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Resumen

Este es un estudio de campo, cualitativo, exploratorio y transversal, desarrollado con padres de alumnos de dos
escuelas de ciudades del interior de Minas Gerais, con un total de 27 participantes. Se realizd un taller en el que
los entrevistados respondieron cuestionarios y asistieron a una charla informativa. Se pretendié poner de mani-
fiesto los efectos de la persuasion de la industria alimenticia en la dieta de los nifios, dado que Brasil enfrenta un
aumento significativo del sobrepeso, de la obesidad y de las enfermedades crénicas no transmisibles, incluso en la
infancia. Se evidencié que la publicidad se aprovecha de la vulnerabilidad y de la falta de conocimiento de padres
y responsables para influenciar sus elecciones. Para afrontar ese problema, el articulo demuestra la necesidad de
proteger a la poblacion por medio de educacién nutricional, de legislacion y de regulacion.

Palabras clave: Nifio. Industria de alimentos. Vulnerabilidad en salud. Bioética.

Resumo

Infancia e praticas alimentares: estudo bioético sobre vulnerabilidade e risco

Trata-se de estudo de campo, qualitativo, exploratdrio e transversal, desenvolvido com pais de alunos de duas
escolas de cidades do interior de Minas Gerais, totalizando 27 participantes. Foi realizada oficina em que os
entrevistados responderam questionarios e assistiram a palestra informativa. Buscou-se evidenciar os efeitos
da persuasdo da industria alimenticia sobre a dieta das criangas, visto que o Brasil vem enfrentando aumento
expressivo de sobrepeso, obesidade e doencas cronicas ndo transmissiveis também na infancia. Ficou claro que
a publicidade se aproveita da vulnerabilidade e falta de conhecimento de pais e responsaveis para influenciar
suas escolhas. Para enfrentar esse problema, o artigo demonstra a necessidade de proteger a populagdo por
meio de educacdo nutricional, leis e regulamentacdo.

Palavras-chave: Crianca. Industria alimenticia. Vulnerabilidade em satde. Bioética.

Abstract

Childhood and eating habits: a bioethical study on vulnerability and risk

This is a qualitative, exploratory, and cross-sectional field study, developed with parents of students from two
schools in cities located in the South of the state of Minas Gerais, Brazil, totaling 27 participants. The participants
answered questionnaires in a workshop and attended an informational lecture. We sought to evidence the effects
of the food industry on children’s diets, as Brazil is experiencing a significant increase in overweight, obesity
and chronic non-communicable diseases in childhood. It became clear that advertising takes advantage of the
vulnerability and lack of knowledge of parents and guardians by influencing their choices. To address this problem,
the article discusses the need to protect the population by nutrition education, laws, and regulations.
Keywords: Child. Food industry. Health vulnerability. Bioethics.
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El sobrepeso, la obesidad y las enferme-
dades crdonicas no transmisibles (ECNT) estan
aumentando mucho entre la poblacidn brasileira
y afectan también a los nifios, de acuerdo con la
Guia alimentaria para la poblacion brasilefia del
Ministerio de Salud®. Dicho grupo viene siendo
expuesto precozmente a alimentos ultraprocesa-
dos cuyo consumo es estimulado por la industria
alimentaria por medio de mecanismos publicita-
rios muchas veces disimulados?.

Noticias discordantes, datos cientificos
fuera de contexto y etiquetas confusas consti-
tuyen ejemplos de las estrategias de la industria
para conquistar a nuevos y fieles consumidores,
determinando su comportamiento y estimulando
necesidades. Muchas familias, confundidas por
dichas estrategias, tienden a consumir alimentos
ultraprocesados con la idea de que se estan ali-
mentando bien 3.

En este siglo, la libertad humana convive con
la vulnerabilidad —algo aparentemente contra-
dictorio, pero congruente si se considera que las
personas se han vuelto piezas descartables de un
incansable mercado y que los grandes conglome-
rados industriales crecen impulsados por la igno-
rancia de la poblacion—. De esta forma, este arti-
culo pretende poner de manifiesto de qué forma
se concreta ese proceso en el caso especifico de
la industria alimentaria, la cual persuade a padres
y responsables y con ello genera una epidemia de
ECNT en la infancia que pone en riesgo tanto a esta
generacién como a las futuras®. La bioética sirve
como fundamento para las reflexiones del estudio,
dado que las cuestiones vinculadas a la infancia se
ajustan a su abordaje interdisciplinar, que integra
a la familia, la sociedad, la salud, la educacidn, la
justicia, el riesgo y la vulnerabilidad.

Método

Este trabajo presenta los resultados de un
estudio de campo cualitativo, exploratorio y trans-
versal realizado en dos escuelas de dos ciudades
del sur de Minas Gerais. La muestra estaba for-
mada por 27 padres de alumnos, mientras que
los datos se recopilaron mediante un cuestionario
con preguntas abiertas referentes a la alimenta-
cion familiar.

En la busqueda de profundizar en los datos,
ademas de aplicar dicho instrumento, se realizé
un taller con un segundo cuestionario que conte-
nia imagenes de alimentos, para conocer las elec-
ciones de los participantes, asi como sus criterios.

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422020282391

Asimismo, se impartié una charla para identificar la
reaccion de los padres cuando se les ponia en cono-
cimiento de informacién nutricional de los alimentos
que se presentaron en el segundo cuestionario. El
audio de la charla y de los comentarios de los parti-
cipantes fue grabado y transcrito.

El andlisis se dividié en dos etapas. En la pri-
mera, se trataron los datos estadisticamente, con
ayuda del software Microsoft Excel, y las respuestas
al cuestionario, agrupadas en categorias en funcién
de la pregunta, generaron graficos. En la segunda
etapa, las transcripciones del audio del taller se
sometieron a un analisis de contenido, un método
que describe sistematicamente y que reinterpreta
el contenido de textos, lo que permite ir mas alla
de una lectura comun?. La investigacion siguid las
determinaciones de la Resolucién 466/2012, del
Consejo Nacional de Salud, en la que se definen
procedimientos éticos para la investigacion con
seres humanos®.

Resultados y discusion

Las Figuras 1y 2 presentan las motivaciones
de los participantes en sus elecciones. En la pri-
mera, que se refiere a alimentos destinados a toda
la familia, se destaca el criterio “precio”, seguido
por “marca”. En la segunda, relativa a alimentos
exclusivos para los nifios, las respuestas cambian
de contexto, y la salud adquiere relevancia en casi
todos los elementos mencionados.

Los resultados referentes a las compras para
ninos confirman una investigacidon de Pinheiro y
colaboradores’ que destacé la creciente preocu-
pacién de los consumidores con la salud y la con-
secuente busqueda de productos considerados
saludables. Al verificar el cambio de criterio entre
un grafico y otro, se pone de manifiesto la preo-
cupacion de los padres con la alimentacién de los
hijos, a pesar del alarmante ascenso de las ECNT
en los nifios. Esa divergencia resulta intrigante,
aunque se puede explicar, tal y como se vera, por
las equivocadas ideas sobre qué es un producto
alimenticio saludable.

Esto es lo que demuestra el andlisis de con-
tenido de las intervenciones de los participantes,
quienes veian imdgenes y manifestaban sus elec-
ciones, asi como los criterios que habian tenido
en cuenta. Las respuestas se organizaron en ejes
tematicos, identificados a partir de las semejan-
zas entre las opiniones. Los ejes se presentan y se
comentan en las siguientes secciones.

Rev. bioét. (Impr.). 2020; 28 (2): 288-96
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Figura 1. Elementos considerados en la compra de alimentos, de manera general, de acuerdo con el nimero
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Figura 2. Elementos considerados en la compra de alimentos para nifios, de acuerdo con el nimero de
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En cuanto a que el alimento es saludable

El término “saludable” fue relacionado con
diversos alimentos del cuestionario, por lo general
asociado a la ausencia o a un reducido contenido de
“grasa”, sin especificar ni el tipo ni su procedencia
(vegetal, animal o artificial). El adjetivo también fue
vinculado frecuentemente a productos light:

Rev. bioét. (Impr.). 2020; 28 (2): 288-96
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“En casa, solo uso [leche] desnatada de verdad,
incluso para los nifios, porque tiene menos grasa.
Para que ellas vayan acostumbrdndose a no consumir
muchas grasas (...). Usamos margarina, aunque es la
light, o aquella a la que le han afiadido una sustancia
para el corazdn. Dicen que esa no hace dafio, y a los
nifios les gusta, acabo comprdndola” (Participante 7).

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422020282391
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“Compro mds requeson, por ser mds prdctico, prin-
cipalmente para hacer la merienda de la escuela,
pero prefiero el light, para que tenga menos grasa”
(Participante 3).

“En casa, como es a la carrera, acabo comprando
aquel [jugo] concentrado que solo hay que diluirlo y
también el que viene en polvo. Aunque ese lo compro
light, porque ya escuché alguna cosa de que el tradi-
cional no es tan saludable” (Participante 6).

“Para casa, solo compro pechuga de pavo ahu-
mada, porque sé que es la mejor de esos. jHecha
con pavo y no con cerdo!, éno? Tiene menos grasa”
(Participante 2).

“Uso margarina por el hecho de que soy diabética,
compro aquella margarina que es buena para el
corazon. Todos los nifios la comen también. Hay
algo escrito en ella que dice eso. Una grasa buena,
parece” (Participante 10).

“Inclusive, lo que usamos alli también es la [leche]
semidesnatada, porque tiene menos grasa. Porque
esa leche integral tiene mds grasa y, dependiendo de
la persona, esa grasa hace un poco de dafio, enton-
ces estamos optando por usar esa” (Participante 12).

“Salchichas, justo por lo prdcticas que son. El pro-
ducto ya estd casi listo, ¢éno? No da trabajo. Entonces,
las compramos de pollo para que sean mds livianas,
con menos grasa” (Participante 15).

Cuando el criterio principal es el de la salud,
los relatos muestran un patrén de elecciones ali-
mentarias. La percepcién negativa de la “grasa”,
considerada como sindnimo de obesidad y de
enfermedad cardiaca, no es reciente, ademas de
gue tanto “poca grasa” como “sin grasa” remiten a
la idea de “saludable”.

Tal y como describe Pollan?, los individuos
cambian radicalmente su pensamiento y modo de
lidiar con la alimentacién a causa de la influencia no
solo de la propaganda, sino también debido a accio-
nes gubernamentales y de autoridades de la ciencia,
de la nutricion y de la salud publica. En el caso de las
grasas, la estigmatizacién tuvo inicio en el cambio de
la década de 1980 a la de 1990, cuando ciertos gru-
pos de investigacion de la Universidad de Harvard,
en los Estados Unidos, recomendaron que las perso-
nas redujesen el consumo de grasas saturadas —de
procedencia animal—, sustituyendo, por ejemplo, la
mantequilla por la margarina. Esa teoria, conocida

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422020282391

como “lipidica”, sustentaba que la sustancia estaria
relacionada con las enfermedades cardiacas.

Tan solo tres décadas después de este periodo
de aversion a la grasa —que tiene repercusiones
hasta el dia de hoy— es notorio que las investiga-
ciones de la “teoria lipidica” no tenian un rigor cien-
tifico equivalente a la dimension que adquirieron
en Estados Unidos y en todo el mundo. Conforme
muestran Hu, Manson y Willett, hoy en dia se reco-
noce cada vez mds que la campafia a favor de bajos
contenidos de grasa se basé en pocas pruebas cien-
tificas y puede que haya producido consecuencias
no intencionadas®.

La teoria lipidica acabd por promover pro-
ductos como la ya citada margarina, asi como los
aceites vegetales de cocina, lo que llevd a que la
mayoria de los consumidores que leen las etiquetas
de los productos alimenticios buscara “grasa” como
la primera informacién de interés°. Dicho compor-
tamiento estimuld que las industrias desarrollasen
una serie de artificios para convencer al comprador
de que un determinado producto tiene una canti-
dad reducida de grasa.

Moss ' cita el ejemplo de la leche, cuyas ventas
se redujeron vertiginosamente cuando la preocupa-
cion con las grasas alcanzd su auge. La respuesta de
la industria a la crisis consistid en expresiones como
“bajo contenido de grasas” o “2%”, lo que hizo que
los tipos semidesnatado y desnatado se hicieran mas
populares. No obstante, la artimafia de este ejemplo
radica en que el “2%” lleva a creer que se ha elimi-
nado del producto un 98% de su grasa, para benefi-
ciar al consumidor, cuando la verdad es que la leche
entera solo contiene un 3% mas de esta sustancia. De
este modo, la industria supuestamente consigue man-
tener un contenido lipidico reducido, aunque afiadan
una mayor cantidad de azucar al alimento %

Los productos light también son resultado de
esta aversion a la grasa, que diversificé el mercado
y garantizé mayores beneficios para la industria. De
hecho, esos “amigos” de la salud tienen un menor
contenido de grasa o azUcar en comparaciéon con
los productos tradicionales de la misma marca.
Ahora bien, para mantener el sabor o la textura,
dicha reduccién viene junto con aditivos quimi-
cos, como aromatizantes, saborizantes y, sobre
todo, sodio, que aumenta la presién arterial. Sin
embargo, en el embalaje del producto, esa infor-
macion no se destaca tanto como la palabra “light”.
De esta forma, el comprador piensa que esta adqui-
riendo algo realmente saludable, cuando, en reali-
dad, lo que esta consumiendo son sustancias que
desconoce, muchas de ellas relacionadas con enfer-
medades crdnicas 2.

Rev. bioét. (Impr.). 2020; 28 (2): 288-96

. 7

c
o
(5]
®
0

Invest

291



. 7

c
o
(5]
®
o0

Invest

292

Infancia y practicas alimentarias: estudio bioético sobre vulnerabilidad y riesgo

En las manifestaciones de los participantes,
también fueron recurrentes las menciones al azu-
car y a los conservantes, considerados un motivo
de preocupacién en el momento de elegir. Ahora
bien, los entrevistados no explicitaron de qué forma
esas sustancias interfieren negativamente en la
salud. Asimismo, se observa que la informacion de
los embalajes sobre “vitaminas afiadidas”, sabor a
“verduras” o proteina de aves se utilizan como un
indicativo de alimento saludable:

“Aligual que el cacao soluble, usamos jugo en polvos
y lo diluimos mds. jCreo que asi no queda tan dulce!,
¢no?” (Participante 6).

“iEn casa solo dejo que entren galletas normales de
verdad, sin relleno, porque las rellenas tienen mucho
azucar!, éno?” (Participante 1).

“En casa, cuando es en polvo, uso cacao light, para
que tengan menos azucar y, para la merienda de los
nifios, leches chocolatadas ya preparadas, también
light, porque realmente es mds fdcil” (Participante 7).

“Compro salchichas, pero las de pollo, y chorizo
casero, del de la carniceria, porque creo que las de
pollo son mds saludables que las de vaca, por tener
menos conservantes” (Participante 2).

“En casa solo en polvo, porque a la tnica que le
gusta el jugo es a mi hija, entonces se lo prepara ella
misma y también es el mds barato. Entonces, com-
pramos aquellos light, pues son mds saludables”
(Participante 12).

“[Pasta instantanea] es mds prdctica y esta mds rica,
y si es la de verduras creo que no hace mucho dafio.
Les gusta hasta a los nifios” (Participante 20).

“Utilizo en casa [alimentos precocinados con vitami-
nas y minerales afiadidos] porque a mi nifia le gusta
tomar vitamina con ellos. Creo que es saludable para
ella. En la lata dice que tiene muchos cereales y vita-
minas, ¢no?” (Participante 8).

“Uso [sazonador listo de sobre] porque es mds prdc-
tico y también deja la comida mds rica. Entonces, uso
el de verduras en vez del de carne porque pienso que
es mds saludable” (Participante 13).

Los relatos son un reflejo de las campaiias guber-
namentales en todo el mundo, que alertan sobre el

Rev. bioét. (Impr.). 2020; 28 (2): 288-96

consumo excesivo de azlcar y conservantes —prin-
cipalmente la sal— por causa enfermedades como la
diabetes y la hipertension arterial, respectivamente. El
azucar y la sal forman parte, desde hace mucho, de la
alimentacion humana, aunque en sus formas originales
y no escondidos bajo otros nombres, como sucede en
casi todos los alimentos ultraprocesados. Hay sal en ali-
mentos dulces (chocolate, gaseosas, yogur) y aztcar en
salados (lasafia congelada, arvejas y maiz en conserva,
pechuga de pavo ahumada o pollo sazonado).

Tal y como relata Moss?, hasta el inicio de la
década de 1980, la industria de alimentos promocio-
naba el azticar como una fuente de placer: “endul-
zado con miel”, “capa azucarada” o “cremoso y cris-
talizado”. Esto mismo es lo que ocurria con la sal,
que aparecia en propagandas que la denominaban
“sal de la tierra”. Ese tipo de publicidad durd hasta
que se pusieron en claro las consecuencias de las

epidemias de obesidad e hipertension arterial *2.

Brasil se adhirié a las campafias sobre el uso
excesivo de dichas sustancias, dado que viene
sufriendo con su impacto negativo en la salud. La
Guia alimentaria para la poblacion brasilefia® es
taxativa en la defensa de una alimentacidn saludable
gue consista en algo mas que la ingestion de nutrien-
tes. Asi y todo, cuando el consumidor va a las estan-
terias del supermercado, las etiquetas y los embala-
jes se enfocan justamente en los “nutrientes”.

El consumidor, con una falsa sensacion de
conocimiento, busca y adquiere productos que care-
cen, aparentemente, de azucar y sal o con un conte-
nido reducido de dichas sustancias. Ahora bien, lo
que él ignora es que tales ingredientes, gracias a la
tecnologia de los alimentos, tiene diversos nombres
y presentaciones que facilitan su permanencia en
los productos sin que aparezcan en los embalajes.
Para la sal, tenemos diversos componentes a base
de sodio, como el ciclamato monosddico, un edulco-
rante artificial presente en productos light.

Este es también el caso de los “azlcares afia-
didos”, extraidos de la cafia de azucar, de la remo-
lacha, del maiz etc., para su uso en preparaciones
culinarias o procesadas. Entre ellos, se encuentran
jarabes como el de fructosa, que causa esteatosis
hepdtica (popularmente conocida como “higado
graso”), una patologia que, en una investigacion de
Duarte y Silva®3, se observa en el 42,9% de los 77
nifios obesos de una muestra.

Estos ejemplos muestran que es posible ocul-
tar una determinada sustancia en los productos
alimentarios, lo que perjudica la autonomia de los
padres que gestionan tanto su propia salud como la

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422020282391
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de los nifos. En medio de tantos datos discordantes,
la tarea de concienciarse se vuelve ardua.

A continuacién, se presentan las reacciones
de los participantes a la informacién que se propor-
ciond durante la charla, referente a los alimentos, a
sus ingredientes y a los aditivos quimicos. La inclu-
sién de las principales categorias de andlisis: “ingre-
dientes y aditivos quimicos” y “etiquetado y medios
de comunicacion” se realizé sobre la base de los
elementos que mas mencionaron los entrevistados.

En cuanto a los ingredientes y a los aditivos quimicos

Los componentes quimicos afiadidos a los pro-
ductos alimenticios supusieron el principal objeto de
los comentarios, lo que generd diversas reacciones
en los participantes:

“iMadre mia! No sabia que el edulcorante era un
endulzante. Inclusive, ya le he dado a mi hijo un
yogur [light] con ese tal edulcorante, del que ahora
no me acuerdo de su nombre, pero si lo hubiese
sabido no se habria dado. No creo que el nifio tenga
que tomar endulzante” (Participante 3).

“Ahora estoy feliz y aliviada, porque ya he intentado
muchas veces darle a mi hija aquellos jugos concen-
trados o en jarabe, pero a ella no le gustan. Solo
acepta el natural de verdad. Yo lo intentaba porque
creia que no hacia ningun dado y es prdctico, ¢no?”
(Participante 6).

“iSil iMadre mia! jMis hijos solo comen pizza de
calabresa! Les doy mucha... iMadre mia! Juro que
no se la habria dado con la misma frecuencia si lo
hubiese sabido” (Participante 1).

“Estoy pasmada por saber que incluso algunas pre-
paraciones infantiles llevan esos componentes que le
hacen dafio al nifio. Es que lo compras y ni te imagi-
nas una cosa asi” (Participante 5).

“Sobre ese [nombre del producto], me impresiond
bastante saber que tiene jarabe de azucar. No
tenia ni idea y se lo doy todos los dias a mi hijo”
(Participante 10).

“No sabia que la pechuga de pavo era un embutido.
Hubiera jurado que era saludable, inclusive porque
es mds caro que los otros. jLleva hasta glutamato!,
é¢no? Madre mia, no sabemos ni lo que comemos”
(Participante 3).

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422020282391

“Me quedé sin palabras con la lista de ingredien-
tes de los panes y las galletas integrales. Mi nifio
tuvo diabetes y los triglicéridos altos, y creia que,
comiendo eso, se estd tratando hace un afio, pero
los resultados de sus andlisis continuan igual”
(Participante 2).

“La composicion de las salchichas también me dejo
impresionada. Porque, mi nifia, jmadre mial, si la
dejase las comeria todos los dias y en todas las comi-
das” (Participante 13).

Se puede observar la diferencia en las manifes-
taciones de los participantes antes y después de que
recibieran informacién sobre los productos. Destacan
las expresiones tanto de admiracién como de sor-
presa. Con un conocimiento adecuado, muchos de los
alimentos sobre los que se afirma que forman parte
de la rutina de los nifios estarian ausentes de su dieta
0 su consumo seria menos frecuente.

Es posible notar la fuerte actuacién de los medios
de comunicacion, que emiten propaganda cuyo obje-
tivo es estimular el consumo de un determinado
producto, mostrando algunas de sus caracteristicas
y omitiendo otras. Moss ' llama la atencion sobre la
excepcional habilidad de la industria en transformar las
adversidades en ventajas, sobre lo que pone el ejem-
plo de la estrategia de una empresa multinacional,
fabricante de patatas fritas y de snacks de maiz ultra-
procesados. Acorralada por los descubrimientos cien-
tificos sobre los perjuicios del alto consumo de sodio,
esa empresa encontrd, para la epidemia de obesidad
que comenzaba a despuntar en la década de 1990, una
salida ingeniosa para mantener sus ventas e incluso
incrementarlas. En conocimiento de la informacién
sobre el exceso de peso de la poblacion, la empresa
substituyd sus embalajes, comenzd a destacar los datos
sobre las calorias y a disimular los del sodio, que pasé
de personaje principal a un mero coadyuvante.

Es la publicidad la que convence al consumidor
de que adquiera un determinado alimento sin darse
cuenta de que lo estan manipulando. En general,
esas acciones promocionan productos superfluos,
fuentes de calorias vacias, lo que consolida patrones
de consumo relacionados con la prevalencia de las
enfermedades cronicas. Por ello, tal y como mues-
tran las reacciones de los participantes, la educacion
nutricional es extremadamente importante 4.

Una parte de dicho proceso educativo es la de
encarar la influencia de la publicidad y de los medios
en los habitos alimentarios, mediante el desarrollo
de abordajes que permitan tratar del problema en
todas sus dimensiones, bioldgica, social y cultural.
También resulta importante sefialar como un pro-
blema de la bioética global, la deterioracion del
medio ambiente y de la calidad de vida que generan
las “soluciones” de la tecnologia de los alimentos .
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Por ello, el taller con los participantes de la investiga-
cion pretendia informarlos sobre cuestiones del dia
a dia, aunque siempre remitiéndolos a discusiones
mas profundas: derechos humanos, ciudadania, con-
sumo, ética y democratizacién del saber 6?7,

Lima, Oliveira y Gomes!® enfatizan la educa-
cion nutricional como herramienta de empodera-
miento y cambio de habitos de grupos vulnerables,
con el fin de eliminar practicas equivocadas bajo la
influencia de la industria alimentaria. Se trata de un
problema moral que ocasiona dafios y carencias con-
cretas y que solo puede resolverse protegiendo a los
mas afectados, siempre con el objetivo de desarro-
llar sus potencialidades de modo ya no necesiten de
ese soporte y sean capaces de hacer sus elecciones
de manera informada*°. En otras palabras, la educa-
cion nutricional protege al estimular la autonomia
del consumidor, modelando un perfil de ciudadano
que conoce, piensa y transforma su realidad . No
obstante, para ello es necesario garantizar alternati-
vas reales y buenas condiciones de eleccidn.

En las manifestaciones de los participantes, se
observa una ausencia de autonomia, dado que la
capacidad de optar conscientemente entre alterna-
tivas se ve limitada. El mantenimiento de esa capa-
cidad puede resultar dificil, dadas las elevadas inver-
siones de la industria dirigidas a alterar los habitos,
aunque si que es necesario?.

En cuanto al etiquetado y a los medios de
comunicacion

En esta categoria, se observaron las reacciones
de los participantes en lo atinente a las estrategias de la
industria de los alimentos para vender sus productos:

“iMadre mia! jEso se deberia ensefiar en la ense-
Aanza secundaria! jEs absurdo que no sepamos leer
la etiqueta y saber qué son todas esas cosas de ahi
con esos nombres extranos!, éno? Absurdo. jEstoy
indignada con esto!” (Participante 1).

“éPuedo sacar una foto [de la lista de los diferentes
nombres para la grasa trans] para cuando vaya al
supermercado? Porque ahora estoy impresionada
con la cantidad de esos nombres, que son todos la
misma cosa y no sabemos de nada. jMadre mia!”
(Participante 4).

“iMadre mia! iMira esto! jMe estoy sintiendo una
ignorante viendo estas cosas! Nunca habia escu-
chado nada sobre eso...” (Participante 7).

“Ellos [medios de comunicacidn] estdn ahi para
lograr su meta, ganar, obtener beneficios, hacer
de todo para llamar la atencidn del nifio, entonces,
los padres no hacen su papel, porque también nos
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perdemos (...). Entonces, jmiren! Parece que ellos
usan esa propaganda solo para estimularnos. Para
que lo pongamos junto con una ensalada, para que
parezca saludable. Triste” (Participante 5).

“Lo que encuentro interesante es que estaba viendo
un documental uno de estos dias, que hablaba sobre
eso, de la industria alimenticia. Entonces, ella no
se preocupa con nuestra salud, la de la poblacidn,
o sea, jquiere inyectar esos productos ahi para que
los consumamos!, éno? Lo que quiere es que cuanto
mds comamos... [La industria)] va creciendo y nuestra
salud se va al traste” (Participante 1).

Las reacciones de indignacion se dirigen, princi-
palmente, a las variadas nomenclaturas posibles para
un mismo ingrediente y a la poca o ninguna divulgacion
de informacidn, lo que posibilita la taimada accion de
la propaganda. Después de conocer la composicion de
los alimentos, los participantes constatan que lo que se
esconde detras de los slogans altruistas que destacan
la practicidad vy la salud es el principal interés de los
fabricantes de ultraprocesados: el beneficio.

La industria y el consumidor se conectan, en el
acto de la compra, a través del embalaje de los pro-
ductos, donde coexisten la publicidad y la informa-
cion regulada por normas. El incentivo al consumo
por medio de frases, imagenes, colores o design des-
via la atencidn tanto de las tablas nutricionales como
de las listas de ingredientes, las cuales proporcionan
datos fundamentales. El derecho pleno a la informa-
cién depende de la facilidad con la que se transmite
al consumidor el contenido de la etiqueta, de modo
que le sirva de ayuda para optar por las eleccio-
nes mas saludables 2. Ahora bien, esa funcidn esta
subordinada a las poderosas estrategias de marke-
ting, pues las etiquetas hablan por medio de las mar-
cas, las cuales dicen mucho, y en voz alta, con unos
métodos pirotécnicos de promocidn de ventas. Unos
métodos que funcionan para sus objetivos: ellos ven-
den porque el publico escucha lo que dicen®.

El Cédigo de Defesa del Consumidor establece
como derecho basico, en el inciso Ill de su articulo
6.2, el acceso a informacion adecuada y clara sobre
los diferentes productos y servicios, con una espe-
cificacion correcta de la cantidad, caracteristicas,
composicion, calidad, tributos incidentes y precio,
asi como sobre los riesgos que presenten?. No obs-
tante, dicho principio no se respeta casi nunca. Por
el contrario, el consumidor es constantemente ase-
diado y engatusado por propagandas engafiosas,
asumiendo el papel mas vulnerable en esa relacion
en la que, en teoria, ostenta el mayor poder (el de
comprar). A la vista de este escenario, la educacién
nutricional puede capacitar a los ciudadanos para
gue escojan sin depender de instrumentos subordi-
nados a los intereses de la industria®>.
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Los medios de comunicacion no solo tienen la
capacidad de informar sobre lo que es nutritivo, salu-
dable y adecuado, sino que también pueden inclinar
el comportamiento del consumidor hacia el lado
opuesto. Por ello, es necesario fortalecer el discurso
de la salud, para capacitar a la poblacién. La bioética
puede contribuir a ese objetivo, pues ella cuenta con
perspectivas tedricas y metodoldgicas enfocadas
tanto en la mejora y la consolidacion de los ciuda-
danos como en la autonomia, las cuales no son res-
petadas en el escenario que se ha presentado. Estas
perspectivas ayudan a enfrentar el mecanicismo inter-
viniente en las elecciones alimentarias, que deshuma-
niza, asi como a modificar las practicas establecidas
por el modelo econdmico dominante 22627,

No cabe duda de que los medios de comunica-
cién continuaran ejerciendo su extraordinario poder
de persuasién vy, por ello, es necesario proteger la
salud de la poblacién, sobre todo, la de los nifios,
gue son vulneradas por partida doble por el simple
hecho de que dependen de la eleccion de sus res-
ponsables, quienes, a su vez, también se ven vulne-
rados. El andlisis critico de las posibilidades de una
bioética que actle de forma concreta en la realidad
es extremadamente Util en ese esfuerzo 222,

Consideraciones finales

Estimulada por el objetivo de obtener benefi-
cios, la industria alimentaria afecta negativamente
a la calidad de vida y al poder de eleccién de los
consumidores. Esto ocurre tanto en grandes centros
urbanos, como ya se ha registrado en diversos estu-
dios, como en ciudades menores, como las aqui se
han investigado. Ya es posible advertir, en estos luga-
res, los mismos riesgos relacionados con la alimen-
tacion que estan presentes en los grandes centros.

El taller desarrollado con ocasién de la investi-
gacion transformd la informacién en accidn, lo que
generd unos resultados concretos por medio de la
alianza entre el investigador y la poblacién estudiada.
Esa interaccion se ajusta a las referencias bioéticas
que se han utilizado, las cuales proponen intervencio-
nes en defesa de principios basicos. Se puso de mani-
fiesto que los padres cambian su comportamiento
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