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Resumen

Introducción: las universidades son centros de trabajo y gestores de cambio que pueden contribuir a la formación 
de comunidades saludables mediante intervenciones, como la promoción de la alimentación saludables, las cuales 
pueden tener efectos más allá de la individualidad. 

Objetivo: indagar los efectos individuales, sociales e institucionales del programa educativo Alimentación como 
estilo de vida saludable, desde el punto de vista de los participantes para proponer acciones en favor de una vida 
saludable en una universidad.

Materiales y métodos: estudio cualitativo de caso único realizado con docentes de la Universidad Veracruzana que 
asistieron al curso-taller Alimentación como estilo de vida saludable. Se utilizó un muestreo teórico discriminado y 
se establecieron como atributos el sexo y el área académica. Los datos se obtuvieron mediante entrevista episódica 
y observación directa selectiva.

https://revistasaludbosque.unbosque.edu.co/
https://unbosque.edu.co/
http://www.redib.org/Record/oai_revista5629-revista-salud-bosque
https://www.latindex.org/latindex/ficha?folio=19860
https://orcid.org/0000-0002-5322-4660
https://orcid.org/0000-0002-6389-6989
https://orcid.org/0000-0002-5878-2522
https://orcid.org/0000-0003-1018-0386
https://orcid.org/0000-0003-4157-5073
https://orcid.org/0000-0003-1552-976X


2 1-17 Revista Salud Bosque Vol 12 Nº 02  |  2022

Experiencias de un programa de alimentación saludable en docentes universitarios.

Resultados: el curso propició efectos positivos en las dimensiones personal, social e institucional, como el desarrollo 
de aptitudes para el auto-cuidado, la cohesión social, la creación de redes saludables y el reconocimiento de la pro-
moción de la salud como eje integral de la vida. Sin embargo, aspectos de la cultura alimentaria y las condiciones 
laborales influyen negativamente en la intención de las personas por cuidar su salud y generan tensiones.

Conclusiones: el curso permite gestar intenciones de cambio y aptitudes personales para la alimentación saludable, 
pero es insuficiente para consolidar los cambios, dado que el entorno social y, principalmente, el laboral influyen de 
manera negativa. Se requieren acciones que consideren la cultura alimentaria, el entorno físico y las condiciones 
laborales de los docentes.

Palabras clave: promoción de la salud, alimentación saludable, salud laboral, investigación cualitativa, educación 
para la salud (fuente: DeCS, BIREME).

Experiences of a Healthy Eating Training Program: The case of 
Mexican University Professors

Abstract

Introduction: Universities, as work centers and managers of change, are responsible for contributing to the forma-
tion of healthy communities through the implementation of policies such as healthy eating, considering the effects 
that transcend beyond the individual. 

Objective: To study the individual, social and institutional effects of the educational program Alimentación Como 
Estilo de Vida Saludable from the point of view of the participants of said workshop in order to propose actions that 
favor healthy living at the university. 

Materials and methods: This was a qualitative study of a single case carried out with the participation of the acade-
mic staff of the Universidad Veracruzana who attended the workshop. A discriminated theoretical sample was used 
and gender and academic area were established as attributes. The strategies to collect the information were the 
episodic interview and selective direct observation. 

Results: Participation in the course had positive effects on the personal, social and institutional dimensions, such as 
the development of self-care skills, social cohesion, the creation of healthy networks and the recognition of health 
promotion as an integral axis of life; however, some aspects of the food culture and working conditions have a nega-
tive influence on people’s intention to take care of their health and generate tensions. 

Conclusions: The course allowed the development of intentions for change and personal skills for healthy eating. 
However, further effort is required for consolidation of changes given that the social environment and, mainly, the 
work environment have a negative influence. Actions are required that consider the food culture, the physical envi-
ronment and the working conditions of teachers.

Key Words: health promotion, diet, healthy, occupational health, qualitative research, health education (source: 
MeSH, NLM).

Experiências de um programa formativo em alimentação 
saudável: o caso de docentes universitários mexicanos

Resumo

introdução: As universidades como centros de trabalho e gestores de mudança podem contribuir para a formação 
de comunidades saudáveis através de intervenções, tais como a promoção de uma alimentação saudável. Estas 
intervenções têm efeitos para além do individual.

Objectivo: investigar os efeitos individuais, sociais e institucionais do programa educativo “A alimentação como 
um estilo de vida saudável” ponto de vista dos participantes para propor acções para promover uma vida saudável 
na Universidade. 

Materiais y métodos: estudo qualitativo de caso único de docentes da Universidade Veracruzana que frequenta-
ram o curso-workshop. “A alimentação como um estilo de vida saudável”. Foi utilizada uma amostragem teórica 
discriminante e foi estabelecido o género e o área académica como atributos. Os dados foram recolhidos através de 
entrevista episódica e observação directa selectiva.

Resultados: O curso teve efeitos positivos nas dimensões pessoal, social e institucional, tais como o desenvolvimento 
de competências de autocuidado, a coesão social, a criação de redes saudáveis e o reconhecimento da promoção 
da saúde como parte integral da vida; contudo, aspectos da cultura alimentar e das condições de trabalho têm uma 
influência negativa na intenção das pessoas de cuidarem da sua saúde e de gerarem tensões. Conclusões: O curso 
permite a gestação de intenções de mudança e competências pessoais para uma alimentação saudável, mas é in-
suficiente para consolidar as mudanças, uma vez que o ambiente social e, principalmente, o ambiente de trabalho 
têm uma influência negativa. São necessárias acções que tenham em conta a cultura alimentar, o ambiente físico 
e as condições de trabalho dos docentes.

Palavras-chave: promoção da saúde, alimentação saudável, saúde laboral, Pesquisa Qualitativa, Educação para a 
saúde (fonte: DeCS, BIREME).



31-17Revista Salud Bosque Vol 12 Nº 02  |  2022

Vichi Martínez YT., Argüelles Nava VG., Hernández Guerson E., Cinta-Loaiza DM., López Vázquez J., Torres López TM.

Introducción
El deseo por conservar la salud es inherente a la humanidad y puede apreciarse en un 
recorrido histórico ampliamente documentado1. Este anhelo cobró especial sentido al con-
solidarse la definición moderna de promoción de la salud como la acción del Estado para 
«proporcionar a los pueblos los medios necesarios para mejorar su salud y ejercer 
mayor control sobre la misma2». Lo anterior, aunado al continuo aumento de enfer-
medades relacionadas a una alimentación inadecuada, se asoció a la necesidad de 
convocar al diseño y aplicación de políticas saludables, promover la creación de am-
bientes similares, desarrollar la sinergia de la acción comunitaria y las competencias 
personales y reorientar los sistemas de salud como ejes estratégicos de prioridad para 
mejorar el entorno físico, cultural, social y económico a fin de proteger la salud y mejorar la 
calidad de vida2.

De acuerdo con los datos de la Encuesta Nacional de Salud y Nutrición 2021 de 
México, las prevalencias de enfermedades relacionadas a una alimentación inadecua-
da continúan al alza. En 2021, la prevalencia de sobrepeso y obesidad para personas 
adultas fue de 76% para mujeres y de 72,1% para hombres; la prevalencia de hiperten-
sión fue de 30,2% y la de diabetes 15,6%3. Estas enfermedades deterioran la salud y 
bienestar de la población, contribuyen al aumento de discapacidad y mortalidad tem-
prana, disminuyen la productividad de las personas que viven con la enfermedad e in-
crementan los costos de atención para individuos, los sistemas de salud y sus familias4 

Los espacios de trabajo son ambientes que pueden servir como soporte de la salud5 
y contribuir a la creación y mantenimiento de una comunidad saludable por medio de la 
generación de condiciones de trabajo agradables, seguras y estimulantes2. Las univer-
sidades como extensión de los espacios de trabajo, podrían fomentar la creación de en-
tornos saludables para favorecer la productividad, la satisfacción laboral y la salud6” con 
estrategias que aborden comportamientos nocivos para la vida. Esto ayudaría al trabaja-
dor a manejar las condiciones en las que vive y a ser proactivo respecto al autocuidado 
mediante el desarrollo de comportamientos saludables7. 

La Universidad Veracruzana (UV) ubicada en el Estado de Veracruz, México, cuenta 
con una comunidad de casi cien mil integrantes, de los cuales alrededor de 6,200 son 
docentes. Está comprometida con la formación de una comunidad con capital acadé-
mico, valores y ética de responsabilidad hacia sí mismos y para con la sociedad. Por 
medio de su política de responsabilidad social universitaria, propone la adopción de 
una cultura de conservación de la salud con la inclusión transversal de la promoción 
de la salud para el desarrollo social, humano, ambiental y cultural de su comunidad 8.

En el Sistema de Atención Integral a la Salud de la Universidad Veracruzana (SAISUV)  
se presta atención y acciones de promoción de la salud para los académicos y funciona-
rios9 y se considera que entre los  principales motivos de consulta médica se encuentran 
padecimientos relacionados con las cualidades de  la alimentación como la instrucción y 
vigilancia de la dieta, hipertensión, síndrome de colon irritable, diabetes mellitus, hiperli-
pidemias, obesidad y enfermedades del aparato gastrointestinal, entre otras10.

En 2015 se iniciaron en el SAISUV acciones de promoción de la alimentación salu-
dable como un elemento protector de la salud y del bienestar de sus trabajadores, y en 
2019 lanzó el curso-taller Alimentación como estilo de vida saludable con el objetivo de 
fomentar la adopción de esta en la vida cotidiana11 y formar «ciudadanos responsables 
en el desarrollo de sus entornos inmediatos y de incidencia positiva en otros12». El curso 
consistió en sesiones que abordaron las características de una dieta saludable, medi-
ción de porciones de alimentos, análisis e interpretación de la composición corporal, 
inocuidad de alimentos y elaboración de menú saludable11.
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En contextos internacionales se ha observado que las intervenciones educativas 
grupales que abordan la promoción de la alimentación saludable en espacios labo-
rales repercuten positivamente a nivel individual, reflejándose en una mejor selección de 
alimentos13, mejora en la composición corporal, la confianza y el autocontrol14. Estos 
cambios trascienden el plano individual, propiciando la creación de redes sociales que 
fortalecen el mantenimiento de las conductas y hábitos aprendidos15,16, y generan en 
los participantes la sensación de que su lugar de trabajo se preocupa por su salud14.

El curso-taller fomenta la adopción de una alimentación saludable en los docentes 
de la Universidad Veracruzana, pero no existen datos sobre los efectos que esta in-
tervención tiene en la vida de los participantes. La presente investigación, realizada 
bajo un enfoque cualitativo, tuvo como objetivo indagar desde la mirada de los par-
ticipantes los efectos del curso en los ámbitos personal, social e institucional de los 
académicos que asistieron a este, a fin de mostrar la trascendencia de las acciones 
de promoción de salud.

Materiales y métodos
Esta investigación se realizó bajo un paradigma interpretativo cualitativo que conside-
ra que la realidad es dinámica e interactiva y que los individuos construyen la acción 
mediante la interpretación y valoración de la realidad cuyo significado es dado desde 
el contexto17. Considerando la importancia de describir un fenómeno respetando la mi-
rada de los involucrados, se presenta mediante un estudio de caso único18 que buscó 
indagar los efectos del programa formativo de alimentación saludable en la vida perso-
nal, social e institucional del personal académico de la Universidad Veracruzana. Estas 
dimensiones se decidieron a priori considerando que en estos ámbitos se desenvuel-
ven los docentes y para la selección de los participantes se realizó un muestreo teóri-
co discriminado19. Como criterios de inclusión se establecieron el haber participado y 
concluido el curso-taller Alimentación como estilo de vida saludable, aceptar participar 
en la investigación y se excluyeron las personas que no lo concluyeron. 

Se envió por correo electrónico desde noviembre de 2020 a marzo de 2021 una in-
vitación a participar en la investigación a docentes que cumplieran con los criterios de 
inclusión establecidos En ese se explicaba el objetivo de la investigación, la forma de 
colaborar y el dictamen con número de registro CEI-ISP-R12-2020 emitido por el Comité 
de Ética en Investigación del Instituto de Salud Pública de la Universidad Veracruzana. 
Se indicó que la investigación se llevaría a cabo bajo los principios éticos internaciona-
les establecidos en la Declaración de Helsinki. La participación fue confirmada por el 
mismo medio y en común acuerdo se establecieron fechas y horarios para llevar a cabo 
la recolección de información. 

Con base a las recomendaciones de distancia social emitidas por las autoridades 
sanitarias a causa de la pandemia por SARS-COV-2, la recolección de información se 
realizó mediante la plataforma digital de video Microsoft Teams, correo electrónico y 
llamada telefónica. La firma del consentimiento informado se realizó mediante un cues-
tionario de Google Forms antes de iniciar las entrevistas.

Las entrevistas episódicas20 que  indagaron los efectos individuales, sociales e ins-
titucionales que tuvo el curso en los participantes, se realizaron por medio de una 
guía de entrevista revisada por expertos en investigación cualitativa y en evaluación de 
programas de promoción de salud, quienes la aprobaron a fin de corroborar que fuera 
detonadora de narrativa. Dado que la recolección de información se realizó mediante 
plataformas digitales, se utilizó la observación directa selectiva20 no participante, para 
la recolección de datos visuales que dieran soporte a lo narrado. Los participantes 
compartieron fotografías relacionadas con la narrativa de la entrevista y para su análisis 
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se diseñó un protocolo de observación revisado por expertos en investigación cualita-
tiva y en evaluación de programas de promoción de salud. 

Se llevaron a cabo 12 entrevistas grabadas en audio y video. El análisis de los datos 
se hizo en niveles descriptivo y reinterpretativo. Para el primer nivel de análisis se llevó 
a cabo la transcripción fiel de las entrevistas con apoyo del software MAXQDA 2020 y 
hubo una codificación selectiva para identificar los subconceptos construidos a priori 
combinada con una codificación abierta para los códigos emergentes19. En el nivel 
reinterpretativo se consideró la intensidad del discurso, se utilizó el espectro del mis-
mo21 y tablas cualitativas para identificar las similitudes y diferencias entre las variables 
discursivas de un mismo grupo y entre grupos19. Estos fueron creados con base a los 
atributos establecidos para las variables discursivas: hombres, mujeres y área acadé-
mica en la que desempeñan sus actividades laborales. 

El análisis de las imágenes se llevó a cabo mediante una estrategia visual que ob-
servó en primer plano la presencia de colores representados en el plato del bien comer 
y en segundo plano el contexto de la imagen22. Se utilizaron tablas cualitativas para 
identificar características que se relacionen o difieran de las recomendaciones interna-
cionales23 y nacionales24 sobre el deber ser de una alimentación saludable.

Para la calidad de la investigación se usó la triangulación dentro de métodos utili-
zando dos técnicas cualitativas: la entrevista episódica y la observación directa  y se 
establecieron como criterios la transferibilidad y la dependibilidad25. La primera garan-
tizada con muestreo teórico discriminado19 y la segunda por el acompañamiento de los 
integrantes del grupo de investigación.

Resultados
La muestra fue homogénea porque el 50% de los participantes fueron hombres, el 50% 
mujeres e incluyó docentes de las seis áreas académica de la universidad. El prome-
dio de edad fue de 41 años (64 años máxima y 27 mínima), 50% viven con su pareja e 
hijos (as), 25% con sus padres y abuelos y el resto viven solos. El 75% está contratado 
por tiempo completo-base, el resto por hora-interino, la antigüedad promedio de con-
tratación de tiempo completo-base es de 15,2 años (30 años máxima -13 mínima) y el 
promedio de años de contrato de quienes trabajan por hora-interino fue de 3 años. 

Efectos en la dimensión personal 
Hombres y mujeres modificaron el consumo y compra de alimentos, orientado hacia 
alimentos locales y la preparación de estos en casa (fragmento: 3 Ca-2-H, Pos. 20). 
Expresaron agrado por las actividades realizadas en el curso, ya que clarificaron 
dudas y mitos en torno a la alimentación, adoptando la creencia de que una alimen-
tación saludable es adecuada a las características personales y la cultura de cada 
quien. Las temáticas que se reforzaron propiciaron que los participantes se enfocaran 
en el cuidado de la salud y no en la pérdida de peso (Figura 1), y optaron por incluir 
una amplia variedad de frutas, verduras y legumbres, mostrando congruencia entre 
los propósitos del curso y la adopción de una alimentación saludable a partir de los 
aprendizajes obtenidos:
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Figura 1: Fotografías compartidas por mujeres y hombres, a través de entrevistas cualitativas, 2021.

Fuente: 1 ME-3-M: mujer, área de ciencias de la salud, 5 TA-6-MM: mujer, área técnica, 8 OR-
5-H: hombre, área humanidades

Antes nada más comprábamos algo rápido, jamón, queso para hacer un sándwich ahora 
ya tratamos de comprar si no es jamón, verduras, frutas, porque como ya estamos aquí casi 
todo el día, tenemos que variar nosotros la comida, ya no es de ir a restaurante y comer lo 
que te den, entonces tratamos de tener aquí un menú más variado. (3 Ca-2-H, Pos. 20)

Al parecer, los cambios en el comportamiento son efecto de la adquisición de cono-
cimiento, lo que propició en las mujeres una reflexión sobre la relación entre las elec-
ciones alimentarias y su salud (fragmento: 5 Ta-6-M, Pos. 19). Para los hombres los co-
nocimientos adquiridos fomentaron una auto-evaluación de sus elecciones alimentarias 
lo que los llevó a tomar un papel activo en el cuidado de su salud y dedicar atención y 
tiempo a los aspectos relacionados a su alimentación (7 Vi-6-H, Pos. 15):

No era yo consiente realmente, de que no lo estaba haciendo hasta que analizamos las ruti-
nas diarias ¿no? de cada quien y fue así como de “¡ay no manches! no estoy sobreviviendo 
con esto como debería de hacerlo” (risas). Entonces, tomarlo como parte de un curso no era 
algo que yo visualizara. (5 Ta-6-M, Pos. 19)

A pesar de que como académicos siempre andamos a las carreras entre clases y reuniones 
u otras actividades, es importante tratar de reflexionar lo aprendido y detenernos un momen-
to para tomarnos un espacio y lograr realizar con calma cada una de las comidas del día a 
día, y si al hacerlo utilizamos alimentos saludables, pues mucho mejor. (7 Vi-6-H, Pos. 15).

Otro efecto experimentado por mujeres y hombres fue la dificultad para apegarse 
a una alimentación saludable en algunas ocasiones, porque además de los nuevos 
conocimientos y desarrollo de habilidades para mejorar su alimentación, prevalecía el 
gusto por ciertos alimentos (fragmento: 11 Va- 3-H, Pos. 18). Por otro lado, pudieron 
identificar que la rutina laboral tiene una influencia de gran fuerza en el mantenimien-
to de los malos hábitos de alimentación y se revela la creencia de que, al cambiar la 
alimentación, podría afectarse la productividad laboral no necesariamente para bien 
(fragmento: 5 Ta-6-M, Pos. 23):

Y además, pues habrá momentos en los que me voy a dejar ir, no voy a conservar totalmente 
eso que ya hice consciente pero que, pues ahí está, ese gusto finalmente apareciendo ¿No? 
Hace poco me encontré un meme de que `el café es la droga por la cual se ingresa a otro 
tipo de drogas, como por ejemplo el pan, y del pan nadie sale, nadie´. (11 Va- 3-H, Pos. 18)
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O sea, sobretodo digo a lo mejor cambiar de hábitos es complicado, sobretodo porque pues 
muchos de nosotros somos de hábitos desde laborales hasta alimenticios y así como ya 
como muy muy cuadrados, es como la receta que nos ha funcionado por años entonces es 
un poco complicado cambiarla”. (5 Ta-6-M, Pos. 23)

Algunas mujeres expresaron como efecto positivo haber perdido peso posterior al 
curso, mientras que para otras la reflexión entre el deber ser de una alimentación salu-
dable y sus elecciones alimentarias desencadenó sensaciones de tristeza:

Yo si entré al curso precisamente pensando en que, pues, en que necesitaba cambiar algo 
de mi ¿no? eso era lo primero, pero ya después ver todo lo que debería cambiar de mi como 
que dije `híjole, ay no, este, ya mejor me voy a otro curso (risas), no es cierto, mejor me pon-
go a hacer más ejercicio´. (10 ME-4-M, Pos. 12)

Por su parte, los efectos negativos expresados entre los hombres fueron el temor 
por el consumo de algunos grupos o preparaciones de alimentos (fragmento 9 Ca-4-H, 
Pos. 8), y la experimentación de tensión cuando se realizaron elecciones alimentarias 
no saludables. La Figura 2 muestra las imágenes con alimentos procesados con alto 
contenido de azúcares añadidos y sodio, que los participantes señalaron como princi-
pal fuente de tensión cuando realizaron la elección alimentaria sabiendo que no corres-
pondía con la recomendación nutricional que debían seguir:

Ya veo ahora y `oye eso tiene esto, y eso tiene lo otro´ y menos, ya a uno como que le entra 
el miedo (risas) llamémosle así. (9 Ca-4-H, Pos. 8) 

Figura 2: Fotograf ías compartidas por los hombres por medio de entrevistas cualitativas, 2021.

Fuente: 12 Ga-3-H: hombres, área ciencias de la salud. 

Otras diferencias entre hombres y mujeres mostradas en las fotografías radicaron en 
que las mujeres exhiben las bebidas que consumen como agua, café, jugos de frutas 
(Figura 1), presentan pocos cereales y grasas (Figura 1 y 3) y muestran los alimentos en 
platillos listos para su consumo (Figura 3). Los hombres muestran alimentos procesa-
dos (Figura 2) o sin preparar como materias primas. Estas diferencias posiblemente se 
deban a que las mujeres han interiorizado el impacto de la hidratación como parte de 
la alimentación, o la escasez de grasas y cereales podría interpretarse que prevalece 
la creencia de que la alimentación saludable debe ser restrictiva. Finalmente, el hecho 
de que los hombres no mostraran preparaciones caseras de alimentos podría tenerse 
como muestra de la vigencia de los roles de género en este grupo social en el que se 
dicta que las mujeres cocinan y los hombres proveen (Figura 3). 
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Figura 3: Fotografías compartidas por mujeres y hombres por medio de entrevistas cualitativas, 2021

Fuente: 6-OC-5-M: mujer, área humanidades, 8-OR-5-H: hombre, área humanidades. 

Efectos en la dimensión social
Los participantes se transformaron en promotores de la alimentación saludable com-
partiendo los saberes adquiridos, alentando la mejora de la alimentación y modificaron 
su alimentación acompañados por su familia. El confinamiento por la pandemia por 
SARS-COV-2 propició que al estar más tiempo en casa se tenga mayor control sobre 
la disponibilidad de alimentos y la preparación casera. Las personas que apoyan en 
la preparación de los alimentos en el hogar es otro grupo con el que socializaron los 
saberes, quienes aparentemente llevaron estos nuevos conocimientos a su familia, y 
denota que el hogar es un entorno para compartir experiencias y transitar juntos hacia 
la mejora de la alimentación(fragmento 1 Me-3-M, Pos. 32): 

Hace como 2-3 semanas cuando me trajo este la comida fue: `ay dijo Luisa que no tenías 
nada de vegetales, que tienes que comer también ehh´; yo creo que ella también lo ha lleva-
do a los suyos, no podría decir más que tanto a su casa o con su familia pero cuando menos 
ella misma, o sea yo lo socializaba con ella, ella con mi mamá y supongo que ella misma ehh 
como ama de casa lo llevó a con su familia, con sus hijos, no lo sé, hasta allá ya no podría 
ya yo decir, pero si eso ha sido interesante. (1 Me-3-M, Pos. 32)

Las mujeres expresaron interés especial por mejorar su alimentación con sus estu-
diantes, lo que expande aún más el alcance del mensaje de promoción de la salud. Se 
revela que con los estudiantes comparten el gusto por preparar alimentos e intercam-
biar experiencias en torno a la alimentación:

Incluso de pronto con algunas de mis ex ex estudiantes que gustan de cocinar, de pronto, 
sobretodo ahorita en pandemia luego me escriben y me dicen ¿maestra que va a cocinar 
hoy? (risas) entonces compartimos la receta o hasta la foto justamente del así me quedó 
(risas) entonces seguro por ahí tengo alguna evidencia y te la comparto. (5 Ta-6-M, Pos. 38)



91-17Revista Salud Bosque Vol 12 Nº 02  |  2022

Vichi Martínez YT., Argüelles Nava VG., Hernández Guerson E., Cinta-Loaiza DM., López Vázquez J., Torres López TM.

Figura 4: Fotograf ías compartidas por mujeres por medio de entrevistas cualitativas, 2021.

Fuente: 5 TA-6-M: mujer, área técnica. 

Un efecto negativo de la socialización interpersonal que expresaron las mujeres fue 
la dificultad para resistir a la influencia de sus parejas en la selección de alimentos o 
preparaciones, y una relativa percepción de tener que ir contracorriente (fragmento 
10 ME-4-M, Pos. 22), en cambio los docentes hombres que comenzaron a cuidar su 
alimentación y experimentaron efectos físicos positivos fueron halagados, reconocidos 
e incentivados para seguir cuidando su alimentación por sus parejas y personas del 
círculo familiar (12 Ga-H-3, Pos. 24):

A mí, me ha costado sobre todo por mi pareja, porque a mí me gusta comer unas cosas ¿no? 
y pues obviamente pues a él le gusta comer otras, entonces viene siendo a veces un poco 
complicado, me ha costado ehhh digamos llevarlo al camino del bien. (10 ME-4-M, Pos. 22)

Hubo ciertos comentarios que le hacen sentir bien a uno, este en el de que `oye ya te bajó 
la panza´ (risas), ya te… la ropa ¿no? que ya utilizas, ya te ven, y te comentan `oye ya estás 
utilizando una camisa que no usabas´, son cuestiones así tal cual, son cuestiones así que 
le digo, no impactaron tanto en mi familia, pero si existe como que un reconocimiento´. (9 
Ca-4-H, Pos. 12)

Efectos en la dimensión institucional
El curso propició el reconocimiento sobre la importancia de implementar acciones para 
una alimentación saludable por los beneficios que estos pudieran tener para su salud y 
para su trabajo (fragmento 10 ME-4-M, Pos. 34). También permitió la interacción entre 
académicos de áreas diferentes, y esta convivencia alentó la sensación de bienestar 
cuando se identificaron experiencias e intereses en común, ya que compartir la preocu-
pación por un tema que parece tan personal propició que el clima bajo el que se desa-
rrollaron las actividades fuera agradable y favoreciera la construcción de conocimiento 
por medio de las experiencias narradas (fragmento 3 Ca-2-H, Pos. 38):

A mí la verdad se me hace muy apropiado, se me hace que nos deja una experiencia, una 
buena experiencia, unos conocimientos integrales porque precisamente nosotros somos 
universitarios ¿no? y la Universidad dice que si los estudiantes deben tener una educación 
integral considero que nosotros como docentes pues también, en el sentido de no todo es 
la cuestión académica. (10 ME-4-M, Pos. 34)
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Cada uno aportaba ideas diferentes y también se veía la predisposición personal de todos 
a aprender de la experiencia de cada uno de los involucrados, ¿sí? porque luego hay en 
algunos cursos de los que he tomado, se nota como que el desinterés, van muchos a cubrir 
el requisito, pero en este curso en especial me gustó eso, porque todos estábamos pues 
interesados, preocupados ¿no? todos tenían algo que aportar. (3 Ca-2-H, Pos. 38)

Esta interacción favoreció la creación y el fortalecimiento de redes sociales saluda-
bles en el lugar de trabajo, a través de las que se reconocía y reforzaban los cambios 
realizados, así como sentirse orgullosos que dichos cambios fueran observables en la 
comunidad laboral: 

Lo que si notábamos era que ya nos veíamos en el pasillo y era como `ya te vi con la galleta´ 
(risas) o `tu muy bien con tu lonchera´ (risas). Detalles como por el estilo que, de alguna 
manera nos hacia fijarnos en el cambio personal de la alimentación, desde que ya está 
cargando galletas o que ya está cargando fruta en lugar de galletas, o que ya llegó con su 
snack ¿no? o ya llegó con su lonchera literal. Detalles por el estilo que empezábamos a notar 
y que no hacíamos como mucho énfasis en ellos, pero si era de `ah muy bien por nosotros, 
si estamos cambiando´. (risas) (5 Ta-6-M, Pos. 15)

Con el propósito de llevar estos cambios a más personas de la comunidad univer-
sitaria, los docentes invitaban a sus pares a asistir al curso y realizar cambios en su 
alimentación: 

Yo estoy, en mi oficina, este en el espacio estamos varios colegas, son dos colegas mujeres 
y ehh o sea yo comentaba, mira traje unos plátanos si gustan aquí están con gusto y a veces 
me decían` si gracias´ y a veces `ah me traje mis galletas, no gracias así está bien´ (risas). 
Entonces pues empezar a decir: `oye pues aguas ¿no? porque las galletas son malas, el 
azúcar, no sé qué, o sea emmmmm, sí comentarlo, decirlo, tenemos que mejorar nuestra 
dieta”. (2 AG-2-M, Pos. 46).

Además, tomaron acciones colectivas para la mejora de las condiciones físicas en 
las que se desenvuelven dado que los espacios universitarios no son identificados 
como promotores de la salud: 

Y esto también motivó una discusión de que la cafetería que nos da servicio dentro del 
campus pues no era adecuada para la alimentación que necesitábamos los que estábamos 
ahí y los estudiantes. Entonces, se generó ahí una plática con el responsable y platicó con 
el dueño de la tienda, total que eso es un poco bueno, creo que ya no estaba muy bien el 
servicio de esa cafetería, cambió el proveedor y ya después se vino la pandemia y ya le 
perdimos seguimiento. (8 Or-5-H, Pos. 22)

La intención de mantener estos cambios se vió amenazada y afectada por dificulta-
des como la carga de trabajo, descrita por hombres y mujeres como un aspecto difícil 
de evitar, dado que la dinámica de trabajo no considera espacios en los que las perso-
nas puedan alimentarse: 

Nos hemos ido plagando de actividades de repente, que el zoom a esta hora, que tal cosa… 
y entonces en las, digamos, instancias que organizan ehh todas estas conferencias y todo… 
yo creo que la gente nunca piensa que los asistentes tenemos que comer y que hacer cosas 
¿no? (11 Va- 3-H, Pos. 16)

Por otro lado, el entorno universitario implica la convivencia con otras personas 
que no comparten el interés por el cuidado de la salud a través de la alimentación, 
por lo que algunos docentes podrían optar por reducir su círculo social y aislarse de 
eventos y actividades académicas como una opción para evitar ser cuestionados 
por su intención de alimentarse mejor (fragmento 2 AG-2-M, Pos. 42). Otro efecto 
negativo podría ser blanco de burla por sus pares al manifestar intención por asistir a 
acciones de promoción de la salud, como es el caso del curso-taller, dado que estos 
intentan persuadirlos de desertar la actividad justificándose en los escasos beneficios 
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para su función como académicos (fragmento 8 Or-5-H, Pos. 20). Ambos eventos re-
flejan una cultura de socialización en el ámbito laboral que requiere ser reflexionada 
y reconstruida por sus integrantes:

Aunque tomamos el curso varios investigadores de mi centro, siguieron comprando esos 
pasteles. Y lo comento porque como yo no los como, pues a veces ni iba, prefería no ir 
porque si es como muy digamos, raro ¿no? que estemos en una parte social que no comas 
y digas `no puedo comer eso´ y todo mundo te ve feo (risas), entonces sí, desafortunada-
mente no permeó a las prácticas cotidianas, este de socialización en el ámbito laboral”. (2 
AG-2-M, Pos. 42) 

Yo creo, todavía acostumbrados a que si tomamos un curso tiene que ser en referencia a 
nuestra área de trabajo, un curso de metodología, un seminario para discutir cierto tema de 
educación, entonces cuando comentamos: `ah es que vamos al curso tal´ ` ¿para qué? ´ 
`no tiene caso´, `no es académico´…finalmente, pues yo no creo haber cambiado la idea de 
nuestros compañeros. (8 Or-5-H, Pos. 20)

Hombres y mujeres de ciencias biológicas y agropecuarias reconocieron que el cur-
so propició debe ser un diálogo nutrido y multidisciplinario en torno a diversos aspectos 
que influyen en la alimentación. El área de humanidades se interesó por reflexionar 
sobre el impacto del consumo de alimentos en el medio ambiente y el fortalecimiento 
de la red social en pro del cuidado de la alimentación en el lugar de trabajo. Hombres 
de Ciencias de la salud enfatizaron las tensiones provocadas por privarse de alimentos 
que les gustan. El costo de los alimentos y la variedad del poder adquisitivo a lo largo 
de la vida fue mencionado por docentes del área económico-administrativa como fac-
tor que influye en la elección de los alimentos. El área técnica reconoció el efecto que 
tienen estos en la salud y la relevancia de la creación de redes de apoyo en el trabajo 
para incentivar los cambios necesarios. 

Todas las áreas coincidieron, con relación al entorno laboral, que enfrentan dificul-
tades para mejorar su alimentación porque se encuentran con sobre carga de trabajo, 
horarios de clase difíciles de organizar y la poca disponibilidad de alimentos saluda-
bles en el lugar de trabajo.

Discusión
El panorama epidemiológico mundial, nacional y local, pone en evidencia el incremento 
sostenido de enfermedades relacionadas a una alimentación inadecuada, por lo que 
la promoción de una alimentación saludable, desde el ámbito laboral, surge como una 
forma de mejorar la calidad de vida de la comunidad y por ende de la organización. La 
alimentación es el «proceso consciente y voluntario que consiste en el acto de ingerir 
alimentos para satisfacer la necesidad de comer»; sin embargo, para ser considerada 
saludable debe cumplir con el aporte de «todos los nutrientes esenciales y la energía 
que cada persona necesita para mantenerse sano»23 a fin de contribuir en la preven-
ción de enfermedades, mejorar la sensación de bienestar y permitir a las personas 
mantenerse sanas y activas mediante el abastecimiento de nutrimentos y energía nece-
sarios de acuerdo a la etapa de vida24.

Dichas definiciones se centran en aspectos individuales útiles para prestar orienta-
ción o terapia nutricional, pero en la práctica resulta imposible separar al individuo del 
entorno físico y social en el que se desenvuelve y la forma en la que vive su alimenta-
ción en estos ámbitos. De tiempo atrás se ha reconocido que alimentarnos no es un 
acto individual, sino una actividad social que favorece la cohesión de los grupos26, más 
no se ha precisado lo que puede significar el término alimentación saludable en el ám-
bito social e institucional de las personas.
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En la dimensión personal, esta investigación coincide con los hallazgos de Veláz-
quez-Comelli acerca de docentes de Paraguay27, y las intervenciones que fomentan la 
adopción de una alimentación saludable incrementan el nivel de conocimiento y tien-
den a elegir alimentos considerados así; no obstante, las preferencias alimentarias y 
las situaciones de tensión incentivan el consumo de alimentos no saludables. Palomino 
concluyó que alimentos altos en grasas, azúcares y sodio son considerados reconfor-
tantes y preferentemente consumidos en situaciones de tensión28. 

Los efectos negativos que los docentes enfrentan a nivel personal, y que refirieron 
como tensión, miedo o tristeza al tener que hacer renuncias que les gustan y que de 
hecho prefieren, posiblemente no puedan ser resueltos en el terreno del curso. Los fa-
cilitadores y el Sistema de Atención Integral a la Salud de la Universidad Veracruzana 
puedan ofrecer opciones de acompañamiento para quienes manifiesten su intención 
de cambio, pero que refieran enfrentar dificultades emocionales.

El ámbito social y el institucional tienen un impacto negativo en el mantenimiento 
de sus intenciones de cambio, en concordancia con lo descrito en la Carta de Ottawa 
sobre la influencia del ambiente en el que las personas viven, trabajan y se divierten2 
en el detrimento o mejora de la salud. En esta investigación, los efectos negativos refe-
ridos como obstáculos para la adopción de una alimentación saludable en la dimensión 
social, se asociaron a la influencia de las parejas de los participantes, sin embargo, se 
aprecian interesantes diferencias por sexo.

Las mujeres son desalentadas por sus parejas o familia en sus intenciones de cam-
bio, mientras que los hombres reciben reconocimiento y elogios de estas mismas per-
sonas cuando quieren cambiar. Además, las primeras experimentan dificultades para 
conciliar entre los miembros de su familia la preparación de alimentos saludables, lo 
que refleja la presencia de roles de género en los que las mujeres cocinan y los hom-
bres proveen los alimentos. Este aspecto fue mencionado por Anigstein en Chile, quien 
identificó que el trabajo remunerado de las mujeres, las tareas domésticas y el cuidado 
de la familia, son roles que generan tensiones y transacciones en la alimentación fami-
liar29. Una siguiente edición del curso podría orientar a la reflexión de este fenómeno e 
incluir estrategias para el desarrollo de habilidades que permitan afrontar positivamen-
te estos eventos.

El aislamiento por la pandemia por Covid-19 parece ser un aspecto favorecedor 
para la compra y consumo de alimentos saludables; la Ensanut-Covid 2021 se refleja la 
disminución de alimentos industrializados y bebidas endulzadas, y el incremento en la 
compra de frutas y verduras en la población mexicana3 lo que es similar a lo identifica-
do en otros países hispanohablantes como Chile, España, Bolivia, Argentina y Uruguay. 
Almendra-Pegueros y colaboradores mencionan que el aislamiento social favoreció la 
organización de menús y la preparación de alimentos saludables30. 

Este hallazgo pone en evidencia que el entorno institucional no favorece la adopción 
y mantenimiento de hábitos saludables por las dificultades para conciliar las exigencias 
del entorno laboral como la alta carga de trabajo, los horarios incompatibles con la pla-
nificación convencional de los tiempos de alimentación y la escasa disponibilidad de 
alimentos saludables en los centros de trabajo descritas en esta investigación. 

Para Carmelo-Rojas y colaborares, el espacio es un ámbito ideal para la promoción 
de la salud por el tiempo prolongado que pasan los trabajadores en este. Sin embargo, 
en la revisión documental de artículos científicos de América del Sur identificaron que 
las acciones implementadas a nivel organizacional no incentivan el consumo de frutas 
y verduras en el ambiente laboral31. Considerando que la disponibilidad de alimentos 
influye directamente en la forma de alimentarse en el espacio laboral, y tal disponibi-
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lidad depende de la influencia que ejerce la cultura organizacional sobre el entorno 
alimentario en el que se desenvuelven los trabajadores, es relevante que las institucio-
nes establezcan un compromiso sostenido por mejorar la disponibilidad de alimentos 
saludables en los entornos laborales. 

Considerando el tiempo que pasan las personas en el ámbito laboral, la creación 
de redes sociales es un aspecto que puede influir en la adopción o abandono de com-
portamientos saludables. Yoshikawa y colaboradores estudiaron este fenómeno con-
cluyendo que, a mayor apoyo social, mayor apego a los comportamientos positivos32, 
aspectos que no se identificaron en la dimensión institucional de esta investigación. 
Es destacable que los participantes que refirieron no contar con las condiciones para 
cuidar de la alimentación en el espacio de trabajo, optaron por caer en el desánimo 
cuando los compañeros con quienes asistieron al curso no mostraron intenciones de 
cambio y continuaron con la inercia de la cultura organizacional que impera. Otros op-
taron por aislarse, lo que también debe considerarse como como un efecto indeseable 
que va en contra sentido del disfrute y contradice la evidencia descrita por Yoshiwaka.

Los aspectos positivos de la dimensión institucional son una muestra del potencial 
que tienen las intervenciones que fomentan la adopción de una alimentación saludable. 
Los participantes refirieron el establecimiento de redes sociales en términos laborales 
y para la toma de acciones que mejoraran su entorno alimentario en el lugar de trabajo, 
aspectos similares a lo identificado por Cordero y colaboradores en mujeres docentes 
universitarias, quienes posterior a una intervención constituyeron una comunidad para 
«romper el aislamiento del trabajo de cada profesor o profesora, crear las condiciones 
para enfrentarse a los retos siempre renovados de la educación y favorecer el interés 
por la docencia como tarea abierta y creativa» 33.

Los efectos positivos del curso en las dimensiones personal, social e institucional, si 
bien se apreciaron y analizaron de manera desagregada, en su conjunto son el reflejo 
del potencial de esta estrategia educativa para promover las intenciones de cambio de 
los trabajadores universitarios; el desarrollo de habilidades personales y sociales para 
el cuidado de la salud; la cohesión social a través del intercambio de experiencias, 
conocimientos y saberes; la creación de nuevas redes sociales para la colaboración 
académica; la formación o fortalecimiento de redes saludables en el espacio de traba-
jo; el reforzamiento de la pertenencia e identidad universitaria. 

El curso-taller Alimentación como estilo de vida saludable parece promover el de-
sarrollo de aptitudes personales y beneficiar la creación de ambientes favorables para 
la salud a través del intercambio de saberes entre pares y el acompañamiento de los 
facilitadores y podría parecerse a lo observado por Borek y colaboradores34, pero 
¿es posible que cómo ha ocurrido en otros contextos, se puedan mantener los efectos 
positivos a lo largo del tiempo si se fortalece la cohesión social y la creación de redes 
de apoyo para condiciones específicas? El alcance de esta investigación no permite 
responder a esta interrogante, pero se recomienda que en el futuro pueda seguirse 
profundizando al respecto.

Para finalizar queremos señalar que consideramos que los efectos positivos de este 
curso podrían quedar en un esfuerzo anecdótico si no se inician acciones que propicien 
un entorno saludable que incentive y facilite el encuentro con todo aquello que propor-
cione salud pues no basta la voluntad de las personas para derribar estos obstáculos. 
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Conclusiones
Con base a lo anterior se infiere que el curso-taller tuvo efectos positivos en los ámbitos 
personal, social e institucional, toda vez que favoreció la adquisición de conocimientos 
y el desarrollo de habilidades para el cuidado de la salud por medio de la mejora de 
la alimentación. Estimuló el reemplazo de alimentos procesados a cambio de frutas, 
verduras, legumbres y cereales, lo que trajo consigo la sensación de sentirse mejor 
en el plano físico y mental a partir de los cambios realizados en la alimentación. Pero 
se necesita más para sostener y consolidar los cambios dado que el entorno social y, 
principalmente, el laboral influyen de manera negativa.

Los principales incentivos para que continuaran con los cambios en la alimentación 
fueron externos y surgieron a partir de compartir intereses y experiencias con otras 
personas, en el hogar y en el trabajo, donde encontraron personas que se convirtieron 
en aliados o elogiaron los progresos. Esto enfatiza que la alimentación deja de ser un 
acto individual para convertirse en un acto social influenciado por el entorno en el que 
se desenvuelven las personas, por lo que es útil mantener la conversación sobre este 
tema en todos los espacios universitarios, hasta permear lo suficiente en la sensibilidad 
de toda la comunidad y se trasforme la cultura alimentaria en el espacio laboral. 

Dado que también se señalaron efectos negativos relacionados con el entorno so-
cial e institucional, es relevante promover una política institucional de mayor calado 
que considere la cultura alimentaria, el entorno físico y las condiciones laborales de los 
docentes y pueda favorecer los cambios que se requieren. Las personas deben poder 
experimentar de manera congruente lo que quieren hacer y con lo que las propias 
intenciones universitarias llaman a hacer en favor de la salud. Se requiere para ello la 
reorganización de tareas y horarios, así como la mejora de la infraestructura disponible 
para la preparación y conservación de alimentos.

 Los cambios estructurales que se impulsen desde la Universidad para favorecer 
la alimentación saludable deben tener en cuenta que la alimentación es una actividad 
social susceptible de transformarse, pero se requiere una acción política determinada 
que considere el diálogo de la comunidad universitaria. En palabras de una de las 
participantes: 

No serviría de nada tener cursos y tener todo el conocimiento si nuestros horarios, nuestras 
actividades no nos permiten llevar a cabo esto ¿No? que nos está cambiando la vida para 
bien y que además esto se está reflejando en mejores escuelas, mejores clases, mejores 
enseñanzas, más productividad por parte de los maestros, entonces yo creo que eso es 
importante anotar porque creo que tiene que ser complementario. (4 Ga-1-M, Pos. 38)

Entre las fortalezas del estudio destaca el rapport establecido con los académicos 
mediante el uso de plataformas digitales. Esta investigación se realizó en un periodo 
temprano del confinamiento donde el uso de estas vías de comunicación no era tan in-
tensa en esta población. A pesar de la sobrecarga laboral referida por los académicos, 
se logró establecer un dialogo cómodo y honesto, en el que los participantes expresa-
ron con comodidad y confianza sus experiencias y reflexiones.
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