toxicos; Aguas residuales; Aprendizaje cooperativo.

Colombia

Costa Rica Creencias sobre obesidad; Escuela; Nifiez; Progenitores; Costa Rica. - 1 - 1

Cuba Ensefianza; Bioguimica; Pagina web. - 1 - 1
Alimentacion; Adolecentes; Conductas alimentarias; IMC; Obesidad; Ansiedad;
Depresion; pensamiento critico; Cuestiones sociocientificas; Educacion alimentaria;
Actividad fisica; Educacion obligatoria; Competencias; Método Delphi; Educacion en
contexto; Ensefianza universitaria.

Resultados de la obesidad; Curva de Kuznets; indice de masa corporal; Salud; Nutricién;
Inglaterra | Alimentacion personalizada; Obesidad; Gendmica nutricional; Alto contenido de grasa; | 1 - 2 3
C57BL / 6J; Tejido adiposo.

Espafia

México Diabetes; Obesidad; Competencias; Productos (Iie aprendizaje; Bioquimica; Aprendizaje; ) 1| o 1
Enfermeria.

Tabla 1 Tabla de resumen construida segun referentes encontrados a la fecha de realizacion (junio 2016)
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En la tabla No. 1 se pueden observar algunas particularidades como lo son que, si
bien, el rastreo bibliografico solo se realizd con los términos “ciencia, tecnologia,
sociedad y ambiente (CTSA); ensefanza de la bioquimica; lipidos; carbohidratos;
obesidad; argumentacion”, se pudieron encontrar diversidad de producciones las
cuales a su vez se relacionan con muchas mas tematicas, por lo tanto se procedio
a realizar una clasificacion mas exhaustiva y se pudo reducir a 34, los cuales fueron
los que presentaron el mayor grado de similitud con el presente proyecto.

De los cuales cabe destacar que la mayor produccién relacionado con los temas a
tarar en este trabajo se ha dado en Brasil y Colombia predominando las
publicaciones que se han realizado entre el afio 2012 y el 2016, pudiéndose concluir
gue los temas a tratar son de destacable actualidad, y de sensibilidad local, también
es de resaltan que en las publicaciones colombianas no se encontraron trabajos
anteriores en los cuales se aborden la probleméatica de obesidad a nivel escolar o
en la formacidn inicial de profesores, se lograron recuperar trabajos cientificos y de
investigacion pero ninguno de ellos relaciona la problematica de salud publica y la
educacion.
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6 Marco teorico

6.1 Laobesidad

La obesidad es una acumulacion de grasa mayor a la considera como saludable,
segun la organizacion mundial de la salud (OMS), el indice de masa corporal (IMC)
es un parametro bastante util para ayudar a determinar si la relacion existente entre
el peso y la estatura de una persona son considerados saludables o por el contrario,
se consideran por debajo (insuficiencia ponderal), o por encima, pudiendo ser
considerado el exceso de peso como sobre peso u obesidad segun el IMC, tal como
se muestra en la siguiente tabla.

IMC (kg/m?) Estadio nutricional

Inferior a 18,5 Por debajo del peso saludable
18,5-249 Peso normal

25,0-29,9 Sobrepeso

30,0 o superior Obesidad

Tabla 2 Tomada y modificada de: (Centers for Disease Control and Prevention, 2015)

Si bien el IMC es una herramienta muy 0til a la hora de determinar qué tan adecuado
es el peso de una persona con relacién a su estatura, este carece de especificidad
ya que en los casos en los que se presenta un aumento del peso, mediante esta
herramienta no es posible determinar si dicho peso es de origen adiposo, hidrico o
muscular. Por lo tanto, para la determinacién de si una persona se encuentra con
sobre peso u obesidad el Instituto Nacional del Corazon, el Pulmén y la Sangre
(National heart, lung, and blood institute, 2013) recomienda analizar adicionalmente
al IMC otros dos parametros como los con:

e Comorbilidades asociadas a la obesidad como, por ejemplo: hipertension,
diabetes mellitus tipo Il, falta de actividad fisica, hipertrigliceridemia,
hipercolesterolemia, entre otros. (Centers for Disease Control and
Prevention, 2015)

e Perimetro abdominal, ya que la acumulacion de grasas a nivel central
(abdominal) se ha encontrado asociado en diversas patologias. Este
parametro se ajusta para cada poblacion, para el caso de Colombia los
valores de corte para diagnéstico de obesidad abdominal son, en hombres
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91 cm y para mujeres 89 cm de perimetro abdominal. (Buendia, y otros,
2016)

Adicionalmente existen numerosos métodos que ayudan a determinar si el exceso
de peso es de origen adiposo o no, dentro de los cuales el de mayor utilidad,
economia y practicidad al no ser evasivo es la bioimpedancia eléctrica (BIA), dicho
meétodo se basa en la conductividad eléctrica especifica de cada tejido corporal,
tomandose como responsable de la conductividad la hidratacion especifica de
dichos tejidos, siendo el tejido adiposo un tejido libre de hidratacion, por tanto el
equipo usado lo que mide es la cantidad de agua corporal y realiza algunas
operaciones para calcular el tejido libre de grasa el cual al operarse con el peso total
arroja el peso del tejido graso, y el porcentaje de composicién de grasa corporal.
(Alvero Cruz, Correas Gomez, Ronconi, Fernandez Vazquez, & Porta i Manzafido,
2011)

La etiologia de la obesidad es compleja ya que la misma se trata de una enfermedad
multifactorial en la cual participan diversos factores que la predisponen, pero solo
uno es el desencadenante directo de que se genere, dentro de los factores
predisponentes se encuentran, algunos factores genéticos, medio ambientales,
emocionales, alteraciones en los ciclos suefio y vigilia, alteraciones por disruptores
endocrinos e incluso alteraciones en la flora intestinal, se han relacionado con una
mayor predisposicion en los individuos para desarrollar la obesidad, aun asi todos
estos son solamente predisponentes y es un desequilibrio entre la cantidad de
energia consumida y utilizada la verdadera causa de la obesidad, ya que el cuerpo
es organismo muy bien adecuado para no desperdiciar o eliminar la energia que ya
ha sido consumida en la dieta. (Merck Sharp & Dohme Corp., 2019)

6.2 Enfoque de CTSA

El enfoque CTSA es una enfoque de ensefianza que permite en el aula un proceso
interdisciplinar y contextual, entre la investigacion académica, politicas publicas, la
ciencia y tecnologia para relacionar el conocimiento actual a la vanguardia de los
ultimos hallazgos cientificos para su ensefianza y aplicacion segun (Organizacion
de Estados Iberoamericanos, 1999)

A través de éste enfoque como alternativa de ensefianza, fuera de que es una forma
de presentacion académica hacia los estudiantes que les permite una mejor
comprension en comparacion del estilo tradicional que conllevaba a que estos no
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relacionaran las tematicas cientificas con su contexto y las problematicas existentes
en la sociedad (Martinez Pérez & Parga Lozano, 2013, p. 24), adicional pretende
concientizar la necesidad del cuidado del medio ambiente.

La importancia de la conservacion del medio ambiente se esta haciendo mas
relevante en la actualidad debido a su deterioro, sin embargo, es un tema que surge
desde los afios 1960 y 1970 teniendo a Rachel Carson como una de las primeras
mujeres visionarias ambientalistas quien gracias a sus investigaciones de campo en
la época determind que la aplicacion indiscriminada de pesticidas causa dafios
colaterales desconocidos hasta ese momento e incontrolables afectando de ésta
manera diferentes aspectos sociales como la agricultura y el equilibrio de los
ecosistemas en general.

Para el afio 1962 Carson aparte de sus publicaciones y discursos de divulgacion
cientifica que por su contenido la comunidad académica la categorizO como una
escritora de talento, tal fue su lucha que para la fecha buscaba dejar un precedente
por la preocupacion hacia la falta de conciencia colectiva de la industria
estadounidense de la comercializacion sin control de éstos venenos, para divulgar
sus hallazgos e investigaciones publicé el libro Primavera Silenciosa, en el cual hace
una analogia de un mundo sin aves que cantan, miel contaminada con glifosato y
diferentes alteraciones y mutaciones en especies por la expansién de los pesticidas
sintéticos.

Otro movimiento de concientizacion es protagonizado por Theodore Roszak, quien
en 1968 se pronuncio de la siguiente manera:

Cualesquiera que sean las demostraciones y los beneficiosos adelantos que
la explosién universal de la investigacion produce en nuestro tiempo, el
principal interés de quienes financian proédigamente esa investigacién seguira
polarizado en el armamento, las técnicas de control social, la mercancia
comercial, la manipulacion del mercado y la subversion del proceso
democréatico a través del monopolio de la informacion y del consenso
prefabricado (Roszak, 1970, p.286)

Como se puede observar Roszak era un ferviente opositor (aunque un poco
extremista) de los gobiernos tecnocratas, que desde el final de la segunda guerra
mundial habian gobernado mayoritaria a nivel mundial, fomentado politicas del
desarrollo en términos de resultados, poder y desarrollos econdmicos, cientificos y
tecnoldgicos, pero sin considerar realmente los factores de sostenibilidad, impacto
social, cultural y ambiental; dicha posicidon politica habia obtenido una aceptacion
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muy alta hasta entonces, pero a raiz de la aparicion de catastrofes cientificas que
se hicieron publicas y a la aparicion de movimientos activistas sociales y
ambientales se inicié un escrutinio publico respecto a la utilizacion de los avances
cientificos que se tenian para ese momento (Organizacion de Estados
Iberoamericanos, 1999).

Ya la consolidacion del enfoque CTS(A) se lleva a cabo a finales de los afios 60 y
principios de los 70, dicho desarrollo se dio en el seno de las comunidades
académicas, principal mente en las universidades britanicas, europeas
continentales y estadounidenses, los mayores avances tedérico e investigativo en
ese momento tuvieron lugar en la Universidad de Edimburgo, donde se inici6 a
hablar de la sociologia del conocimiento cientifico (SCC), basandose en los
planteamientos de Thomas Kuhn respecto a que las ciencias no poseen un
desarrollo lineal y perfecto en el tiempo, consiguiendo de esta forma cambiar un
poco la concepcion de que las ciencias son perfectas por antonomasia.

A raiz de lo anterior, se abridé la brecha para realizar interpretaciones de los
desarrollos tecnolégicos y cientificos segun los criterios y necesidades de cada
individuo o sector; llegando se por tanto, a un consenso en la comunidad académica
de que dichas interpretaciones de la ciencia y la tecnologia (C&T) debian hacerse
en el marco de las concepciones sociales (S), y asi conseguir que el desarrollo de
las ciencias “exactas y naturales” fueran analizado desde las ciencias sociales
(Organizacién de Estados Iberoamericanos, 1999).

Posterior a la concientizacion de los sectores académicos e investigativos se genera
una consolidacién de los enfoques de CTSA como linea de investigacion didactica,
generando de esta forma su incorporacioén curricular practicamente a nivel mundial,
teniendo su mayor auge entre los afios de 1980 e inicios del 2000, presentando la
aparicién de criticos y teniendo una notable disminucion en la aparicion en los textos
especializados en ciencia (Martinez Pérez & Parga Lozano, 2013, p. 24-25).

De acuerdo con Martinez Pérez (2010), el enfoque CTSA contribuye con la
formacion ciudadana, la alfabetizacion cientifica, la comprension de los avances
cientificos y tecnologicos y su correspondiente relacion ético y moral.

6.3 Estudio de caso Unico

La investigacion cientifica encaminada desde el estudio de caso Unico se conoce
como un conjunto de procesos sistematicos y empiricos que se aplican al estudio
de un fendmeno con dinamica cambiante y evolucion, enfocado a dar resultados de
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caracter irrepetible y revelador (Hernandez Sampieri, Fernandez Collado, & Baptista
Lucio, 2010, p. 29); teniendo en cuenta que éste proceso de indagacion pretende
dar respuestas al desarrollo de la investigacion.

El estudio de caso unico se puede abarcar desde varios puntos determinados desde
el “interior” de la investigacion ya sea cualitativo, cuantitativo o mixto siendo el
primero el relevante en la presentacion del siguiente proyecto. El enfoque cualitativo
tiene una variedad de marcos de interpretacion donde su comun denominador es
situar un concepto de patron cultural en un grupo especifico y determinado de
individuos (Colby, 1996), teniendo la premisa de que dependiendo la cultura social
tiene una forma especifica de entender y aplicar los conocimientos adquiridos
analizando aspectos explicitos, implicitos, conscientes e inconscientes de la
realidad subjetiva de su entorno (Moreira, 2002, p. 2-6).

Tomando como referencia lo anterior, el enfoque cualitativo ofrece la posibilidad de
generalizar los resultados abarcando sus limites y campos para ampliar el contexto,
permitiendo detallar experiencias Unicas, asi como la flexibilidad que garantiza
mayor control sobre el resultado, cuidando la magnitud y el impacto al que este haga
referencia (Hernandez Sampieri, Fernandez Collado, & Baptista Lucio, 2010, p. 59).
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7 Metodologia de la investigacion

La investigacién se enmarcé en el paradigma de la investigacion cualitativa con
método de estudio de caso Unico. Como se menciond, los investigadoras e
investigadores cualitativos indagan en situaciones naturales, intentando dar sentido
o interpretar los fenémenos en los términos del significado que las personas les
otorgan; la investigacion cualitativa abarca el estudio, uso y recoleccion de una
variedad de materiales empiricos —estudio de caso, experiencia personal, historia
de vida de un personaje o de un grupo unico, entrevista, textos observacionales,
historicos, interaccidnales y visuales— que describen los momentos habituales y
problematicos y los significados en la vida de los individuos (Vasilachis, 2006).

Como herramienta para la presentacion del material de clase y para la entrega de
participaciones y trabajos cuando se considerase pertinente, se hizo uso de un aula
virtual gratuita y de libre acceso llamada Google Classroom, la cual es propiedad de
Alphabet Inc. en dicha herramienta se estructuro la estrategia didactica en cuatro
momentos algunos de los cuales a su vez se dividieron en diferentes actividades.

Metodolégicamente y segun la finalidad de cada una de las actividades, estas se
pueden agrupar en dos conjuntos; en primer lugar, una etapa de caracterizacion y
en segundo lugar una etapa de intervencion.

7.1 Caracterizacion

con la finalidad de recopilar los datos personales basicos y de conocer el estado
inicial de conceptualizacion de algunos conceptos propios a desarrollar en la
estrategia didactica, se llevan a cabo cuatro actividades las cuales pertenecen al
primer momento:

7.1.1 Introduccion

esta actividad consisti6 en la lectura de un péarrafo de contextualizacion al respecto
de la obesidad, el cual concluyo con la pregunta “¢, Qué opinidn tiene usted sobre la
obesidad?”, que respondieron en el aula virtual.

7.1.2 Registro
Haciendo uso de la herramienta virtual Formularios de Googles, la cual es una
plataforma gratuita y de libre acceso perteneciente a Alphabet Inc. se recopilaron

los datos personales basicos de los participantes, se dio a conocer y a firmar
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virtualmente el consentimiento informado para el manejo de datos y la aceptacion
de su participacion voluntaria y sin remuneracibn monetaria en la estrategia
didactica.

7.1.3 Taller IMC
Esta actividad fue guiada mediante la herramienta Formularios de Google, se dividio
en dos partes asi:

7.1.3.1 Primera parte

En la cual se les solicitaba a los estudiantes responder a: “Con sus propias palabras
¢,.como definiria la palabra "Obesidad?” y “Con sus propias palabras defina o diga
como se calcula el IMC”

7.1.3.2 Segunda parte

Fue un componente practico, el cual inicié con una breve definicién de que es el
IMC, posteriormente y con ayuda de una bascula y un flexbmetro los estudiantes
registran su estatura y su masa para posteriormente calcular su IMC.

7.1.4 ¢Y coOmo estamos para iniciar?

Desde el aula virtual se dan las instrucciones y se direccionan a los estudiantes a la
plataforma https://kahoot.it/ la cual es una plataforma de aprendizaje basada en
juegos, gratuita para profesores, en la cual se promueve que mientras se aprende,
el proceso sea divertido, se juegue y se celebre en grupo (Kahoot!, 2019).

Dentro de kahoot.it, los estudiantes realizaron un registro y luego se procedi6 a
iniciar el juego, con la finalidad de evaluar las concepciones que tienen los
estudiantes en cuanto a las relaciones existentes entre obesidad y grupos
alimenticios, causas de la obesidad, estrato socioeconémico y obesidad, las
principales causas de muerte en Colombia, mejor solucién para la obesidad y su
confeccion del estado actual de peso.

El juego se desarroll6 mediante la configuracién de evaluacién (Quiz) grupal con
tiempo limite de 30 segundos, lo cual garantiza que los estudiantes no tengo tiempo
para copiar las respuestas de sus comparieros ni para buscar posibles respuestas
en internet. Antes de dar inicio a la actividad se explicO a los estudiantes
participantes que la tabla de posiciones que aparece luego de cada pregunta no
esta configurada con respuestas correctas e incorrectas sino por la velocidad con la
gue respondieran, lo cual ayuda a que no tengan tiempo de discutir sus respuestas
en el momento, siendo esto importante para conocer sus concepciones previas de
los conceptos indagados.
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7.2 Intervencion

En este componente de la estrategia didactica se desarrollan cinco actividades, en
las cuales se abordaron tanto las principales causas de muerte a nivel nacional,
como algunos componentes biolégicos, quimicos, bioquimicos, sociales y politicos
relacionados con la obesidad.

7.2.1 Lamortalidad y su relacién con la obesidad

Con esta actividad se busca que los estudiantes participantes comprendan la
estrecha relacion existente entre la obesidad y las principales causas de muerte a
nivel nacional, lo cual se espera sirva como motivacion intrinseca a la hora de
participar en la estrategia didactica.

En la plataforma virtual se les suministra a los estudiantes una serie de preguntas
orientadoras, las instrucciones para la construccion de una tabla en Excel para
generar el “top de las causas de muerte” en la regidn que por grupos elijan trabajar,
también se les suministra las estadisticas vitales de causas de defuncion no fetales
para el ailo 2017 reportadas por la DANE (departamento administrativo nacional de
estadisticas) de donde se deben extraer los datos para el desarrollo de la actividad.

Desde una entrada en el aula virtual denominada segundo momento se crea una
tarea llamada “Top de causas de muerte” donde se les solicita realizar la entrega de
las tablas desarrolladas en grupos.

7.2.2 ¢PEROY QUE ES LA OBESIDAD?

Con esta actividad de trabajo grupal de desarrollo extra clase, se busca que los
estudiantes realicen la revision de algunos referentes tedricos, que seran utilizados
en el desarrollo del tercer momento, buscando de esta manera participacion
argumentada a la hora de llevar a cabo dicho momento.

7.2.3 ¢PERO Y QUE ES LA OBESIDAD? El escrito...

La finalidad de esta actividad es la construccion grupal del concepto de obesidad,
partiendo de su definicion, diagnostico, causas, origenes metabdlicos, tipos de
energia en el organismo, que es el hambre y la saciedad, posibles soluciones a la
obesidad y cuales son algunas de sus consecuencias en la salud. Dicha actividad
culmina con la presentacion de un escrito el cual es equivalente a los apuntes
tomados en clase ya que se solicita responder precisamente las preguntas que se
dejaron como consulta en la actividad 2.2 y a su vez son las mismas preguntas que
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se fueron respondiendo a lo largo de la intervencion dialégica enriquecida por el
material consultado y aportado por parte de los participantes.

Como herramienta de apoyo se hace uso de diapositivas en las cuales se proyectan
las preguntas orientadoras y algunas férmulas e imagenes relacionadas con los
topicos a bordar.

7.2.4 Laobesidad y sus componentes sociopoliticos

Con esta actividad se busca que los estudiantes reflexionen sobre que, si bien la
obesidad es una enfermedad individual no trasmisible, si tiene unos componentes
sociales, culturares que la masifican, asi como también algunas decisiones politicas
gue priorizan los intereses econémicos particulares, las cuales son factores que la
han convertido en una enfermedad masiva con serias repercusiones para la salud
de toda la poblacién. Ver anexo

Para el desarrollo de esta actividad se publica mediante el aula virtual a los
estudiantes el hipervinculo que los dirige a YouTube para visualizar el video
“Documental: Adiccion al Azucar” cuya visualizacidon la debe a hacen previa a la
clase, y en clase se realiza una socializacion breve de algunas partes del video
donde se permite que de forma oral los estudiantes expliguen cémo aunque la
alimentacion es un acto individual la oferta alimenticia es un proceso mas complejo
donde a los consumidores no se les da una informacion clara y donde los medios
de comunicacion juegan un papel importante en la desinformacion y los gobiernes
en muchas ocasiones tiene comportamientos muy permisivos con la industria
alimenticia lo cual no favorece la salud de los ciudadanos si no que la perjudica
fuertemente.

Posterior a la discusion y la socializaciéon del “Documental: Adiccion al Azdcar” se
les solicita a los estudiantes reflexionar por un momento sobre qué papel han
tomado los ultimos gobiernos colombianos respecto a regulacion de la comida
chatarra y bebidas azucaradas y qué papel juegan los medios de comunicacion
nacionales en la prevencion de la obesidad y si consideran que esta es una posicion
moralmente correcta. Posteriormente se desde la plataforma YouTube se proyectan
dos videos, haciendo la introduccion de que el primero fue un comercial el cual fue
censurado por algunos canales colombianos, y que solo cedieron a su trasmision
gracias a un fallo de la corte constitucional que asi lo exigia.

- Primer video: No Comas Mas Mentiras, ni_se las des a tus hijos
#YoDigoBasta
- Segundo video: Las dulces mentiras de los congresistas - La Pulla
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https://www.youtube.com/watch?v=7vmqUENYLkI&t=1s
https://www.youtube.com/watch?v=7vmqUENYLkI&t=1s
https://www.youtube.com/watch?v=uBHkpGgJbEI
https://www.youtube.com/watch?v=uBHkpGgJbEI
https://www.youtube.com/watch?v=It_R9zj6AeY

Posterior a la visualizacion de los dos videos en clase se les solicita a los estudiantes
responder brevemente a: ¢Justifique la relacion existente entre la obesidad y las
aspectos sociales, econOmicos Yy politicos? Y ¢Usted como evalia su
comportamiento en la vida cotidiana respecto a la alimentacion y el conocimiento
disciplinar?

7.2.5 jLaobesidady el doctor mortis!

En esta actividad se da a los participantes una breve explicacion de la fisiopatologia
de dos de las enfermedades que se encuentran en el top de las 10 primeras causas
de muerte a nivel nacional realizado por los mismos estudiantes, donde se puede
observar, como cuatro de las causas de muerte del top tiene relacion directa y dos
tiene una posible relacion causal con la obesidad. Ver anexo 12.3.2

7.2.6 El rompecabezas de la obesidad

Como actividad final se da a los estudiantes por grupos, una imagen referente a la
obesidad la cual tiene en la parte posterior una pregunta relacionada con los topicos
abordados con anterioridad, la imagen es diferente para cada grupo y la misma es
entregada recortada en diversas formas a forma de rompecabezas. Ver anexo 12.4

La finalidad de esta actividad de cierre es evaluar la compresion que ellos tuvieron
de los topicos abordados, para lo cual, se le pide a cada grupo que luego de armar
el rompecabezas discutan por grupos la pregunta y expliquen a sus comparfieros la
respuesta, la cual podra ser retroalimentada en el momento por el maestro en caso
de ser necesario.

7.3 Anélisis de contenido

con la ayuda de un dispositivo de analisis llamado NVivo 12 se organiz6, analizé y
se encontr@ perspectivas en datos provenientes de los resultados de los
instrumentos de caracterizacion, de la estrategia didactica, de las grabaciones y
observaciones directas del investigador, que conllevaron a establecer categorias de
analisis relacionadas con los términos que tenian mayor frecuencia en sus
argumentos, asi como los aspectos mas relevantes abordados en el transcurso de
la intervencion (Rodriguez, 2018).
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8 Resultados y analisis

En la estrategia didactica participaron 29 estudiantes, los cuales son profesores en
formacion inicial y se encuentran cursando el énfasis didactico de alimentos, de los
cuales 16 eran mujeres y 13 hombre, con edades comprendidas entre los 21 y los
28 afos. Los 29 participantes aceptaron de forma virtual los términos de
participacion y manejo de datos los cuales se puedes encontrar en el documento
anexo. De los 29 participantes se toman los datos de 27 ya que fueron estos los
que participaron en la totalidad de las actividades pertenecientes a la actual
estrategia didactica.

8.1 Introduccién

A la pregunra “¢,Qué opinidén tiene usted sobre la obesidad?” los participantes
realizaron un parrafo desde el cual se puede evidenciar que consideran la obesidad
como un problema de salud propio de las personas que tiene factores de vida
relacionados con un abuso de alimentos y una disminucion de la actividad fisica,
también asocian la obesidad como un problema de factores sociales en la vida
actual, realizan mencion de los términos metabolismo, diabetes y peso pero no
realizan profundizacién de los mismos.
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Figure 1 Respuestas a la pregunta “; Qué opinion tiene usted sobre la obesidad?”
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Cuando los estudiantes, menciona que es un problema que afecta la salud de las
personas, lo hacen teniendo en cuenta posiblemente los saberes y experiencias
propios de su contexto como se evidencia en la figura lay 1b.
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Es pertinente resaltar que se identifica que es un problema posiblemente por
habitos, en los que se menciona que deben ser adecuados para que la persona
tenga buena salud y por tanto no sea obesa.

8.2 Taller IMC

A partir de la actividad llamada “Taller IMC” se encontr6 que el 11,1% de los
participantes se encuentran por debajo de peso recomendado, el 66,7% se
encuentras con un peso normal y el 22,2% se encuentras en estado de sobre preso,
también se encontrd que ninguno de los participantes presenta obesidad, tal como
se puede constatar en la siguiente gréfica.

ESTADIO NUTRICIONAL

3]

o]

Por debajo del peso Peso normal Sobrepeso Obesidad
saludable

Figure 2. Estado nutricional calculado

Se evidencia que términos generales los estudiantes tienen un adecuado manejo
de la calculadora y de la formula suministrada, teniendo fallas considerables
Unicamente dos estudiantes que reportaron valores de IMC totalmente desfasados
de los que se deberian obtener al usar los datos de masa y estatura suministrados.

Al contrastar la pregunta “Respecto a su peso como se clasificaria” con los datos
de estado nutricional obtenidos mediante medicion de masa y estatura, se encontrd
que en términos generales la mayoria de los participantes tiene un adecuado
conocimiento de su estado nutricional aun asi se encontrdé que hay una pequefia
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tendencia que corresponde al 7,4% de los participantes consideran estar por debajo
del peso recomendado a pesar de poseer un peso adecuado para su estatura, y
solo un participante se considera con un peso adecuado para su estatura aun
presentando un estado nutricional clasificado como sobre peso.

RESPECTO A SU PESO COMO SE CLASIFICARIA:

[15]

2]

Por debajo del peso  Dentro de los rangos  Por encima del peso No lo sé
adecuado de peso adecuado adecuado

Figure 3. Percepcion estado nutricional

También resulta llamativo encontrar que el 7,4% de los participantes se declaran
incapaces de clasificar su estado nutricional, lo cual se puede deber a que en
realidad desconocen su peso y que tan adecuado es el mismo al contrastarlo con
Su estatura 0 a que no se sintieron comodos de dar respuesta a la pregunta en el
ambiente grupal.
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Respecto a la pregunta: Con sus propias palabras ¢como definiria la palabra
Obesidad?

Los participantes reconocen con claridad que la obesidad es un problema de salud
o enfermedad la cual se asocia fuertemente con una mala alimentacion que genera
un aumento de peso corporal, también se encontré que los participantes consideran
gue existe una importante relacion entre la obesidad y la tiroides.

Respecto a las respuestas se observdé que los participantes no relacionan la
obesidad con una acumulacion de lipidos, sino que consideran la obesidad como
un aumento de peso sin considerar que origen tiene dicho aumento. En la mayoria
de los casos se habla de un aumento de peso asociado a la mala alimentacion, pero
si mencionar que se entiende por mala alimentacion, en los casos en los que
menciond un grupo alimenticio asociado con la obesidad se hizo referencia
exclusiva a las grasas como principal causante de la misma, lo cual indica un posible
desconocimiento de la lipogénesis generada cuando hay una mayor ingesta de
carbohidratos a la requerida para cada individuo.
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Figure 4 Respuestas a la pregunta: Con sus propias palabras ¢.cémo definiria la palabra Obesidad?
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Respecto a la pregunta “Con sus propias palabras defina o digacdémo se calcula
el IMC”
estadisticos
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Figure 5 Respuestas a la pregunta “Con sus propias palabras defina o diga como se calcula el IMC”

El 14,8% de los participantes declaré no saber qué es el IMC, pero en términos
generales el resto de los participantes tienen claridad en cuanto que el IMC
relaciona la masa (peso) de una persona con su estatura y que dicho valor se puede
considerar normal o no segun unos pardmetros que son determinados
estadisticamente. Aun asi, se observa que los participantes cometen imprecisiones
al asegurar que dicho parametro determina la composicion corporal del individuo,
asi como también al asegurar que si el valor es alto es porque la persona esta
obesa. Tal como se aclara en el documento anexo, el IMC es una buena
herramienta para relacionar la masa con la estatura de una persona y segun
parametros estadisticos sospechar de sobrepeso, obesidad o desnutricion, pero
carece de la posibilidad de discriminar la composicion corporal por tanto valor altos
anormales de IMC no son determinantes directos de alteraciones en la masa (peso).

8.3 ¢Y cOmo estamos parainiciar?

Desde la plataforma Kahoot.it se recolectaron las respuestas a las preguntas que
se pueden consultar en el apartado 10.1.1.5. del anexo.
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A la pregunta ¢Cudl de los siguientes productos alimenticios considera se asocia
mas con la obesidad? Se encontro que el 70,4% de los participante respondio que
la mayor asociacion se encuentra con las bebidas azucaradas como las gaseosas,
lo cual es indicativo que reconocen la asociacion del origen de la obesidad con el
consumo de productos con altos contenidos de carbohidratos y calorias vacias, en
frecuencia de respuesta siguio la opcién de pollo apanado y acompafiamiento, lo
cual es indicativo que consideran que los productos fritos son directamente altos en
lipidos sin importar si se trata de productos carnicos u otros, esto indica que los
participantes consideran como productos perjudiciales los lipidos sin importar su
contexto o su cantidad.

¢CUAL DE LOS SIGUIENTES PRODUCTOS
ALIMENTICIOS CONSIDERA SE ASOCIA MAS
CON LA OBESIDAD?

s B

o]

Bebidas azucaradas Pollo apanado y Productos carnicos Ensalada de papa
(ej gaseosas) acompafiamiento

Figure 6 Respuestas a la pregunta ¢ Cual de los siguientes productos alimenticios considera se asocia mas
con la obesidad?

Continuando con la frecuencia de respuestas se encontré que el 11,1% de los
participantes consideran que son los productos carnicos el grupo alimenticio que
MAas se asocia con la obesidad, a lo cual no se encuentra ninguna explicacion mas
alld que el desconocimiento del contenido caldrico y nutricional de los diferentes
grupos alimenticios.

Lo mas llamativo que se encontré en este punto fue que ninguno participante
encontré relacion entre las ensaladas de papa que se presentaban bafiadas en
salsa y la obesidad, lo cual es interesante en la medida en que su contenido calorico
es similar al de las bebidas azucaradas y superior a las demas opciones de

[25]



respuesta, aun asi al ser un alimento con la denominacion de ensalada pareciera
dar tranquilidad de ser un alimento totalmente sano e inocuo para el desarrollo de
la obesidad, proceso que se ve muy comunmente en el comercio de productos
alimenticios que por el solo hecho de rotular sus productos como dietéticos o light
dan una falsa tranquilidad a los consumidores que llegan a consumirlos de forma
indiscriminada favoreciéndose asi el desarrollo de la obesidad.

A la pregunta ¢Cual de las siguientes cree usted es la principal causa de la
obesidad?

¢ CUAL DE LAS SIGUIENTES CREE USTED ES LA
PRINCIPAL CAUSA DE LA OBESIDAD?

Mala alimentacion Sedentarismo (falta Problemas de la Predisposicion
de ejercicio) tiroides genética
(hipotiroidismo)

Figure 7 Respuesta la pregunta: ¢ Cual de las siguientes cree usted es la principal causa de la obesidad?

Los participantes respondieron mayoritariamente que las principales causas de la
obesidad son tener una mala alimentacién y no practicar suficiente actividad fisica,
siendo esta combinacion la formula verdadera para el desarrollo de la obesidad, en
tercer lugar de frecuencia de respuesta se posiciona la opcién de hipotiroidismo la
cual no se considera una causa significativa de obesidad, ya que si bien las
personas de que padecen esta enfermedad sin tratamiento, si tienen una tendencia
a ganar peso el cual es principalmente debido a acumulacién de agua y electrolitos
pero no se tiene evidencia de que dicha patologia promueva de forma significativa
el metabolismo de acumulacion de lipidos al interior de los adipocitos, respecto a
dicha patologia y el aumentos de peso se ha encontrado de las personas no
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aumentan mas de 10 libras (4,5 kg) por su padecimiento. (American Thyroid
Association, 2019)

Respecto a la opcion de predisposicion genética solamente un participante la
considero como correcta, lo cual indica que los estudiantes en términos generales
comprender que la obesidad no tiene un significativo componente genético, sino
que por el contrario es mucho mas fuerte su relacion con los habitos de vida poco
saludables.

A partir de la afirmacién “Considera usted que la obesidad es més predominante
en:”

CONSIDERA USTED QUE LA OBESIDAD ES MAS
PREDOMINANTE EN:

No hay relacién entre el Personas de altos recursos Personas de escasos
estado socioeconémico y econdmicos recursos econémicos
la obesidad

Figure 8 Respuestas a la pregunta: Considera usted que la obesidad es mas predominante en

Se encontrd que el 51,8% de los participantes consideran que no existe relacion
entre el estado socioeconémico y la obesidad mientras que el restante de los
participantes se dividen entre la consideracibn de que la obesidad es mas
predominante en personas de altos recursos o de escasos recursos economicos, lo
cual en términos generales indica que segun los participantes la obesidad es una
problematica que no discrimina en estratos socioecondmicos, siendo esto
congruente con lo que indica la encuesta nacional del estado nutricional del 2010
en la cual se evidencio que la obesidad es una problematica que se reparte en todas
las clases sociales siendo mas frecuente en las mujeres de escasos recursos y en
los hombres de mayor poder adquisitivo. (Ministerio de la Proteccién Social, 2010)
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A la pregunta “¢Cual cree usted que es la principal causa de muerte en
Colombia?”

¢ CUAL CREE USTED QUE ES LA PRINCIPAL
CAUSA DE MUERTE EN COLOMBIA?

2] 2]

1]

Infarto o paro Muerte violenta Accidentes de Cancer de estdmago
cardiaco (homicidio) transito

Figure 9 Respuestas a la pregunta: ¢ Cual cree usted que es la principal causa de muerte en Colombia?

Se encontrd que los participantes identifican la enfermedad isquémica del corazén
como una de las principales casusas de muerte, lo cual es correcto ya que esta
patologia es la causante de la mayor cantidad de muertes en el pais representando
un 17,05% de total de las defunciones no fetales en el territorio nacional para el afio
2017. En cuanto a muertes violentas (homicidios) que es la otra causa de muerte
que compartid el primer puesto con la ya mencionada enfermedad isquémica, se
encuentra que si bien dicha causa de muerte en la actualidad aun es una de las diez
primeras causas de muerte en el pais para el 2017 ocupé el puesto nimero cinco
representando un 4,14% del total de muertes, respecto a las muertes por accidentes
de transito, esta categoria ocupoé el tercer puesto segun los estuantes pero en la
realidad nacional dicha causa muerte ocupa el puesto nimero once representando
2,46% del total de muertes, en cuanto al cancer de estoma que fue considerado
solo por un participante como la principal causa de muerte en el pais es la doceava
causa de muerte en el pais representando un 2,36% del total de muertes.

Tan solo el 34,6% de los participantes respondié acertadamente respecto a cual es
la principal causa de muerte en el pais, lo cual se puede deber a que para muchas
personas le violencia sigue siendo tan importante en las estadisticas como hace
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algunos afos, donde en realidad era esta la principal causa de muerte en el pais,
otra posibilidad que puede ser la causante de la dispersion de respuestas es la
realidad personal que vive cada individuo y que lo lleva a considerar de forma
subjetiva la realidad de la mortalidad en el pais, también puede ser causante de la
dispersién de las respuestas el hecho de estar desinformado dado que en el ambito
en el que se desarrolla la vida estudiantil y personal de los participantes no es comun
abordar cuales son las principales de cusas de muerte en el pais.

Al respecto de la pregunta “Para evitar la obesidad ¢Qué estaria dispuesto a
hacer?”

PARA EVITAR LA OBESIDAD ¢ QUE ESTARIA
DISPUESTO A HACER?

3]

1]

Tener un mayor Hacer ejercicio Tomar suplementos Seguir una dieta
cuidado en la dietéticos estricta
alimentacion

Figure 10 Respuestas a la pregunta: Para evitar la obesidad ¢ Qué estaria dispuesto a hacer?

Se encontré que 85,2% de los participantes estaria dispuesto a tomar medidas
saludables para realizar un control de su peso mediante un mayor cuidado en los
alimentos que se consumen y la realizacion de actividad fisica, mientras que el 14,8
% de los patrticipantes considera mejor tomar medidas de choque a corto plazo para
intentar controlar su peso, conducta que se ve muy comunmente en la actualidad y
gue no suelen ser saludables ni general resultados a largo plazo ya que al no realizar
cambios en los habitos de vida a largo plazo los resultados que se obtienen son
temporales e incluso es comun que luego se recupere mas peso del que se perdio
mediante las medidas de choque.

[29]



8.4 Lamortalidad y su relacion con la obesidad:

En la presenta actividad se observaron considerables dificultades por parte de los
participantes a la hora de realizar uso de la herramienta de ofimatica Microsoft
Excel, ya que no fue posible la realizacién en su totalidad cumpliendo con todos
parametros indicados, la tabla solicitada debia ser similar a la que se muestra a
continuacion con la diferencia que cada grupo tenia libertad de elegir la region a
trabajar.

GRUPOS DE CAUSAS DE DEFUNCION (LISTA DE Porcentaje . Proporcion | Proporcion
TOTAL Hombres | Mujeres X

TOP CAUSAS AGRUPADAS 6/67 CIE-10 DE OPS) respecto al total en hombres | en mujeres
TOTAL NACIONAL 100,00 213.318 115.478 97.828 54,13 45,86
1 |303 ENFERMEDADES ISQUEMICAS DEL CORAZON 17,05 36.379 19.756 16.623 9,26 7,79
2 |307 ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES 6,91 14.739 6.847 7.892 3,21 3,70
3 |605 ENF. CRONICAS VIAS REPIRATORIAS INF 6,52 13.904 6.902 7.002 3,24 3,28
4 1109 INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS 4,24 9.038 4.463 4.575 2,09 2,14
5 |512 AGRESIONES (HOMICIDIOS)MAS SECUELAS 4,14 8.832 8.056 775 3,78 0,36
6 |302 ENFERMEDADES HIPERTENSIVAS 3,88 8.272 3.978 4.294 1,86 2,01
7 1601 DIABETES MELLITUS 3,33 7.095 3.217 3.878 1,51 1,82
8 |612 ENFERMEDADES SISTEMA URINARIO 3,02 6.433 3.371 3.062 1,58 1,44
9 |611 OTRAS ENF. SISTEMA DIGESTIVO 3,00 6.406 3.140 3.266 1,47 1,53
10 |213 RESIDUO DE TUMORES MALIGNOS 2,94 6.277 3.184 3.093 1,49 1,45

Tabla 3 Top 10 primeras causas de muerte no fetales afio 2017 total nacional. Tomado y adecuado de
(Departamento administrativo nacional de estadistica, 2018)

Para promover la finalizacion de la actividad y cumplir con el objetivo de evidenciar
cuales eran las principales causas de muerte en el pais, se realiz6 acompafiamiento
y explicacion en cuanto al uso de las herramientas de filtrado y otras funciones del
programa Microsoft Excel.
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8.5 ¢PERO Y QUE ES LA OBESIDAD? El escrito...
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Figure 11 Frecuencia de palabras usadas en el escrito ¢ Pero y qué es la obesidad?

En los escritos presentados por los participantes se encontr6 que todos
reconocieron la obesidad como un problema de salud caracterizado por una
acumulacion anormal de grasa en el cuerpo, se encontré diferencia respecto a las
respuestas dadas en la introduccion de forma considerable al dar una explicacion
mas de tallada de como la grasa se acumula en algunos tejidos especificos y como
dicha acumulacién se asocia a la aparicion de otras enfermedades.

También se observo claridad en cuanto a cémo el IMC es un parametro de gran
utilidad para estimar que tan correcta es la relacion del peso de una persona
respecto a su estatura, pero como a su vez no es un parametro definitivo ya que no
determina la composicion corporal sino que es un conjunto de valores de referencia
calculados estadisticamente, varios de los participantes mencionan como medios
alternativos y confirmatorios el uso de imagenes como tomografias, examenes
como la bioimpedancia y el perimetro abdominal, para de esta manera saber con
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mayor certeza si se tiene obesidad o no, también se encontré que dos estudiantes
(7,4%) argumentaron de forma errada que el IMC determina directamente que las
personas tiene acumulacion de grasa.

La totalidad de los estudiantes hicieron alusion a los términos de apetito y saciedad
como factores relacionados con la obesidad, y como mecanismos mediante los
cuales el cuerpo induce o detiene de forma fisiolégica los deseos de buscar
alimentos para de esta manera saciar los requerimientos de energia que tiene el
cuerpo, también de forma generalizada los participantes reconocieron que dichas
sefales fisioldgicas se alteran por el estado de animo, la falta de horas de suefio en
incluso la obesidad. El 74,1% de los estudiantes argumento que el apetito es
generado por la hormona grelina que liberado en el fondo gastrico cuando se han
permanecido varias horas sin consumir alimentos y que la saciedad se genera luego
de la liberacion de la hormona leptina que es producida por los adipocitos luego de
consumir alimentos, el 25,7% de los participantes también menciond la relacién
existente entre la colecistoquinina (CCK) y la saciedad producida luego del consumo
de alimentos ricos en lipidos.

El 22,2% de los participantes argumento que en la leptina no siempre cumple su
cometido aun cuando es producida por los adipocitos, lo cual se debe a que las
personas obesas al tener tanto tejido adiposo producen en exceso dicha hormona
lo que causa que el cuerpo genere resistencia a la misma, denominando esto
resistencia a la leptina y siendo esto uno de los factores que causa que las personas
obesas caigan en circulo vicio de obesidad, exceso de energia, exceso de tejido
adiposo, exceso de leptina, resistencia a la leptina y por tanto incapacidad fisiologica
de sentir saciedad. Se encontr6 que el 33,3% de los participantes cometieron algun
error al indicar el o6rgano encargado de sintetizar o censar las hormonas
relacionadas con los procesos de apetito y saciedad.

El 74,1% de los participantes hizo alusién a la insulina y/o el glucagén, relacionado
dichas hormonas como principales reguladoras de los procesos anabdlicos y
catabolicos respectivamente, argentando como la insulina es liberada segun las
concentraciones de glucosa en la sangre y como induce la produccion de glucogeno
en el higado y en los masculos y la sintesis de lipidos en el higado para luego ser
almacenados en el tejido adiposo.

El 59,3% de los participantes menciona de forma explicita como el exceso de
carbohidratos consumidos en la dieta actual, es adsorbido por el organismo y
posteriormente almacenado en forma de grasas siendo este la dieta actual (rica en
carbohidratos en forma de harinas y azucares) una formula perfecta para general
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obesidad gracias a la alta eficiencia del organismo para guardar el exceso de
energia consumida. Se considera bajo el porcentaje de participantes que reconocen
la relacion directa que existe entre el consumo de carbohidratos y la obesidad por
lo tanto se vuelve hiperactivo hacer énfasis de ello en las posteriores secciones.

En cuanto a las rutas metabodlicas y los ciclos bioquimicos el 77,8% de los
participantes realizo mencion de algunos de ellos sobre las generalidades de los
procesos cumpliendo en gran medida con el objetivo de llevar a los participantes a
comprender de manera general como los procesos bioquimicos se dan en todo
momento dentro de los organismos vivos y son muy importantes para comprender
el funcionamiento de los procesos tanto fisioldgicos como patolégicos.

La funcion del ATP el 100% de los estudiantes o mencion6 como una forma de
energia dentro del organismo, pero tan solo el 44,4% de los participantes le dio
alguna relacion en el contexto de biologia molecular que fue el abordaje que se dio
en el aula de clase, lo cual es indicativo de que si dentro de los objetivos se tiene
alcanzar la compresion de los aspectos biomoleculares implicados la biomecanica
y el movimiento usando como sustrato energético el ATP, es indispensable realizar
un abordaje mas extenso ya que para el presente proyecto solo se conté con
aproximadamente 15 minutos para dicho tépico.

Respecto a las soluciones de la obesidad el 100% de los participantes aporto su
consideracion de cual es la mas correcta donde el 85,2% argumento que la mejor
manera para combatir o prevenir la obesidad es tener habitos de vida saludable,
consumiendo menos lipidos y especialmente carbohidratos, asi como realizando
actividad fisica de manera habitual, también se encontr6 que en el 37% de los casos
se mencionaron las intervenciones quirdrgicas como una posible solucién a la
obesidad considerando en el 80% una solucion solo requerida en casos extremos o
cuando no es posible una solucién con cambios en la habitos de vida y en el restante
de los casos si se consideré el abordaje quirdrgico como la solucién de primera
eleccion.

8.6 Laobesidad y sus componentes sociopoliticos:

Posterior a la visualizacion del documental mencionada en el apartado 5.2.4. se
realiza una socializacion en clase de algunos de los aspectos claves del mismo
donde los participantes ponen de manifiesto sus puntos de vista, finalizada la
disertacion se les solicito consignar en una hoja a manera de conclusion la
respuesta a las siguientes dos preguntas.
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8.6.1 A la pregunta “¢Justifique la relacion existente entre la obesidad y las
aspectos sociales, econdmicos y politicos?”
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Figure 12 Respuestas a la pregunta :¢ Justifique la relacion existente entre la obesidad y las aspectos
sociales, econdmicos y politicos?

De forma global los participantes respondieron a la pregunta, argumentando que
desde las industrias alimenticias y asucareras se promueve mediante publicidad y
saturacion del mercado, el consumo de productos ricos en carbohidratos y grasas,
donde en muchos casos mediante publicidad engafiosa aseguran que son
productos saludables o por lo menos menos dafinos que los de la competencias,
aunque en la realidad siguen siendo considerablemente perjudiciales, lo cual indica
su interes de venderlos a costa de la salud de sus clintes generando asi
extraordinarias ganancias a la vez que van causando serios dafios en la salud los
consumidores.

Los participantes tambien se pronunciaron en cuanto a como las grandes industrias
alimenticias se insmiscuyen en las funciones y desiciones politocas, generando asi

[34]



que las leyes se realicen a su acomido y favorescan sus ganancias por encima del
bienestar y la salud de los ciudadanos, formando de esta forma un circulo vicioso
en el cual las idustrian pagan por leyes que los favorecen y los lleva a ganar mas
dinero con el cuan pagan para seguir haciendo leyes que los sigan favoreciendo y
tambien con dicho dinero en muchas ocaciones pagan para realizar estudios
engafosos Yy sin soporte cientifico en los cuales se asegura que la obesidad es una
cuestion agena al consumo de los productos que ellos comercializan.

8.6.2 A la afirmacién: Usted como evalla su comportamiento en la vida
cotidiana respecto a la alimentacion y el conocimiento disciplinar
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Figure 13 Respuestas a la pregunta: Usted como evalla su comportamiento en la vida cotidiana respecto a la

alimentacion y el conocimiento disciplinar

A la hora de responder, la totalidad de los participantes aseguran poseer
conocimiento respecto a lo considerado como saludable en terminos alimenticos,
aun asi un considerable proporcién asegura no poder llevar a cabo una alimentacién
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gue se sifia al pie de la letra al conocimiento adquirido, esto por diferentes motivos
como lo son la falta de disponivilidad de alimentos saludables en el hambiente en
gue se encuentran habitualmente, no poseer los recursos economicos sufucinetes
para poder consumir los alimentos mas saludables, por gusto y constumbres que
no son faciles de erradicar y solo en dos casos los participantes aseguraron que a
pesar de tener la informacién no se han interesado por hacer algun cambio en su
vida.

En terminos generales todos los participantes aseguraron tener algunas practicas
preventivas como disminuir el consumo de bebidas gaseos o similares, consumir
jugos sin dulce u obtar por productos mas saludables almenos cuando las
sircustancias asi lo permiten.

8.7 Elrompecabezas de la obesidad:

8.7.1 ¢Si el consumo de NaCl incrementa la volemia (cantidad de sangre en
el cuerpo) Un individuo que aumenta el volumen y el peso se puede
considerar obeso debido a este consumo?

A dicha pregunta los participantes respondieron que el individuo hipotético no se

podria considerar obeso ya que el aumento de peso se debia a aun desequilibrio en

la cantidad de agua en el cuerpo a cusa de un consumo desmedido de cloruro de
sodio que por efecto osmatico lleva al cuerpo a almacenar mas agua de la normal.

Desde dicha respuesta se puede observar que los participantes comprendieron que

la obesidad es una patologia que se caracteriza por la acumulacién de grasa y que

a pesar de que en algunos casos raros se puede aumentar de peso, si el origen de

dicho aumento no es por acumulacion de grasa no se puede debe como obesidad.

Los participantes al hacer a lucién a la imagen que se puede observar en el anexo
12.4.1, argumentar de manera correcta que el aumento de la volemia causa un
desequilibrio del funcionamiento fisiol6gico del bombeo de la sangre generando asi
el desarrollo de la hipertension. Lo cual es indicativo que los participantes
comprendieron los aspectos cables de la fisiopatologia de la hipertension y su
relacion con la obesidad como patologia asociada.

8.7.2 La obesidad como una patologia compleja requiere de un conjunto de
soluciones para contrarrestarla ¢Justifigue su postura respecto a la
imagen?

La imagen se puede observar en el anexo 12.4.2, los participantes realizaron una

adecuada interpretacion de los aspectos que se presentan en color rojo como
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alimentos y habitos de vida perjudiciales que promueven el desarrollo de la obesidad
ademas de conllevar a una vejez de mala calidad o incluso a una muerte prematura;
dentro de los cuales destacan el consumo excesivo de productos ricos en azlcar y
otras formas de carbohidratos y grasas, alcohol, y el consumo de sustancias toxicas.

Respecto a la zona azul de la imagen los participantes la describen como factores
gue son independientes de la alimentacion como lo son el enviciamiento, la
informacion genética y el sexo, dando por tanto a estos factores la connotacion de
aspectos que son propios de la vida y que se deben manejar de la mejor manera
para mejorar la calidad de vida y proteger asi el corazon.

Los participantes aseguran que para mejorar la calidad de vida y alcanzar una vejez
saludable es recomendable seguir las recomendaciones que presentan en verde en
la imagen haciendo énfasis en la realizacion de actividad fisica, el consumo de
alimentos saludables especialmente frutas, verduras y pescado, también
recomiendan el consumo de vino tinto dado su alto contenido de antioxidantes y
bajo contenido de azlcar y por ultimo el consumo de vitaminas y antioxidantes.
Desde dichas respuestas se puede observar que los participantes poseen
argumentos sélidos para mejorar sus habitos de vida, consiguiendo de esta forma
evitar la obesidad y sus enfermedades asociadas, asi como también velar por una
vejez mas saludable y una vida mas longeva.

En cuanto a las recomendaciones que dan los estudiantes se le realiza la
recomendacion de no consumir suplementos como vitaminas y antioxidantes de no
ser estrictamente necesario o formuladas por un profesional, y se procede a explicar
como dichos micronutrientes se encuentran en alimentos como las frutas, las
verduras y los productos carnicos.

8.7.3 ¢Cuadl de los siguientes es el método més practico para determinar la
composicion del cuerpo humano como indicador para determinar
obesidad?: IMC, bioimpedancia, tomografia, peso.

Los participantes respondieron que por practicidad ellos recomiendan el uso del IMC

para determinar si una persona padece o no de obesidad, argumentan que

recomiendan este método ya que las basculas y los metros son comunes y la vida
cotidiana y por tanto seria facil calcular dicho valor sin tener que disponer unos
equipos muy dispendiosos, adicionalmente argumentan que es un parametro
ampliamente usado y bien parametrizado tanto a nivel nacional como internacional.

Respecto a la imagen (que se puede observar en el anexo 12.4.3) argumentas de
forma correcta que se trata de una imagen donde se realiza un resumen de los
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diferentes sistemas que se ven afectados por la obesidad y como la misma afecta
cada uno de ellos.

8.7.4 De las siguientes macromoléculas ¢Cual se asocia mas con obesidad,
la hipertensién y dafio vascular que, con el envejecimiento, causa la
muerte? — Proteinas - Carbohidratos - Lipidos (justifique
bioguimicamente)

La imagen correspondiente a esta pregunta se puede visualizar en el anexo 12.4.4,

a la cual los participantes respondieron de forma acertada que el cuerpo humano

es un sistema complejo constituidos por varios sistemas los cuales deben funcionar

de forma correcta y en armonia para garantizar un estado saludable en el individuo.

Dichas respuestas indican que los participantes reconocen que para alcanzar un

homeostasis y por tanto un funcionamiento saludable a corto y largo plazo del

organismo es hiperactivo cuidar de cada sistema para garantizar su correcto
funcionamiento y prevenir asi las enfermedades no trasmisibles como la obesidad

y las demas patologias asociadas.

Con respecto a la pregunta los participantes responden que es el consumo de altas
cantidades de carbohidratos, el que mas se asocia con la obesidad y sus
enfermedades relacionadas, argumentando que dicho consumo conlleva a que en
la sangre se mantengan altos los niveles de glucosa lo cual casusa dafio vascular,
afectando las arterias por donde circula la sangre y por tanto afectando la llegada
de esta, y adicionalmente conllevando a una sobre produccion de insulina lo cual
genera que el pancreas falle y se llegue a la diabetes. Respecto a esta respuesta
se puede observar que los participantes tuvieron un entendimiento excepcional de
la fisiopatologia de la diabetes mellitus tipo Il y su etiologia, también se pudo
observar un especial interés al respecto que los llevo a consultar por internet y a
generar preguntas sobre conceptos mas avanzados que no se abordaron en la
explicacion inicial pero que se pudieron explicar gracias los interrogantes hechos
por ellos.

8.7.5 ¢Por qué las hamburguesas, papas y gaseosas se asocian con la
obesidad mientras que los vegetales se recomiendan para bajar de
peso?

La imagen correspondiente a la presente pregunta se puede consultar en el anexo

12.4.5

Al respecto los participantes respondieron que, si bien ambos grupos de alimentos
mencionados son ricos en carbohidratos, dichos carbohidratos son diferentes dado
que los carbohidratos presentes en las hamburguesas, papas y gaseosas toma una
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ruta metabdlica en la cual se producen endotoxinas, citosinas, y también grandes
cantidades de insulina, lo cual con el paso del tiempo va generando que las células
se vuelvan resistentes a ella. Por su parte respecto a los vegetales responder que,
si bien los mismos también son ricos en carbohidratos, dichos carbohidratos tienen
caracteristicas diferentes debido a que su organizacion es en forma de celulosa la
cual no puede ser degradada por el organismo, por lo tanto, no genera las mismas
consecuencias que los carbohidratos y azucares procesados presentes en la
comida chatarra.

A partir de las respuestas se puede observar que los participantes comprendieron
gue en la alimentacion no se puede generalizar ni satanizar, y que si bien los
alimentos procesados ricos en carbohidratos son muy perjudiciales para la salud,
también existen otros alimentos que aun teniendo alto contenido en carbohidratos
es muy saludable como lo es el caso de las verduras, luego de la explicacion por
parte de los participantes también se les llevo a reflexionar si la satanizacién que en
la actualidad tiene los lipidos es de verdad fundamentada o mas bien es infundada,
a lo que se llego a la conclusién de que si bien los lipidos tiene mucho mayor poder
calorico, el consumo de los mismos no es tan desmesurado y que una persona
nunca se sienta a comerse un plato de grasa lo que si se hace con un plato de
carbohidratos por ejemplo al consumir espaguetis, siendo esto muy interesante para
a la hora de buscar cual es el grupo alimenticio mas responsable de la epidemia
actual de obesidad.
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9 Consideraciones finales

El analizar la obesidad en el contexto CTSA durante la intervencion realizada se
pudo develar las falencias existentes en sus argumentos al no poder establecer la
relacion que existe entre el consumo de carbohidratos y la obesidad, lo que indica
que se siguen dinamicas de aprendizaje basadas posiblemente en la memorizacion
y alejadas del contexto escolar en especial, que es el mejor campo de aplicaciéon y
vivencia de los inadecuados habitos alimenticios que como los mismos estudiantes
manifiestan, son producto, del consumismo, de la vida agitada que se lleva, del
desconocimiento de lo que comen.

Como se menciono antes, es necesario realizar un abordaje mas extenso y profundo
sobre la funcion del ATP en el contexto de la biologia molecular que le permitan a
los futiros docentes tener un discurso solido y respaldado en este campo y su
relacion con la quimica y bioquimica que se aborda de manera disciplinar en los
diferentes espacios de su formacion, lo que permitird a futuro, un profesor con
herramientas conceptuales y didacticas que mejore con su actuar la calidad de vida
de sus estudiantes y la propia.

Respecto a las soluciones de la obesidad el 100% de los participantes aporto su
consideracion de cudl es la mas correcta, donde el 85,2% argumento que la mejor
manera para combatir o prevenir la obesidad era mejorar los habitos de vida
disminuyendo la cantidad de carbohidratos ingeridos e igualmente evaluando la
cantidad de lipidos consumidos y aumentando la actividad fisica y el por tanto el
consumo de energia para disminuir su acumulacion; en el 80% considero la solucién
quirurgica solo requerida en casos extremos o0 cuando no es posible una solucién
con cambios en los habitos de vida y en el restante de los casos si se considero el
abordaje quirdrgico como la solucién de primera eleccién.

Finalmente, es recomendable utilizar de forma habitual, recursos tecnoldgicos que
permitan al estudiante, estar en contacto permanente con los discursos
actualizados, imagenes y herramienta de ofimatica como Microsoft Excel que le
permitan el desarrollo de habilidades de pensamiento critico y creativo en el
momento de tomar decisiones tanto disciplinares como didacticas.
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10 Conclusiones

Los profesores en formacion conocieron el origen de la obesidad,
reflexionaron  acerca de la relacion  obesidad/enfermedades
contextualizandola con las estadisticas en las que dichas enfermedades son
las principales causas de muerte en el pais.

Se evidencia una comprensién en los profesores por las diferencias entre los
carbohidratos refinados y la fibra presente en las frutas y las verduras.

La mayoria de los profesores en formacion identifican los aspectos basicos
de los procesos metabdlicos teniendo como referente el estado alimenticio
en el que se encuentran los individuos.

Se evidencia dificultades en los profesores participantes para la comprension
de la fosforilacion oxidativa.

Se devela un mejor acercamiento e interés por la participacion cuando se
explica algun fendmeno en el marco de algun caso real o hipotético ajustado
a partir de casos reales.

Los estudiantes mencionan que las buenas costumbres alimenticias deben
volverse habitos saludables, que contribuyan a la mitigacion de la obesidad
y a tener un buen vivir.

El uso de recursos tecnoldgicos, permite a los estudiantes en formacién
mejores niveles de participacion y de comprension por los procesos que
suceden a nivel metabdlico.

La obesidad en el contexto CTSA, permite al profesor en formacion,
argumentar acerca de los conceptos asociados a la obesidad desde la
disciplina, asi como establecer puentes entre la cultura, los habitos
inadecuados por los diversos estilos de vida y contexto de las personas en
general.

10. Los profesores en formacion mencionan las rutas metabdlicas y los ciclos

bioquimicos en forma general y contextualizada en la medida que iban
participando de la estrategia, indicando como los procesos bioquimicos se
dan en todo momento dentro de los organismos vivos y son muy importantes
para comprender el funcionamiento de los procesos tanto fisioldgicos como
patolégicos en general

11.Uno de los habitos de vida saludable mencionados fue el consumo de lipidos

y carbohidratos en menor proporcion, sumado a la realizacion de actividad
fisica de manera habitual.
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12 Anexos
Estrategia didactica
12.1 Primer momento:

El primer momento consta de seis actividades, donde cuatro son de caracterizacion
y recoleccion de datos de los estudiantes participantes, una es intervencion de tipo
introductoria a las principales causas de muertes en el pais y la ultima es una
actividad que tiene como finalidad inducir a que los estudiantes revisen algunos
referentes tedricos que serviran como hilo conductor para el segundo momento.

= QObesidad Tablon Trabajo de clase Personas Calificaciones {33 i @

Primera momento

Introduccion Bl Publicado el 2 may.

¢Y como estamos para iniciar? Publicado el 2 may.

Registro Publicado el 2 may.

Taller de IMC Publicado el 2 may.

La mertalidad y su relacién con la cbesidad Publicado el 3 may.

©000O0OO6

;PERO Y QUE ES LA OBESIDAD? Publicado el 5 may.

Imagen 1 Primer momento

12.1.1 Ingreso a la plataforma Google Classroom

Luego de la presentacion y ubicados en una sala de sistemas donde a cada alumno
se le asigna un computador, se les solicita a los estudiantes ingresar a la pagina
web https://classroom.google.com/?hl=es, donde deberan iniciar con su correo
electrénico el cual debe ser de dominio Gmail y no debe estar suministrado por
ninguna entidad, organizacién o instituciéon educativa, ya que para garantizarse la
gratuidad del servicio Alphabet Inc. exige que el ingreso se realice con correos
electrénicos personales.
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https://classroom.google.com/?hl=es

Luego de que el instructor o docente a cargo se asegure de que todos los alumnos
ya se encuentran dentro de la plataforma de Google Classroom y han podido hacer
el ingreso correctamente, se le indica que deben ingresar a + que se encuentra en
la parte superior derecha de la pantalla, y luego deben dar clic la opcion “Apuntarse
a una clase” donde se les solicita un cédigo de la clase el cual es glwo3i luego de
ingresar el codigo ya quedan registrados como alumnos dentro del aula virtual.

Al validar desde el perfil de docente que ya todos los alumnos se han registrado de
forma correcta, se les indica que ingresen por la entrada “Trabajo de clase” donde
encontraran publicado el primer momento y la actividad inicial denominada
Introduccion. (El resto de actividades y momentos se van publicando por parte del
docente del aula virtual a medida que se van trabajando)

12.1.2 Introduccion

En esta actividad se les proporciona a los estudiantes un parrafo referente a la
obesidad y al final del mismo se le pregunta ¢Qué opinion tiene usted sobre la
obesidad? La finalidad de dicha pregunta es conocer que visién general tiene los
alumnos respecto al termino obesidad, para lo cual se les indico que como
comentario respondieran a la pregunta formulada.

@ Introduccion :

@ Cristhian Betancourt Sudrez 2 may.

La obesidad es en la actualidad es un tema del cual se oye hablar muy frecuentemente, desde campos como el del arte en el caso de
nuestro artista Fernando Botero quien asegura basar sus obras en cuerpos voluminosos para crear campos de color, hasta posiciones
tan polémicas como la de Alejandra Azcarate quien asegura que las mujeres gordas tienen diversas ventajas como por ejemplo nunca
recibir piropos o poder comerse una bandeja paisa de desayuno sin el menor cargo de conciencia entre otras.

£Qué opinidn tiene usted sobre la cbesidad? @

Comentarios de la clase

Imagen 2 Actividad 1: Introduccién

Para el desarrollo de la actividad se requieren de quince minutos aproximadamente,
y la misma se debe realizar de manera individual.

12.1.3 Registro

Con la finalidad de caracterizar la poblacion participante se realiza la actividad de
registro en la cual se solicita mente un formulario de Google algunos datos
personales basicos a los estudiantes.

[49]



I Datos del alumno

Obligstorio

Direccion de correo electronico *
Nombre *
Seudoénimo *

Tipo de documenta de identidad *

QO cedula de ciudadania
(O Tarjsta de identidad
O Pasaporte

O Otro

Numero de documento de identidad *

Imagen 3 Formulario recoleccion de datos de los participantes

Finalmente se pone a disposicion de los participantes el “CONSENTIMIENTO
INFORMADO PARA LA PARTICIPACION EN INVESTIGACION” donde ellos luego
de leerlo se encuentran con la posibilidad de aceptar participar en la investigacion y
permitir el uso de los datos recolectados sin ningan fin comercial, sin recibir
remuneracion monetaria alguna.
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Seccion 2 de 2

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA
PARTICIPACION EN INVESTIGACION

Yo identificado tal come aparece al inicio del presente formulario, doy constancia que mi participacion en el presente
proyecto es voluntaria y por tanto no recibiré beneficios econdmicos por la participacion en el mismo. Doy autorizacion a
que la informacién obtenida en el desarrollo del presente trabajo de grado la cual puede ser fotografica, grabaciones de
video, grabaciones de audic o escritos tanto en medioc fisico como magnéticos, sean utilizadas con fines exclusivamente
académicos.

Para garantizar la intimidad de cada participante en la versidn final no se reportaran los resultados obtenidos con
nembres propios evitande asi que dichos datos queden a dispesicidn de personas ajenas a los participantes y
organizaderes de la investigacion.

» <
ses

He leido la informacion y estoy de acuerdo en participar

Doy mi consentimiento para el manejo de datos con fines académicos.

Imagen 4 Consentimiento informado

Para la realizacion del registro, la lectura del consentimiento informado y su firma o
rechazo se deben disponer de diez minutos.

12.1.4 Taller de IMC

Con esta actividad se busca que los estudiantes tengan un mejor conocimiento de
Su cuerpo, y de esta manera apropien y posiblemente consideren de mayor utilidad
los tépicos a desarrollar posteriormente.

Desde aula virtual se direccionan a los estudiantes a un formulario de Google donde
para iniciar se les solicita el nombre.

Con la finalidad de conocer que entienden ello por el consecto de obesidad y de
saber que conocimientos previos tienen del IMC se les solicita responder a tres
preguntas, de las cuales dos son de respuesta bierta y la tercera es de tipo si 0 no
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Taller determinacion IMC

*Dhbligatoric

Con sus propias palabras como definiria la palabra "Obesidad? *

¢Algunas vez ha oido hablar del indice de masa corporal (IMC)?
*

O si
QO No

Con sus propias palabras defina o diga como se calcula el IMC *

ATRAS SIGUIENTE

Este contenido no ha sido creado ni aprobado por Google. Notificar uso inadecuado - Condiciones del servicio

Imagen 5 Conocimientos previos respecto al IMC

Para el desarrollo de las dos primeras partes se debe disponer de quince minutos,
la actividad es de desarrollo individual y se debe indicar a los alumnos que no se
generara ninguna calificacion por el contenido de la respuesta, buscando de esta
manera que no consulten por internet las respuestas, sino que por el contrario se
sientan libre de responder sin estar presionados por la nota para asi conocer
realmente sus conocimientos previos.

Luego con el uso de una bascula y un instrumento de medicion de longitud como un
flexdbmetro, se realiza la medicion de la masa y la estatura de los participantes,
dichos valores los deben consignar en el formulario, y también se le presenta una
breve introduccion al concepto del IMC el cual deben calcular con los valores
obtenidos.
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Taller determinacién IMC

*Obligatocio

Segunda parte

El IMC es un criterio con gran importancia ya que este relaciona la estatura y Ia masa de una
persona, siendo esta relacion de gran ayuda para saber si dicha persona posee una masa
corporal dentro de los rangos adecuado para su estatura o si por el contrario se encuentra con
una masa inferior o superior a la recomendada

Calcular este valor es muy facil y solo se requiere del valor la masa de la persona en
kifogramos y de su estatura en metros

Formula para calcular el IMC

Cuaél fue el registro de su masa (sin unidades) *

Cual fue el registro de su estatura (sin unidades) *

Cual fue su IMC (sin unidades) *

Este contenico no ha Sido Creado ni aprodaco por Google. NOMICE Us0 MAdecusns - Candicionss dal servaio

f!:‘)-:'lh; f

Imagen 6 Taller IMC
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12.1.5 ;Y como estamos para iniciar?

Con esta actividad se busca conocer el nivel de conocimiento que poseen los
estudiantes respecto a la relacion existente entre la obesidad y algunos aspectos
sociales, econdmicos y alimenticios, asi como también posibles soluciones y estado
personal de los estudiantes en cuento a su peso.

Dicha activada se lleva a cabo mediante la plataforma kahoot.it, la cual es una
plataforma de evaluacion mediante juego de tipo grupal, la cual promueve la
direccién a lo largo del proceso de aprendizaje y competencia sana en el grupo.
Para acceder a la plataforma kahoot.it se crea una actividad desde el aula virtual en
la cual se proporcionan algunas indicaciones y la URL mediante la cual puede
realizar el registro en Kahoot.it.

@ ;Y como estamos para iniciar? Publicado el 2 may.

A continuacion encontrarén un enlace, por favor ingrese a él para iniciar el juego. Alli se le solicitara un codigo que se le
suministrara luego de que todos los alumnos estén en la pagina, también se le solicitara un nombre y serd de su eleccion
usar su nombre complete o el seuddnimo registrado en el formulario de registro.

https://kahoot.it/

Ver material

Imagen 7 Instrucciones para el ingreso a Kahoot.it

Dentro de la plataforma se va realizando el registro por parte de cada alumno que
va ingresando, luego de conformar el registro de todos los participantes se
suministra el codigo aleatorio que arroja kahoot.it y posterior a esto ya se puede dar
inicio al juego. Donde los participantes contaran con veinte segundos para la
respuesta de cada pregunta.
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12.1.5.1 Primera pegunta:

¢Cual de los siguientes productos alimenticios considera se
asocia mas con la obesidad?

20
sec

Remove

. Bebidas azucaradas (ej gaseosas)

Imagen 8 Primera pregunta Kahoot.it

Con la primera pregunta se busca indagar sobre qué grupo alimenticio se asocia
mas con la obesidad, poniendo como primera opcién pollo apanado el cual seria
una porcién de proteina pero preparada de forma frita lo cual se asocia con lipidos;
en la segunda opcion se presenta la ensalada de papa la cual se observa bafiada
de salsa (mayonesa) siendo este un plato rico en carbohidratos de la papay lipidos
presente en la salsa pero bajo el nombre ensalada; como tercera opcion se propuso
productos cérnicos siendo este un alimento rico en proteinas sin presentar ningin
tipo de acompafiamiento; por ultimo como cuarta opcidn se presentan las bebidas
azucaradas (ej. Gaseosas) las cuales son otro alimento con alto contenido de
carbohidratos en forma de endulzantes.
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12.1.5.2 Segunda pregunta:

¢Cual de las siguientes cree usted es la principal causa de la
obesidad?

20
sec

&

N
A
o

o™
00 =¥

. Mala alimentacion

A Ssedentarismo (falta de ejercicio) @ ’ Predisposicién genética @

. Problemas de la tiroides (hipotiroidismo) @

Imagen 9 Segunda pregunta Kahoot.it

Con esta pregunta se busca identificar cual consideran los participantes es la
principal causa de la obesidad, para lo cual se les presenta tres posibles etiologias
de la obesidad, donde todas se pueden considerar como correctas, pero solo la
mala alimentacion y el sedentarismo se considerarian como factores con fuerza
suficiente para alcanzar grados considerables de obesidad.

12.1.5.3 Tercera pregunta:

Considera usted que la obesidad es mas predominante en:

20
sec

A Personas de altos recursos econémicos @ ’ Personas de escasos recursos econémicos @

. No hay relacion entre el estado socioeconémi @ n Add answer 4 (optional)

coy la obesidad

Imagen 10 Tercera pregunta Kahoot.it

Con la pregunta nimero tres se busca indagar sobre si los estudiantes consideran

relevante la posicion socio econdmica con respecto a desarrollo de la obesidad,
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dado que segun la Encuesta Nacional de Situacion Nutricional de Colombia
(ENSIN) 2015 (Ministrio nacional de salud, 2017), la obesidad en Colombia convive
con la desnutricidén en los hogares de bajos recursos socioecondmicos, siendo mas
comun en las mujeres adultas de estos hogares y mas comun en los hombres
adultos y nifios de los hogares con mayor estatus socioeconémico. Por tanto, se
podria decir que la obesidad no se asocia de forma estricta a un estatus socio
econdmicos, sino que es una problematica que se vive en toda la sociedad
colombiana determinada por otros factores como lo son la edad y el sexo que tomar
relevancia al contrastaron con el estatus socioeconémico.

12.1.54 Cuarta pregunta:

¢Cual cree usted que es la principal causa de muerte en
colombia?

I\
20

sec ’, \
A

00 &=

A Muerte violenta (homicidio) ‘ Cancer de estémago

@‘ . Accidentes de transito

Imagen 11 Cuarta pregunta Kahoot.it

Con esta pregunta se busca indagar el conocimiento de los estudiantes respecto a
los indices de mortalidad en Colombia en el periodo actual (posterior a la firma del
acurdo de paz con las fuerzas armas revolucionarias de Colombia [FARC]), si bien
todas las opciones propuestas se encuentran dentro de las diez principales causas
de mortalidad para el afio 2017 en Colombia, la principal causa de muerte con
significativa diferencia es la enfermedad isquémica del corazén también conocida
popularmente como infarto o pario cardiaco, la cual tiene una tasa de mortalidad de
73.80% en la totalidad de muertes en el afio. (Misterio nacional de salud, 2016)
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12.1.5.5 Quinta pregunta:

Para evitar la obesidad ;Qué estaria dispuesto a hacer?

’ Seguir una dieta estricta

@ ‘ . Tener un mayor cuidado en la alimentacion
|

Imagen 12 Quinta pregunta Kahoot.it

Con esta pregunta se busca indagar sobre cual consideran los participantes es la
mejor opcién para combatir o evitar la obesidad desde su conocimiento previo y
personal, de las opciones dadas se consideran como correctas la de hacer ejercicio
y tener mayor cuidado en la alimentacion dado que el no seguir estas dos
recomendaciones son la principal causa de obesidad, por su parte las opciones de
tomar suplementos dietéticos y seguir una dieta estricta son riesgosas para la salud
ya que en primer caso no se suelen garantizar composiciones de las cuales se
pueda verificar su efectividad ademas en la mayoria de los casos se desconoce el
nivel de toxicidad y la composicion real de los mismo, y en cuanto a las dietas
estrictas esta la dificultad que en la mayoria de los casos se hace la dieta por un
corto tiempo si hacer reales cambios en el estilo de vida, lo cual lleva a que se pierda
peso pero posteriormente al terminar la dieta se recupere o se suba incluso mas
peso del originalmente perdido.
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12.1.5.6 Sexta pregunta:

Respecto a su peso como se clasificaria:

20
sec

\8

A Por encima del peso adecuado @ ’ Por debajo del peso adecuado @

. Dentro de los rangos de peso adecuado @ B nNolosé @

Imagen 13 Sexta pregunta Kahoot.it

Con esta ultima pregunta se pretende conocer cual es la percepcién personal de los
participantes respecto a su estado fisico considerando como parametro su peso, lo
cual podra ser luego contrastado con la actividad “Taller IMC”.
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12.2 Segundo momento

12.2.1 La mortalidad y su relacion con la obesidad

Para iniciar se les presenta a los estudiantes una serie de preguntas orientadoras y
las instrucciones para el desarrollo de la actividad a los participantes tal como se
evidencia en la siguiente imagen.

vee

@ La mortalidad y su relacion con la obesidad

@ Cristhian Betancourt Sudrez 3 may.

Al finalizar la presenta actividad usted deberad poder responder las siguientes preguntas

iSabes usted cuales son las primeras diez causas de muerte en Colombia para el afio 201772

iSabes usted si los hombres y las mujeres se mueren de las mismas causas y con la misma frecuencia?
iC usted que las principales causas de muerte son iguales en cada territorio del pais?

iCree usted que el fop 10 de las principales causas de muerte se relacionan con la obesidad?
En los grupos de trabajo seleccionar un departamento o ciudad de colombia

A partir de la informacién de mortalidad suministrada para el afio 2017 en el archivo de Excel, realice una tabla donde se relacionen:
1. Nombre de la region seleccionada

2. Listado de las diez primeras causas de muerte para el lugar seleccionado

3. Cantidad total de muertes por cada causa

4. Cantidad de muertos segln hombre y mujer.

5. Proporcion de cada causa de muerte respecto al total anual.

6. Proporcion de muerte en hombres y mujeres respecto al total de cada causa de muerte.

CUADROS5-NOFETALES-201...
Excel

Imagen 14 Instrucciones actividad "La mortalidad y su relacion con la obesidad"

Con la finalidad de que los estudiantes hagan uso de sus conocimientos en
informética en cuanto al uso y manejo de tablas, bases de datos, filtrado y
presentacion de informacion, en el software Microsoft Excel u Hoja de calculo de
Google, se les solicita que por grupo haciendo tomando como referencia la
informacion publicada por el DANE en su pagina WEB bajo el nombre Cuadro 5.
Defunciones por grupos de edad y sexo, segun departamento, municipio de
residencia y grupos de causas de defuncion (lista de causas agrupadas 6/67
CIE-10 de OPS) (Departamento administrativo nacional de estadistica, 2018),
desarrollen la actividad presentando al final de la clase un cuadro en el cual se
cumplan las indicaciones presentadas en el aula virtual.

Los estudiantes deberan presentar una tabla similar a la que se puede observar en
la siguiente imagen. Tambien cabe resaltar que la tabla aca presentada obedece a
las estadisticas nacionales pero que los participantes tiene libertad de trabajar con
los datos de cualquier zona geografica que se encuentre en la tabla suministrada,
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por lo tanto se pueden presentar algunas diferencias en orden de las causas de
muerte.

Como punto de partida se toma como definicion orientadora la definicion que suministra la
OMS (Organizacion mundial de la salud) al respecto del término obesidad, la cual se puede
consultar mediante el siguiente link https://www.who.int/topics/obesity/es/

Grupo 1 Grupo 2
Lo que comemos y su destino final, el
estado postprandial:

Normalmente para determinar si una persona esta o
no en estado de obesidad se hace mediante el uso
de su IMC pero: (Productos carnicos)

é¢Qué se entiendo como estado

, . ostprandial?
¢Es este un método totalmente fiable? postp

Luego de consumir alimentos como
éCudles son los valores de interés en cuanto al carbohidratos y de ser absorbidos en el

IMC para clasificar el estado de las personas? intestino que sucede con ellos en: El higado,
los adipocitos, los musculos

Qué funcidn desempenia la apoB100
¢Qué métodos alternos existen al método del (apolipoproteina B100) en el metabolismo
IMC? de las grasas

Al final de la glucolisis que se obtiene
éExisten diferencia en los pardmetros entre
hombres y mujeres?

Recomendaciones para consulta inicial: Recomendaciones para consulta inicial:

https://www.youtube.com/watch?v=g6Y-

fgNstaE&t=541s https://www.youtube.com/watch?v=DMia
https://www.cdc.gov/healthyweight/spanish/as zwPDOyw

sessing/index.html

Grupo 3 Grupo 4
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https://www.youtube.com/watch?v=DMiazwPD0yw
https://www.cdc.gov/healthyweight/spanish/assessing/index.html
https://www.cdc.gov/healthyweight/spanish/assessing/index.html

Pero cuando no comemos de dénde sacamos la
energia

Son las grasas que consumimos, los malos
del paseo

¢Qué es el periodo de ayuno?

A partir de que sustratos se producen los
acidos grasos

Cuando disminuyen los niveles de glucosa en
sangre como lo reconoce y responde el cuerpo

Bajo qué condiciones el organismo inicia la
sintesis de acidos grasos

En el periodo de ayuno que sucede en: El
higado, los adipocitos, los musculos.

¢Quién regula la velocidad con la que
sintetizan los acidos grasos?

¢écudl es la importancia de la lipasa adipolitica y
en que se relaciona con la obesidad?

Recomendaciones para consulta inicial:

Recomendaciones para consulta inicial:

https://www.youtube.com/watch?v=yevX
10fEIBY&t=2242s

https://www.youtube.com/watch?v=D
MiazwPDOyw

Grupo 5

Grupo 6

Las grasas y su supremo poder

El hambre la saciedad y su relacion con la
obesidad

Cudl es el aporte caldrico de cada gramo de los
siguientes componentes: Carbohidratos,
Lipidos, Proteinas.

Cémo el cuerpo determina cual es su
estado de requerimiento energético

¢En qué consiste del proceso de degradacién de
los acidos grasos?

Mediante qué sustancias el cuerpo induce
el hambre

¢Cuanta energia produce un acido graso de 16
carbonos de longitud? En forma de: ATP,
NADH, FADH2

Mediante qué sustancias el cuerpo induce
la saciedad

¢Qué es la cetoacidosis?

Recomendaciones para consulta inicial:

Recomendaciones para consulta inicial:

https://www.youtube.com/watch?v=jHxZI
hufCzu

https://www.youtube.com/watch?v=yevX10fEl
BY&t=2242s

Tabla 4 Distribucién de temas para la actividad "¢ PERO Y QUE ES LA OBESIDAD?"
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https://www.youtube.com/watch?v=yevX10fElBY&t=2242s
https://www.youtube.com/watch?v=yevX10fElBY&t=2242s
https://www.youtube.com/watch?v=DMiazwPD0yw
https://www.youtube.com/watch?v=DMiazwPD0yw
https://www.youtube.com/watch?v=jHxZlhUfCZU
https://www.youtube.com/watch?v=jHxZlhUfCZU
https://www.youtube.com/watch?v=yevX10fElBY&t=2242s
https://www.youtube.com/watch?v=yevX10fElBY&t=2242s

@ DANE = ® GOBIERNO DE COLOMBIA

Estadisticas vitales de nacimientos y defunciones _

CUADRO 5
DEFUNCIONES POR GRUPOS DE EDAD Y SEXO, SEGUN DEPARTAMENTO, MUNICIPIO DE RESIDENCIA Y
GRUPOS DE CAUSAS DE DEFUNCION (LISTA DE CAUSAS AGRUPADAS 6/67 CIE-10 DE OPS)

ANO 2017 Preliminar
Volver al indice

GRUPOS DE CAUSAS DE DEFUNCION (LISTA DE CAUSAS AGRUPADAS 6/67 CIE-10 DE OPS) TOTAL

Total

Hombres Mujeres
TOTAL NACIONAL = 213318 |+ 115478 |- 97.828 =
303 ENFERMEDADES ISQUEMICAS DEL CORAZON 36.379 19.756 16.623
307 ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES 14.739 6.847 7.892
605 ENF. CRONICAS VIAS REPIRATORIAS INFERIORES 13.904 6.902 7.002
109 INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS 9.038 4463 4575
512 AGRESIONES (HOMICIDIOS), INCLUSIVE SECUELAS 8.832 8.056 775
302 ENFERMEDADES HIPERTENSIVAS 8272 3978 4294
601 DIABETES MELLITUS 7.095 3217 3878
612 ENFERMEDADES SISTEMA URINARIO 6.433 337 3.062
611 OTRAS ENF. SISTEMA DIGESTIVO 6.406 3.140 3.266
213 RESIDUO DE TUMORES MALIGNDS 6.277 3.184 3.003

Tabla 5 Diez primeras causas de muerte no fetales en Colombia para el afio 2017. Tomado y adecuado de
(Departamento administrativo nacional de estadistica, 2018)

12.2.2 ¢, PERO Y QUE ES LA OBESIDAD?

La finalidad de la presente actividad es realizar la construccién del concepto de
obesidad considerando sus causas, sus consecuencias y sus posibles soluciones;
aprovechando los conocimientos previos que se pusieron de manifiesto en la
primera seccién y a partir de las siguientes preguntas y la respectiva bibliografia
recomendada.

Al frente de cada grupo de preguntas se encuentra el grupo encargado de realizar
la preparacion de las respuestas a las correspondientes preguntas, la metodologia
de la siguiente sesidn sera una construccion colectiva de conceptos.
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12.2.3 Tercer momento

12.2.3.1 ¢PERO Y QUE ES LA OBESIDAD? El escrito...

El objetivo de esta actividad es construir de forma grupal el concepto de obesidad
mediante el abordaje de su definicion, su determinacién, sus origenes metabdlicos
y fisiopatolégicos, asi como también el apetito y la saciedad como factores
relacionados y por ultimo algunas posibles soluciones y sus consecuencias.

La dinamica de la clase se dio mediante el uso de diapositivas, las cuales tiene una
estrecha relacion con la consulta previa que se habia dejado a los estudiantes, de
esta manera antes de que el docente o la persona encargada de dirigir la actividad
intervenga son los estudiantes los que desarrollan una primera parte a forma de
introduccién a cada topico.

En primera instancia se da la definicion formal de obesidad segun la OMS, esto para
tener claridad y tener claro que la obesidad es un aumento de peso, pero el cual
obedece a una acumulacion de grasa anormal para la estatura.

¢;Como se define?

Segun laOMS

® Laobesidady el sobrepeso se definen como una acumulacién anormal o
excesiva de grasa que puede ser perjudicial para la salud. (OMS, recuperado
de https://www.who.int/topics/obesity/es/ el 12 de marzo del 201g)

Imagen 15 Definicién de obesidad

A continuacion, se presentan los parametros de estado nutricional a partir del IMC,
y se solicita a los estudiantes que calcule para dos casos dados y que los clasifiquen
en gqué estado nutricional se encuentran.
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EL IMC

Valor IMC (Kg/m?) Estado nutricional
Menora 18,4 Insuficiencia ponderal
Entre 18,5y 24,9 Peso saludable i
Entre 25,0y 29,9 Sobrepeso I
Superior a 30,0 Obesidad i
CasoN°z1 Caso N°2
Hombre de 54 afios con un peso Hombre de 22 afios con un
de 145 Kg y una estatura de 1,8 m pesode 222y 2,72 m
145Kg 222Kg
IMC: ——— = 44.75 K, z IMC: e = 3010A0KG z
(1,8m)2 a/m (2,72m)? g/m

Imagen 16 El IMC (valores y formula)

Posteriormente se presentan las fotos de los dos individuos a los que pertenecen
los IMC calculados, donde se puede observar que, si bien los valores obtenidos los
clasifican como obeso en el primer caso y con sobrepeso en el segundo, en realidad
ninguno de los individuos presenta acumulacion anormal de grasa.

Weman

Robert Pershing Wadlow

Imagen 16 Las acepciones del IMC

Con esto se puede constatar con casos reales que el IMC no es un método infalible
a la hora de clasificar a una persona con patologias asociadas al peso, ya el mismo
toma la distribucion normal de una poblaciéon y mediante operaciones estadisticas
define las relaciones que se consideran normales, pero en el caso de Ronnie
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Coleman una acumulacion extrema de musculo no se puede considerar que se
encuentre en obesidad aunque su IMC asi lo indique, por su parte el caso de Robert
Pershing Wadlow el hombre mas alto del mundo tampoco posee acumulacion
anormal de grasa pero su IMC lo clasifica con sobre peso.

Por lo tanto para hacer un diagndéstico correcto de obesidad no basta solo con el
IMC si no que se debe hacer uso de otros parametros algunos de los cuales son el
analisis de densidades en imagenes diagnosticas como por ejemplo en tomografia
axial computacional (TAC), bioimpedancia el cual es un método mas econdémico y
bastante util para conocer las composiciones porcentuales de los individuos esto
gracias a métodos de analisis a partir de la conduccion especifica de las diferentes
biomoléculas y por altimo el perimetro abdominal el cual no es indicativo directo de
obesidad o composicion corporal pero si es un parametro de gran ayuda, ya que el
aumento en el perimetro abdominal se ha asociado con riesgo de padecer
enfermedades cardiovasculares. (Buendia, y otros, 2016)

OBESIDAD?

Alternativas al IMC

DENSIDADES

1

Ave .
Gras.
Tedos
blandos
|
Vetilco +_|
Hosso +—+

ﬁEensidades en tomografia
|

@

W v .

r Medicion del
contorno

FADAM.

Perimetro abdominal
Imagen 17 Alternativas al IMC para el diagnéstico de la obesidad

Luego de realizar las definiciones pertinentes y de hablar sobre como se podria
determinar si una persona padece o no de obesidad se inicia con el abordaje de
algunos conceptos basicos de bioenergética lo cual es indispensable para
comprender porque la acumulacion de grasa es un proceso fisiologico que
evolutivamente ayuda a la sobrevivencia en épocas de escases garantizando
niveles suficientes de energia para sobrevivir.
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Para poder iniciar con la explicacion de como el ATP es la molécula de la energética
en los animales, se da una rapida explicacion de la composicion anatomica e
histolégica del musculo esquelético, el cual es un tejido especializado en realizar el
movimiento en los seres humanos y esta conformado por células alargadas que se
ubican de forma paralela formando haces (también llamados fasciculos), los cuales
tiene como funcidn realizar contraccion logando asi el movimiento de cada una de
las partes del cuerpo. (Ross & Pawlina, 2015)

Dentro del citoplasma de dichas células se encuentran los miofilamentos los cuales
son dos, siendo los primeros los filamentos delgados o de actina y los segundos los
filamentos gruesos o de miosina, los cuales al unirse y realizar un cambio
conformacional realizan el acortamiento de la fibra (contraccion), pero para que
dicho proceso sea regulado, cuando la fibra muscular se encuentra en reposos los
miofilamentos de actina se encuentran rodeados de tropomiosina y troponina, las
cuales son moléculas que solo permiten la union de la actina y la miosina cuando
sea liberado calcio en el interior de la célula, el cual al unirse a la troponina C causa
gue esta y a su vez la tropomiosina tengan un cambio conformacional permitiendo
la union entre la actina y la miosina.

Al mismo tiempo que se realizan los cambios en la troponina y la tropomiosina por
accion del calcio, las cabezas pesadas de la miosina también sufren cambios
conformacionales, pero en este caso es originado por la union del ATP, dicho
cambio conformacional genera un acercamiento de la miosina a la actina causando
asi su unién, posterior a la union y por liberacion del ADP (proveniente de la
degradacion del ATP) se realiza el golpe de fuerza el cual es el que genera el
desplazamiento de la actina, posteriormente otra molécula de ATP se une a la
cabeza pesada de la miosina generando que la actina y la miosina se separen
nuevamente, y en caso de que aun se encuentre calcio libre en el citoplasma el ciclo
de unién, contraccién y liberacién se repetird nuevamente por accion del ATP. (Ross
& Pawlina, 2015)
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Imagen 18 Los musculos, el ATP y su funcion

Como herramienta inicial para la explicacion se realiza uso de la diapositiva titulada
¢, Qué hace el tal ATP? Posterior a la explicacion y solucion de dudas se realiza la
proyeccion del video titulado “Mecanismo de la contraccion muscular” el cual se
proyecta desde la plataforma gratuita de videos YouTube y se puede encontrar en:
https://www.youtube.com/watch?v=C4fmTtO1bbo

Luego de explicar las generalidades del uso de la bioenergética en los animales
para la realizacibn del movimiento, se realiza una relacién con el consumo
energético a la hora de hacer deporte donde se posibilita explicar como el ejercicio
aerébico es una Optima forma de gastar energia ya que en periodos de tiempo
relativamente cortos se realizan muchas veces procesos en los cuales se usa ATP
empezando desde las sefales neuronales, la liberacién y captacion de calcio y las
interacciones entre la actina y la miosina tanto al momento de su unién como de su
separacion. La comprension de estos tdpicos es fundamental para mas adelante
entender de forma adecuada como las personas que consumen mas energia (en
forma de alimentos) que la que consumen pueden llegar a desarrollar obesidad, lo
cual en un principio es una acumulacion fisiolégica (sana) de energia para posibles
estados de privacion alimenticia.

Posteriormente se procede a explicar los estados nutricionales, ya que dichos
conceptos son requeridos a la hora de mencionar las rutas metabdlicas dado que
cada una se lleva a cabo preferente o exclusivamente en un estado nutricional. El
abordaje de los estados nutricionales se da mediante una dispositiva en la cual se
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https://www.youtube.com/watch?v=C4fmTtO1bbo

presenta un reloj analégico, con la distribucion de los alimentos consumidos por un
personaje hipotético, donde se puede explicar que los estados nutricionales son el
estado de ayuno que solo se alcanza cuando han pasado por lo menos seis horas
desde la ultima ingesta de alimentos con algun contenido calérico; y el estado
postprandial el cual es en el que se encuentra cualquier individuo en las primeras
seis horas luego de una ingesta de alimentos (o bebidas si es diferente a agua).
(Miré Obradors & Palacios Alaiz, 2019)

" Estadosq nutricionales metabodlicos

Imagen 19 Estados nutricionales

Posterior al abordaje de los estados nutricionales se les pregunta a los participantes
sobre qué es lo que induce el deseo de consumir alimentos; a partir de la diapositiva
que se titula ¢ Por qué comemos?, donde se explica como después de llevar varias
horas sin consumir alimentos se disminuyen los niveles de glucosa en la sangre, asi
como también el fondo gastrico genera una hormona llamada grelina, dicha
disminucién de glucosa y el aumento de la grelina es detectada por el hipotalamo
en el sistema nervioso central, lo cual induce el deseo de consumir alimentos lo cual
se denomina hambre, adicionalmente al hambre también se agudizan algunos
sentidos como el olfato favoreciendo asi la busqueda de alimentos para en estado
salvaje garantizar la supervivencia.
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¢;Por qué comemos?

Imagen 20 El apetito

Luego de explicar algunos aspectos basicos del proceso fisioldgico del origen del
hambre se discute como en la actualidad el problema no es sentir hambre sino la
costumbre de consumir alimentos aun sin tener hambre, o tener siempre la
sensacion de hambre incluso poco tiempo después de consumir alimentos lo cual
por lo general es a causa de emociones o malos habitos que se han adquirido con
el paso del tiempo.

Ya conociendo los procesos que inducen la ingesta de alimentos y luego de recordar
el recorrido que llevan a cabo los alimentos dentro del organismo, se explica como
el pancreas detecta los aumentos de glucosa en sangre y como responde liberando
la hormona insulina, la cual llega a las diferentes células del cuerpo generando en
cada una de ellas varias respuestas intracelulares dentro de las cuales las mas
significativas son: el bloqueo de la apoptosis de la célula, aumento en la sintesis de
glucdgeno y disminucién en su degradacion, aumento en la sintesis de proteinas y
aumento de la lipogénesis (sintesis de lipidos) (Olivares Reyes & Arellano Plancarte,
2008)

[70]



Luego de comer (postprandial)
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Imagen 21 Estado postprandial y la insulina

Pero como no siempre se esta comiendo, existen algunos procesos fisioldgicos que
llevan a que los individuos dejen de hacerlo y esto se conoce como saciedad, la
cual es una respuesta fisiolégica que se da luego de haber consumido alimentos y
consiste en que posterior a la ingesta de alimentos en el cuerpo se llevan algunos
cambios como lo son en primer lugar la distencion del estbmago que al llenarse de
alimentos envia mediante terminaciones nerviosas al sistema nervioso central
informacion indicando que se debe suspender la ingesta de alimentos,
posteriormente los alimentos al ser absorbidos a nivel intestinal generan que los
enterocitos, el pancreas y los adipocitos liberen hormonas como la insulina, la
colecistoquinina y la leptina, las cuales van al hipotdlamo en el sistema nervioso
central pero al contrario de la grelina estas hormonas le indican al organismo que
ya se han abastecido los requerimientos energéticos. (Boron & Boulpaep, 2017)
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¢Pero seguimos comiendo por siempre?

Leptina

Imagen 22 La saciedad

Luego de que ingeridos los alimentos estos van al intestino delgado donde son
degradados a sus formas biomolecularmente constitutivas como llegando a
monosacaridos, aminoacidos (maximo tres aminoacidos juntos tripéptidos) y acidos
grasos, para de esta forma poder ser adsorbidos por los enterocitos (células del
intestino delgado especializadas en la absorcion de agua y nutrientes), desde los
enterocitos los monosacéridos y los aminoacidos son enviados mediante la vena
porta al higado donde se llevan a cabo diversos procesos. (Mir6 Obradors &
Palacios Alaiz, 2019)
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Luego de comer (postprandial)
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Imagen 23 El metabolismo postprandial

La glucosa (monosacarido) al llegar al higado en primera instancia se encarga de
suplir ella misma los requerimientos energéticos de organos como el cerebro, el
corazén y el musculo esquelético, posteriormente el exceso de glucosa es
oligomerizada en forma de glucagon el cual es una forma de almacenar glucosa
para el periodo de ayuno temprano, pero el almacenamiento de glucagén es limitado
ya gque este al ser osméticamente activo generaria dafio celular si se acumula mas
del fisiologicamente permitido. Como los organismos buscan sobrevivir a todo costo
y para ello es indispensable contar con energia, fisiol6gicamente existen
mecanismos para almacenar la energia que se consumio en la dieta (por ejemplo,
en forma de carbohidratos) y no es posible usar en el momento.

Dicha forma fisiologica de almacenamiento de energia es mediante la sintesis de
acidos grasos los cuales se esterifican tres con un glicerol, formando de esta
manera los triglicéridos los cuales se almacenan dentro de los adipocitos (células
encargadas de almacenar energia en forma de triacilgliceroles o triglicéridos). Si
bien la lipogénesis es un proceso fisiolégico el mismo se ve alterado debido al alto
grado de consumo de lipidos y principalmente carbohidratos, ya que en la actualidad
se consumen cantidades mucho mayores de energia de la que se requiere para
sobrevivir y los organismos que se encuentran adaptados para sobrevivir en épocas
de hambruna, acumulan en exceso grasas cuando se les suministra alimentos en
exceso.
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La lipogénesis a partir de los carbohidratos se da gracias a que los carbohidratos
gue quedan luego de suplir los requerimientos inmediatos y de producir el maximo
de glucogeno fisioldgicamente permitido, ingresa al proceso denominado glucolisis
al final del cual se obtiene piruvato, el cual a su vez se transforma en dioxido de
carbono y AcetilCoA el cual es polimerizado hasta acidos grasos por la enzima

denominada acido graso sintasa.
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Imagen 24 Lipogénesis por el exceso de AcetilCoA

Por su parte los lipidos que son consumidos en la dieta tiene dos alternativas, en
caso de no haber consumido carbohidratos suficientes o en exceso para suplir todas
las necesidades inmediatas, lo lipidos que son absorbidos y transportados en
quilomicrones llegan al higado donde son transformados en cuerpos cetonicos, lo
cuales son una alternativa para la sintesis de ATP en los casos que no hay
suficientes carbohidratos; o cuando se ingieren lipidos con abundantes
carbohidratos los lipidos que son transportados de igual manera en quilomicrones
por el sistema linfatico llegan al circulacion sistémica donde son enviados a los
adipocitos para ser almacenados en espera de una periodo de carencia energética.

(Miré Obradors & Palacios Alaiz, 2019)
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LA LLANTA

Imagen 25 El destino de los triglicéridos sintetizados

Los adipocitos son células especializadas en almacenar grasa en forma de
triglicéridos en la mayoria de los casos lo hace con fines de reserva energética, el
almacenamiento de la energia en forma de triglicéridos es bastante eficientes ya
que los triglicéridos al ser constituidos por tres acidos grasos, que son cadenas
hidrocarbonadas que al ser degradadas por beta oxidaciébn generan grandes
cantidades de energia comparadas con los carbohidratos y las proteinas, los
adipocitos se suelen agrupar formando el tejido adiposo el cual se encuentran
principalmente recubriendo los 6rganos toracicos y abdominales y también se
encuentra en la region subcutanea donde forma el pediculo adiposo, y es en esta
localizacion donde mas se ve de forma externa la acumulacion de grasa generando
asi aumento en el perimetro abdominal y perimetro de extremidades. También es
importante resaltar que la acumulacién de grasa en los adipocitos no se dalo
solamente hacia el exterior, sino que en el interior de las cavidades y 6rganos
también se presentan acumulaciones de grasas lo cual se conoce como grasa
visceral. (Ross & Pawlina, 2015)

Posterior a explicar como se comporta el cuerpo luego de comer y que sucede
cuando se consume alimentos (por tanto, energia) en exceso, se procede a explicar
como responde el cuerpo cuando trascurren mas de seis horas luego de sin
consumir alimentos con contenido cal6rico, que sucede cuando se realiza una
demanda energética superior por ejemplo en caso de realizar ejercicio y en caso de
emergencia para salvar la vida.
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Imagen 26 El metabolismo en estado de ayuno

A medida que se gasta energia, en el organismo disminuyen los niveles de ATP y
aumentan los niveles de ADP lo cual es censado por la hipofisis en el sistema
nervioso central y por el pancreas en el sistema digestivo, lo cual induce una serie
de mecanismo hormonales como lo son, la liberacion de la hormona
adrenocorticotropa que genera corriente abajo la liberacion de otras hormonas, las
cuales inducen las vias catabdlicas, obteniendo energia en primer lugar de fuentes
inmediatas como lo son, el glucogeno presenten en el higado y los musculos,
posteriormente los lipidos almacenados en el higado y los adipocitos, y las proteinas
estructurales presentes en los musculos. (Baynes & Dominiczak, 2014)
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RENDIMIENTO ENERGETICO DE LA B-OXIDACION UN ACIDO PALMITICO (26C)

Que se produce | En que cantidad ‘ Cuanto ATP es eso | Mediante que proceso Total ATP

NADH l 7 | 3 | Cadena respiratoria 21
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Imagen 27 El célculo energético de un &cido graso

Posterior a dar la introduccién a lo que son las vias catabolicas se procede a explicar
como es el proceso de obtencidn de energia a partir de los lipidos mediante el ciclo
metabolico denominado beta-oxidacion, se realiza una breve explicacion de cémo
a partir de cada acido graso se obtiene moléculas de AcetilCoA las cual al ingresar
al ciclo de Krebs (ciclo del &cido citrico) generan grandes cantidades de energia,
tanto en forma de ATP directo como en forma de NADH y FADH: las cuales son
formas alternativas de energia a partir de las cuales se produce mas ATP mediante
la cadena trasportadora de electrones. (Baynes & Dominiczak, 2014)

Poner de manifiesto el alto poder energético que aportan los lipidos sirve para
concientizar a los alumnos el por qué se suele decir que el consumo de grasas es
un factor muy importante a la hora de ganar peso e incluso llegar a la obesidad,
pero al realizar la explicacién de la B-Oxidacién posterior a la sintesis de acidos
grasos Y lipogénesis a partir de carbohidratos también permite realizar la reflexion
respecto a como la dieta actual esta constituida en su mayoria de carbohidratos los
cuales se convierten en lipidos, siendo las dietas ricas azucares y diversas formas
de harinas las que mayor impacto tienen en el origen de la obesidad. (Mir6 Obradors
& Palacios Alaiz, 2019)
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Pero el NADH y el FADH,

NTERMEMBRANOSO

MATRIZ MITOCONDRIAL
Imagen 28 La mitocondria y la fosforilacion oxidativa

Posteriormente y para dar respuesta a como el NADH y el FADH2 son fuentes
alternas para la obtencion de ATP, se procede a explicar cdmo en la membrana
mitocondrial interna se lleva a cabo el proceso llamado fosforilacion oxidativa, el
cual consiste en generar una concentracion mayor de protones en el espacio
intermembrana haciendo uso de unos complejos especificos conocidos como
cadena transportadora de electrones, finalmente como el exceso de protones en el
espacio intermembrana respecto a la matriz mitocondrial tiende al equilibro, el paso
de los protones solo se permite a través de una enzima llamada ATP-sintasa, la cual
tiene un funcionamiento analogo al de una hidroeléctrica ya que se permite el paso
controlado por un sitio especifico donde mediante unos procesos especificos se
obtiene energia. (Virosta Gutiérrez, 2016)

Para finalizar se aborda una explicacién de las soluciones mas comunmente
conocidas para manejar o eliminar la obesidad en una persona que ya la padece o
para prevenirla en una persona que aun no lo padece.
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;Que soluciones tenemos?

Productos light
® Cirugias
® Bariatricas

® Restrictiva
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® Estéticas

® Dietas

® Ejercicio

Cambios en el estilo de vida

Imagen 29 Posibles soluciones a la obesidad

En primera instancia se habla sobre los productos light, bajos en calorias o sin
calorias, los cuales para tener unos sabores agradables y poder ser comercializados
facilmente suelen usar edulcorantes artificiales, los cuales a nivel gustativo generan
sefiales similares a los inducidos por los azucares pero sin contenido caldrico,
respecto a los edulcorantes no se ha podido llegar a un consenso respecto a su
inocuidad, aun asi se tienen fuertes sospechas de la relacién existente entre el
consumo de dichos endulzantes y la resistencia a la insulina lo cual puede
desencadenar en graves enfermedades como la diabetes mellitus tipo Il, e incluso
sindrome metabdlico, también es preocupante que en las personas que consumen
normalmente estos productos es mas dificil controlar la adiccion al azucar. (Sesmilo
Lebn & Lecegui, 2017)

Adicionalmente a falta de una normatizacion rigurosa respecto al empaquetado y
comercializacion de alimentos, muchos productos se venden bajo el rotulado de
light o dietéticos solo por tener bajos niveles de grasas, pero teniendo mayusculas
cantidades de carbohidratos en forma de harinas, lo cual daria una falsa sensacién
de ser un producto saludable, pero favoreciendo su consumo y a la vez empeorando
el problema de la obesidad.

A continuacion se dan a conocer algunas alternativas quirdargicas para disminuir la
cantidad de alimento consumido mediante la reduccion del tamafio del estbmago, o
la cantidad de nutrientes absorbido por la disminucién del tamafio del intestino
delgado mediante una union en forma de Y que limita el recorrido de los alimentos
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y por tanto la absorcidén de los nutrientes, para la explicacidén de dichas cirugias se
realiza la proyeccion del video titulado “Cirugia bariatrica (Cirugia para la reduccion
de peso)” el cual se puede encontrar de forma libre en internet en la direccién
https://www.youtube.com/watch?v=ULV9znMOTIE

Posteriormente también se aborda la explicacion de cdmo hay algunas cirugias
estéticas que ayudan a eliminar la grasa que ya se ha alojado en el cuerpo, como
lo son la liposuccion o lipoescultura, en las cuales mediante procesos quirdrgicos
se realiza la succién de grasa alojada en el tejido subcutaneo o se realiza la
extirpacion de una zona de tejido para eliminar los colgajos de tejido en exceso.

Luego de terminar de explicar los tipos de soluciones quirdrgicas y de solucionar
dudas, se realiza un dialogo con los participantes mediante el cual se intenta hacer
reflexionar de como las dichas soluciones no son mas que opciones pasajeras ya
gue si no se realizan cambio reales en los hébitos de vida siempre que se pierde
peso de esta manera se vuelve a recuperar, adicionalmente las cirugias solamente
suelen solucionar los problemas externos mientras que las acumulaciones de grasa
visceral e intravascular siguen siendo de alto riesgo para la salud.

Luego se empieza realiza la discusion de si existe alguna dieta verdaderamente
efectiva para bajar de peso y sobre cuanto tiempo se debe llevar a cabo la misma
para ver los resultado y de igual manera se aborda el apartado del ejercicio donde
se comenta que tipo de ejercicio es mas recomendado a la hora de bajar de peso,
por cuanto tiempo se debe realizar y en que intensidad para ver los resultado, a lo
cual se llega a la conclusion, que en la mayoria de los casos estas soluciones suelen
ser abordadas de forma pasajera por las personas lo cual genera que bajen un poco
de peso y luego vuelvan a sus habitos de vida anteriores recuperando nuevamente
el peso perdido o incluso ganando méas peso del que perdieron por dichas
soluciones pasajeras.

Por lo tanto se llega a la conclusién que la Unica solucion efectiva, segura y duradera
para el problema de la obesidad es tener un estilo de vida saludable en el cual se
sea consciente de la cantidad de lipidos y principalmente de carbohidratos que se
consumen, pero sin llegar a ser extremista y que también se debe tener un estilo de
vida donde se realice de forme rutinaria actividad fisica y que si bien la misma no
tiene que ser de la mayor carga o intensidad si importa mucho que se un habito de
vida con lo cual se asegure un vida mas longeva y saludable. No se pueden dan
recomendaciones precisas de cantidades o tipos de alimentos ni de cantidad o tipo
especifico de ejercio a realizar ya que cada caso es unico y particular.
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https://www.youtube.com/watch?v=ULV9znMOTlE

12.3 Cuarto momento

12.3.1 La obesidad y su componente sociopolitico.

Para el desarrollo de este momento, en la clase anterior se solicito a los estudiantes
ver el video de YouTube “Documental: Adiccién al Azucar” en al cual podia acceder
mediante un direccion electronica que se publicé en el aula virtual
(https://www.youtube.com/watch?v=7vmqUENYLKI)

@ La obesidad y sus componentes sociopoliticos 5

@ Cristhian Betancourt Suarez 11 may.

El dia miercoles 15 de mayo, se realizard una actividad en torno la obesidad y su relacién con las cuestiones sociales y politicas para lo
cual se requiere que todos visualicen el video "Documental: Adiccion al Azlcar”

ADICCION Documental: Adiccion al Azu...

Video de YouTube 52 minutos

Imagen 30 Instrucciones de la actividad "La obesidad y sus componentes sociopoliticos"

Ya en el espacio de clase correspondiente al cuarto momento se inicié con la
discusion de los temas llamativos que encontraron los participantes en el
documental donde se destacaron, como el azlcar puede llegar a ser mas adictivo
gue algunas drogas de abuso y como las grandes industrias tiene tanto poder dentro
de las decisiones politicas que en teoria los regula a ellos mismos.

Posteriormente y partiendo de como la relacibn marcada por la falta de principios
entre las industrias y los entes y personajes politicos no es solo una problematica
europea, se proyectan dos videos que reflejan como es esta misma problemética
en Colombia.

-  Primer video: No Comas Méas Mentiras, ni se las des a tus hijos
#YoDigoBasta
- Segundo video: Las dulces mentiras de los congresistas - La Pulla

Por ultimo para finalizar la actividad se realiza una ultima ronda de discusién donde
los participantes ponen de manifiesto sus puntos de vista. Donde se destaca una
irritacion general al respecto de cdmo los politicos toman decisiones tan poco
coherentes solo por beneficiar a las industrias que les patrocinan sus campanas.
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https://www.youtube.com/watch?v=7vmqUENYLkI
https://www.youtube.com/watch?v=uBHkpGgJbEI
https://www.youtube.com/watch?v=uBHkpGgJbEI
https://www.youtube.com/watch?v=It_R9zj6AeY

12.3.2 jLa obesidad y el doctor mortis!

La finalidad de esta actividad es explicar las comorbilidades asociadas a la obesidad
y como las mismas tienen una responsabilidad significativa en cuanto al total de
muertes nacionales.

UNIVERSIDAD PEDAGOGICA
NACIONAL

iLa obesidad y
el doctor mortis!

CRISTHIAN DAVID BETANCOURT SUAREZ
ASPIRANTE A TITULO DE LICENCIADO EN QUIMICA

Imagen 31Introduccion a la actividad "jLa obesidad y el doctor mortis!"

Para iniciar se les solicita a los estudiantes decir cudl es el orden del Top de causas
de muerte que ellos recuerdan.

Luego de una ronda de participaciones donde los estudiantes contaban cual habia
sido el orden que ellos habian encontrado, se presenta el Top de las diez primeras
causas de muerte a nivel nacional
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sDe que nos morimos¢

Posicion | Causa de muerte

Enf. isquémica del corazén

Enf. Crénica vias respiratorias inferiores
Enf. cerebrovasculares

Residuo de tumores malignos
Infecciones respiratorias agudas

Ofras Enf. Sistema digestivo

Enf. Hipertensivas

Tumor maligno de estomago
Diabetes mellitus

= [BON 0o =l O~ BCAY Ix. HEON N =

Enf. Sistema urinario

Imagen 32 Top de las principales causas de muerte no fetales 2017

Donde en términos generales los participantes dicen coincidir con el Top realizado
por ellos. Posteriormente se le solicita que argumenten cudl de las causas de muerte
alli indicadas consideran se asocia de forma directa o no con la obesidad.

sDe que nos mMorimos?

Posicion | Causa de muerte

Enf. Crénica vias respiratorias inferiores

Ofras Enf. Sistema digestivo

1
2
3
4
5 Infecciones respiratorias agudas
6
7
8
&)
1

Enf. Sistema urinario

Imagen 33 Relacion de las principales causas de muerte y la obesidad

A continuacion, se presenta nuevamente la misma imagen, pero en la cual se resalta
en rojo las causas de muerte que tiene una relacion directa con la obesidad y
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resaltadas en negro enfermedades que, si bien no son causadas directamente por
la obesidad, ser obeso si es un factor de riesgo para padecerlas. Para mejor la
comprension se realiza una explicacion rapida de cada una de ellas de una forma
muy superficial y usando un lenguaje comun.

Posterior a esto se procede a hace una descripcion mas detalladas de la diabetes
mellitus tipo uno y de cédmo es la fisiopatologia de la misma realizando un especial
enfasis en el dafio vascular por afectacioén del endotelio.

La diabetes como se habia explicado en someramente en algunos apartados
anteriores es una enfermedad crénica no trasmisible que se genera por altos niveles
de glucosa en la sangre, nichos niveles son anormales y el cuerpo pierde la
capacidad de controlarlos debido a que por consumos continuos de altas cantidades
de carbohidratos (dulces y harinas) que son los componentes predominantes en la
dienta popular nacional, el pancreas se ve obligado a sintetizar grandes cantidades
de insulina (hormona encargada de permitir la entrada de la glucosa en las células)
pero al ser sostenida en el tiempo esta demanda el pancreas finalmente termina
perdiendo su capacidad de producir la cantidad de insulina requerida y por tanto la
glucosa se queda en la sangre sin la posibilidad de ingresar a las células como la
haria en una persona sana.

Para explicar como la diabetes causa dafio vascular se inicia explicando que los
vasos sanguineos (tanto venas como arterias) son unos conductos tubulares
huecos que constan de varias capas, yendo de adentro hacia afuera se encuentran:
el endotelio, la tlnica intima, la capa muscular y la tinica externa o adventicia; por
lo tanto, la sangre y todo su contenido (nutrientes, hormonas, toxinas) en primero
lugar entran en contacto con el endotelio, el cual tiene la particularidad de no
necesitar de la insulina para permitir el ingreso de la glucosa, la cual al estar en el
interior del endotelio es procesada en la mitocondria dando como resultado ATP
pero también especies reactivas de oxigeno (radicales libres) los cuales tiene la
posibilidad de ingresar a las capas mas internas y causar dafo en ellas haciendo
que se pierdan sus funciones y también generando quimiotaxis (llamado de células
inmunitarias), lo cual es perjudicial ya que los macrofagos (células del sistema
inmune que son en palabras vulgares los carros de la basura) que quedan alli
almacenando grasas y convirtiendose en células espumosas lo cual es el origen de
las placas de ateroma.
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Diabetes mellitus tipo |l

Capa interna:
endotelio que
reviste el lumen
de los vasos
sanguineos

f \ W Capa
Capa media: - exferna:
células de [ S0 fibras de
musculo liso O / colageno
y fibras elasticas

Imagen 6. Glucosa Imagen 7. Fogata ’c“/\DAM
Imagen 5. Arteria sana

Imagen 34 Fisiopatologia de la diabetes mellitus tipo Il

Posterior a la explicacion se recomienda que para ampliar el tema se visualice el
video de YouTube “Fisiopatologia del diabético” que puede ser consultado en la
direccion https://www.youtube.com/watch?v=3IFedhDF1ro

Luego de responder dudas y realizar una ronda de intervenciones se aclara la
diferencia entre la diabetes mellitus tipo uno y la diabetes tipo dos. Culminando de
esta forma lo referente a la diabetes.

A continuacion, se procede con la explicacién de la fisiopatologia de la enfermedad
isquémica del corazon, pero antes se realiza la explicacion de que es un infarto, que
una isquemia y que es una hipoxia. Luego de una ronda de participaciones en la
cual los participantes aportaban sus conocimientos previos respecto a esta
enfermedad, se inicia con la explicacion de las generalidades del sistema
circulatorio donde se explica que toda la sangre que sale del corazén va mediante
arterias que son capaces de resistir altas presiones y que cuando llegan a los tejidos
qgue van a irrigar (nutrir, oxigenar y desintoxicar de desechos metabdlicos) van
disminuyendo de tamafio hasta que su diametro es del tamafio de un solo eritrocito
(glébulo rojo) lo cual posibilita el intercambio de lo que se requiera con los tejidos,
dichos conducto de menor diametro se llaman capilares y es en estos que sucede
el intercambio, luego de que ha sucedido el intercambio, varios capilares se van
uniendo para formar las venas que son los conductos mediante los cuales se retorna
la sangre al corazon, para ser enviada a los pulmones y alli oxigenarse nuevamente,
para retornar al corazén y empezar un nuevo ciclo.
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https://www.youtube.com/watch?v=3IFedhDF1ro

Posteriormente se explica como el corazén a pesar de ser el desde su interior
impulsa toda la sangre para el resto del cuerpo, no puede consumir la sangre desde
su interior directamente si no que requiere de sus propias arterias que salen del
corazén y lo nutren desde el exterior, y son estas arterias las que se obstruyen por
placas de ateroma que se forman en la mayoria de los casos como se explico en el
apartado de diabetes, las cuales al obstruirse y no permitir el flujo de sangre generan
gue la parte del corazon que irriga entre en hipoxia (falta de oxigeno) luego isquemia
(falta de oxigeno y nutrientes) y posteriormente se infarte (muerte del tejido), lo cual
causa que el corazon pierda parcial o totalmente su funcion, esto dependiendo de
qgué tan grande fue la zona afectada o que tanto valor funcional tenia la misma.
Causando en el mejor de los casos solo una afeccion pasajera o en el peor de los
casos una muerte fulminante.

Enfermedad isquémica del
corazon

Imagen 2. Circulacién coronaria

Imagen 1. Sistema cardiovascular

Imagen 35 Figure 35 Fisiopatologia de la enfermedad isquémica del corazon

Para reforzar los conceptos abordados y ver mas graficamente todo lo explicado se
proyecta el video de YouTube “Asi se produce un infarto de miocardio” el cual puede
ser consultado en la siguiente direccion electrénica
https://www.youtube.com/watch?v=rO06y8AKfHEK
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12.4 El rompecabezas de la obesidad

12.4.1 Imagen primer grupo:

:E CORACAO

e rosullado disso ¢
precisa trabathar m
bombear sangue e

&3¢ iss0 se tornar {req
problema da hipertel
tornar crénico,

Imagen 36 Imagen Primer grupo de la actividad "El rompecabezas de la obesidad"

Imagen acompafiada de la pregunta: ¢ Si el consumo de NaCl incrementa la volemia
(cantidad de sangre en el cuerpo) Un individuo que aumenta el volumen y el peso
se puede considerar obeso debido a este consumo?
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12.4.2 Imagen segundo grupo:

Physical
activity

-
Excess
alcphol
Ccn‘ﬁ mption

Imagen 37 Segundo grupo de la actividad "El rompecabezas de la obesidad"

Imagen acompafada de la pregunta: La obesidad como una patologia compleja
requiere de un conjunto de soluciones para contrarrestarla ¢ Justifique su postura
respecto a la imagen?
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12.4.3 Imagen tercer grupo:

Imagen 38 Tercer grupo de la actividad "El rompecabezas de la obesidad”

Imagen acompafiada de la pregunta: ¢Cual de los siguientes es el método mas
practico para determinar la composicién del cuerpo humano como indicador para
determinar obesidad?: IMC, bioimpedancia, tomografia, peso.
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12.4.4 Imagen cuarto grupo:

canned with g
. ‘:am S canner 5 me‘scumu.t\

Imagen 39 Cuarto grupo de la actividad "El rompecabezas de la obesidad"

Imagen acompafada de la pregunta: De las siguientes macromoléculas ¢, Cual se
asocia mas con obesidad, la hipertension y dafio vascular que, con el
envejecimiento, causa la muerte? — Proteinas — Carbohidratos — Lipidos (justifique
bioquimicamente)
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12.4.5 Imagen quinto grupo:

Imagen 40 Quinto grupo de la actividad "El rompecabezas de la obesidad"

Imagen acomparfiada de la pregunta: ¢ Por qué las hamburguesas papas y gaseosas
se asocian con la obesidad mientras que los vegetales se recomiendan para bajar
de peso?
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