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Resumen

El envejecimiento poblacional plantea desafios en relacion con la alimentacion, es-
pecialmente por la disminucion en el consumo de proteinasy fibra en adultos mayores.
Este estudio tuvo como objetivo analizar la percepcion, aceptabilidad y habitos de
consumo de productos modificados en estos nutrientes en adultos mayores de Guale-
guaychu (Argentina). Se empleé un enfoque mixto, con encuestas estructuradas (n=100)
y grupos focales (n=16 adultos mayores y cuidadores). Los resultados evidenciaron que
el 80% no consume productos modificados, aunque existe disposicién a incorporarlos.
Los principales factores que influyen en la decisién de compra son el precio, la calidad
nutricional, la vida atil y la inocuidad. La aceptabilidad general fue del 60%, asociada
principalmente a atributos sensoriales como sabor, textura y apariencia. Se identifi-
caron barreras vinculadas al costo, la disponibilidad y el desconocimiento de estos
productos. Se concluye que existe interés creciente por alimentos saludables, pero su
adopcioén requiere productos accesibles, con adecuada calidad sensorial y comunica-
cion clara de beneficios.
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Objetivos propuestos y cumplidos

Analizar la percepcién, aceptabilidad y habitos de consumo de productos modifica-
dos en su composicién de proteinas y fibra en adultos mayores de 65 afios, identifican-
do los factores que influyen en su eleccién e intencién de compra.

Objetivos especificos

1. Caracterizar socio-demograficamente a la poblacién adulta mayor partici-
pante del estudio.
2. Determinar la frecuenciay tipo de consumo de productos modificados en pro-
teinas y fibra.
3. Explorar la intencién de compra y los factores (motivacionales, sensoriales y
econémicos) que inciden en la decisién de consumo.
4. Evaluar la aceptabilidad sensorial y actitudinal de los adultos mayores hacia
productos modificados en su composicion de proteinas y fibra.
5. ldentificar las percepciones, creencias y barreras relacionadas con el consu-
mo de este tipo de productos en la poblacién estudiada.
Los objetivos fueron alcanzados mediante la aplicaciéon de encuestas y grupos fo-
cales, permitiendo obtener informacion cuantitativa y cualitativa sobre consumo, per-
cepcion y aceptabilidad.

Marco teodrico

El aumento sostenido de la esperanza de vida y la disminucién de la natalidad han
generado un marcado envejecimiento poblacional a nivel global. Argentina no es ajena
a esta tendencia: segiin la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), mas del 10%
de su poblacién supera los 65 anos, lo que la ubica entre los tres paises latinoamerica-
nos con mayor proporcién de adultos mayores (Rofman, 2022). En la provincia de Entre
Rios, los datos preliminares del Censo Nacional 2022 (INDEC, 2022) confirman y pro-
fundizan esta transformacion demografica, evidenciando un incremento sostenido del
grupo etario mayor de 65 afnos. El envejecimiento conlleva cambios fisiolégicos, psicolé-
gicos y sociales que modifican los habitos alimentarios y las necesidades nutricionales.
Diversos estudios han demostrado que, a medida que las personas envejecen, tienden
a reducir el consumo de proteinas y fibra dietaria, lo que incrementa el riesgo de desa-
rrollar sarcopenia, estrefiimiento, patologias intestinales y enfermedades crénicas no
transmisibles (Pérez Llamas y Carbajal Azcona, 2013). La evidencia cientifica sugiere
que una ingesta adecuada de proteinas puede prevenir o revertir la pérdida de masa
muscular, contribuyendo al mantenimiento de la funcionalidad y la independencia en
la vejez (Papadopoulou, 2020). En este sentido, se recomienda un consumo diario de
entre 1,2y 2,0 g/kg de peso corporal de proteinas de alta calidad y facil digestibilidad
(Amador-Licona et al,, 2018). Sin embargo, estudios recientes sefialan que gran parte de
la poblacion adulta mayor no alcanza estos niveles, con un promedio de consumo en
torno a los 0,9 g/kg/dia, siendo las mujeres las mas afectadas (Best y Appleton, 2013;
Amador-Licona et al,, 2018).

De manera similar, la ingesta de fibra dietaria suele ser insuficiente. Aunque se reco-
mienda un consumo de 20 a 30 g diarios (National Cancer Institute, 2014), solo el 27%
de los adultos mayores alcanza un nivel adecuado, mientras que el 73% presenta una
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ingesta deficiente (Gutiérrez Ovalle, 2021). Esta situacion resulta preocupante, dado el
papel de la fibra en la regulacién intestinal, la microbiota y la prevencién de enferme-
dades metabolicas.

Frente a este escenario, los productos alimentarios modificados en su composicion
de proteinas y fibra representan una alternativa nutricional prometedora para mejorar
la calidad de la dieta y favorecer un envejecimiento saludable. No obstante, su oferta
en el mercado es aun limitada, y la aceptaciéon por parte del adulto mayor depende
no solo de sus caracteristicas nutricionales, sino también de factores sensoriales, emo-
cionales, culturales y econémicos. Por ello, resulta esencial comprender los determi-
nantes que influyen en la percepcién, aceptabilidad e intencién de compra de estos
productos. Tal como destacan Macall et al. (2021), entender las motivaciones, barreras
y preferencias del consumidor mayor es fundamental para disefar alimentos innova-
dores que promuevan habitos saludables y sean culturalmente aceptados.

En este contexto, el presente estudio tuvo como objetivo analizar la percepcion, los
habitos alimentarios y los factores que influyen en la aceptacién y consumo de produc-
tos modificados en proteinas y fibra en adultos mayores de la ciudad de Gualeguaychq,
Argentina. Los resultados obtenidos buscan aportar evidencia til para el desarrollo de
alimentos adaptados a las necesidades nutricionales y sensoriales de esta poblacion,
contribuyendo a mejorar su calidad de vida y bienestar general.

Materiales y Métodos

Disefio del estudio

El estudio se desarrollé en la ciudad de Gualeguaychd, provincia de Entre Rios (Ar-
gentina), durante el afio 2024, bajo un disefio mixto con enfoques cuantitativo y cua-
litativo complementarios. Esta estrategia metodolégica permitié integrar el analisis
estadistico de los habitos alimentarios y factores de consumo con la comprension pro-
funda de las percepciones y actitudes de los adultos mayores hacia los productos mo-
dificados en proteinas y fibra.

Poblaciéon y muestra

La poblacién objetivo estuvo compuesta por adultos mayores de 65 afios residen-
tes en la ciudad de Gualeguaychu. La muestra fue intencional y no probabilistica, con
el propésito de incluir diversidad de condiciones sociales y culturales dentro de este
grupo etario. Los participantes fueron reclutados en centros comunitarios y espacios
de atencién a adultos mayores, tales como el Programa de Atencion Médica Integral
(PAMI), el Centro Mutual de Jubilados y Pensionados de Gualeguaycht y el Club de los
Abuelos. La muestra total incluyé 100 adultos mayores que participaron en la encuesta
estructurada y 16 adultos mayores que intervinieron en las sesiones de grupos focales.

Instrumentos y técnicas de recoleccion de datos
« Encuesta estructurada: se elabor6 una encuesta estructurada con predominio
de preguntas cerradas y de opciéon multiple, disefiada a partir de estudios pre-
vios sobre percepciény aceptabilidad de alimentos (Macall et al., 2021). El ins-
trumento fue aplicado en formato digital mediante Google Forms, y en papel
cuando fue requerido, para facilitar la accesibilidad. El cuestionario se orga-
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niz6 en cuatro secciones principales: Datos sociodemograficos: edad, género,
nivel educativo, nivel socioeconémico, estado civil, ocupaciény tipo de convi-
vencia. Estado de salud y enfermedades prevalentes: diagnéstico de enferme-
dades croénicas, percepcion de cambios en el peso corporal y autovaloracion
del estado general de salud. Habitos alimentarios y frecuencia de consumo:
namero de comidas diarias, frecuencia de consumo de diferentes grupos ali-
mentarios (frutas, verduras, cereales, carnes, lacteos, alimentos procesados) y
uso de suplementos nutricionales. Factores de eleccién alimentaria: motiva-
ciones para la seleccion de alimentos, especialmente aquellos modificados
en proteinasy fibra, considerando sabor, naturalidad de ingredientes, relacion
calidad-precio, valor nutricional e inocuidad. Las encuestas se realizaron en
los centros comunitarios mencionados, bajo supervisién del equipo investiga-
dor, que asisti6 a los participantes cuando fue necesario para asegurar com-
prensién y accesibilidad. Todos los encuestados firmaron consentimiento in-
formado, y el protocolo del estudio fue aprobado por el Comité de Etica de la
Facultad de Bromatologia (Exp. EX FBRO - UER 00000293/2023).

« Grupos focales: la fase cualitativa se llevd a cabo mediante grupos focales con
el proposito de explorar percepciones, creencias y actitudes hacia la alimen-
tacion saludable y los productos modificados en proteinas y fibra.Se realiza-
ron dos sesiones principales: primera sesion: participaron 16 adultos mayores,
abordandose cinco temas centrales: (1) definicién de alimentacién saludable,
(2) alimentos considerados saludables, (3) razones para incluir alimentos sa-
ludables en la dieta, (4) percepcién personal del concepto “estar saludable”
y (5) practicas cotidianas que contribuyen al bienestar. La discusién se apoyé
con una presentacion visual elaborada en Canva, que facilité la comprension
y el intercambio. Segunda sesién: se incorporaron 9 cuidadores gerontolégi-
cos, reconociendo su influencia en las decisiones alimentarias de los adultos
mayores. El objetivo fue analizar la percepcion y aceptabilidad de alimentos
modificados, utilizando como ejemplo un producto desarrollado previamen-
te: galletitas enriquecidas con fibra. La sesién se estructuré en tres fases: ex-
ploracion visual y expectativas: presentacién de una imagen del producto y
discusion sobre apariencia, textura y sabor percibido. Analisis de ingredientes:
revisién de la lista de componentes, con énfasis en la inulina, y exploracién
del grado de familiaridad de los participantes con este ingrediente.

« Degustacion y evaluacion: prueba sensorial del producto y registro de opinio-
nes sobre color, textura, sabor y apariencia, seguidas de una discusién grupal
sobre su potencial aceptacién y beneficios. Cada sesion tuvo una duracién
aproximada de 45 minutos, fue grabada con autorizacién de los participantes
y posteriormente transcrita para su analisis. Se garantizé la confidencialidad,
voluntariedad y anonimato de los datos.

Analisis de datos

Los datos obtenidos mediante encuestas se procesaron en Microsoft Excel 2016 y se
analizaron con el software XLSTAT 2020.1 (Addinsoft, 2020). Se aplicaron las siguientes
pruebas estadisticas: Chi-cuadrado (X?): para examinar asociaciones entre variables ca-
tegoricas (por ejemplo, género e intencion de compra). Analisis de varianza (ANOVA):
para identificar diferencias significativas en la percepcion y la intencion de compra
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segun variables sociodemograficas. Para el analisis cualitativo, las transcripciones de
los grupos focales se analizaron mediante el método comparativo constante, identi-
ficando unidades de significado, categorias y temas emergentes. Se realiz6 triangu-
lacion metodolégica entre los resultados cuantitativos y cualitativos para lograr una
interpretacion integral de los hallazgos.

Consideraciones éticas

El estudio se desarrollé conforme a los principios éticos establecidos en la Declara-
cion de Helsinki. Todos los participantes fueron informados sobre los objetivos y proce-
dimientos del estudio y firmaron el consentimiento informado antes de participar. Se
garantizé la confidencialidad de la informacién y su uso exclusivo con fines académi-
cos y cientificos.

Resultados Alcanzados y Discusion

1. Percepcion, habitos y aceptabilidad de alimentos en el adulto mayor.
Caracteristicas socio-demogrdficas
En la encuesta participaron un total de 100 adultos mayores con una edad promedio
de 71,44 (+ 5,51). En la Tabla 1 se pueden observar las caracteristicas socioeconémicas
y demograficas de los participantes.

Tabla 1: aracteristicas sociodemogrdficas de los participantes

Caracteristicas

Género
Masculino 27
Femenino 73

Nivel socioeconémico

Nivel bajo (ingreso familiar menor a 274.052,18) 35
Medio de 274.052,18 a1.096.208,75 56
Alto mayor a1.096.208,75 2
Prefiero no contestar 7

Nivel de estudios

Nivel basico 18
Nivel Medio 56
Nivel superior 24
Prefiero no contestar 2
Estado civil

Soltero/a 49
En pareja 51
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Continuacion Tabla 1

Ocupacién

Jubilado/a 84
Jubilado/aTrabajando ocasionalmente 1
Jubilado/ay trabajando con horario fijo 5

Convivencia (con quien vive)

Solo 36
con familiar/res 17
con conyugue/ pareja 46
otros 1

La poblacién estudiada fue en su mayoria de género femenino (73%), de nivel so-
cioeconémico medio (56%), un nivel medio de estudios (56%). La mayoria convivian
con familiares (17%) o con su pareja (46%).

Alimentacion y salud del adulto mayor
En la tabla 2 se presenta la frecuencia de enfermedades en la poblacién de adultos
mayores (WHO (2018).

Tabla 2: revalencia de enfermedades

Categoria Enfermedades prevalentes %

Enfermedades endocrinas, nutricionalesymeta- | Diabetes 20

bolicas Hipercolesterolemia 17

Tiroides 4

Sobrepeso 22

Obesidad 7

Renal 2

Problemas gastrointestinales 12

Enfermedades cardiovasculares Hipertension 48

Problemas cardiovasculares 10

Enfermedades delsistema osteomusculary del Artritis reumatoide 18

tejido conjuntivo Osteoporosis 6

Artrosis 1

Trastornos mentalesy del comportamiento Depresion 1

Otros tipos de enfermedades (fibromialgia, oncoldgico, hernia de disco, epilepsia, aneurisma, 24
apnea del suefio, entre otras)

Los datos obtenidos revelan que las enfermedades mas prevalentes en la poblacién
de adultos mayores son la hipertension (48%), el sobrepeso (22%) y la diabetes (20%).
Estos resultados concuerdan con lo reportado en estudios recientes, que las sefialan en-
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tre las principales enfermedades crénicas de este grupo etario (Garcia et al, 2020; Agui-
lar y Reyes, 2023). La alta prevalencia de estas enfermedades sugiere una importante
carga en términos de calidad de vida y demanda de atencién sanitaria, especialmente
porque la hipertension se asocia con un mayor riesgo de complicaciones graves, como
insuficiencia cardiaca y accidentes cerebrovasculares (Fuster et al,, 2011). En cuanto a
la diabetes (20%) y los niveles elevados de colesterol (17%), la bibliografia indica que
estos problemas metabélicos tienden a incrementarse con la edad y estan vinculados
tanto al estilo de vida como a factores genéticos en adultos mayores (Albarracin et al,
2024). La prevalencia del sobrepeso (22%) y obesidad (7%) son otros factores de riesgo
que estan relacionados con un aumento en la incidencia de enfermedades crénicas
y en la pérdida de funcionalidad fisica en los mayores. Segiin Monteverde (2016), el
sobrepeso y la obesidad no solo agravan problemas metabélicos, sino que también
incrementan el riesgo de discapacidad y dependencia funcional.

En cuanto a las enfermedades osteomusculares, las condiciones como artritis reu-
matoide (18%), osteoporosis (6%) y artrosis (1%) afectan de manera significativa a esta
poblacién, generando dolor crénico y limitacion de la movilidad. Estas condiciones re-
presentan una de las principales causas de discapacidad en la vejez, al restringir la in-
dependencia funcional y aumentar el riesgo de caidas, hospitalizaciones y dependencia.

En la tabla 3 podemos observar la percepcion del adulto mayor en cuanto a los
cambios en su peso

Tabla 3: Percepcién del adulto mayor en los cambios en su peso

Cambios en el peso % (n=100)
Aumento de peso 23
Disminucién de peso 14
Ninguno 54
Prefiero no contestar 9

TOTAL 100

La nutricién del anciano es un problema de salud puablica, ya que el estado nutricio-
nal en esta etapa de la vida juega un papel protagénico en la prevencion y tratamiento
de las enfermedades crénicas que presenta esta poblacion. A pesar de la importancia
que tiene el estado nutricional en el proceso salud-enfermedad en la tercera edad, una
gran proporcién tienen problemas de malnutriciéon (desnutricién, sobrepeso u obesi-
dad). El estado nutricional esta relacionado con el propio proceso de envejecimiento,
el cual esta influenciado por el estado nutricional mantenido a lo largo de la vida.
Durante el envejecimiento, se producen cambios corporales (aumento de masa grasa,
disminucién de masa magra), aparecen alteraciones metabolicas y alimentarias, y co-
existen enfermedades cronicas y agudas (OPS, 2017). En la poblacién encuestada, se
observoé que la mayoria (54%) reportd no percibir cambios en su peso. Esta percepcion
de “sin cambios” podria, en algunos casos, reflejar una falta de conciencia sobre fluc-
tuaciones leves en el peso, o bien indicar un estado de salud en el que el peso corporal
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se estabiliza de manera natural debido a factores hormonales y metabélicos asociados
con la edad (Fuster et al., 2020). Aunque esta percepcion de estabilidad puede interpre-
tarse como un indicador positivo, es fundamental confirmar que dicha estabilidad se
encuentre dentro de un rango considerado saludable.

En la tabla 4 se puede se presentan el nUmero de comidas realizadas habitualmente
por el adulto mayor

Tabla 4: Frecuencia de comidas realizadas habitualmente

Tipo de comida Si (%) No (%)
Desayuno 86 14
Almuerzo 98 2
Merienda 70 30
Cena 78 22
Picoteo/ como entre comidas 44 56
Promedio entre las cuatro comidas principales 83 17

En relacion al numero de comidas realizadas habitualmente en la semana, mas de
tres cuartas partes de los encuestados refiere realizar las cuatro comidas (desayuno, al-
muerzo, merienda y cena). Esto supera por mas del doble lo observado en otro estudio
de caracteristicas similares, en donde el 34 % de los encuestados afirma realizar las 4
comidas (Barron et al., 2017). Por otro lado, poco mas de la mitad (56%) afirma que no
realiza “picoteo” entre las comidas.

En la tabla 5 se puede observar la frecuencia del consumo de alimentos de la pobla-
cién encuestada.

Tabla 5: Distribucion de la poblacién segtin frecuencia de consumo de alimentos.

Grupos Alimentos Nunca/Raramente | Mensual Semanal Diario

Lacteos Leche 34 4 20 42
Yogur 54 11 21 14
Quesos 12 5 30 53

Carnesy huevos Huevos 4 4 47 45
Carnevacuna 14 7 47 32
Pollo 6 7 64 23
Pescado 40 29 31 0
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Continuacion Tabla 5

Verdurasy frutas Verduras crudas 6 6 37 51
Verduras cocidas 0 7 36 57
Frutas 9 7 21 63
Legumbres, ce- Legumbres 24 27 40 9
:zac::;,sf;cpual:ntos Cereales refinados 3 17 59 21
Cerealesintegrales 48 13 29 10
Pan, galletitas saladas 7 10 21 62
Feculentos 10 15 46 29
Aceites, semillasy | Aceite 5 3 17 75
frutos secos Frutos secos 40 21 22 17
Alimentos Opcio- Manteca 59 13 19 9
nales Pasteleria 30 2 3 14
Cremade leche 64 13 13 10
Grasa animal 77 14 8 1
Aderezos 37 14 37 12
Carneprocesada 47 16 29 8
Azlcar 35 8 26 31
Dulces untables 11 22 48 19
Golosinas 32 38 23 7
Bebidas azucaradas 57 9 16 18
Bebidasalcohélicas 42 20 24 14
Bebidas vegetales 91 4 3 2
Agua Agua 0 4 4 92

La frecuencia de consumo de alimentos muestra que la mayoria de los adultos en-
cuestados mantienen un patron de consumo diario de algun lacteo, aunque existen va-
riaciones notables en funcion del tipo. En el caso de la leche, el 42% de los encuestados
reporta un consumo diario, lo cual coincide con los datos reportados por el ministerio
de salud (2019). En relacion al yogur, el 54% de los encuestados sefiala que lo consu-
me raramente o nunca, resultado consistente con la literatura, donde se reporta que
hasta un 62% de los adultos mayores rara vez consume este alimento (Peloc y Brito,
2019). En cuanto al queso, un 53% de los participantes lo consume diariamente, una
frecuencia ligeramente superior a la encontrada en estudios comparativos. En relacion
con el consumo de huevo, el 47 % de los encuestados lo consume semanalmente y el
45 % diariamente. Estos resultados se comparan favorablemente con los hallazgos de
Moos et al. (2013), quienes reportaron que el 76 % de los adultos mayores presentaba
un consumo habitual de huevo, definido entre 1y 7 dias por semana. En cuanto a las
carnes, el 47 % de los participantes consume carne vacuna semanalmente y el 32 %
diariamente, cifras que se encuentran dentro de los rangos observados en estudios pre-
vios, donde el consumo habitual de carne de res alcanzé el 93 % de los adultos mayores
encuestados. El pollo es consumido semanalmente por el 64 % de los encuestados, lo
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cual coincide con lo informado por Moos et al. (2013), quienes registraron un 85 % de
consumo habitual de carne de ave en esta poblacion. Respecto del pescado, el 40 %
de los participantes indicé no consumirlo nunca o casi nunca y un 30 % lo consume
semanalmente. Esta tendencia coincide con lo reportado en el estudio citado, donde
el 56 % no consumia pescado y solo el 19 % presentaba un consumo habitual de este
alimento En cuanto al consumo de verduras y frutas, estudios recientes reportan que
entre los adultos mayores el patron de consumo es bastante heterogéneo. Por ejemplo,
en un estudio en Brasil, con individuos de 60 aflos o mas, se encontré que Unicamente
el 12.9 % cumplia con la recomendacion de consumir frutas y verduras al menos cinco
veces por semana, lo que evidencia un bajo cumplimiento de ingestas diarias 6ptimas
(Boldoski et al 2023) En nuestro estudio, el consumo diario de verduras alcanza el 51 %
(crudas o cocidas) y de frutas el 63 %. Estos valores superan los reportados en muestras
internacionales recientes, lo que sugiere una frecuencia relativamente alta en nuestra
poblacion. Respecto al consumo de legumbres, cereales y otros grupos, la evidencia es
mas limitada: pocos estudios desagregan estos grupos por frecuencia diaria/ semanal
en poblacion mayor. Por ello, aunque nuestra observacion describe un 40 % de consu-
mo semanal de legumbres y un 9 % diario, no encontramos en la literatura reciente un
estudio que muestre rangos comparables con esos valores.

Sin embargo, un 48% de los encuestados rara vez o nunca consume cereales inte-
grales, lo cual es consistente con las observaciones de Basterrechea (2020), quien re-
porta un bajo consumo de productos integrales, con el pan integral siendo consumido
por un 32.2% y el arroz integral y la pasta integral apenas alcanzando el 3.8% y 3.2%,
respectivamente. En cuanto a productos como pan y galletitas saladas, el 62% de los
encuestados los consume diariamente, cifra similar a la encontrada en otros estudios.
Los alimentos feculentos cocidos se consumen semanalmente en un 46%, una frecuen-
cia menor a la reportada en estudios que indican un consumo diario en poblaciones
adultas. El consumo ocasional de alimentos azucarados revela que el azlicar es el mas
frecuente (31%), seguido de untables dulces (19%) y productos de pasteleria (14%), en
linea con datos previos sobre la preferencia de consumo de estos productos. En cuanto
a las bebidas, un 57% rara vez consume bebidas azucaradas, un 42% evita las bebidas
alcoholicas y el 91% no consume bebidas vegetales. Estudios comparativos sugieren
que el consumo diario de bebidas azucaradas en otras poblaciones alcanza entre el
24%-39% y que hasta el 78.3% de los adultos mayores evita las bebidas alcohélicas
(Zaragoza et al, 2015). Finalmente, el 92% de los encuestados consume agua diaria-
mente, un porcentaje similar al 86% observado en estudios de adultos mayores (Silves-
tri, 2011). Este analisis sugiere que existe una tendencia a priorizar ciertos alimentos
como los lacteos, las verduras y las frutas en la dieta diaria, mientras que el pescado y
los productos integrales son menos frecuentes.

Percepcion del adulto mayor sobre alimentacion saludable y su relaciéon con la salud
En la Tabla 6 se presentan las categorias derivadas de las respuestas obtenidas en

los grupos focales, donde se exploraron las percepciones de los adultos mayores sobre
la alimentacién saludable y su impacto en la salud.
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Tabla 6: Categorias surgidas a partir de los Focus Group

Ejes Preguntas Categorias
« Alimentos a evitar: frituras, harinas con gluten,
Alimentacion salu- Definicionesy percepciones de los carneroja. sal, azlicar, ultraprocesados.
dable participantes sobre lo que consideran | = Alimentosincorporados: todo al horno o vapo-
unaalimentaciénsaludable rera, preparaciones a base de harina de almen-

dras, preparaciones con legumbres, agua.

* Costumbres:variedad de alimentosy de colo-
res.controlar porciones, actividad fisica.

« Importanciadel origen de los alimentos.

« Definicion: “alimentacién que ayude a llevar un
buenestilo de vida”.

* Cerealessinglutenointegrales.

Alimentos Alimentos que consideran partedeuna | « Carnesblancasy pescados.

dieta equilibrada * Frutasyverduras.

+ Comida casera.

* Legumbres.

* Frutos secos.

+ Condimentos.

* Huevos

« Alimentos naturalesy locales

* Lacteos.

+ Fermentados.

« Alimentos a evitar: harinas refinadas, azucar,
ultra procesados, enlatados.

Razones que dan paraincluirlos + Patologias (HTA, Diabetes, Colesterol, Hiper-
trigliceridemia, vesicula perezosa, problemas
intestinales).

+ Calidad devida (beneficios de los alimentos,
tener movilidad, capacidad cognitiva, estabili-
dad emocional).

« Habitos inculcados y aprehendidos.

« Control del peso.

Asociacion entre ali- « Analisis médicos normales.

mentaciénybienestar | quésignifica para ellos estarsaluda- « Estarbienfisicay psicologicamente.
ble,comovenelimpactodelaalimen- | » Tenerindependencia/autonomia.
tacion ensu bienestar « Mantenervinculos.

+ Recreacionalairelibre.
+ Pesoadecuado.
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Continuacion Tabla 6

Acciones concretas Practicasdiariasoregularesquemen- | « Actividad fisica (flexibilidad, gimnasio, pilates,

para cuidar susalud cionan para mantenerse saludables, yoga, musculacién, caminata)
tantorelacionadas con laalimenta- + Buenaalimentacion (usar harinas alternativas,
cién como con otros habitos reemplazar la sal, menor consumo de azlcar,

menos productos de pasteleria).
« Actividades cotidianas (mandados, huerta,
animales).
* Socializar
+ Hobbies (cantar, manejar, viajar)
« Realizar controles médicos.
+ Hidratarse.
« Evitarvicios (cigarrillos).
« Descansar bien.
 Mantenerseinformado.
 Recreaciénalairelibre.

Condicionantes Facilitadores o motivaciones » Cursosde cocinasaludable.
(Factores que les ayudan a mantener + Compaiiia (familia, amigos).
unadieta equilibrada) » Necesidad de cuidar el cuerpo.

* Interésy creatividad al cocinar.

Barreras percibidas (Obstaculos para + Costos.

llevar una alimentacion saludable) « Habitosy costumbres arraigados.
 Marketing.

« Faltadeaccesoalainformacion.
« Familia numerosa

Se puede observar como los adultos mayores perciben, practican y enfrentan la ali-
mentacion saludable, destacando sus definiciones, barreras y facilitadores. Concep-
tualizan la alimentacion saludable como un factor clave para “llevar un buen estilo de
vida”, enfatizando tanto la prevencién de enfermedades como el mantenimiento de
una buena calidad de vida. Las definiciones destacan un enfoque preventivo al iden-
tificar alimentos perjudiciales como frituras, azlcar y ultraprocesados, mientras que
se priorizan preparaciones saludables (al vapor, al horno) y alimentos naturales como
legumbres, frutas y verduras. Esta percepcion refleja un alto nivel de conciencia nutri-
cional, influenciada posiblemente por mensajes educativos y el impacto acumulado de
sus experiencias personales con la salud. Ademas, se aprecia una sensibilidad hacia el
origen de los alimentos y la variedad en las comidas, lo que puede estar relacionado
con el interés en dietas sostenibles o la influencia de tendencias modernas como el
consumo de productos locales y organicos.

Los participantes identifican como esenciales para una dieta equilibrada alimentos
como cereales integrales, carnes blancas, lacteos y fermentados, mientras rechazan
alimentos ultra procesados y harinas refinadas. Esto sugiere un enfoque en la alimen-
tacion funcional, vinculada directamente con sus necesidades de salud especificas,
como el manejo de patologias crénicas (diabetes, colesterol alto) y la busqueda de
bienestar fisico y emocional.

La inclusién de alimentos saludables parece estar motivada por:

e Prevencion de enfermedades: Los adultos mayores reconocen el impacto di-
recto de ciertos alimentos en la gestién de problemas como hipertensién o
diabetes.

Ciencia DocenciayTecnologia-Suplemento | N°21 | AfoXVI | 2026 | 12



Igual,C.D, etal. | Percepcion, aceptabilidad y habitos de consumo de productos modificados en proteinasy fibra en adultos mayores

« Calidad de vida: Existe una asociacion clara entre una dieta saludable y bene-
ficios como la movilidad, la independencia y el bienestar cognitivo.

e Habitos adquiridos: Muchas elecciones alimentarias parecen estar influencia-
das por costumbres inculcadas a lo largo de la vida, lo que resalta el valor de
la educacion y el entorno familiar.

Para los adultos mayores, la salud y el bienestar trascienden lo fisico e incluyen
dimensiones emocionales y sociales. La alimentacion no solo es vista como una herra-
mienta para mantener analisis médicos normales o un peso adecuado, sino también
como un medio para preservar la autonomia, mantener vinculos significativos y parti-
cipar en actividades recreativas. Esto subraya una comprension integral del bienestar,
donde la alimentacién actia como base para otros aspectos de la vida.

Las acciones mencionadas reflejan un enfoque holistico hacia el autocuidado, que
incluye:

e Habitos alimentarios: reduccién de azlcar, sal y harinas refinadas, y el uso de
alimentos naturales y locales.

« Actividad fisica: desde actividades ligeras como caminatas hasta ejercicios es-
tructurados como pilates o musculacion.

» Socializacion y recreacion: mencionan hobbies y actividades al aire libre como
esenciales para su salud mental y emocional.

e Otras practicas: evitar vicios, realizar controles médicos, mantenerse informa-
do y descansar bien, lo que denota una actitud proactiva hacia la salud.

Estas practicas sugieren que los adultos mayores asocian la salud con un equilibrio
entre cuerpo, mente y entorno social. Estudios sobre envejecimiento saludable tam-
bién sefialan que combinar buena nutricién con actividad fisica y conexiones sociales
promueve la longevidad y calidad de vida (Cazares et al.,2022).

Los facilitadores como cursos de cocina saludable, el apoyo de familiares y amigos,
y el interés en la creatividad culinaria muestran que el entorno social y el aprendizaje
continuo son clave para mantener una dieta equilibrada. Sin embargo, las barreras per-
cibidas, como los altos costos, el marketing de alimentos poco saludables y los habitos
culturales arraigados, reflejan tensiones importantes que dificultan la implementacion
de estos habitos. En particular, la falta de acceso a la informacion y el costo de ciertos
alimentos saludables destacan desafios estructurales que podrian requerir interven-
ciones especificas (Cazares et al.,2022).

El analisis sugiere que los adultos mayores ven la alimentacion saludable no solo
como un medio para evitar enfermedades, sino también como una via para alcanzar
una vida activa y auténoma. Sin embargo, los desafios estructurales (econémicos y so-
ciales) y personales (costumbres adquiridas) limitan la posibilidad de adoptar estas
practicas de forma sostenida.

Opinion y percepcion sensorial de los adultos mayores sobre galletitas fuente de fibra

En la imagen 1 se observan las dos muestras de galletitas utilizadas para el analisis
del focus groups: una con un menor porcentaje de fibra y otra con un mayor contenido.

Ciencia DocenciayTecnologia-Suplemento | N°21 | AfoXVI | 2026 | 13



Igual,C.D, etal. | Percepcion, aceptabilidad y habitos de consumo de productos modificados en proteinasy fibra en adultos mayores

Galletita fuente de fibra con menor proporcion de harina | Galletita fuente de fibra con mayor proporcién de harina
integral Muestra 1 integral Muestra 2

Imagen 1 Galletitas fuentes de fibras

En la tabla 7 se observan las respuestas recabadas de cada grupo tras el analisis
sensorial mediante grupo focal.

Tabla 7: Percepcién sensorial de los adultos mayores mediante grupo focal

Categorias
Ejes Preguntas Grupode cuidadores Grupo de adultos mayores
Aparienciade las * Llamativas. * Lindas.
Presentaciondelas | galletitas + Llamativas.
galletitas eingre-
dientes Saborytextura que « Vainilla. + Chocolate.
imaginan alverlas * Arenosas. * Dulces.
* Dulces.
+ Duras.
Asociacionentrelas |+ Mafana.  Desayuno.
galletitasconalgin [+ Merienda. + Merienda.
momento deldiao + Luegodealmorzar/lavar los
situacion platos.
Opinionsobre los « Saludables. « Naturales.
ingredientes « Llamanlaatencion: zapalloralla- |+ Conocidos.
do, harinade lentejasy aceite de
girasol alto oleico.
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pasade uva”, falta dulzor.
Muestra 2: sabor a lenteja percep-
tible, mas salada.

Inulina Conocimientos acerca No la habian escuchado antes. No la habian escuchado
delainulinacomo Beneficios mencionados: funcio- antes.

ingrediente namiento del organismo/sistema No conocen productos que
digestivo. la contengan.

Beneficios mencionados:
endulzar, funciona como
fibra, favorece el transito
intestinal.

Opiniénsobre el agre- Si. Bueno.

gadodeuningredien- Ayuda. “Lo compraria”.

tea las galletitas que “Aportaria beneficios para el

puede ser beneficioso organismo”.

paraladigestion

Analisis sensorial Color Muestra 1: lindo, “parece de Muestra 1: bien, “color a
chocolate”. cocida”.
Muestra 2; bueno. Muestra 2:igualalaante-
rior, oscura.

Textura Muestra 1: blanda, himeda, suave, Muestra 1: himeda, blan-
“buena para que no se ahogue”, das, bien, “como bizcochue-
facil dedigerir. lo”.

Muestra 2: dura, seca, elastica. Muestra 2: seca, “se traga
bien”, crocante.

Sabor Muestra 1: desabridas, “aporta la Muestra 1: desabrida, agra-

” o«

dable, “le falta algo”, “se
siente el aceite de girasol”,
“lapasade uvale queda
bien”.

Muestra 2: sabrosa, rica, “es
unpoco mds fuerte”.

Apariencia general

Muestra 1: linda, chiquita, “es
mejoralargada”.
Muestra 2; esta buena.

Muestral:agradableala
vista, chiquitas.

Muestra 2:igual, chiquitas,
presentables.

Preferencia entre
ambas muestras

Muestra 1.
“La primera es mds blanda y fdcil
de comer”,

Muestra 2.
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Exploracion de pre-
sentaciényuso

Disefio del envase

Bandejas.

Mas grandes.

Transparente: “que deje ver una
parte del producto”.

Colores llamativos: naranja o
verde.

Mas grandes: “Paquetes de
250g".

Ecologicos.

Transparente: “Que sevea lo
que hay adentro”.

Sencillos.

Ocasiones de consu-
mo de la galletita

Snack salado (muestra 2):“La
consumirian con queso crema”.
Colacion: “la lenteja no combina
tanto para un desayuno o merien-
da, puede ser como colacién”.

Consumo diario.

Ingredientesy/o

nativas

presentaciones alter-

Mas dulces: stevia o arandanos.
“La pasa de uva no combina con la
muestra 2”.

Tostadas saladas con semillas.

Mas dulces.

Usar frutos secos: “hacer
paquetes con diferentes
galletitas con diferentes
frutos secos”.

Opinion sobre benefi-
cios especificos

Beneficios adicio-
nales

Fuente de calcio.

Fuente de hierro.

Asociacion entre las

Losasocian.

Losasocian.

galletitasy un pro-
ducto saludable para
adultos mayores

Se pueden identificar diversas categorias que cubren aspectos como la apariencia,
el sabor, la textura, y la opinién sobre los ingredientes. A continuacion, se desglosan
los hallazgos clave del analisis, tomando en cuenta los elementos sensoriales y las
respuestas de ambos grupos.

La apariencia de las galletitas se describe por parte del grupo de cuidadores como
“llamativa”, lo que sugiere que los cuidadores perciben positivamente la imagen visual
del producto. Este aspecto es crucial, ya que la primera impresién visual de un alimen-
to juega un papel importante en su aceptacién (Késter, 2009). Los adultos mayores
describen como agradable y pequefia, con una preferencia hacia las galletitas alarga-
das. En cuanto a la textura la Muestra 1 es percibida como blanda, himeda, suave y
facil de digerir, lo que sugiere que es una opcion favorable para los adultos mayores,
especialmente para aquellos con dificultades de deglucion o problemas digestivos. La
Muestra 2 es mas dura, seca y elastica, lo que podria ser menos agradable para los
adultos mayores, quienes suelen tener mayor sensibilidad a texturas dificiles de masti-
car. La Muestra 1 la describieron como blanda, himeda, con una textura similar a la de
un bizcochuelo, lo cual es favorable, dado que las galletitas blandas son generalmente
mas faciles de consumir y digerir para esta poblacién. En cambio, la muestra 2 es con-
siderada seca y crocante. Estos datos coinciden con el estudio de Flores et al. (2017).

La Muestra 1 es descrita por los cuidadores como desabrida, con un sabor que care-
ce de suficiente dulzura, aunque se destaca que la pasa de uva mejora el sabor general.
Esto sugiere que, para los cuidadores, las galletitas podrian beneficiarse de un sabor
mas pronunciado o dulce. Por otro lado, la Muestra 2 tiene un sabor mas salado, con
una presencia perceptible de lenteja, lo que podria no resultar del todo atractivo, ya
que las galletitas con un perfil salado o intenso pueden no cumplir con las expectativas
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de un snack dulce o suave. Los adultos mayores coinciden en describir la Muestra 1
como desabrida, aunque aprecian el toque dulce aportado por la pasa de uva, indican-
do que un sabor suave es aceptable si incluye un matiz dulce. En contraste, la Muestra
2 es calificada como sabrosa, pero con un sabor mas intenso. Esto esta alineado con los
hallazgos de Flores et al. (2017), quienes sefialan que el sabor dulce es el mas preferido
en esta etapa de la vida. Esto puede explicarse por los cambios asociados al envejeci-
miento, que reducen y distorsionan la intensidad de los estimulos gustativos. Durante
este proceso, la percepcion de los sabores se deteriora, afectando en mayor medida
el amargo, seguido del acido, luego el salado, y finalmente el dulce, que es el menos
afectado.

En cuanto a los ingredientes incluidos en la galletita, como el zapallo rallado, harina
de lentejas y aceite de girasol alto oleico son vistos como saludables y naturales, lo que
es positivo desde la perspectiva de los cuidadores que probablemente estén buscando
opciones mas nutritivas y apropiadas para los adultos mayores. La inclusién de ingre-
dientes como inulina es vista positivamente, ya que se asocia con beneficios para el sis-
tema digestivo. Similar a los cuidadores, los ingredientes son considerados conocidos
y naturales, pero no tienen un conocimiento previo sobre la inulina, aunque reconocen
sus beneficios relacionados con la fibra y la digestion. La falta de conocimiento sobre
este ingrediente podria indicar una barrera en la aceptacion de nuevos ingredientes
funcionales sin informaciéon adecuada. Ambos grupos coinciden en que agregar ingre-
dientes que favorezcan la digestion seria positivo. Los adultos mayores, especialmente,
parecen valorar las propiedades beneficiosas para la salud digestiva, lo que refleja la
importancia de alimentos que apoyen su bienestar general y el funcionamiento ade-
cuado del organismo, especialmente en el contexto de sus necesidades nutricionales
cambiantes. Se puede decir que la incorporacion de ingredientes funcionales en su
dieta, como la inulina, podria ser beneficiosa, ya que se asocia con la mejora de la di-
gestion. Sin embargo, la falta de conocimiento previo sobre estos ingredientes puede
ser una barrera para su aceptacién. Si bien los cuidadores valoran ingredientes natu-
rales y saludables como el zapallo rallado y la harina de lentejas, su desconocimiento
sobre compuestos como la inulina podria frenar la inclusion de estos en la dieta de los
adultos mayores. Tanto desde el punto de vista fisiolégico como nutricional, es esen-
cial considerar las alteraciones que experimentan los adultos mayores en su sistema
digestivo y adaptar los alimentos a sus necesidades, especialmente aquellos que pue-
dan mejorar la salud digestiva y el bienestar general. Esto requiere tanto un enfoque
informativo sobre los beneficios de ciertos ingredientes como una adaptacién de los
alimentos a las nuevas demandas nutricionales del envejecimiento.

En cuanto al envase el grupo de cuidadores prefieren envases mas grandes (250 g) y
transparentes, que permitan ver el contenido del producto. Este tipo de disefio puede
influir en la percepcién de transparencia y confianza, un factor relevante en las decisio-
nes de compra (Magtoto et al,, 2016). Los adultos mayores también prefieren envases
transparentes y sencillos, lo que sugiere que la simplicidad en el disefio puede ser mas
atractivo para este grupo, posiblemente porque buscan claridad y facilidad al elegir
productos.

El grupo de cuidadores ven la Muestra 2 como adecuada para un snack salado,
consumido con queso crema, lo que refleja una versatilidad en su uso. Esta idea de
combinar las galletas con otros ingredientes podria mejorar su aceptacion en ciertos
contextos. El grupo de adultos mayores considera que la Muestra 2 es mas apropiada
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para una colacién, ya que la lenteja no parece combinar bien con momentos tradicio-
nales de desayuno o merienda, lo que sugiere que las galletas con un sabor mas dulce
podrian tener un mayor atractivo para estas ocasiones.

Los cuidadores asocian las galletas con fuentes de calcio, un mineral esencial para
la salud 6sea en adultos mayores. Los adultos mayores, por su parte, las ven como una
fuente de hierro, lo cual es relevante dado que la deficiencia de hierro es comdn en
esta poblacion, especialmente en mujeres postmenopausicas y personas con dietas no
equilibradas

Ambos grupos asocian las galletas con un producto saludable, lo que es fundamen-
tal para la aceptacion de alimentos funcionales en la dieta de los adultos mayores. La
asociacion con la salud es un factor clave para la toma de decisiones en este grupo
etario, quienes priorizan productos que contribuyan a su bienestar general.

El analisis sensorial de las galletitas muestra que tanto los cuidadores como los
adultos mayores tienen una vision generalmente positiva sobre su presentacion, ingre-
dientes y beneficios, aunque también surgen areas de mejora, especialmente en térmi-
nos de sabor y textura. La textura blanda y el sabor dulce parecen ser los preferidos por
los adultos mayores, mientras que los cuidadores valoran las propiedades saludables
y los beneficios digestivos. Ademas, el disefio del envase y la ocasién de consumo son
factores importantes que influyen en la aceptacién de las galletitas. La informacion
sobre los beneficios de los ingredientes, como la inulina, debe ser mejor comunicada
para aumentar su aceptacién en este grupo

Conclusiones

Los adultos mayores presentaron un patron alimentario relativamente equilibrado,
con consumo frecuente de frutas, verduras y lacteos, pero con baja ingesta de cereales
integrales, legumbres y pescado, principales fuentes de fibra y proteinas de alta cali-
dad. Estas deficiencias se asocian con la alta prevalencia de hipertensién, diabetes y
sobrepeso observada en la muestra, reflejando la necesidad de reforzar estrategias de
educaciéon nutricional dirigidas a este grupo etario. La poblacion estudiada valora la
alimentacion saludable como un componente esencial del bienestar y la autonomia,
pero su conducta alimentaria esta fuertemente condicionada por factores econémicos,
sensoriales y culturales. Los adultos mayores priorizan alimentos nutritivos, naturales,
accesibles y con sabor agradable, confirmando que el placer sensorial sigue siendo un
determinante clave en las decisiones alimentarias, incluso por encima de los atributos
funcionales. Aunque el consumo actual de productos modificados en proteinas y fibra
es bajo, existe alta disposicion a incorporarlos en la dieta si presentan caracteristi-
cas sensoriales familiares, precios accesibles y una comunicacién clara de sus benefi-
cios. La evaluacion sensorial de las galletitas fuente de fibra mostré que las texturas
blandas y los sabores suaves son preferidos por los adultos mayores, mientras que los
cuidadores valoran especialmente su potencial digestivo y nutricional. Las principales
barreras para el consumo de alimentos funcionales en adultos mayores son el costo,
la escasa disponibilidad en el mercado local y el desconocimiento de sus beneficios.
Sin embargo, estos obstaculos pueden ser superados mediante educacién alimentaria,
etiquetado claro, disefio participativo de productos y politicas que promuevan la ac-
cesibilidad econémica. Los hallazgos destacan la necesidad de desarrollar productos
adaptados a las necesidades nutricionales y sensoriales del adulto mayor, que integren
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alto valor proteico y contenido de fibra, con texturas adecuadas, ingredientes naturales
y presentacion amigable. Asimismo, la co-creacién con los propios adultos mayores y
cuidadores se confirma como una estrategia efectiva para mejorar la aceptabilidad y
fomentar el consumo de alimentos saludables.

Promover el consumo de alimentos modificados en proteinas y fibra constituye una
estrategia viable para mejorar la calidad de vida y el envejecimiento saludable, siem-
pre que el desarrollo de estos productos considere simultaneamente los aspectos nu-
tricionales, sensoriales, econémicos y culturales del adulto mayor. Este estudio aporta
evidencia empirica que puede orientar el disefio de politicas publicas y de innovacion
tecnologica en el ambito de la nutricion geriatrica y la alimentacion funcional.
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