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RESUMEN

Introduccidn: La inseguridad alimentaria (1A) es un problema de salud publica dificil de
resolver por su origen multifactorial. Afecta principalmente a grupos vulnerables, como los grupos
indigenas y los nifios, quienes tienen que disminuir la cantidad y calidad de alimentos y afectan la
diversidad de su dieta, ocasionando efectos adversos en la salud. Como estrategia para aminorar
estos problemas se han creado los programas de asistencia alimentaria (PAA), sin embargo, no hay
mucha informacion acerca de su impacto en la 1A y diversidad de la dieta (DD) en los grupos
indigenas. Objetivo: estimar la proporcion de hogares que reciben PAA y su asociacion con la IA
y DD de escolares yaquis. Materiales y métodos: se realiz6 un estudio con disefio transversal, con
muestreo probabilistico polietapico en escolares Yaquis (5 — 11 afios). Mediante cuestionarios se
evalug la A, el nimero de hogares beneficiaros con programas de apoyo social (PAS) y PAAYY las
caracteristicas sociodemograficas de los escolares. Ademas, se evalud la dieta mediante un
cuestionario de frecuencia de consumo de alimentos. La asociacién entre la IA y DD, con la
variable de hipétesis, PAA, se analizO mediante regresion logistica maltiple. Los analisis se
ajustaron por el disefio de muestreo complejo. Resultados: el 79.6% de los hogares present6 algun
grado de 1Ay solo 11.0% de los escolares presentd DD alta. En cuanto a los PAA, el 47.4% de los
escolares yaquis y sus familias recibieron al menos uno. En el estrato de hogares Yaquis con solo
dos cuartos, quienes recibieron al menos un PAA tuvieron 60% menos posibilidad de tener 1A
(RM: 0.40, IC: 0.17 - 0.92, p= 0.033), comparado con los que no recibieron PAA. En cuanto a la
DD, en el estrato de hogares con uno o dos menores de 18 afos, quienes recibieron dos PAA
tuvieron 4.03 veces mayor posibilidad de que los escolares tuvieran diversidad de la dieta alta (IC:
1.26 -12.90, p=0.02), comparado con los que no recibieron PAA. Conclusiones: Se observa un
efecto favorable de los PAA en relacion con la IA 'y DD en un grupo de hogares de escolares
Yaquis. Se requiere dar seguimiento a los PAA con el fin de ampliar su cobertura y utilizacion y

seguir evaluado su efecto en relacion con la 1A'y DD en los distintos grupos poblacionales.

Palabras clave: inseguridad alimentaria, escolares, programas de asistencia alimentaria
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ABSTRACT

Introduction: Food insecurity (FI) is a complex public health issue challenging to resolve
due to its multifactorial origins. It primarily affects vulnerable groups such as indigenous
communities and children, who are forced to reduce both the quantity and quality of their food,
impacting the diversity of their diets and causing adverse health effects. As a strategy to alleviate
these issues, food assistance programs (FAPs) have been established. However, there is limited
information regarding their impact on FI and dietary diversity (DD) among indigenous groups.
Objective: To estimate the proportion of households receiving FAPs and their association with Fl
and DD among Yaqui schoolchildren. Materials and Methods: A cross-sectional study was
conducted using a multistage probability sampling method among Yaqui schoolchildren (5-11
years old). Surveys were used to assess Fl, the number of households benefiting from social support
programs (SSPs) and FAPs, and the sociodemographic characteristics of the schoolchildren.
Additionally, dietary intake was assessed using a food frequency questionnaire. The association
between FI and DD, with the hypothesis variable being FAPs, was analyzed using multiple logistic
regression. The analyses were adjusted for the complex sampling design. Results: 79.6% of
households experienced some degree of FI, and only 11.0% of the schoolchildren had high DD.
Regarding FAPs, 47.4% of Yaqui schoolchildren and their families received at least one. In the
stratum of Yaqui households with only two rooms, those who received at least one FAP had a 60%
lower likelihood of experiencing FI (OR: 0.40, CI: 0.17 - 0.92, p=0.033), compared to those who
did not receive FAPs. Regarding DD, in the stratum of households with one or two children under
18 years old, those who received two FAPs had a 4.03 times greater likelihood of having high
dietary diversity among schoolchildren (ClI: 1.26 -12.90, p=0.02), compared to those who did not
receive FAPs. Conclusions: A favorable effect of FAPs is observed in relation to Fl and DD in a
group of Yaqui schoolchildren's households. It is necessary to monitor FAPs to expand their
coverage and utilization and continue evaluating their effect on FI and DD in different population

groups.

Keywords: food insecurity, schoolchildren, food assistance programs
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1. INTRODUCCION

A pesar del objetivo “hambre cero” establecido en los Objetivos de Desarrollo Sostenible
por la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) y el esfuerzo individual de los paises, no se ha
logrado que todas las personas tengan seguridad alimentaria. A nivel mundial, se estima que, en el
2022, de 691,000,000 a 783,000,000 de personas padecieron de hambre y que el 29.6% de la
poblacién mundial tuvo inseguridad alimentaria moderada y grave (FAO et al., 2023).

La inseguridad alimentaria es dificil de resolver porque su origen es multifactorial, donde
interviene la disponibilidad de alimentos, su accesibilidad, su utilizacion y la estabilidad econémica
(CONEVAL, 2010). Es un problema encontrado mas frecuentemente en los grupos vulnerables,
quienes “por sus caracteristicas de desventaja por edad, sexo, estado civil, nivel educativo, origen
étnico, situacion o condicion fisica y/o mental, requieren de un esfuerzo adicional para incorporarse
al desarrollo y a la convivencia” y, por lo tanto, tienen mayor probabilidad de sufrir inseguridad
alimentaria (Centro de Estudios Sociales y de Opinion Publica, 2009).

A consecuencia de la inseguridad alimentaria y el aumento de los precios, generalmente los grupos
vulnerables se ven obligados a disminuir la calidad y diversidad de su dieta, ya que aumentan el
consumo de alimentos altos en azlcar y grasas (UNICEF et al., 2020). Por ello, como estrategia
para combatir la inseguridad alimentaria y mejorar el acceso a los alimentos y la diversidad de la
dieta, en México se han creado programas de asistencia alimentaria y social, dirigidos a estas
poblaciones (Shamah-Levy et al., 2020).

La poblacion Yaqui, al ser una poblacion vulnerable por su origen étnico, ha vivido una constante
lucha por el respeto a su comunidad y tradiciones (Dominguez Borbdn, 2018). Esta lucha ha
impactado en sus actividades y crecimiento econdmico (Gobierno de México, 2021a; INPI, 2018).
Aunado a ello, el cambio en su alimentacion de una dieta tradicional a una méas industrializada ha
provocado el aumento de enfermedades (Serna-Gutiérrez et al., 2022). Aunque existen varios
estudios acerca de su estado de salud, se desconoce el nivel de inseguridad alimentaria de este
grupo indigena, la diversidad de su dieta y el impacto de los programas de asistencia alimentaria.
Ante la alta prevalencia de inseguridad alimentaria en el pais y el mundo, es necesario preguntarse
si los programas de asistencia alimentaria cumplen su objetivo, especialmente en las poblaciones

vulnerables como los Yaquis. En este trabajo se propone estimar la proporcion de hogares que
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reciben programas de asistencia alimentaria y su asociacion con la inseguridad alimentaria y la

diversidad de la dieta de escolares yaquis.
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2. ANTECEDENTES Y JUSTIFICACION

2.1. Seguridad Alimentaria

La seguridad alimentaria se consigue cuando “todas las personas en todo momento tienen acceso
fisico y econémico a suficiente cantidad de alimentos, seguros y nutritivos, para satisfacer sus
necesidades alimenticias y sus preferencias, con el objetivo de llevar una vida activa y sana”.
Cuando esto no se logra, se puede entrar a una etapa donde hay menor ingesta de alimento, conocida
como inseguridad alimentaria (PESA, 2011).

La inseguridad alimentaria se puede presentar en diferentes magnitudes. Se considera leve cuando
hay incertidumbre ante la capacidad de conseguir los alimentos. Moderada cuando por la falta de
recursos se tiene que reducir la cantidad y calidad de los alimentos consumidos. Por Gltimo, se

considera gue es severa si no se consumen alimentos por uno o mas dias (FAO, 2022).

2.1.1. Dimensiones y Factores Asociados a la Seguridad Alimentaria

La seguridad alimentaria se determina mediante tres componentes y sus factores correspondientes.
Estos son: la disponibilidad de alimentos, la capacidad de adquisicion y la utilizacion de los
alimentos (CONEVAL, 2010). Es necesario entender cada uno de ellos para desarrollar politicas

que ayuden a resolver la inseguridad alimentaria y evitar problemas de salud relacionados.

2.1.1.1. Disponibilidad de alimentos. La disponibilidad de alimentos consiste en tener, de forma
consistente y socialmente aceptable, suficientes alimentos de calidad para una vida saludable. Es
el resultado de la produccion de alimentos fuera y dentro del hogar, capacidad de almacenamiento
y distribucion (Ashby et al., 2016; CONEVAL, 2010). Es importante sefialar que hay situaciones
en las que, a pesar de existir disponibilidad de alimentos, no hay acceso a los alimentos porque
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influyen otros factores. La disponibilidad estd relacionada con el comercio, los apoyos
alimentarios, la educacion y la edad de la persona encargada del hogar (Drammeh et al., 2019).
Entre los factores asociados a la disponibilidad de alimentos se encuentran los apoyos alimentarios,
los cuales pueden actuar como un factor protector ante la inseguridad alimentaria y mejorar la
disponibilidad de alimentos porque aumentan los recursos disponibles y mejoran el acceso a los
alimentos (Cherol et al., 2020). Sin embargo, no todos los programas tienen el mismo efecto debido
a las diferencias de cobertura o no son suficientes para cubrir las necesidades y resolver el
problema, por lo que es importante evaluarlos (Duffy & Zizza, 2016; Tamez-Gonzélez et al., 2019).
En cuanto a la educacion, esta puede mejorar las oportunidades de empleo y, por lo tanto, el ingreso
del hogar (Mutisya et al., 2016). Respecto a la edad de la persona encargada del hogar, si el
encargado es muy joven y la familia empieza a formarse y crecer, hay mas posibilidad de tener
inseguridad alimentaria (Maia et al., 2019). De esa manera, estos dos Ultimos factores, edad y
educacién, podrian mejorar o afectar la disponibilidad de alimentos.

Las personas pertenecientes a grupos étnicos tienen menor disponibilidad a los alimentos, ya que
el cambio en su entorno y su ubicacion geografica les ha dificultado el acceso a los alimentos
tradicionales (Markwick et al., 2014; Sulaiman et al., 2021). Generalmente, la disponibilidad es
menor por el tipo de tiendas de conveniencia que hay en sus comunidades. Debido a que no
pertenecen a cadenas comerciales, los precios pueden ser mas altos y con poca variedad de
alimentos saludables (RTI, 2014).

2.1.1.2. Capacidad de adquisicion. La capacidad de adquisicion se refiere a la capacidad econémica
y fisica de adquirir los alimentos, la cual depende de la oferta y demanda (CONEVAL, 2010). Se
logra cuando los miembros del hogar tienen los alimentos adecuados y en cantidad suficiente para
cubrir sus requerimientos dietarios y tener un buen estado de salud (Ashby et al., 2016). La
capacidad de adquisicion se asocia con el precio de los productos, el ingreso econémico, empleo y
cantidad de integrantes de la familia (Drammeh et al., 2019). La educacion tambieén influye, ya que
aumenta las oportunidades de empleo (Ayele et al., 2020; Drammeh et al., 2019).

La capacidad de adquisicion debido al bajo ingreso es uno de los principales factores asociados a
la inseguridad alimentaria, ya que impide la adquisicion de suficientes alimentos y afecta su

distribucion dentro del hogar (Drammeh et al., 2019). Aquellos con menor ingreso tienen mayor
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probabilidad de tener este problema (Mota et al., 2019). EI nimero de integrantes de la familia es
otro factor importante, debido a que las familias grandes tienen mayor riesgo de inseguridad
alimentaria. En estos hogares se necesita un mayor ingreso y, generalmente, los integrantes tienden
a competir por los recursos disponibles, lo cual limita el consumo de alimentos (Ayele et al., 2020;
Drammeh et al., 2019). Ademas, en estas familias con hijos en edad escolar aumenta el riesgo de
inseguridad alimentaria (Tomayko et al., 2017).

2.1.1.3. Utilizacion de los alimentos. La utilizacion de los alimentos se refiere a los habitos de su
consumo, preparacion y distribucion en la familia. Es el resultado de la adquisicion de los
alimentos, los habitos, la cultura y la habilidad para elegirlos y transformarlos en comidas
saludables (Ashby et al., 2016; CONEVAL, 2010). Este componente se asocia con la ingesta
dietaria, que puede actuar como un factor protector o de riesgo dependiendo de los alimentos
consumidos. También se asocia con el género, que puede actuar como protector cuando la mujer
toma las decisiones. La educacién también puede actuar como factor protector (Drammeh et al.,
2019; PESA, 2011).

El género tiene un gran impacto en la utilizacion de los alimentos, porque cuando la mujer se
encarga de las decisiones del hogar y la distribucion de los ingresos, la familia tiene mejor
nutricion, hay mas diversidad de la dieta y salud (Gebre et al., 2021). Asi mismo, ante la carencia
de alimentos anteponen las necesidades de otros miembros de la familia, especialmente nifios, antes
que las propias (Maia et al., 2019). Este componente también se relaciona con la educacion, ya que
permite tener mas conocimiento de las practicas alimentarias y la toma de decisiones informadas
(Ayele et al., 2020; Diaz-Carrefio et al., 2019; Drammeh et al., 2019).

La ingesta dietaria y la variedad de la dieta se ha asociado con la inseguridad alimentaria. Los
hogares con un alto consumo de alimentos procesados tienen mayor probabilidad de tener este
problema. En cambio, en hogares donde se consume mas cantidad de proteina de origen animal,

tienen menor probabilidad de sufrir inseguridad alimentaria (Mundo-Rosas et al., 2019).

2.1.1.4. Factores asociados a la inseguridad alimentaria en México. La inseguridad alimentaria

parece ser mas comun en hogares mexicanos donde el jefe del hogar tiene un nivel educativo mas
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bajo, reciben asistencia alimentaria del gobierno o pertenecen a un grupo indigena (Shamah-Levy
et al., 2017; Shamah-Levy et al., 2021). Se ha sefialado que los hogares indigenas tienen méas
probabilidad (RM 1.51, IC: 1.13-2.02) de tener inseguridad alimentaria, comparado con aquellos
no indigenas. La falta de ingresos suficientes para adquirir alimentos basicos puede ser una de las
razones detras de esta ultima caracteristica en los grupos indigenas (Cuevas-Nasu et al., 2015;
Gonzélez-Martell et al., 2019). En cuanto a los programas de asistencia alimentaria, se ha mostrado
que los beneficiarios pueden tener mas riesgo de inseguridad alimentaria (3=0.258, 1C: 0.192-
0.325) que aquellos que no cuentan con estos programas. Sin embargo, el mismo estudio observo
que, en el tiempo, no tienen efecto significativo (3=-0.073, IC: - 0.161 a 0.015) (Shamah-Levy et
al., 2021). Por otro lado, también se ha mostrado que los programas de este tipo pueden reducir, en
un periodo de cuatro afos, 6 puntos porcentuales la inseguridad alimentaria (Saldivar-Frausto et
al., 2021).

Ademas, niveles bajos de la escolaridad del jefe de hogar y las condiciones de bienestar precarias
son factores de riesgo importantes en los hogares mexicanos con inseguridad alimentaria (Mundo-
Rosas et al., 2014; Shamah-Levy, Méndez-Gomez Humaran, et al., 2021). Se ha observado que los
hogares con estufa de gas tienen menor probabilidad de experimentar inseguridad alimentaria
(Shamah-Levy et al., 2021). La educacion sigue siendo un factor clave asociado a la inseguridad
alimentaria, ya que niveles mas bajos de educacion limitan las oportunidades de acceder a empleos
de calidad, aumentando el riesgo de tener este problema (Mundo-Rosas et al., 2014).

En el caso de los escolares, los niveles mas graves de inseguridad alimentaria son mas frecuentes,
especialmente entre aquellos con condiciones socioeconémicas méas desfavorables y que viven en

areas rurales (Cuevas-Nasu et al., 2015; Ortiz—Hernandez et al., 2007).

2.1.2. Consecuencias de la Inseguridad Alimentaria

La inseguridad alimentaria se asocia con problemas de salud, tanto fisicos como mentales. En el
caso de las mujeres embarazadas, los niveles de inseguridad alimentaria moderada y severa se
relacionan con mayor riesgo de desnutricion, menor circunferencia de brazo medio (MUAC) y
estatura (Hasan et al., 2021; Motbainor et al., 2017).
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La inseguridad alimentaria también se ha relacionado con mayor probabilidad de sobrepeso y la
obesidad, ya que, ante esta situacion, se sustituyen alimentos de mejor calidad por otros que son
mas baratos y con mayor aporte de calorias (Morales & Berkowitz, 2016). Sin embargo, esta
asociacion ha sido inconsistente, ya que mientras algunos estudios encontraron relacién entre la
inseguridad alimentaria y el estado de nutricion, en otros no se ha encontrado (Biadgilign et al.,
2021; Morales & Berkowitz, 2016). En México, este problema se ha asociado con riesgo de
obesidad, especialmente en mujeres que viven en localidades rurales, que son indigenas y que
tienen menor nivel escolar (Morales-Ruén et al., 2014).

Por otro lado, algunos estudios han relacionado la inseguridad alimentaria moderada con anemia
en mujeres de edad reproductiva (Fischer et al., 2014; Jones et al., 2017). En México, un estudio
mostré que las mujeres con inseguridad alimentaria severa tenian 1.43 (IC: 1.06 -1.94) mas
probabilidad de anemia, comparadas con aquellos que no tenian inseguridad alimentaria (Fischer
et al., 2014). Asi mismo, se ha demostrado que este problema tiene relacion positiva con la
depresion, especialmente en mujeres adultas; los sintomas mas frecuentes de depresion en mujeres
con inseguridad alimentaria fueron la falta de energia, problemas para dormir, sentirse desanimado
0 sin esperanza (Leung et al., 2015).

En los nifios menores de 10 afios que tienen inseguridad alimentaria hay mas riesgo de presentar
menor puntaje Z para talla en paises como India, Per(, Etiopia y Vietnam, especialmente en
aquellos que sufren inseguridad alimentaria de forma cronica (Humphries et al., 2015). En México,
se ha encontrado que los menores de cinco afios tienen mas riesgo de talla baja cuando tienen
inseguridad severa y viven en localidades rurales (Cuevas-Nasu et al., 2015). Tener inseguridad
alimentaria también se ha asociado con mayor riesgo de desnutricién y hambre, especialmente en
nifios que tienen nivel severo y moderado de IA (Cuevas-Nasu et al., 2015; Disha et al., 2013;
Shamah-Levy et al., 2017).

El problema de inseguridad alimentaria en menores de edad no solo se relaciona con la
desnutricion. En Estados Unidos, los nifios con inseguridad alimentaria presentaron mas
marcadores de adiposidad alterados (mayor puntaje Z de indice de masa corporal y mayor
circunferencia de cintura), comparado con aquellos que tenian seguridad alimentaria. Ademas,
quienes sufrian de este problema tenian mayor probabilidad de padecer sobrepeso u obesidad (Au
etal., 2019).

La inseguridad alimentaria también es un factor asociado con anemia en la nifiez, ya que los nifios
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menores de cinco afios de hogares, originarios de Etiopia, con inseguridad alimentaria tuvieron
2.34 veces mas riesgo de desarrollarla, comparados con los que no presentaron inseguridad
alimentaria (Engidaye et al., 2019). Los adolescentes hispanos en Estados Unidos con grados mas
severos de inseguridad alimentaria presentaron mayor riesgo de tener alterados los diferentes
marcadores de sindrome metabdlico, tales como menor nivel de colesterol HDL, mayor de LDL y
de glucosa en ayuno (Maldonado et al., 2022; Schering & Writer, 2022).

En algunos estudios se reporta que, durante la inseguridad alimentaria, aumenta el consumo de
azucar y disminuye la frecuencia de comidas (desayuno y cena) (Au et al., 2019). En México, por
ejemplo, los escolares con inseguridad alimentaria consumian mayor cantidad de alimentos altos
en energia como pan de dulce, embutidos, helados, refrescos, tortillas y aceites. Esto podria
explicar por qué presentaron también mayor probabilidad de sobrepeso comparado con aquellos

que tenian seguridad alimentaria (Ortiz—Hernandez et al., 2007; Rosas-Sastré et al., 2017).

2.1.3. Situacién de la 1A en México

La Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) evalta la seguridad alimentaria en
México desde el 2012, cuando se agregaron mas componentes de salud y nutricion a las encuestas
(ENSANUT, 2016). De acuerdo con datos del dltimo informe (2021), el 60.8% de los hogares a
nivel nacional tenian algin grado de inseguridad alimentaria (Shamah-Levy et al., 2022). Durante
la pandemia de COVID-19 (2020), la inseguridad alimentaria reportada a nivel nacional fue de
59.1% (Shamah-Levy et al., 2021a). Comparando con los datos del 2018, antes de la pandemia,
este problema aumentd un poco, ya que en ese afio se reportd una prevalencia de 55.5% (Shamah-
Levy et al., 2020).

En comparacion al 2018, en el 2020 disminuyeron dos puntos porcentuales las experiencias
relacionadas con este problema (22.7% versus 20.6%) (Shamah-Levy et al., 2021a). Algunas de
estas experiencias fueron reduccion del consumo de alimentos por falta de recursos, preocupacion
por no tener suficientes alimentos, poca variedad o consumo de alimentos no nutritivos (FAQO,
2022; Shamah-Levy et al., 2021a).

Los hogares de las localidades rurales mexicanas tuvieron mayor porcentaje de inseguridad
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alimentaria (71%) que los hogares en &reas urbanas (66.4%) y metropolitanas (53.5%) (Shamah-
Levy et al., 2022). Esta situacion aumentd durante la pandemia Covid-19, ya que, en el 2018, el
69.7% de las areas rurales tuvo algun grado de inseguridad alimentaria; por otro lado, el 51.1% de
las areas urbanas presentd este problema (Shamah-Levy et al., 2020). La mayor parte de las
familias con inseguridad alimentaria viven en la region centro (72.4%), seguido de la region del
Pacifico-sur (70.5%). Ademas, son estas regiones las que tienen grados mas severos de inseguridad
alimentaria. En el caso de la region Pacifico Norte, a la cual pertenece Sonora, se reporto que el
54.5% tuvo algun grado de inseguridad alimentaria (Shamah-Levy et al., 2022).

Entre los periodos del censo poblacional, INEGI realiza una encuesta para conocer informacién
sociodemogréfica del pais, Ilamada Encuesta Intercensal 2015 (INEGI, 2023). A partir de esta
encuesta se realizé un andlisis en distintas regiones rurales y urbanas del estado de Sonora, para
determinar la distribucién de inseguridad alimentaria y pobreza, asi como sus costos. Se observo
que en la regién Yaqui-Mayo, cerca de 30,000 personas adultas tenian inseguridad alimentaria
severay el 36.41% vivia en pobreza alimentaria por ingreso (Castro-Robles, 2016).

Tras la pandemia de Covid-19, se report6 disminucion en la seguridad alimentaria. En un estudio
realizado en México, la seguridad alimentaria en el mes de abril del 2021 era de 38.8% y en junio
del mismo afio disminuyé a 30.6% (Gaitan-Rossi et al., 2021). Esto en concordancia con lo
mencionado por la FAO, quien menciond que como consecuencia de la pandemia aumento el
namero de personas con experiencias relacionadas a problemas con el acceso de los alimentos,
debido a los cambios socioeconémicos Yy sanitarios (FAO et al., 2022). El alza en los precios y la
disminucion de la disponibilidad y acceso a los alimentos, causados por la pandemia, provocé
aumento en la vulnerabilidad de la poblacidn, asi como de inseguridad alimentaria (FAO et al.,
2022; Shamah-Levy et al., 2020).

2.1.4. Evaluacion de la Seguridad Alimentaria

La evaluacidn de la seguridad alimentaria es importante porque permite el desarrollo de programas
y politicas para atender y prevenir la hambruna (Cohen et al., 2002; Jones et al., 2013). Por lo tanto,

se han desarrollado diversos métodos para medir la seguridad alimentaria, ya sea de forma indirecta
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mediante el uso de otras mediciones, 0 a traves de cuestionarios basados en la experiencia. Aunque
no existe una herramienta que mida todas las dimensiones, el uso de los métodos indirectos presenta
algunas desventajas (Comité Cientifico de la ELCSA, 2012; FAO, 2019).

Entre los métodos indirectos utilizados para medir la seguridad alimentaria se encuentran la
evaluacion de los ingresos y egresos de los hogares, las hojas de balance de alimentos de la FAO
para estimar la subnutricion y las mediciones antropométricas para evaluar el estado nutricional.
Sin embargo, estos métodos suelen ser costosos y extensos en su aplicacion y analisis. Por lo tanto,
se han desarrollado cuestionarios basados en la experiencia de los hogares (Comité Cientifico de
la ELCSA, 2012).

Los métodos basados en la experiencia evaltan el acceso a los alimentos y toman en cuenta
indicadores psicologicos y comportamentales que pueden ser provocados por la inseguridad
alimentaria (INDDEX, 2015). Entre las experiencias que evallan estos méetodos se encuentran el
sentir ansiedad o preocupacion por la situacion alimentaria, la percepcién acerca de la cantidad y
calidad de los alimentos, la reduccion de la ingesta y los sentimientos acerca de las estrategias
utilizadas ante la falta de alimentos (Coates et al., 2007). Actualmente, existen diversos
cuestionarios o escalas, como la Escala de Inseguridad Alimentaria del Hogar para Medir el Acceso
a los Alimentos (HFIAS, por sus siglas en inglés). Esta escala utiliza un periodo de 30 dias y, en
caso de que el entrevistado conteste afirmativamente, se le pregunta acerca de la frecuencia de la
condicion. HFIAS consta de nueve preguntas que abarcan la ansiedad sobre el abastecimiento de
alimentos, la calidad e ingesta insuficiente y sus consecuencias fisicas (Coates et al., 2007).

El Mddulo Suplementario de Medicién de Inseguridad Alimentaria (HFSSM, por sus siglas en
inglés) es otro cuestionario basado en la experiencia del hogar que se utiliza en Estados Unidos. El
cuestionario se centra en evaluar el acceso y disponibilidad limitada o insuficientes por la falta de
recursos, ademas de los cambios resultantes en la alimentacion. Consta de 18 preguntas que evalian
la situacion alimentaria de los ultimos 12 meses; las primeras diez preguntas se dirigen
especialmente a los adultos y el resto a menores de 18 afios (Coleman-Jensen et al., 2022; Gobierno
de Canada, 2012).

A partir de algunos cuestionarios validados, como el HFSSM vy la Escala Brasilefia de Inseguridad
Alimentaria, se disefié la Escala Latinoamericana y Caribefia de Seguridad Alimentaria (ELCSA).
Este cuestionario evalla situaciones objetivas que pueden experimentar los hogares por la falta de
dinero y/o recursos, entre ellas omitir alguna comida o disminuir la cantidad servida. ELCSA se

divide en dos secciones, la primera dirigida a adultos y la segunda evalUa situaciones que pueden
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vivir menores de 18 afios. Solo la primera pregunta del cuestionario se refiere a la percepcion del
entrevistado (Comité Cientifico de la ELCSA, 2012).

Actualmente, ELCSA se utiliza en México para medir la seguridad alimentaria de los hogares en
la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) (Shamah-Levy et al., 2021a). Ademas, la
escala ha sido validada en diversos estudios mexicanos. Asi, se ha demostrado que permite
identificar a la poblacion con inseguridad alimentaria y medir la intensidad del problema (Carmona
Silva et al., 2017; Villagdmez-Ornelas et al., 2014).

2.2. Diversidad de la Dieta

2.2.1. Definicion y Medicion

El consumo de diversos grupos de alimentos permite asegurar la ingesta de nutrientes esenciales;
por otro lado, una dieta monétona, o la seleccion de ciertos grupos, puede ocasionar enfermedades
cronicas o el consumo elevado o restringido de algunos nutrimentos. La diversidad alimentaria o
diversidad de la dieta, es “el numero de diferentes grupos de alimentos consumidos en un periodo”
(Ruel, 2003). Debido a su importancia, se han desarrollado cuestionarios que permiten medir la
diversidad de la dieta. Estos tienen como proposito reflejar el acceso a la variedad de alimentos y
hacer una aproximacion del consumo de nutrientes (Kennedy et al., 2013). Esta medicion se puede
realizar en dos niveles: hogar e individual. A nivel hogar, permite conocer la accesibilidad a la
variedad de alimentos. Individualmente, se puede conocer el consumo de nutrimentos (Kennedy et
al., 2013).

2.2.2. Factores Asociados a la Diversidad de la Dieta

En varios estudios realizados en paises en vias de desarrollo, como Blangadesh, se ha encontrado

una relacién positiva entre el ingreso familiar, la edad del jefe de hogar y el nivel educativo de las
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mujeres, y la diversidad de la dieta. Cuando el ingreso supera los 5000 BDT (equivalente a $46.23
dolares), se observan mayores puntajes de diversidad alimentaria ( = 0.648, p <0.001). Asimismo,
la diversidad de la dieta en los hogares con jefe de hogar mayor a 40 afios, comparado con los
hogares con jefes de hogar menores, fue de 0.316 puntos mayor en los hogares con jefe de hogar
mayor a 40 afios (p < 0.01). En cuanto al nivel educativo, en un estudio realizado en mujeres de
Asia, la diferencia en la diversidad de la dieta entre las mujeres con mayor educacion (saben leer),
comparado con aquellas que no saben leer, fue de 0.37 puntos mayor en las mujeres que saben leer
(p = 0.002) (Banna et al., 2022; Harris-Fry et al., 2015). Por otro lado, en otros paises se ha
encontrado que la baja diversidad de la dieta esta relacionada con situaciones de desempleo de los
padres y de las madres embarazadas, asi como con la falta de vivienda propia (Gokhale & Rao,
2022).

En el caso de los adolescentes, pertenecientes a un pais de Africa, que cuentan con un alto estatus
socioecondémico tienen mayor probabilidad de tener mas diversidad de la dieta (razon de tasa de
prevalencia: 0.74). Por otro lado, aquellos que viven con un solo padre o tutor, existe una mayor
probabilidad (razén de tasa de prevalencia: 1.31) de tener una baja diversidad en su dieta (Isabirye
et al., 2020). Ademas, en algunos paises de Asia, se ha observado que nifios (entre 6-23 meses) que
viven en areas urbanas tienen mayor probabilidad (RM: 1.43 y 1.69, p < 0.05) de tener alta
diversidad alimentaria que aquellos que viven en &reas rurales (Harvey et al., 2018).

En relacion con el sexo de los nifios, los resultados son inconsistentes en diferentes estudios.
Algunos muestran que las nifias tienen una mayor probabilidad (RM: 3.21, p < 0.05) de tener una
mayor diversidad en su dieta, mientras que otros indican lo contrario (Keyata et al., 2022; Singh &
Sharma, 2020). Por otro lado, la situacion laboral de la madre también parece influir en la
diversidad de la dieta de los nifios. Por ejemplo, en un estudio realizado en preescolares, se encontrd
que los hijos de madres que no trabajaban o tenian empleos propios presentaban una mayor (RM:
4.19y 7.49, respectivamente) diversidad alimentaria (Keyata et al., 2022).

En Meéxico, se ha encontrado una asociacion entre la baja diversidad de la dieta y la inseguridad
alimentaria. A medida que aumenta la gravedad de la inseguridad alimentaria, también aumenta la
proporcion de nifios mayores de 2 afios con una diversidad alimentaria baja (Mundo-Rosas et al.,
2014). Ademas, se ha observado que las personas que viven en poblaciones rurales (con menos de
2500 habitantes) y en la region centro-oriente de México tienen una menor diversidad en su dieta.
Por el contrario, los hogares donde el jefe del hogar tiene un mayor nivel de estudio, como
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bachillerato y licenciatura, presentan una mayor diversidad alimentaria (Tamez-Gonzélez et al.,
2019).

2.2.3. Diversidad de la Dieta y Salud

La diversidad de la dieta puede tener ciertos efectos en la salud. Se ha relacionado con la
composicion corporal de nifios y adolescentes. En nifios iranies se relaciona especificamente con
la obesidad, sobrepeso y obesidad abdominal, ya que los nifios con mayor puntaje de consumo de
verduras presentaron 65% menos probabilidad de sobrepeso y agquellos con mayor consumo de
frutas tuvieron 81% menos probabilidad de obesidad (Golpour-Hamedani et al., 2020). Sin
embargo, la diversidad de la dieta no solo se relaciona con este tipo de malnutricion, sino también
con el bajo peso en nifios menores de cinco afios y es un predictor para el retraso en el crecimiento
(Gassara & Chen, 2021; Motbainor et al., 2015).

En México, la alta diversidad de la dieta se ha asociado con menor posibilidad de desnutricion
cronica (Cuevas-Nasu et al., 2019; Cuevas-Nasu et al., 2021). De acuerdo con Cuevas-Nasu y
colaboradores (2021), en nifios menores de 24 meses que tuvieron una dieta diversa, presentaron
0.37 veces menos posibilidad de presentar desnutricion cronica, comparado con aquellos que no
tenian diversidad de la dieta (p< 0.01).

La diversidad de la dieta también se asocia con otras areas de la salud en los nifios, tales como la
mental. En nifios originarios de China, aquellos con diversidad de la dieta media o alta tuvieron
menos probabilidad de tener sintomas de hiperactividad y problemas de conducta prosocial,
comparado con los que tenian diversidad baja. Ademas, quienes tenian alta diversidad de la dieta,
presentaron menos probabilidad de tener problemas para relacionarse con los compafieros
comparados con aquellos que tenian diversidad baja (Li et al., 2020).

Por otro lado, en personas adultas, una dieta diversa se asocia inversamente con indicadores de
adiposidad. Esto se ha observado en mujeres adultas americanas que tienen un puntaje mas alto de
diversidad de la dietay, por lo tanto, menor probabilidad de tener obesidad y menor indice cintura-
cadera. En cuanto a los hombres, tener un mayor puntaje se asocia inversamente con el IMC
(Vadiveloo et al., 2015).

27



La diversidad de la dieta también se asocia con enfermedades cronicas, tal como la diabetes tipo 2.
En un estudio realizado en el Reino Unido, se observd que las personas con mayor puntaje de
diversidad de la dieta tienen menor probabilidad de desarrollar diabetes. Aquellos que consumian
mas alimentos del grupo de frutas, vegetales o productos lacteos también tuvieron menor
probabilidad de desarrollar esta enfermedad (Conklin et al., 2016). En cuanto a la salud mental, las
mujeres con mayor diversidad de la dieta tienen menor probabilidad de padecer depresion severa

(Poorrezaeian et al., 2017).

2.3. Programas Sociales en México

En México desde hace afios han existido diversos programas sociales por parte del gobierno federal
y de instituciones no gubernamentales. En la actualidad, el gobierno federal opera diversos
programas, cuyo objetivo es la entrega de bienes o servicios que contribuyan a mejorar las
condiciones de vida de la poblacion (CONEVAL, 2017; SIBISO, 2023). En este sentido
encontramos programas destinados a apoyar la educacion, agricultura, pesca, entre otros. A

continuacidn, se describen dos programas sociales que se han implementado en México.

2.3.1. Beca para el Bienestar Benito Judrez de Educacion Bésica

El programa Beca Benito Juarez inici6 en el 2019 (CNBBJ, 2019) y su objetivo es fomentar que
los menores que asisten a escuelas del sector publico concluyan sus estudios basicos. Este programa
otorga un apoyo econémico de $875 pesos mensuales durante el ciclo escolar (10 meses). Esta
dirigido a nifios que se encuentren inscritos a escuelas clasificadas como atencion prioritaria
(localidad indigena o rural, con alta 0 muy alta marginacion, localidades con menos 50 habitantes)

(Programas para el Bienestar, 2023a).
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2.3.2. Pension para el Bienestar de las Personas Adultas Mayores

En México se han implementado diversos programas de pension para adultos mayores desde el
2007, tal como el Programa 70 y mas. Este Ultimo entregaba bimestralmente $500 m/n a adultos
mayores de 70 afios que no pertenecieran al programa Oportunidades, que no contaran con una
pensién contributiva y que no estuvieran afiliados a una institucion de seguridad social y que,
ademas, habitaran en comunidades de hasta 30 mil habitantes (CEPAL, s/f; CONEVAL, 2013).
Actualmente, la pensién se entrega bajo el programa “Pension para el Bienestar de las Personas
Adultas Mayores”, el cual empezé en el 2019 y tiene cobertura universal (Secretaria de Bienestar,
2019).

El objetivo del programa para el Bienestar de las Personas Adultas Mayores es brindar mayor
proteccion social a la poblacion de 65 0 méas afios. Como es un programa universal, este se otorga
a todos los adultos mayores del pais, el Unico requisito para ello es que tengan 65 afios 0 mas. Se
entrega de manera bimestral y directa a través de una pension de $4800 m/n (Programas para el
Bienestar, 2023b). Se espera que para el 2024 la pension para adultos mayores aumente, ya que se
ha contemplado en el presupuesto un incremento del 25% (Morales, 2023; Programas para el
Bienestar, 2022).

2.4. Programas de Asistencia Alimentaria (PAA)

Debido a que la inseguridad alimentaria sigue siendo un problema de salud publica, se han disefiado
programas con el objetivo de mejorar el acceso a los alimentos, interrumpir el ciclo de la pobreza
y mejorar el estado nutricional y de salud (Saldivar-Frausto et al., 2021; WFP, 2022). Dichos
programas difieren en su meétodo para apoyar a la poblacion. Existen algunos que brindan
despensas, transferencias monetarias, o raciones alimentarias en comedores.

En México, el 39.5% de los hogares se han beneficiado de algun programa social de ayuda
alimentaria, es decir, que también se incluyen programas que no necesariamente estan dirigidos al

ambito alimentario, tales como la Beca Benito Juarez y la pension para adultos mayores. EI 30%
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de estos hogares recibe solo un programa, el 7% es beneficiario de dos y el 2.6% de mas de tres
programas. En las areas rurales hay mayor presencia de programas sociales de ayuda alimentaria,
ya que el 56.2% de la poblacion recibe alguno de estos. En cambio, en las areas urbanas, solo el
35.5% de los habitantes es beneficiario de algun programa social de ayuda alimentaria (Shamah-
Levy et al., 2022).

Entre los programas con méas beneficiarios se encuentran los desayunos escolares frios del DIF, la
pensién para adultos mayores, el programa nacional de becas para el Bienestar Benito Juarez y el

programa de Abasto Social de Leche Liconsa (Shamah-Levy et al., 2022).

2.4.1. Actuales Programas de Asistencia Alimentaria en México

2.4.1.1. Programa de abasto social de leche (Liconsa). El Programa de Abasto Social de Leche
tiene como objetivo mejorar el acceso a la alimentacion mediante la distribucion de leche a muy
bajo costo. Con ello, también se espera contribuir con la formacion de habitos saludables y combatir
enfermedades cronicas y la obesidad (DOF, 2021).

El Programa de Abasto Social de Leche esta dirigido especificamente a nifios de 6 meses hasta
adolescentes de 15 afios, mujeres embarazadas o en periodo de lactancia, personas con
enfermedades cronicas o discapacidad, mujeres entre 45 y 59 afios y adultos mayores (méas de 60
afios). Este programa tiene como prioridad personas de grupos indigenas y aquellas que viven en
zonas marginadas o con altos indices de violencia. Cada beneficiario tiene derecho a 4 litros de
leche semanales; si en el hogar hay 6 0 mas beneficiarios, lo maximo que pueden adquirir son 24
litros (DOF, 2021).

De acuerdo con los datos presentados por el Gobierno de México, en el 2021 el Programa de Abasto
Social de Leche contaba con mas de 5,600,000 de beneficiarios. A pesar de ser un programa
gubernamental, los participantes tienen que dar un pequefio aporte monetario. En 1,290 municipios,

la leche se vendio6 a $5.50 el litro y en Chiapas, Guerrero y Oaxaca a $4.50 (Liconsa, 2021).

2.4.1.2. Programa de desayunos escolares del DIF. El objetivo del Programa de Desayunos
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Escolares del DIF es mejorar el acceso a alimentos saludables, especialmente en poblaciones
vulnerables, que asisten a escuelas publicas del Sistema Educativo Nacional. Esta dirigido a nifios
y adolescentes pertenecientes a estas escuelas, las cuales se encuentran en sectores marginados o
donde la prevalencia de desnutricion es igual o mayor al 15% (SNDIF, 2022).

El Programa de Desayunos Escolares cuenta con dos modalidades: desayunos frios y calientes. La
primera incluye leche descremada, un cereal integral, fruta fresca o deshidratada, oleaginosas y una
racion de verdura. En los desayunos calientes se incluye leche descremada, dos cereales integrales,
un alimento que sea fuente de calcio y otro de hierro heminico, leguminosas y verduras (SNDIF,
2022). Independientemente de la modalidad, los desayunos deben cubrir al menos el 25% de los
requerimientos nutricionales diarios (DIF estatal Veracruz, 2021).

El Programa de Desayunos Escolares distribuye 6,920,103 de raciones alimentarias diarias en
80,746 escuelas de nivel preescolar, primaria y secundaria. El 50% se otorgan en su modalidad
caliente a través de las casi 40,000 cocinas escolares instaladas en los 32 estados del pais (SNDIF,
2020). En algunos casos, este programa representa un reto, puesto que algunos alimentos,
especialmente los de modalidad fria, no son del agrado de los escolares. Ademas, por la falta de
infraestructura en las escuelas, las frutas y verduras son dificiles de conservar (Figueiredo, 2021).
En Sonora, durante el 2022 se atendieron a 130,140 nifias y nifios y, de acuerdo a las reglas de
operacion, los beneficiarios debian pagar $1.00 por racion (Gobierno de Sonora, 2023; SNDIF,
2022b).

2.4.1.3. Programa de asistencia social alimentaria en los primeros 1000 dias de vida. El objetivo es
contribuir a mejorar el estado nutricional y el correcto crecimiento y desarrollo de los nifios durante
sus primeros 1000 dias de vida. Este programa consiste en entregar alimentos, educacién
nutricional y orientacién sobre practicas de lactancia e higiene. El programa esta dirigido a nifios
de seis meses a dos afios y mujeres embarazadas o en periodo de lactancia que se encuentren en
zonas marginadas o tengan desnutricion (SNDIF, 2022). Este programa entrega 15 insumos para

30 dias, los cuales varian segun la poblacion objetivo (DIF Estatal Veracruz, 2021).

2.4.1.4. Programa de asistencia social alimentaria a personas de atencion prioritaria. EI objetivo es
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mejorar el acceso a alimentos saludables, brindar orientacion alimentaria y complementar su dieta.
Se enfoca en poblacion de alto y muy alto grado de marginacion, nifios y nifias de 2 a 5 afios que
no asisten a la escuela, adultos mayores, personas con discapacidad y personas con desnutricion o
carencia alimentaria (SNDIF, 2022). El programa consiste en entregar mensualmente una dotacion
de alimentos bésicos como cereales, leguminosas y leche semidescremada. Para unos grupos de
edad se puede aprobar la entrega de complementos alimenticios como fruta, verdura y un alimento
que sea fuente de proteina animal. También se brinda orientacion alimentaria para que los
beneficiarios aumenten el consumo de agua simple, elijan alimentos saludables e integren diversos

grupos de alimentos en su dieta (SNDIF, 2022).

2.4.1.5. Bancos de alimentos. Los bancos de alimentos son organismos no gubernamentales que
reciben donaciones de productos alimenticios por parte de empresas, comercios 0 personas
(Fideicomiso de Riesgo Compartido, 2017). Entre sus objetivos se encuentran mejorar el acceso a
los alimentos, proteger a poblaciones vulnerables, ayudar a las personas con inseguridad
alimentaria a alcanzar sus requerimientos nutricionales y reducir el desperdicio de alimentos
(FoodBank, 2022; Rl Food Bank, 2022). Mediante el esfuerzo pablico y privado, generan diversas
ganancias al apoyar a comercios y a familias vulnerables, prevenir y reaccionar ante el aumento de
hambre (The Global FoodBanking Network, 2018). También contribuyen con los Objetivos de
Desarrollo Sostenible como el fin de la pobreza, hambre cero, salud y bienestar, produccién y
consumo responsable, accion por el clima (BAMX, 2020).

Los bancos de alimentos requieren muy buena organizacion e infraestructura para el transporte,
almacenamiento y distribucion de los alimentos. El proceso consiste en la recoleccion de los
alimentos donados, transporte a sus instalaciones, clasificacion y distribucion a los centros que los
necesitan (Fideicomiso de riesgo compartido, 2017). La red de Bancos de Alimentos de México es
la mas grande del pais, puesto que cuenta con 55 bancos localizados en 27 estados del pais (BAMX,
2020).

2.4.1.6. Comedor comunitario del estudiante indigena. Este apoyo forma parte del Programa de
Apoyo a la Educacion Indigena, el cual busca contribuir a la permanencia y conclusion del grado
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academico de nifios y nifias, adolescentes y jovenes pertenecientes a comunidades indigenas y
afromexicanas. El objetivo del Comedor Comunitario es brindar alimentacion a los estudiantes
indigenas. El Instituto Nacional de los Pueblos Indigenas (INPI) es el encargado de administrar y
proporcionar los insumos necesarios para el comedor.

Para el 2019 se reportd que operaron 168 comedores en todo el pais y se cont6 con 58,846 nifios y
adolescentes beneficiarios de hospedaje y alimentacion. En el caso de Sonora, solo se reportd un

comedor y se atendieron a 411 nifios y 389 nifias (INPI, 2019).

2.4.1.7. Programa de abasto rural a cargo de Diconsa. El objetivo del programa es facilitar el acceso
fisico y econdmico a los productos alimenticios. Esta dirigido a poblaciones con alta 0 muy alta
marginacion. El programa consiste en la apertura de tiendas fijas o moéviles, en las cuales Diconsa
se encarga de distribuir los productos de la canasta basicos que sean necesarios, ofreciendo precios
mas atractivos y econémicos que contribuyan a la economia familiar (Diconsa, 2016; DOF, 2022).

2.4.2. Relacion de los PAA con la Seguridad Alimentaria

La participacion en programas de apoyo alimentario es una de las acciones mas comunes ante la
inseguridad alimentaria. Sin embargo, no siempre es suficiente para cubrir las necesidades
alimentarias debido a cambios en la composicion o crisis economica familiar (Banks et al., 2021).
Los resultados de los estudios difieren en el impacto de los programas de asistencia alimentaria
sobre la seguridad alimentaria. Estas diferencias se pueden deber al propio disefio y analisis del
estudio (como sesgo en la seleccion de muestra o el tamafio), a los participantes, quienes pueden
tener nivel de inseguridad alimentaria mas elevado, o al mismo programa (Bazerghi et al., 2016;
Duffy & Zizza, 2016; Mabli & Ohls, 2015). En México, algunos programas no tienen efecto en las
familias pobres con hijos menores de edad. Esto se puede deber a que no estan disefiados para
resolver el problema, su asistencia no es suficiente para cubrir las necesidades de los beneficiarios
0 el apoyo se retira cuando los ingresos de la familia aumentan (Tamez-Gonzélez et al., 2019). Sin
embargo, otros estudios si han mostrado impacto sobre la inseguridad alimentaria (Mabli & Ohls,
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2015; Palmeira et al., 2020; Saldivar-Frausto et al., 2021).

Los programas de transferencia monetaria, tales como PROSPERA de México y Bolsa Familia de
Brasil, ayudan a mejorar el acceso a los alimentos y, por ende, disminuyen la severidad de la
inseguridad alimentaria (Palmeira et al., 2020; Saldivar-Frausto et al., 2021). Saldivar-Frausto y
colaboradores (2021) realizaron un analisis a partir de los Maoddulos de Condiciones
Socioeconomicas de la Encuesta Nacional de Ingresos y Gastos de los Hogares (ENIGH-MCS) del
2012 y 2016, donde compararon el efecto del programa Prospera en la inseguridad alimentaria
mediante regresion logistica y el uso de modelos de diferencias en diferencias. Se observo que en
las familias con menores de edad la inseguridad alimentaria disminuyd 6% del 2012 al 2016
(p<0.01).

En Brasil, se realizd un seguimiento entre 2011 y 2014 para conocer el efecto de Bolsa familia
(transferencia monetaria) en la inseguridad alimentaria. Los resultados revelaron que aquellos que
dependian del programa al final de seguimiento tenian 3.92 veces mas probabilidad de inseguridad
alimentaria, por lo que los programas actuaron como factor de riesgo. Sin embargo, a pesar de que
para algunos participantes tener este programa actu6 como factor de riesgo para la inseguridad
alimentaria, el analisis también mostr6 que parte de los hogares, el 10% de los beneficiarios,
pasaron de inseguridad a seguridad alimentaria (Palmeira et al., 2020).

En Estados Unidos, el Programa de Asistencia Nutricional Suplementaria (SNAP, por sus siglas
en inglés) redujo la inseguridad alimentaria 4.2-11.1% (Mabli & Ohls, 2015). En otros estudios se
reportd que este tipo de programas también aumentan el consumo alimentario y la ingesta calérica
(Lopez-Arana et al., 2016; Palmeira et al., 2020; Saldivar-Frausto et al., 2021). Sin embargo, se ha
sefialado que las transferencias monetarias no eliminan el problema de la inseguridad alimentaria
(Gundersen et al., 2019; Tamez-Gonzélez et al., 2019).

En el estudio de Gundersen y colaboradores (2019) se analizo el costo de un platillo en familias de
bajos ingresos y se compard con lo que recibian de transferencia monetaria por parte del programa
SNAP (correspondiente a un platillo). Se mostré que en algunos estados del pais lo recibido del
programa era menor al costo correspondiente de un platillo. Por otro lado, Tamez-Gonzélez y
colaboradores (2019) no encontraron relacion entre los programas de asistencia alimentaria
evaluados, los cuales eran de transferencia alimentaria, y la inseguridad alimentaria. Aunque la
asociacion no fue significativa, se observo que aquellos que recibian los programas tenian mas
riesgo de inseguridad alimentaria (RM: 1.12 para inseguridad alimentaria leve). Los autores

comentan que los programas no otorgan un monto suficiente para superar este problema.
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Algunos estudios refieren que los programas que entregan despensas a las familias actiian como
factor protector ante la inseguridad alimentaria. En Brasil, las familias que recibian despensas
tuvieron menor probabilidad de tener inseguridad alimentaria leve (RM: 0.8, p < 0.05). Sin
embargo, los autores comentan que pocos hogares tienen acceso a este tipo de asistencia debido a
la mala distribucion de las despensas (Cherol et al., 2020). Por su parte, los resultados referentes
al impacto de los bancos de alimentos han mostrado hasta ahora que no reducen la inseguridad
alimentaria de los beneficiarios y tampoco han sido capaces de cubrir sus necesidades nutricionales.
Esto se puede deber al aumento de beneficiarios que sufren de inseguridad alimentaria crénica.
Ademas, los bancos no siempre ofrecen opciones saludables o suficientes para cumplir con los
requerimientos nutricionales del beneficiario (Bazerghi et al., 2016).

Los programas escolares han demostrado ser beneficiosos para los escolares con inseguridad
alimentaria marginal (menor grado, al menos una respuesta afirmativa en la escala), pero no para
los que tienen grados mas graves de este problema (Bartfeld & Ahn, 2011). Estos autores comentan
que los nifios que contaban con este beneficio tuvieron menos riesgo de inseguridad alimentaria
marginal (B: -0.393, p < 0.01). Sin embargo, otros autores han documentado que los estudiantes
pierden este beneficio cuando estan en periodo de vacaciones, poniendo en riesgo su seguridad
alimentaria (FRACC, 2022). De cualquier forma, también se ha sefialado que este tipo de
programas (desayunos escolares) son importantes, ya que elevan la cantidad de alimentos y calorias
consumidas, especialmente durante la mafiana, en los escolares con niveles de 1A moderado y
severo (Forrestal et al., 2021).

Si bien las diferencias en el impacto de los programas de asistencia alimentaria sobre la inseguridad
alimentaria se pueden deber a diversos factores, como la escala utilizada, la cobertura del programa,
entre otros, se debe seguir evaluando el efecto de estas estrategias con el fin de mejorarlas. Ademas,
su evaluacion permitird un mejor uso de los recursos que aporta la sociedad y se podria disminuir

los efectos de la inseguridad alimentaria.

2.4.3. Relacion de los PAA con la Diversidad de la Dieta

Los programas de asistencia alimentaria también tienen impacto en la diversidad de la dieta, sin

embargo, este puede diferir de acuerdo con el programa al cual la familia es beneficiaria. En
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Mexico, las familias con menores de edad en situacion de pobreza y que participaron en el
programa Prospera u Oportunidades tenian un puntaje de diversidad alimentaria mas alto que
aquellas familias que no eran beneficiarias, sin embargo, la asociacién no fue significativa (Tamez-
Gonzélez et al., 2019). Por otro lado, en un estudio realizado en Etiopia, se observé que los nifios
beneficiarios de programas de desayuno escolares tenian mayor diversidad de la dieta (B: 2.35, p
<0.001), comparado con aquellos que no participaban en el programa. Esto se podria deber a que
el programa ayuda a que los escolares tengan mayor variedad en su dieta al agregar, al menos, dos
grupos de alimentos (Zenebe et al., 2018).

Los programas no siempre son eficaces. En un estudio, realizado en mujeres refugiadas de Siria,
las familias participantes tenian mayor probabilidad de baja diversidad de la dieta (RM: 3.70, p =
0.035), a pesar de participar en programas de asistencia alimentaria. Esto se puede deber a que
llevaban una dieta mas mondtona como mecanismo para afrontar la inseguridad alimentaria. Los
mismos autores comentan que, con el aumento de la vulnerabilidad, los programas se deben
fortalecer para brindar més apoyo a las poblaciones vulnerables (Abou-Rizk et al., 2022).

En México, no hay mucha informacién acerca del impacto de los programas de asistencia

alimentaria sobre la diversidad de la dieta y la inseguridad alimentaria, mucho menos en los Yaquis.

2.5. Etnia Yaqui

2.5.1. Cultura

Los Yaquis son un pueblo indigena localizado en Sonora, que se caracteriza por su constante lucha
para conservar su territorio y su sentido de comunidad (Gobierno de México, 2021; INPI, 2018).
Actualmente, se distribuyen en ocho pueblos tradicionales: Loma de Bacum, Loma de Guamuchil,
Torim, Vicam, Potam, Belem, Rahum y Huiribis. Vicam es el pueblo principal, ya que ahi se retinen
las autoridades de cada pueblo y es el centro politico. Su organizacion politica y religiosa se
conforma por cinco grupos: autoridades civiles, quienes se acompafian del Pueblo Mayor,

autoridades militares, fiesteros, autoridades religiosas y los matachines (INPI, 2018).
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El idioma principal de los Yaquis es la lengua yaqui, perteneciente al sistema linglistico cahita 'y
la familia yuto-nahua; sin embargo también hablan espafiol (Atlas de los pueblos indigenas de
México, 2020; INPI, 2018). En el 2020, 18,239 personas hablaban esta lengua (INEGI, 2020).
Tradicionalmente las familias viven en una vecindad, es decir, en una o dos casas. Estas cuentan
con un patio, donde se pueden criar animales, cultivar alimentos o utilizar para entretenimiento
(INPI, 2018).

Las principales actividades econdmicas de los yaquis eran la agricultura de trigo, la ganaderia y la
pesca. También realizaban otras actividades secundarias como el corte de madera y mezquite
(INPI, 2018). De sus artesanias, solo se comercializa la mufieca de trapo, aunque también fabrican
canastas, mascaras, collares de concha, cinturones de pezufia de venado, vestidos y mantos
(Repositorio del 11IS-UNAM, s/f; SIC México, 2018). Sin embargo, con el tiempo han abandonado
algunas actividades y progresado a actividades cotidianas mas sedentarias. Actualmente, algunas
de las principales actividades son el trabajo en maquila, recoleccién de madera, trabajos de
albafiileria y como jornaleros. A pesar de que algunas de las anteriores son consideradas como
trabajos vigorosos, los habitantes de esta comunidad también han aumentado su tiempo sedentario
al cambiar su método de transporte y pasar mas tiempo en camiones para transportarse a sus
trabajos (Merino-Gonzalez, 2011; Serna-Gutiérrez et al., 2022).

Las festividades de los yaquis siguen el calendario catdlico y se dividen en dos periodos, la
cuaresma y el resto del afio. Dentro de sus festividades utilizan algunas de las artesanias
mencionadas anteriormente. También tienen fiestas de acuerdo con las épocas de lluvias y el
trabajo agricola (INPI, 2018). Algunos de sus platillos tradicionales son los frijoles con hueso, el
wakabaki, pozole, gallina pinta, caldo de queso y cabeza (Serna Gutiérrez & Esparza-Romero,
2019).

2.5.2. Estado de Salud y Nutricion

Para el pueblo yaqui, la enfermedad puede originarse de forma natural o sobrenatural. Arraigados
a sus raices, siguen practicando la medicina tradicional, por lo que muchas de sus curaciones se

basan en limpias e infusiones. Sin embargo, también cuentan con el sistema de salud
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institucionalizado (INPI, 2018).

Los yaquis invierten parte de sus ingresos en la compra de alimentos ultraprocesados, que son méas
baratos y de mayor densidad cal6rica, ya que actualmente tienen una dieta con mayor contenido
energético, la cual se compone de alimentos como tortilla de maiz y de trigo, papas, frijoles fritos,
bebidas azucaradas y huevos fritos (Merino-Gonzalez, 2007; Serna-Gutiérrez y Esparza-Romero,
2019). Estos cambios han provocado el aumento de enfermedades en esta poblacién. En un estudio
llevado a cabo en el 2017 se reportd que el 71.5% de los adultos yaquis tenian sobrepeso y obesidad.
Las mujeres tuvieron porcentajes mas altos de sobrepeso y obesidad (80.1%) que los hombres
(62.1%). Las diferencias entre géneros se pueden deber a la cantidad de actividad fisica que realizan
las mujeres, quienes tienen menor tiempo de actividad moderada (Serna-Gutiérrez et al., 2022).
El cambio en el estilo de vida y alimentacion de los yaquis ha provocado que las enfermedades
cronicas también aumenten. El 12% de los adultos yaquis tienen hipertension arterial
diagnosticada, siendo mas prevalente en las mujeres que en los hombres (14% vs 7.1%). Se ha
relacionado esta enfermedad con la circunferencia de cintura, es decir, que a mayor circunferencia
hay mas probabilidad de ser diagnosticado con hipertension. También se encontrd asociacion con
diabetes previa, ya que haber sido diagnosticado con esta enfermedad aumenta 4.07 la posibilidad
de hipertension (Castro-Juarez et al., 2018).

La diabetes también es una enfermedad comun en esta poblacion, ya que el 14.8% la padecen
(Castro-Juérez et al., 2018). En un estudio representativo, se obtuvo que la prevalencia de diabetes
en la comunidad Yaqui fue de 10.5%. Esta enfermedad se asocio diversos factores, ya que quienes
tenian un patron dietario occidental (compuesto por bebidas alcohdlicas, comida rapida y alimentos
libres) tuvieron 1.62 mas probabilidad de tener diabetes. Por otro lado, aquellos con hipertensién
arterial también tuvieron mas riesgo (RM: 4.91) de tener esta enfermedad y quienes tenian
antecedentes familiares de diabetes mostraron mas riesgo (RM: 5.71). Ademas, la edad también se
asocio con mayor riesgo de tener diabetes (RM: 1.06). Por el contrario, quienes tuvieron un indice
de modernidad (IM) moderado y alto mostraron tener menos posibilidad de diabetes (78% y 74%,
respectivamente), comparado con quienes tenian un IM escaso (Dorame-L6pez, 2019).

Hay muy poca informacion sobre el estado de nutricion y salud de los escolares; sin embargo, en
un estudio llevado a cabo en 1994, el 4.2% presentaba baja talla para la edad, una prevalencia muy
similar a la estatal de aquel afio. También se reporto que la dieta tradicional no proveia de suficiente
cantidad de vitamina A, ya que el 6.3% tenian deficiencia severa de esta vitamina y el 40%

deficiencia moderada (Valencia et al., 1999). Recientemente, se reportd que, en dos comunidades
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Yaquis, Torim y Loma de Guamdchil, el 21.1% de los escolares evaluados tenia sobrepeso y el
17.4% obesidad (Bobadilla-Tapia, 2022).

2.5.3. Estado de Pobreza

Los grupos indigenas son una poblacion que durante mucho tiempo ha vivido en situacion de
pobreza en México. En el 2018, el 69.5% de estos grupos vivian en pobreza. Ademas, el 31.5%
presentaba carencia por acceso a la alimentacién (CONEVAL, 2019). En el 2015, en la region
Mayo-Yaqui, el 35.1% de las personas eran pobres (Castro-Robles, 2016). Aunque no hay mucha
informacidén al respecto sobre esta comunidad, Bobadilla-Tapia (2022), reportd que escolares
pertenecientes a dos comunidades rurales, Torim y Loma de Guamuchil, tenian inseguridad
alimentaria leve (4.76 *+ 4.20).

Aunque por parte del gobierno se han realizado programas de apoyo para el crecimiento econémico
de la tribu yaqui, muchos no han sido de utilidad. Incluso se han entregado maquinarias para el
fomento de la agricultura y créditos para apoyar esta actividad econdémica. Sin embargo, los
esfuerzos no han sido suficientes, ya que la tribu yaqui continda siendo una poblacién vulnerable
(Dominguez-Borbdn, 2018). Muchos yaquis rentan sus terrenos a personas gque no pertenecen a la
etnia por precios muy bajos (Zarate-Valdez, 2016). Debido a la falta de recursos, muchos yaquis
también han abandonado sus actividades econdmicas tradicionales y han migrado hacia Estados
Unidos para trabajar como jornaleros, se han empleado en maquilas, recoleccion de madera y
trabajos de albafileria (Atlas de los Pueblos Indigenas, 2020; INPI, 2018; Serna-Gutiérrez et al.,
2022).

Debido a la poca informacion sobre la inseguridad alimentaria y diversidad de la dieta en esta
poblacion, es necesario seguir estudiando las circunstancias en las que vive este pueblo para crear
planes de accién adecuados. Y, dado que los programas de asistencia alimentaria tienen como
objetivo mejorar el acceso a los alimentos y por lo tanto mejorar esta situacion (inseguridad
alimentaria y diversidad de la dieta), es necesario conocer que programas benefician a los Yaquis
y como impactan sobre este problema y su dieta. Esto podria permitir, en un futuro, mejorar y
trabajar en la cobertura y correcta focalizacion de los programas, para asegurar que lleguen a esta

poblacién vulnerable.
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3. HIPOTESIS

Hipotesis 1:
Los escolares yaquis que son beneficiarios de programas de asistencia alimentaria tienen menor

nivel de inseguridad alimentaria.
Hipotesis 2:

Los escolares yaquis que son beneficiarios de programas de asistencia alimentaria tienen mayor

diversidad de la dieta.
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4. OBJETIVOS

4.1. Objetivo General

Evaluar el porcentaje de participacion en los PAA y su asociacion con la inseguridad alimentaria

y diversidad de la dieta en los escolares yaquis del estado de Sonora.

4.2. Objetivos Especificos

¢ Identificar los programas de asistencia alimentaria que benefician a los escolares yaquis y sus
familias y el porcentaje de beneficiarios de cada uno de ellos.

e Estimar la prevalencia de inseguridad alimentaria en los escolares yaquis.

e Evaluar la diversidad de la dieta de los escolares yaquis y registrar las caracteristicas
sociodemogréficas y nivel de ingreso de sus familias.

e Analizar la asociacion entre inseguridad alimentaria y programas de asistencia alimentaria
mediante regresion logistica maltiple.

e Analizar la asociacion entre la diversidad de la dieta y programas de asistencia alimentaria

mediante regresion logistica maltiple.
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5. SUJETOS Y METODOS

5.1. Disefio del Estudio

Este estudio parte de un proyecto titulado “Inseguridad Alimentaria y Estado Nutricional de Nifios
Yaquis en Edad Escolar: Prevalencias y Determinantes”. El disefio de estudio es transversal, con
muestreo probabilistico polietapico. Se realizd en nifios escolares (5-11 afios) que asistieron a
escuelas de las comunidades de Vicam estacion, Vicam pueblo, Pétam, Rahum, Huiribis, Casas
Blancas, Belem, Térim, Loma de Guamdchil y Loma de Bacum. Para el presente estudio se
aplicaron encuestas para conocer si los nifios o la familia recibian algin tipo de apoyo a través de
los programas de asistencia alimentaria y social, el nivel de inseguridad alimentaria, las

caracteristicas sociodemograficas de los hogares y caracteristicas de la dieta de los escolares.

5.2. Criterios de Inclusién y Exclusion

Como criterio de inclusion, se aceptaron a nifios y nifias en edad escolar (5-11 afios) que firmaron
el asentimiento informado, que los padres hubieran firmado el consentimiento informado, que
contaran con la informacion completa y que los padres o abuelos del escolar fueran parte de la tribu
Yaqui. Para asegurar el ultimo punto, se consideré como Yaquis a los nifios que desciendan de
abuelos o padres Yaquis (Serna-Gutiérrez, 2019).

Se excluyd a los nifios que reportaron alguna enfermedad que afectaba su estado nutricional, que
presentaban alguna discapacidad que le imposibilite realizar actividad fisica o se encontraban en

un régimen alimenticio.
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5.3. Tamarfio y Seleccion de la Muestra

Para determinar el tamafio de la muestra se siguié el método utilizado en la ENSANUT (Romero-
Martinez et al., 2019). Para ello, se utilizé la siguiente formula:

1-
p(dzp) o

n=7>

Donde n es el tamafio de muestra; Z representa el cuantil 95% de la distribucién normal estandar
(z=1.96); P son las prevalencias estimadas; o es la semiamplitud de intervalo de confianza.

Las prevalencias estimadas que se tomaron en cuenta para el calculo del tamafio de muestra fueron
las siguientes: 55.5% de inseguridad alimentaria total de la Ensanut 2018-19; 59.1% de inseguridad
alimentaria total de la Ensanut 2020; 35.5% de obesidad y sobrepeso de la Ensanut 2018-19; 38.2%
sobrepeso y obesidad de la Ensanut 2020 y 8.8% de baja talla para la edad de acuerdo con el RNPT
2016 (Avila- Curiel et al., 2016; Shamah-Levy et al., 2020; Shamah-Levy et al., 2021a). Ademas,
el tamafio de la muestra se ajust6 por el efecto del muestreo de conglomerados con la siguiente

férmula;

Deff = 1+ p(k—1) )

Donde k es el nimero promedio de entrevistas a obtener por conglomerado (k=12); p es el
coeficiente de correlacion intra conglomerados (p=0.10).

El valor resultante del Deff es 2.1, el cual es similar al usado en la ENSANUT 2018 (Deff=2.0) y
ENSANUT 2012 (Deff=1.8). Se considerd la semiamplitud del intervalo de confianza (3) vy el
coeficiente de variacion (CV) para seleccionar el tamafio de muestra, lo cual se hizo despejandolo
de la primera formula mencionada (1). Los valores para cada prevalencia esperada se muestran en
el Cuadro 1.
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Cuadro 1. Estimacion de la semiamplitud del intervalo de confianza (d) para las
prevalencias a estimar*

N 36%0 38% 56% 59% 9%
100 14% 14% 14% 14% 8%
150 11% 11% 12% 11% 7%
200 10% 10% 10% 10% 6%
250 9% 9% 9% 9% 5%
300 8% 8% 8% 8% 5%
350 7% 7% 8% 7% 4%
400 7% 7% 7% 7% 4%
450 6% 7% 7% 7% 4%
500 6% 6% 6% 6% 4%
550 6% 6% 6% 6% 3%
600 6% 6% 6% 6% 3%
650 5% 5% 6% 5% 3%
700 5% 5% 5% 5% 3%

*: Se asume un efecto del disefio de 2.1

Tomando en cuenta estas prevalencias y los recursos disponibles, se eligié un tamafio de muestra
adecuado de 500 nifios escolares Yaquis. Esto se debié a que las estimaciones de prevalencia
mayores del 36% tendran coeficientes de variacion menor al 9% y un coeficiente de variacion del
21% para la estimacion de desnutricion (alta confiabilidad, CV <15%; confiabilidad tolerable entre
CV >15% y <30%), como se indica en el Cuadro 2 (CONEVAL, 2020; INEGI, 2018).

Cuadro 2. Coeficiente de variacion para las estimaciones de las prevalencias
Prevalencia 36% 38% 56% 59% 9%
Coeficiente de variacion 9% 8% 6% 5% 21%

Una vez calculado el tamario de muestra, se seleccionaron las comunidades Yaquis de acuerdo con
los siguientes criterios: que hubiera mas de 150 habitantes en edad escolar y que el 40% de la
poblacion hablara lengua indigena. Asi, las comunidades seleccionadas fueron Vicam estacion,
Vicam pueblo, Pétam, Rahum, Huiribis, Casas Blancas, Belem, Térim, Loma de Guamuchil y
Loma de Bacum. Posteriormente, se clasificaron en estratos urbanos (>2500 habitantes) y rurales

(<2500 habitantes) (INEGI, 2020a).
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El estrato urbano se conformé por Vicam estacion y Potam. El estrato rural por Vicam pueblo,
Rahum, Huiribis, Casas Blancas, Belem, Térim, Loma de Bacum y Loma de Guamuchil. En
conjunto, las comunidades del estrato urbano tienen 10 escuelas primarias, 88 grupos y 2008
escolares. En el estrato rural hay en total 9 escuelas primarias, 43 grupos y 931 escolares (INEGI,
2022). Por lo tanto, el marco muestral se conformé por 19 escuelas y 131 grupos.

Para cada estrato, el tamafio de muestra se distribuy6 de forma proporcional al nimero de escolares
de los estratos; por lo tanto, en las areas urbanas quedaron 352 escolares y en las rurales 158.
Posteriormente, se realizo el célculo de conglomerados, es decir, los grupos. Para ello se utilizé la

siguiente férmula:

Conglomerados = %Deff 3)

donde n es el tamafio de muestra; R es la tasa de respuesta (90%); K representa la seleccién de
nifios por grupos (12 escolares); Deff es el ajuste por disefio del muestreo

La tasa de respuesta considerada fue obtenida de la fase de diagnostico del “Programa
Multicomponente de Salud Integral” realizado en dos comunidades Yaquis. De esa forma se
seleccionaron 35 grupos en el estrato urbano y 16 en el rural. La seleccion de los grupos dentro de
los estratos fue probabilistica por conglomerados, con probabilidad al tamafio (escolares por
grupos).

Dentro de cada grupo se seleccionaron los nifios de forma probabilistica simple. Para ello se aplicd
una primera estrategia, en la cual se identifico con ayuda del profesor quienes eran yaquis. A partir
de ese listado se seleccionaron de forma aleatoria a 12 escolares. Como segunda estrategia, se
comprobd, durante la entrevista, si el nifio o familia pertenecian a la tribu Yaqui; de no ser asi, se
seleccion¢ aleatoriamente a otro estudiante de la lista obtenida en la estrategia 1.

5.4. Consideraciones Eticas

El proyecto fue presentado y aprobado (CEI/019-1/2022) por el Comité de Etica en Investigacion
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del CIAD (CEI-CIAD).

5.5. Capacitacion y Piloto

Previo a la aplicacion del proyecto en las comunidades Yaquis, se llevo a cabo la revision de los
cuestionarios y se capacitd para la implementacion del protocolo. Esto se realizé con fin de
estandarizar la aplicacion de los cuestionarios y corregir errores en los formatos y digitalizarlos.
Posteriormente, se realizaron dos estudios piloto para estimar el tiempo con cada participante,

organizar el equipo y definir roles.

5.6. Evaluacion de la Seguridad Alimentaria

Para determinar la seguridad alimentaria en los hogares se utilizé la Escala Latinoamericana y
Caribefia de Seguridad Alimentaria (ELCSA) que contempla menores de 18 afios. Esta incluye 15
preguntas sobre los cambios en la calidad y cantidad de alimentos por la falta de dinero o recursos.
Asi mismo, las estrategias utilizadas para enfrentar las carencias y las experiencias vividas ante
esta situacion (Comité Cientifico de la ELCSA, 2012). Cada pregunta afirmativa se calificd con un
punto y las negativas con cero. La inseguridad alimentaria se clasificé en cuatro categorias de
acuerdo con las respuestas afirmativas: seguridad alimentaria (0), inseguridad alimentaria leve (1-
5), moderada (6-10) y severa (11-15).

5.7. Programas de Asistencia Alimentaria

A través de un cuestionario adaptado de la ENSANUT (CIEE, 2020), se indag6 sobre la

participacion en programas de asistencia alimentaria que benefician a los escolares o algun
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integrante de la familia. Se pregunt6 directamente si el escolar recibia apoyo alimentario en la
escuela y si reconoce quien brinda ese servicio o apoyo. Ademas, se pregunté si algun integrante
del hogar o el participante era beneficiario de otros programas como la entrega de despensas de
alimentos de DIF, comedores comunitarios del DIF o indigenas, programa de abasto social de leche
Liconsa, el programa de asistencia social alimentaria a personas de atencion prioritaria, el programa
de asistencia social alimentaria en los primeros 1000 dias de vida o desayunos escolares.

5.8. Programas de Apoyo Social

Dentro del cuestionario de programas de asistencia alimentaria se incluyeron programas de apoyo
social, tal como apoyo de organizaciones no gubernamentales (ONG), pension para adultos
mayores, beca Benito Juarez, pensidn para el bienestar de personas con discapacidad, apoyos para

la produccion artesanal, ganaderia, agricultura y pesca, entre otros.

5.9. Evaluacion de las Caracteristicas Sociodemograficas

Se aplicé un cuestionario sociodemografico a la persona encargada del hogar para registrar el nivel
de estudio de los padres, situacion laboral de los padres y jefe del hogar, lengua, ingreso familiar,
total de integrantes de la familia y nimero de menores de edad en el hogar. También se incluyeron
las caracteristicas de la vivienda, tales como material de construccion, aparatos electronicos,
electrodomésticos, acceso a agua potable, servicio de drenaje y numero de cuartos para dormir (sin

contar cocina, sala u otros).

5.9.1. Indice de Modernidad

A partir del cuestionario de caracteristicas sociodemogréaficas se obtuvo si los participantes
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contaban con los siguientes servicios o bienes: refrigerador, licuadora, internet, estufa de gas.
También se les pregunt6 si tenian abanico, television, lavadora, sefial satélite, boiler, celular,
plancha, computadora, radio, refrigeracion, maquina de coser, horno microondas y hornilla.
Cuando el participante respondié que si contaba con ese bien, se asigné un punto; de lo contrario,
se colocaron cero puntos. El puntaje del indice fue de 0 a 17 (Esparza-Romero et al., 2015).

5.9.2. Nivel de Ingresos

El cuestionario de caracteristicas sociodemograficas incluyé un apartado donde se preguntd
directamente el ingreso mensual familiar. Con ello se obtuvo una variable cuantitativa continua

que describi6 el ingreso mensual del hogar.

5.10. Cuestionario de Frecuencia de Consumo de Alimentos

Se aplico un cuestionario de frecuencia de consumo de alimentos (CFCA) especifico para los
escolares Yaquis, el cual se realizd por el equipo de trabajo. El cuestionario contiene en total 114
alimentos y es semicuantitativo, ya que toma en cuenta porciones chicas, medianas (tamafio de
referencia) y grandes. Utiliza un periodo de referencia de los ultimos 7 dias y se aplico a la madre
o tutor en compariia del escolar. Se utilizaron replicas y utensilios de cocina con el fin de conocer

un aproximado de la porcion consumida de cada alimento.

5.11. Diversidad de la Dieta

Para evaluar la diversidad de la dieta, los alimentos se dividieron en diez grupos propuestos por

Mundo-Rosas y colaboradores (2013): 1) cereales, 2) leguminosas, 3) productos lacteos, 4) carnes

48



y huevos, 5) frutas y verduras ricas en vitamina A, 6) otras frutas y verduras, 7) alimentos
preparados con aceites 0 mantequillas, 8) bebidas azucaradas, 9) caramelos y azucar, 10) huevo.
Sin embargo, el grupo de huevo (10) se integré al grupo de carnes y huevos. Ademas, se elimino
el grupo 5 (frutas y verduras ricas en vitamina A) y 6 (otras frutas y verduras) para formar grupos
separados de frutas y otro de verduras. Los grupos de alimentos se muestran en el Cuadro 3.

A partir del cuestionario de frecuencia de consumo de alimentos, se observd el consumo de cada
participante. Si las porciones consumidas fueron al menos de tamafio mediano y se consumio por
3 0 maés dias, se otorgd un punto; si fue menor, se le dieron cero puntos. Por lo tanto, el puntaje

méximo fue de nueve.

Cuadro 3. Grupo de alimentos para la diversidad de la dieta
Grupo de
alimento

Alimentos incluidos

Tortilla de maiz y harina de trigo, preparaciones a base de maiz sin
aceite como gorditas, etc.; pan y cereales integrales, pan blanco,
cereales industrializados, palomitas industrializadas, pastelillos,
pan dulce; papas; tortilla de harina

1 Cereales

2 Leguminosas Frijoles, garbanzo, habas, lenteja, etc.
3 Productos lacteos | Leche, yogur y quesos de todo tipo, helados de leche
4 Carnes y huevo Carne de res, cerdo, pollo, pescado y mariscos, asi como huevo
Platano, jicama, manzana, fresa, papaya, guayaba, mango,
5 Frutas ; .
mandarina, melon, etc.
6 Verduras Tomate, zanahoria, chile, ejote, calabaza, nopales, tomate, etc.
Alimentos Tamales, tostadas, arroz guisado, pasta seca o caldosa, crema,
7 preparados  con | mantequilla, aguacate, manteca y mayonesa, donas y churros,
aceites frituras
8 Bebidas Refrescos, agua con fruta, bebidas industrializadas, te o café con
azucaradas azUcar, asi como néctares de frutas, helados de agua
. Azucar afadida a la leche, dulces, chocolates, paletas, malvaviscos
9 Dulces y azucar y gelatina

Fuente: Modificado a partir de Mundo-Rosas y colaboradores (2013)

5.12. Andlisis Estadistico

La descripcion de la poblacion se presentd en la muestra total y por grupos de programas de
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asistencia alimentaria recibidos. Para la comparacion de las variables cuantitativas dentro de los
grupos mencionados se utilizo la prueba de t de Student y se describieron las medias, desviacion
estandar e intervalo de confianza (IC) al 95%. Para la comparacion de las variables categdricas se
utilizé las pruebas de X?y se describieron mediante frecuencia, porcentaje e IC 95%.

Para la variable respuesta, inseguridad alimentaria, se cre6 una variable categorica dicotdmica para
clasificarla como con seguridad alimentaria (cero puntos), y con inseguridad alimentaria (1-15). La
segunda variable respuesta, diversidad de la dieta, se evalu6 como una variable categoérica
clasificada como baja diversidad de la dieta (<6 puntos) y alta diversidad de la dieta (>7 puntos).
La variable de hipdtesis, programas de asistencia alimentaria, se expresé como una variable
cuantitativa discreta.

Para analizar la asociacion entre las variables de respuesta, inseguridad alimentaria o diversidad de
la dieta, con la variable de hipotesis, los programas de asistencia alimentaria, se utilizd regresion
logistica multiple. Se crearon varios modelos y se ajustaron por posibles variables confusoras como
caracteristicas sociodemogréaficas (escolaridad de los padres, empleo de los padres, estado civil),
el indice de modernidad, el nivel de ingreso, programas de apoyo social, sexo, niumero de cuartos
(utilizados para dormir), nimero de integrantes de la familia y nimero de menores de 18 afios en
el hogar.

Para ambos casos se realiz6 el analisis exploratorio para conocer la naturaleza de las variables, si
habia valores perdidos o atipicos, errores de captura y generacion de nuevas variables a partir de
otras preexistentes. Posteriormente se realizd el anélisis de asociacién potencial de los datos, para
ello se tom6 en cuenta un valor de p < 0.2 para la asociacion entre la variable de respuesta y el resto
de las posibles variables de ajuste y la plausibilidad biol6gica mediante la observacion de la razén
de momios. Los modelos se obtuvieron mediante el método de stepwise forward, utilizando como
criterio de entrada un valor de p < 0.05 y de salida p > 0.051. Una vez obtenidos los modelos
preliminares, en cada uno de ellos se evalu6 la modificacion del efecto con otras variables de ajuste;
si p < 0.1, se consideraba que habia modificacion del efecto. Posteriormente se evaluo la
colinealidad entre las variables de ajuste cuantitativas; si el valor de correlacion entre las variables
erar > 0.7, se consideraba como colinealidad. Por ejemplo, algunas de las variables con posible
colinealidad fueron el nimero de integrantes en el hogar con el nimero de adultos 0 menores de
18 afos; el trabajo de la madre y la situacion laboral de la madre, etc. Finalmente se comprobo el
supuesto de linealidad mediante la grafica de In Odds.
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Como el muestreo es probabilistico polietapico complejo, el anlisis de los datos se ajusto por el
disefio de muestreo complejo y los ponderadores de muestreo, utilizando el comando SVY. Para el
analisis de los datos se utilizo el software Stata version 16. La significancia estadistica fue

considerada con un valor de p <0.05.
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6. RESULTADOS Y DISCUSION

6.1. Descripcion de la Poblacion

De los 51 grupos por evaluar, solo se encontraron 45, lo que corresponde a 540 escolares; sin
embargo, solo se lograron localizar a un total de 527 escolares, representando a 2881 nifios y nifias
escolares yaquis entre 5y 11 afios. De ellos, 268 eran nifias y 259 nifios, representando a 1468
(51.0%) nifias y 1413 (49.0%) nifios, respectivamente. Las caracteristicas socioecondmicas del
total de participantes y comparando entre grupos de programas de asistencia alimentaria que
reciben (los escolares o sus familiares) se muestran en el Cuadro 4. La edad promedio del total de
estudiantes fue de 8.9 afios y méas de la mitad, el 67.7%, pertenecia a comunidades urbanas (>2500
habitantes), como era de esperarse por disefio.

En cuanto al ingreso mensual promedio de las familias Yaquis, fue de $6258.00 m/n, lo cual es
ligeramente menor al ingreso mensual promedio en México, que es de $6,875.72 m/n (CONEVAL,
2023); sin embargo, las familias que no recibieron ningn programa de alimentacién reportaron
una media superior de ingreso mensual ($6457.00 m/n). En el estudio de Bobadilla-Tapia (2022),
también se reportd un ingreso mensual menor al promedio en México (de $5038.00 m/n). Esto
podria explicarse por las limitadas oportunidades de empleo, la falta de recursos en las
comunidades Yaquis y a los empleos poco remunerados o temporales tales como jornaleros,
pescadores, albafiiles, entre otros. En relacion con el indice de modernidad, se observé que el
promedio fue de 8.3, lo cual es similar al estudio de Serna-Gutiérrez y colaboradores (2022) de 8.9,
pero mayor al obtenido en el estudio de Bobadilla-Tapia del mismo afio (7.03), donde solo se
evaluaron dos comunidades yaquis rurales.

En los hogares, se observo que el 50.9% de los jefes de hogar eran los padres, mientras que el
30.5% eran las madres; el otro 18.6% fue otra persona como el abuelo o padrastro. Esto podria
explicarse por el hecho de que el 50.3% de las madres de los escolares no trabajan y se dedican a
las labores del hogar. Por otro lado, el 36.2% de los padres informaron ser jornaleros, mientras que
el 43.0% se dedicaban a otros trabajos como choferes, empleados propios 0 maestros, entre otros.

Solo los padres pertenecientes a hogares que recibieron dos programas de asistencia alimentaria
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mostraron un mayor porcentaje (49.7%) de tener trabajos propios u otros (como choferes o
maestros). En otros estudios realizados en esta comunidad indigena también se ha mostrado que la
mayoria de las madres son amas de casa. Bobadilla-Tapia (2022) reportd que el 76.2% de las
madres evaluadas, de dos comunidades Yaquis rurales, se dedicaban al hogar. Por otro lado, el
estudio de Serna-Gutiérrez y colaboradores (2022) report6 un menor porcentaje (29.9%) de amas
de casa. En cuanto a la escolaridad de las madres, el 40.6% estudio hasta la secundaria y el 40.0%
finalizo la preparatoria o tenia estudios superiores. Ademas, el 46.1% de las madres o tutores

reportaron vivir en union libre con su pareja.
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Cuadro 4. Caracteristicas descriptivas de los escolares y hogares Yaquis por grupos de programas de

asistencia alimentaria recibidos

Variables Total No reciben PAA | Reciben un PAA | Reciben dos PAA P
Media (IC 95%) Media (IC 95%) | Media (IC 95%) | Media (IC 95%)
N 2,881 1,514 859 508
Edad (afios) 8.9(8.4-9.5) 8.7 (8.2-9.3) 9.0(8.3-9.7) 9.5(8.8-10.1) 0.1
Ingreso (pesos 3 6457 (5799 — 6139 (5279 — 5867 (5211 —
mexicanos) 6552 (5750 — 7354) 7115) 6999) 6523) 0.2
indice de
modernidad 8.3(7.9-8.7) 8.0 (7.5-8.6) 8.6 (8.1-9.1) 8.5(7.9-9.0) 0.18
Numero de 2.0(1.9-21) 1.9 (1.7-2.0) 2.0(L7-2.1) 22(20-24) | 00514
cuartos
Numero de
adultos 2.7 (2.6-2.9) 2.8(2.6-2.9) 2.7 (2.4-3.0) 2.8(2.3-3.2) 0.87
Numero de
menores de 18 2.6 (24-27) 2.5(2.3-2.6) 2.6 (2.3-2.8) 2.8(2.6-3.1) 0.06
afnos
Total de
integrantes en la 53(.1-5.5) 5.2(4.9-5.5) 5.3(5.0-5.5) 5.6 (5.0-6.11) 0.45
familia
PAS 1.2(1.1-1.3) 1.2(1.1-1.3) 1.2(1.0-1.3) 1.3(1.2-1.4) 0.38
% (IC 95%) % (1C 95%) % (1C 95%) % (1C 95%)
Tipo de localidad
Urbana
(>2500 67.7 (62.2—72.8) | 75.8(68.0-82.2) | 62.5(50.8—73.0) | 52.3(33.4—70.6)
habitantes) 0.0507
Rural (<2500
habitantes) 32.3(27.2-37.8) | 24.2(17.8-32.0) | 37.5(27.0 - 49.3) | 47.7 (29.4 — 66.6)
Sexo
i 49.4 (41.88 -
Nifias 51.0 (45.7-56.2) | 54.9 (47.2—-62.4) | 44.9 (37.0 —53.1) 56.84) 012
Nifios 49.0 (43.8-54.3) | 45.1(37.6-25.8) | 55.1 (46.9-63.0) | 50.6 (43.2 —58.1)
Jefes del hogar
(JH)
26.4 (20.56 — 30.0 (21.39 -
Madre 30.5 (26.9 — 34.0) | 32.9 (276 —38.72) 33.10) 40.39)
Padre 50.9 (46.6 —55.2) |49.98 (44.1-55.9) | 52.1(43.1-60.9) | 51.6 (44.2 — 59.0) 0.59
Otro* 18.6 (15.9-21.7) | 17.1(13.4-21.6) | 21.6 (155-29.2) | 18.3(11.2 - 28.5)
Situacion laboral
del JH
Desempleado | 6 199 _523) | 454 (39.4—51.6) | 53.2 (44.7 - 615) | 44.4 (37.3—51.9)
o temporal
Empleado 0.16

permanente 0
propio

52.4 (47.7 - 57.1)

54.6 (48.4 -60.6)

46.8 (38.5 — 55.3)

55.6 (48.2 — 62.7)
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Situacion laboral
madre

Ama de casa

Trabajo
artesanal o
domestico

Trabajo en
maquila

Otro®

50.3 (46.2 — 54.5)

02.7 (01.7- 04.3)

16.9 (13.6 - 20.8)

30.1 (25.6 - 35.0)

53.97 (47.05 —
60.73)

03.9 (02.2 - 06.8)

15.2 (10.5 - 21.1)

26.95 (20.7 — 34.3)

45.2 (38.41 —
52.19)

01.0 (00.3 — 04.3)

20.4 (14.0 - 28.8)

33.3 (26.1 - 41.5)

48.2 (40.72 —
55.79)

01.8 (00.4 — 08.0)

15.9 (10.1 - 22.6)

34.1(27.3-417)

0.2

Situacion laboral
padre

Jornalero

Trabajo en
maquila o albafiil

Empleado
propio u otro?

36.2 (32.1 - 40.6)

20.8 (16.5 — 25.8)

43 (38.4 — 47.7)

38.3 (32.4 — 44.5)

20.9 (15.5 - 27.4)

40.9 (34.4 — 47.7)

33.6 (26.3 — 41.8)

23.6 (16.6 — 32.5)

42.7 (35.0 - 50.8)

34.6 (23.7 - 47.4)

15.7 (09.5 — 24.8)

49.7 (39.8 — 59.6)

0.95

Escolaridad
madre

Sin estudios o
primaria

Secundaria

Preparatoria o
estudios
superiores

19.4 (15.4 — 24.0)

40.6 (35.5 — 45.8)

40.0 (34.4 — 46.0)

22.2 (17.1 - 28.4)

44.2 (37.3 - 51.3)

33.6 (27.2 - 40.6)

19.7 (12.2 - 30.4)

33.9 (25.9 - 42.9)

46.4 (37.9 - 55.1)

10.3 (05.5 - 18.6)

40.9 (26.7- 56.9)

48.7 (34.4- 63.3)

0.07

Escolaridad
padre

Sin estudios o
primaria

Secundaria

Preparatoria o
estudios
superiores

27.4 (22.4 - 33.0)

41.9 (37.16 — 46.71)

30.8 (26.4 — 35.5)

28.5 (22.9 - 34.8)

40.7 (34.9 - 46.7)

30.8 (25.5 - 36.8)

25.4 (17.8 — 34.8)

42.7 (26.1 - 38.4)

31.9 (26.1 — 38.4)

27.4 (19.7 - 36.8)

44.0 (32.5 - 56.3)

28.6 (18.3 - 41.7)

0.9

Estado civil
madre

Soltera
Separada

Casada

Union libre
Viuda

12.8 (10.1 - 16.2)
09.6 (07.3 — 12.4)

275 (22.1 - 33.7)

46.1 (40.7 - 51.7)
03.9 (02.5 - 06.2)

13.7 (09.7 - 18.9)
07.1 (04.5-11.0)

28.95 (22.3 - 36.2)

46.1(39.3 -52.9)
04.3 (02.3 - 07.8)

13.6 (08.4 -21.3)
08.5(04.4 — 15.6)

28.4 (19.4 - 39.5)

455 (34.7 — 56.8)
03.97 (01.9 — 08.1)

09.0 (04.0 — 19.3)
18.9 (13.5 - 25.7)

21.7 (13.7 -32.6)

475 (36.2 — 59.0)
02.9 (00.9 — 09.2)

0.21

PAA: programas de asistencia alimentaria

IC: intervalo de confianza. %: Porcentaje. P: p valor entre grupos de programas de asistencia alimentaria recibidos
JH: jefe del hogar. PAS: cantidad de programas de apoyo social recibidos
*: abuelos, padrastro, tios
8: jornaleras, maestras, empleadas de tiendas o empleo propio
¢: chofer, maestro, trabajo en tiendas o empleo propio
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6.2. Cobertura de los Programas de Asistencia Alimentaria y Sociales

En cuanto a los programas de asistencia alimentaria (PAA) (Figura 1), menos de la mitad, el 47.4%
de los escolares y sus familias (representando 1367 escolares Yaquis) recibieron al menos un
programa de asistencia alimentaria. De estos, el 29.8% recibié solo un programa de asistencia
alimentariay el 17.6% recibi6 dos de este tipo de programas. En México hay muy poca informacién
disponible respecto a la cobertura de los programas de asistencia alimentaria. No obstante, la
ENSANUT reporta que el 56.2% de los habitantes en areas rurales reciben algin programa social
de ayuda alimentaria (Shamah-Levy et al., 2022). Por otra parte, en una comunidad Totonaca
ubicada en Veracruz, se reportd que el 54.6% de los habitantes recibié algun programa
gubernamental, especificamente Prospera, Ayuda Alimentaria y Procampo (Garcia-Vazquez et al.,
2021).

Las diferencias entre el presente estudio y los estudios mencionados anteriormente podrian deberse
a que estos Ultimos incluyen una mayor variedad de programas, incluso los que no estan dirigidos
necesariamente a la alimentacion. Sin embargo, también se ha reportado que no en todas las
regiones del pais los programas tienen el mismo alcance, ya que solo el 27% de los habitantes de
la region Pacifico-Norte, a la cual pertenece Sonora, reciben algin programa social de ayuda
alimentaria (Romero-Martinez et al., 2021; Shamah-Levy et al., 2022; Tamez-Gonzalez et al.,
2019).

52.6

29.8

No recibe Recibe uno = Recibe dos o mas

Figura 1. Participacion de los escolares y sus familias en programas de asistencia alimentaria

56



En la Figura 2 se muestran el porcentaje de beneficiarios de programas de asistencia alimentaria.
Se observa que el programa de Desayunos Escolares fue el que mostré mayor ndmero de
beneficiarios (35.4%), seguido de las Despensas del DIF (15.1%) y los Comedores indigenas
(14.5%); el resto de los programas tuvo menos del 1% de beneficiarios. EI programa de desayunos
frios fue el que tuvo mas participacion (21.2%, representando a 611 escolares yaquis). Se reportd
que el precio de las leches y galletas variaba entre $1.00 m/n y $3.00 m/n cada uno y en algunas
ocasiones compraban paquetes entre $30.00 m/n y $60.00 m/n. En cuanto a los desayunos calientes,
el 13.0% (representando a 379 escolares yaquis) recibio este beneficio. Comentaron que algunos
desayunos que servian era avena, lentejas, cereal, frijoles, hot cakes, ensalada de atin y espagueti;
cada plato les costaba entre $2.00 m/n 'y $7.00 m/n. Comparado con las reglas de operacion de este
programa, en el cual se establece que el apoyo por desayuno es de $1.00 m/n, en algunas escuelas
se pedia mayor cooperacion e incluso se vendian paquetes, lo cual no estd permitido (SNDIF,
2022).

De acuerdo con los datos nacionales, los Desayunos Escolares son el tercer programa con mayor
cobertura (6.1%) a nivel nacional, después de la Pensidn para adultos mayores (62.2%) y la Beca
Benito Juarez (18.1%). En areas rurales, el 5.3% reporto recibir Desayunos Escolares Calientes y
el 12.5% Desayunos Escolares Frios, lo cual fue menor a lo presentado en el presente estudio. Por
otro lado, en areas rurales del pais, la pensién para adultos mayores tiene mayor presencia, ya que
el 73.1% la recibe y en areas urbanas sélo el 59.3% es beneficiario de este programa. En cuanto a
la Beca Benito Juarez, el 31.9% de hogares en areas rurales la recibe y el 14.5% en areas urbanas
es beneficiario de este programa (Shamah-Levy et al., 2022). En el caso de los escolares yaquis y
sus familias del presente estudio, el 58.0% recibi6 un programa de apoyo social y el 29.6% dos o
mas apoyos. Del total de escolares, el 80.7% recibio la Beca Benito Juarez y en sus familias, el
16.4% reportd ser beneficiario de la Pension para adultos mayores. Es importante recordar que el
alto porcentaje del primer programa mencionado se puede deber a que el estudio se realiz6 en

escolares.
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Primeros 1000 Dias de Vida

Figura 2. Porcentaje de beneficiarios en distintos programas de asistencia alimentaria

6.3. Prevalencia de Inseguridad Alimentaria

En el estudio realizado, se encontr6 que el 79.6% de los escolares Yaquis y sus familias, es decir,
2294 hogares, experiment6 algun grado de inseguridad alimentaria. El nivel de inseguridad
alimentaria mas prevalente fue el leve, afectando al 41.9% de los participantes, seguido del nivel
moderado que afect6 al 21.3%. Solo un 16.4% de los participantes present6 inseguridad alimentaria
severa. El resto (20.4%) de los escolares y hogares se encontraban en seguridad alimentaria (Figura
3).

Es importante destacar que estos datos mostraron una ligera diferencia en comparacion con los
presentados por la ENSANUT (2021). Segun ese informe, el 71% de los habitantes en areas rurales
en todo el pais experimentaron algun nivel de inseguridad alimentaria, con mayor prevalencia en
el nivel leve, afectando al 39.7% de la poblacion, seguido de los niveles moderado y severo,
afectando al 19.2% y 12.1% respectivamente (Shamah-Levy et al., 2022). Comparado con los datos
del presente estudio, los escolares yaquis y sus familias presentaron niveles mas severos de

inseguridad alimentaria (16.4% escolares yaquis vs 12.1% ENSANUT).
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Seguridad Leve m Moderado ® Severo

Figura 3. Nivel de (in)seguridad alimentaria en los escolares y sus familias

Estudios previos también han sefialado que los hogares indigenas enfrentan niveles mas altos de
inseguridad alimentaria (Gonzélez-Martell et al., 2019; Mundo-Rosas et al., 2019). Mundo-Rosas
y colaboradores (2019) sefialan que los hogares indigenas tienen 1.51 veces mas posibilidad de
tener inseguridad alimentaria moderada y severa que los hogares no indigenas. Esta situacion puede
atribuirse al hecho de que los pueblos indigenas constituyen un grupo vulnerable y a menudo
carecen de los recursos necesarios para garantizar una alimentacion adecuada.

Es relevante destacar que los resultados del presente estudio difieren de los obtenidos en otros
grupos indigenas, como en el caso de una comunidad Totonaca, donde se informé que el 57.6% de
los hogares enfrenta algin grado de inseguridad alimentaria. De estos hogares, el 25.0%
experimenta inseguridad leve, el 12.8% inseguridad moderada y el 19.8% inseguridad severa. Sin
embargo, es importante mencionar que una comparacion precisa no es posible debido a que este
estudio utiliz6 la Escala Mexicana de Seguridad Alimentaria (EMSA), la cual es una adaptacién
de la ELCSA (Garcia-Vazquez et al., 2021). Las diferencias en las escalas y metodologias
empleadas pueden influir en los resultados y dificultan una comparacion directa con otros estudios
previos.

En los escolares no se reportaron diferencias significativas de inseguridad alimentaria entre los

grupos de programas de asistencia alimentaria recibidos (Cuadro 5).
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Cuadro 5. Inseguridad alimentaria por grupos de programas de asistencia alimentaria recibidos

Total No reciben Reciben un Reciben dos P
PAA PAA PAA
Seguridad 20.4 (16.7-24.7) | 19.3 (14.2-25.8) | 20.8 (14.8- 28.4) | 22.9 (15.9- 31.8)
alimentaria 0.76
Tienenalgin | 79.4 (75.3-83.3) | 80.7 (74.2-85.8) | 79.2 (71.6-85.2) | 77.1(68.2-84.1) |
grado

Los resultados se muestran como porcentaje e intervalo de confianza al 95%
PAA: Programas de asistencia alimentaria
P: valor de p, entre los grupos de programas de asistencia alimentaria recibidos

La alta prevalencia de inseguridad alimentaria entre los escolares y sus familias podria ocasionar
diversos efectos en la salud. Ya que, como se menciond anteriormente, en México la inseguridad
alimentaria se ha relacionado con el aumento de consumo de alimentos altos en energia (pan dulce,
refrescos, embutidos, tortillas) y mayor riesgo de desnutricion y talla baja (Cuevas-Nasu et al.,
2015; Disha et al., 2013; Ortiz—Hernandez et al., 2007; Rosas-Sastré et al., 2017; Shamah-Levy et
al., 2017). También se ha relacionado con mayor riesgo de obesidad en mujeres mexicanas
(Morales-Ruén et al., 2014). Por ello, es importante encontrar estrategias que ayudan a aminorar

la inseguridad alimentaria.

6.4. Diversidad de la Dieta

La diversidad de la dieta en los escolares Yaquis se categorizé como baja y alta. En el estudio, se
encontré que solo el 11.0% de los participantes (representando a 317.0 escolares) tuvo una alta
diversidad en su dieta (Figura 4). Al analizar los datos por cantidad de programas de asistencia
alimentaria, no se observaron diferencias significativas, ya que todos los grupos mostraron
resultados similares, es decir que entre el 10 y 11% tuvieron diversidad de la dieta alta (Cuadro 6).
Esto se puede deber a que la esta comunidad ha registrado anteriormente una dieta poco diversa y
de contenido energético alto, donde prevalece el consumo de alimentos como tortillas de maiz y
harina, huevos fritos, bebidas azucaradas y frijoles fritos (Serna-Gutiérrez y Esparza-Romero,
2019).
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® Divesidad baja Diversidad alta
Figura 4. Porcentaje de diversidad de la dieta en escolares Yaquis

En un estudio llevado a cabo por Cuevas-Nasu y colaboradores (2019), se report6 que, en poblacion
menor de cinco afios a nivel nacional, solo el 27.2% tenia diversidad de la dieta alta y el 33.5%
tenia diversidad de la dieta media. Aunque esta investigacion se enfocaba en un grupo etario
diferente, es importante destacar que hay estudios que han sefialado la baja diversidad de la dieta

en nifios mexicanos en general.

Cuadro 6. Diversidad de la dieta por cantidad de programas de asistencia alimentaria

Diversidad Total No reciben PAA | Reciben un PAA | Reciben dos PAA P
de la dieta % (IC) % (IC) % (IC) % (IC)

Baja 89 (85.4-91.8) |89.3(84.4-92.7) | 88.5(79.0-94.0) | 89.0(81.8-93.7)

Alta 11(08.2—14.6) |10.7(07.3-15.6) | 11.5(06.0-21.0) | 109 (06.3-18.2) | >

%: porcentaje. IC: intervalo de confianza al 95%
PAA: Programas de asistencia alimentaria

En un contexto méas amplio, en Africa se realizé un estudio que mostr6 que solo en dos paises de
continente, el 30% de los nifios participantes (con edades entre 6 y 23 meses) alcanzaron el minimo
requerido de diversidad de la dieta. Es decir, que estos nifios consumian Unicamente 5 de los 8
grupos de alimentos considerados en la medida de diversidad de la dieta (Kang et al., 2022). Tanto
los escolares Yaquis como los nifios mexicanos en general parecen enfrentar desafios similares en

cuanto a la diversidad de su dieta, mientras que en otras regiones en desarrollo también se
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encuentran situaciones preocupantes en este aspecto.

La diversidad de la dieta se compuso de 9 grupos alimenticios, los cuales fueron previamente
mencionados en el Cuadro 3. Entre los escolares Yaquis, se observé que el grupo mas consumido
fue el de los cereales, ya que el 97.11% de los nifios los consumid. Los cereales mas consumidos
fueron la tortilla de harina, la tortilla de maiz y los cereales de desayuno, como Zucaritas o Corn
Flakes. Cuando se analizaron los datos de los escolares que presentaron una diversidad de dieta
baja, se encontr6 que estos mostraron porcentajes mas bajos de consumo en los distintos grupos
alimenticios. Los mas altos porcentajes de consumo en este grupo se encontraron en los cereales
(96.8%) y los alimentos con aceites (65.0%).

Por otro lado, los escolares que mostraron una alta diversidad de la dieta consumieron una mayor
variedad de grupos alimenticios. Se registraron altos porcentajes de consumo en leguminosas
(90.4%), alimentos con aceites (96.6%), productos lacteos (91.3%) y frutas (90.1%) en este grupo
(Figura 5).
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W Alimentos con aceites B Bebidas azucaradas Dulces y azucar

Figura 5. Porcentaje de consumo de grupos de alimentos de acuerdo con el nivel de diversidad
de la dieta
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6.5. Asociacion de la Inseguridad Alimentaria con los Programas de Asistencia Alimentaria
(Hipotesis 1)

6.5.1. Modelos de Ajuste Preliminares

Para evaluar la asociacion entre la inseguridad alimentaria como variable respuesta y los programas
de asistencia alimentaria como variable de hipotesis, primeramente, se generaron varios modelos
de ajuste preliminares. En estos se incluyeron como posibles variables de ajuste aquellas que se
identificaron en el analisis de asociacion potencial anteriormente descrito. Se obtuvieron cuatro
modelos de ajuste preliminares, en los cuales la asociacion entre la inseguridad alimentaria y los
programas de asistencia alimentaria no fue significativa; todos los modelos de ajuste identificados
fueron ajustados por variables significativas (p < 0.05). A continuacion, se describen cada uno de
estos modelos preliminares, como estrategia de analisis de sensibilidad, entendiendo que
Ilamaremos modelo preliminar a aquel al que no se le ha evaluado la presencia de variables
modificadores del efecto, colinealidad y linealidad.

En el modelo de ajuste preliminar 1, la razon de momios (RM), correspondiente a la variable de
hipdtesis programas de asistencia alimentaria, fue de 1.06 (IC: 0.78 — 1.43, p = 0.70). Este modelo
de ajuste incluyé como variables de ajuste el nivel de educacién de la madre, el nimero de cuartos,
el nimero de integrantes del hogar y la situacion laboral del jefe de hogar. La hipétesis se probd,
ademas, mediante tres modelos adicionales, con el fin de integrar variables de ajuste que, por ser
posibles colineales entre si, no fueron seleccionadas simultaneamente en el mismo modelo por la
estrategia automatizada stepwise y que son claramente variables confusoras en la asociacion
buscada.

En base a lo anterior, el modelo de ajuste preliminar 2 tuvo la razon de momios, correspondiente a
los programas de asistencia alimentaria, de 1.08 (1C: 0.81 — 1.45; p = 0.561). Este modelo de ajuste
preliminar incluyé como variables de ajuste el nivel de educacion de la madre, nimero de cuartos
y numero de integrantes del hogar. EI modelo de ajuste preliminar 1 y 2 son similares, ya que los
dos incluyen como variables de ajuste al nivel de educacion de la madre, el niUmero de cuartos y
numero de integrantes del hogar. Sin embargo, el modelo de ajuste preliminar 1 también incluyé

la variable de ajuste situacion laboral del jefe de hogar.
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En el modelo de ajuste preliminar 3, la RM, correspondiente a la variable de hipétesis programas
de asistencia alimentaria, fue de 1.01 (IC: 0.74 — 1.37; p=0.936) e incluy6 como variables de ajuste
namero de cuartos, el nimero de integrantes del hogar y el trabajo del padre. EI modelo de ajuste
preliminar 4, el cual fue el ultimo modelo, mostré la razon de momios correspondiente a los
programas de asistencia alimentaria de 0.96 (IC: 0.72 — 1.28; p= 0.804), el cual fue ajustado por
las variables trabajo del padre y nivel de educacion del padre.

Estos dos ultimos modelos de ajuste incluyen como variable de ajuste el trabajo del padre. Sin
embargo, el modelo de ajuste preliminar 4 incluy6 el nivel de educacion del padre como variable
de ajuste y no incluyo las variables de numero de cuartos y el nimero de integrantes del hogar,
como si se considera en el modelo 3. Por otra parte, el modelo de ajuste preliminar uno y tres,
incluyeron variables de ajuste similares, tales como el nimero de cuartos y el nimero de integrantes

del hogar. EI modelo de ajuste preliminar uno y cuatro fueron totalmente diferentes.

6.5.2. Modelos de Ajuste Finales

Todos los modelos de ajuste preliminares anteriormente mencionados fueron evaluados por la
presencia de variables modificadores del efecto, colinealidad y linealidad. En relacion con la
evaluacion de modificacion del efecto, se encontr6 que la variable nimero de cuartos en el hogar
(que se usan para dormir) estaba actuando como variable modificadora del efecto en los modelos
de ajuste preliminares uno y dos; es decir, estaba modificando la asociacién entre la variable de
hipétesis (programas de asistencia alimentaria) e inseguridad alimentaria. Por su parte, en los
modelos de ajuste preliminares tres y cuatro, se encontro que la variable trabajo del padre actuaba
como variable modificadora del efecto; es decir, estaba modificando la asociacion entre la variable
de hipotesis (programas de asistencia alimentaria) e inseguridad alimentaria.

Evaluar la modificacion del efecto es importante, ya que la asociacion entre la variable de respuesta
y de hipotesis podria ser distinta segun los niveles o estratos de la variable modificadora del efecto
(Sotres Alvarez & Téllez Rojo Solis, 2007). Es decir, que, si existe el fendmeno de modificacion
del efecto, puede ser que en uno de los estratos de la variable modificadora del efecto la asociacion
entre la variable respuesta y de hipdtesis sea positiva o de riesgo y en el otro estrato esta asociacion

sea negativa o de proteccion. Otro resultado que puede ser es que, en uno de los estratos de la
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variable modificadora del efecto, la variable de hipétesis actie como factor protector o riesgo y en
el otro estrato no se encuentre asociacion. También puede ocurrir que en ambos estratos haya
asociacion significativa y en el mismo sentido (proteccion o riesgo), pero que en uno de los estratos
de la variable modificadora del efecto se vea aumentada la magnitud de asociacién entre la variable
respuesta y la variable de hipotesis. En nuestro caso, encontramos que existe el fendmeno de
modificacion del efecto donde en un estrato la variable de hipdtesis actia como factor protector y
en los otros no hay asociacion. Lo que explica en parte la no asociacion significativa entre la
variable de hipdtesis y la variable respuesta en los modelos preliminares antes mencionados.

En el presente estudio, la asociacion entre la cantidad de programas de asistencia y la inseguridad
alimentaria se modificd por la variable nimero de cuartos en el hogar o el trabajo del padre,
dependiendo del modelo generado. Es importante mencionar que cuando existe el fendmeno de
modificacion del efecto en un modelo, la asociacion encontrada entre la variable de hipotesis y la
variable respuesta ya no es valida, ya que llevaria a concluir de manera incorrecta que no existe
asociacion. Esto se debe precisamente a que existe una tercera variable (variable modificadora del
efecto) en el modelo que modifica o afecta la asociacion. Por ello, se procedié a evaluar la
asociacion entre la variable hipdtesis y la variable respuesta en los estratos de la variable
modificadora del efecto con los modelos de ajuste preliminares correspondientes.

En base a lo anterior, la asociacion entre los programas de asistencia alimentaria como variable de
hipétesis y la inseguridad alimentaria como variable respuesta, se probé en cada uno de los estratos
de la variable nimero de cuartos en el hogar y el trabajo del padre. Al utilizar esta Gltima variable
modificadora del efecto, trabajo del padre, se formaron tres estratos: el primero correspondia a
quienes eran jornaleros; el segundo a quienes trabajaban en maquila, como albafiil o mecéanico y el
tercero a quienes eran empleados propios o tenian otro trabajo (como chofer o maestro). En este
caso, se observo que la direccion de la asociacion cambiaba, ya que en dos estratos la variable de
hipdtesis actuaba como protector y en el otro estrato como factor de riesgo. Sin embargo, el nimero
de observaciones no fueron suficientes para mostrar una diferencia significativa entre los estratos.
Por lo tanto, los resultados de la asociacion entre la variable de hipdtesis y la variable respuesta
que se presentan son utilizando la variable de nimero de cuartos como variable modificadora del
efecto para los cuatro modelos de ajuste antes mencionados. Para ello, esta variable se estratifico
de la siguiente forma: primer estrato: hogares con un cuarto; segundo estrato: hogares con dos
cuartos y tercer estrato: hogares con tres 0 mas cuartos.

Asi, para evaluar la asociacion entre la variable de hipdtesis y la variable respuesta, se volvieron a
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generar modelos preliminares en cada uno de los estratos de la variable nimero de cuartos en el
hogar, anteriormente descritos. Se obtuvieron diversos modelos en cada estrato, que al ser
evaluados nuevamente se encontré que el supuesto de linealidad no se cumplia, por lo que la
variable de hipotesis, programas de asistencia alimentaria, se categorizd de manera dicotomica en
quienes no recibian ningin programa de este tipo y quienes recibian al menos uno.

En el Cuadro 7 se muestran los modelos de ajuste resultantes por estratos de nimero de cuartos en
el hogar; todos se ajustaron por variables significativas. Solo en los hogares que contaban con dos
cuartos (uno de los estratos generados) se encontr6 asociacion significativa entre la variable de
hipdtesis, programas de asistencia alimentaria, y la inseguridad alimentaria. Por el contrario, en los
hogares con un cuarto y los hogares con tres 0 mas cuartos, no se mostro asociacién significativa.
Estos hallazgos no se hubieran encontrado sin la evaluacion en los modelos preliminares del
fendomeno de modificacion del efecto. A continuacion, se describen estos modelos para cada uno
de los tres estratos de la variable modificadora del efecto.

En los hogares que contaban con un cuarto (primer estrato) se obtuvieron tres modelos de ajuste
finales, siguiendo la estrategia de analisis se sensibilidad. En ningiin modelo se encontr6 asociacion
significativa entre la inseguridad alimentaria y los programas de asistencia alimentaria. EI primer
modelo de ajuste final tuvo la RM correspondiente a los programas de asistencia alimentaria de
0.95 (IC: 0.35 - 2.54, p=0.924) e incluyd las variables de ajuste situacion laboral del jefe del hogar
y el nivel de educacion de la madre.

El segundo modelo de ajuste final, de este estrato, tomo en cuenta la variable de ajuste indice de
modernidad y mostré la razén de momios, correspondiente a los programas de asistencia
alimentaria de 1.11 (IC: 0.43 - 2.85, p=0.813). El ultimo modelo de ajuste final de este estrato tuvo
la RM, respectiva a los programas de asistencia alimentaria, de 1.08 (IC: 0.43 - 2.71, p= 0.867) e
incluyo la variable de ajuste nivel de educacion del padre. Todos los modelos fueron diferentes en
cuanto a las variables de ajuste que incluian, sin embargo, los modelos de ajuste finales dos y tres,
tuvieron una razén de momios muy cercana (RM: 1.11 vs 1.08).

En los hogares con dos cuartos (segundo estrato), la asociacion entre la inseguridad alimentaria y
los programas de asistencia alimentaria si fue significativa. Se observa que, en el primer modelo
de ajuste final de este estrato, los hogares que recibian al menos un programa de asistencia
alimentaria tenian 60% menos posibilidad de tener inseguridad alimentaria, comparado con
aquellos gque no recibian programas (RM: 0.40, IC: 0.17 - 0.92, p= 0.033). Este modelo de ajuste
final incluy® las variables de ajuste indice de modernidad, ingreso, trabajo de la madre, educacion
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de la madre y sexo.

El mismo sentido de la asociacion significativa se comprobd en un segundo modelo de ajuste final
de este estrato. Es decir, quienes recibian al menos un programa de asistencia alimentaria tenian
62% menos posibilidad de tener inseguridad alimentaria (RM:0.38; IC: 0.16 - 0.90, p= 0.03),
comparado con aquellos que no recibian ninguin programa de este tipo. Este modelo tomo en cuenta
las variables de ajuste ingreso, trabajo de la madre, educacion de la madre y el sexo. En
comparacion con el primer modelo de ajuste final, este segundo modelo, incluyé las mismas
variables de ajuste; sin embargo, no incluyo la variable indice de modernidad. Ademas, estos dos
modelos de ajuste finales obtuvieron una razén de momios muy parecida (RM: 0.40 vs 0.38).

Por ultimo, para evaluar esta misma hipotesis en los hogares con tres 0 mas cuartos (tercer estrato)
se obtuvieron dos modelos de ajuste finales; sin embargo, en ninguno de ellos se encontr6 que la
asociacion entre la variable de hipotesis y la variable respuesta fuera significativa. EI primero
modelo de ajuste final para este estrato mostré la RM, correspondiente a los programas de
asistencia alimentaria, de 1.41 (IC: 0.52 — 3.81, p = 0.487) e incluy® las variables de ajuste tipo de
localidad, quien es el jefe del hogar, situacién laboral del jefe del hogar, trabajo de la madre y
diversidad de la dieta. El otro modelo de ajuste final tuvo una RM, respectiva de los programas de
asistencia alimentaria, de 1.15 (IC: 0.35 - 3.81, p =0.804); el modelo incluyé las variables de ajuste
tipo de localidad y jefe del hogar.

En comparacion con el primer modelo de ajuste final de este estrato, el segundo modelo no incluy6
las variables de ajuste situacién laboral del jefe del hogar, trabajo de la madre y diversidad de la
dieta. Interesante que en ambos modelos el sentido de la asociacion fuera de riesgo, a diferencia de
lo encontrado en el estrato 2, que fue una asociacién de proteccion, y es de explicarse precisamente
por el fendmeno de modificacion del efecto encontrado.

Cuadro 7. Asociacion entre la inseguridad alimentaria y los programas de asistencia
alimentaria por estratos de cuartos en el hogar

Variable \ RM \ IC 95% \ P
Hogares con un cuarto (Estrato 1)
(N=1011)
Modelo 1 (M1)
No reciben PAA Referencia
Reciben 1 0 mas PAA 0.95 0.35-2.54 0.924

Modelo 2 (M2)
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No reciben PAA Referencia

Reciben 1 0 mas PAA 1.11 0.43 - 2.85 0.813
Modelo 3 (M3)

No reciben PAA Referencia

Reciben 1 0 mas PAA 1.08 0.43-2.71 0.867

Hogares con dos cuartos (Estrato 2)
(N=1224)

Modelo 1 (M4)

No reciben PAA Referencia

Reciben 1 0 mas PAA 0.4 0.17-0.92 0.033
Modelo 2 (M5)

No reciben PAA Referencia

Reciben 1 0 mas PAA 0.38 0.16 - 0.90 0.030

Hogares con tres 0 mas cuartos (Estrato 3)
(N=647)

Modelo 1 (M7)

No reciben PAA Referencia

Reciben 1 0 mas PAA 1.41 0.52 -3.81 0.487
Modelo 2 (M8)

No reciben PAA Referencia

Reciben 1 0 mas PAA 1.15 0.35-3.81 0.804

RM: Razon de momios. IC 95%: intervalo de confianza al 95%. P: p valor

Todos los modelos fueron ajustados por variables significativas.

M1: situacion laboral del encargado del hogar, educacién de la madre. M2: indice de modernidad. M3: educacién del
padre. M4: indice de modernidad, ingreso, trabajo de la madre, educacién de la madre, sexo. M5: ingreso, trabajo de
la madre, educacion de la madre, sexo. M6: nimero de menores de 18 afios. M7: situacion laboral del jefe del hogar,
trabajo de la madre, jefe del hogar, tipo de localidad, diversidad de la dieta. M8: tipo de localidad, jefe del hogar.

No hay estudios que muestren este tipo de modificacion del efecto, sin embargo, anteriormente se
ha discutido que el nimero de cuartos puede estar relacionado con el nivel socioeconémico del
hogar (Hernandez-Vasquez et al., 2022). El nimero de habitaciones o cuartos es un factor tomado
en cuenta para la construccion del indice de niveles socioecondmicos, el cual fue creado por la
Asociacion Mexicana de Agencias de Investigacion de Mercado (AMAL). De acuerdo con los datos
de 2020, los niveles socioecondmicos medio bajo y bajo contaban con uno o dos cuartos (AMAI,
2020). Ademas, en otros estudios, el nimero de cuartos se ha utilizado como parte de un indice de
condiciones de bienestar, el cual toma en cuenta servicios y aspectos del hogar que pueden
representar la calidad de vida y pobreza de los habitantes y que ademas se ha relacionado con la
inseguridad alimentaria (Avila-Arcos et al., 2021; Mundo-Rosas et al., 2014).

Se ha observado que los hogares con menor indice de condiciones de bienestar o nivel

socioecondmico, tienen mayor riesgo de inseguridad alimentaria (Avila-Arcos et al., 2021; Mundo-
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Rosas et al., 2014). Esta podria ser una razon por la cual la variable “ntimero de cuartos” actle
como modificador del efecto, dado que tiene relacion con el poder adquisitivo de los hogares. Cabe
mencionar que es posible que algunas familias, especialmente aquellas con mas cuartos, no
recibieran algunos programas de asistencia alimentaria, ya que se podria considerar que no cumplen
con algunos criterios de eleccidn por su nivel de ingreso. Sin embargo, la mayoria de los programas
de asistencia alimentaria, toman en cuenta como criterio el pertenecer a una comunidad indigena.

La informacion sobre el impacto de los programas de asistencia alimentaria en los escolares es
escasa. Sin embargo, hay estudios que muestran que los programas de este tipo pueden tener efecto
sobre la inseguridad alimentaria en distintas poblaciones. Saldivar-Frausto y colaboradores (2021)
evaluaron el programa Prospera, el cual actualmente no esta vigente y que en el ambito alimenticio
otorgaba transferencias monetarias (CEPAL, 2023). Se encontr6 que las familias con hijos menores
de edad que recibian el programa disminuyeron 6 puntos porcentuales la inseguridad alimentaria
en un periodo de 4 afios; sin embargo, no se puede hacer una comparacion directa con este estudio,
debido a que utilizan otra escala para la medicion de la inseguridad alimentaria. Por otro lado,
Mundo-Rosas y colaboradores (2018), reportaron que en un periodo de cuatro afios aumenté la
proporcion de seguridad alimentaria (4.3 pp) en las personas beneficiarias de programas de ayuda
alimentaria.

Si bien no se puede hacer una comparacion directa con estos estudios por las diferencias de su
muestra, se observa que los programas pueden ser beneficiosos en algunas poblaciones para
aminorar el problema de inseguridad alimentaria. Sin embargo, es necesario seguir estudiando su
impacto y mejorando su cobertura, debido a la alta prevalencia de la inseguridad alimentaria en
esta poblacion y las consecuencias que este problema tiene en la salud y habitos de alimentacion,
ya que no cuentan con los recursos necesarios para tener una alimentacion suficiente y saludable.

Aunqgue la informacién disponible es limitada, es posible inferir que los programas de asistencia
alimentaria pueden no haber tenido un impacto significativo en los hogares con tres cuartos,
posiblemente debido a que estos hogares albergan a un mayor nimero de personas. Como
resultado, los ingresos disponibles podrian no ser suficientes para satisfacer las necesidades
alimentarias de todos los miembros del hogar, y los programas de asistencia podrian no ser
adecuados para mejorar el acceso a los alimentos en esta situacion.

Por otro lado, en los hogares con un solo cuarto, es posible que los ingresos no sean suficientes

para cubrir las necesidades alimentarias, a pesar de que el nUmero de residentes sea menor. En
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cambio, en los hogares con dos cuartos, es plausible que los programas de asistencia tengan un
impacto méas positivo, ya que la cantidad de habitantes es menor y los ingresos familiares son

potencialmente mas sélidos.

6.6. Asociacion de la Diversidad de la Dieta con los Programas de Asistencia Alimentaria
(Hipdtesis 2)

6.6.1. Modelo de Ajuste Preliminar

Para evaluar la asociacion entre diversidad de la dieta como variable de respuesta y los programas
de asistencia alimentaria como variable de hipétesis, posterior al analisis de asociacion potencial,
se obtuvo un solo modelo de ajuste preliminar resultante de stepwise que incluyd variables de ajuste
significativas (p< 0.05). Sin embargo, no hubo asociacion significativa entre la variable de
respuesta y la variable de hipoétesis. EI modelo de ajuste preliminar mostré la razén de momios,
correspondiente a los programas de asistencia alimentaria, de 1.01 (IC: 0.67 — 1.51, p = 0.950), e
incluyé las variables de ajuste trabajo de la madre, nimero de menores de 18 afios en el hogar y

SEXO0.

6.6.2. Modelos de Ajuste Finales

El modelo de ajuste preliminar se evaluo por la presencia de variables modificadores del efecto,
colinealidad y linealidad. En relacion con la evaluacion de modificacion del efecto, se encontrd
que la variable nimero de menores de 18 afios en el hogar estaba actuando como variable
modificadora del efecto en el modelo de ajuste preliminar (p<0.1). Por lo tanto, esta variable
modificadora del efecto se estratifico usando la mediana del nimero de menores de 18 afios en el

hogar. Los estratos quedaron de la siguiente manera: hogares con uno o dos menores de 18 afios
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(estrato 1) y hogares con tres 0 mas menores de 18 afios (estrato 2).

Para evaluar la asociacion entre la variable respuesta y la variable de hipotesis se volvieron a
generar nuevos modelos de ajuste preliminares en cada uno de los estratos anteriormente descritos.
Se obtuvieron diversos modelos que, al volver a evaluarlos, se encontré que el supuesto de
linealidad no se cumplia, por lo que la variable de los programas de asistencia alimentaria se
categorizo en quienes no recibian ningln programa de este tipo y aquellos que recibian al menos
uno. Sin embargo, en el estrato de los hogares con tres 0 mas menores de 18 afios se obtuvo una
tendencia a una asociacion significativa, con una razon de momios importante (RM: 0.55,
p=0.149), por lo que se decidio transformar la variable de hipotesis a politdmica. De esa manera,
la variable de hipotesis qued6 dividida en: hogares que no recibian programas de asistencia
alimentaria, hogares que recibian un programa de asistencia alimentaria y hogares que recibian dos
de estos programas. Todos los modelos resultantes se ajustaron por variables de ajuste
significativas (p<0.05).

Los modelos de ajuste finales por estratos se muestran en el Cuadro 8. En este caso, se encontrd
asociacion significativa entre la diversidad de la dieta y los programas de asistencia alimentaria en
ambos estratos de la variable modificadora del efecto; no obstante, en cada uno de los estratos la
direccion de la asociacion relacionada con la hip6tesis probada fue distinta, ya que en uno de ellos
actuaba como factor protector y en otro como de riesgo, lo cual es explicable debido al fenémeno
de modificacién del efecto encontrado. Los detalles de los modelos se explican a continuacion.

En los hogares con uno o dos menores de 18 afios (estrato 1), se presentan dos modelos de ajuste
final. En este primer modelo, la razén de momios resultante entre quienes recibian solo un
programa de asistencia alimentaria versus aquellos que no recibian ninglin programa de este tipo
fue de 1.63, sin embargo, esta asociacion no mostrd ser significativa (IC: 0.40 - 6.64, p= 0.484).
Sin embargo y de manera interesante, los hogares que recibian dos programas de asistencia
alimentaria tenian 4.03 mas posibilidad de que los escolares tuvieran diversidad de la dieta alta (IC:
1.26 -12.90, p=0.02), comparado con aquellos que no recibian ningun programa de este tipo. Este
modelo se ajustd por el tipo de trabajo de la madre y el sexo.

Esta misma hipotesis se comprobd con un segundo modelo de ajuste final (andlisis de sensibilidad)
en este mismo estrato 1, resultando una asociacién muy similar, es decir en los hogares que recibian
uno de estos programas comparado con aquellos que no recibian ningin programa de este tipo,

tenian una razén de momios correspondiente a los programas de asistencia alimentaria de 1.6, pero
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la asociacién no logré ser significativa (IC: 0.49 - 5.28, p=0.423). Sin embargo, aquellos que
recibian dos programas de asistencia alimentaria tenian 4.04 veces més posibilidad de que los
escolares tuvieran alta diversidad de la dieta (IC: 1.29 - 12.59, p=0.017), comparados con quienes
no recibian ningun programa de este tipo. EI modelo se ajusté por numero de habitantes en el hogar.
Los dos modelos de ajuste finales en este estrato fueron similares en la razon de momios que
mostraron, a pesar de incluir variables de ajuste distintas. También es de resaltar el efecto de dosis
respuesta encontrado en la variable de hipdtesis, es decir se ve claramente un efecto mayor en la
diversidad de la dieta en los escolares al aumentar el nUmero de programas de asistencia alimentaria
(PAA) en los hogares (hogares con un PAA RM: 1.6, hogares con dos PAA RM: 4.04, ambos
versus su categoria de referencia: hogares sin PAA).

Por otro lado, en los hogares donde vivian tres 0 mas menores de 18 afios (estrato 2), el sentido de
la asociacion fue contraria a lo encontrado en el estrato 1, como era de esperarse por el fenémeno
de modificacion del efecto encontrado. EI primer modelo de ajuste final en este estrato 2, mostrd
que quienes recibian solo un programa de asistencia alimentaria, comparado con aquellos que no
recibian este tipo de programas, tuvieron una razén de momios correspondiente a los programas de
asistencia alimentaria de 0.84 (RM: IC: 0.37 — 1.91, p = 0.679), que no resulto6 significativa. Sin
embargo, los hogares que recibian dos programas de asistencia alimentaria tenian alrededor de 83%
menos posibilidad de que los escolares tuvieran diversidad de la dieta alta (RM: 0.17, IC: 0.03 -
0.85, p = 0.032), comparado con aquellos que no recibian este tipo de programas. Este modelo de
ajuste final incluyo la variable de ajuste indice de modernidad.

De igual manera, la asociacion anterior se confirmé en un segundo modelo (analisis de
sensibilidad), en este mismo estrato 2 (hogares con tres 0 mas menores de 18 afios). Confirmando
lo anteriormente encontrado, los hogares que solo recibian un programa de asistencia alimentaria,
comparados con los hogares que no recibian ningln programa de este tipo, tuvieron una razon de
momios correspondiente a los programas de asistencia alimentaria de 0.94, no significativa (IC:
0.42 - 2.10, p = 0.889). Sin embargo, aquellos hogares que recibian dos programas de asistencia
alimentaria presentaron 82% menos posibilidad de que los escolares tuvieran alta diversidad de la
dieta (RM: 0.18, IC: 0.03 - 0.97, p = 0.049), comparados con los hogares que no recibian ningun
programa de este tipo. EI modelo de ajuste final incluy6 la variable ingreso mensual del hogar.
Siguiendo con el analisis de sensibilidad en este estrato 2, la asociacion entre la variable de

hipdtesis y la variable respuesta se confirmo en un tercer modelo de ajuste, confirmando de igual
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manera que quienes recibian un programa de asistencia alimentaria, comparado con aquellos que
no recibian este tipo de programas, tuvieron una razén de momio, respectiva a los programas de
asistencia alimentaria de 0.85 (IC: 0.37 - 1.92, p = 0.697), aunque no fue significativa. Sin embargo,
quienes recibian dos programas de asistencia alimentaria tenian 86% menos posibilidad de que los
escolares tuvieran alta diversidad de la dieta (RM: 0.14, IC: 0.02 - 0.78, p= 0.026), comparado con
aquellos que no recibian este tipo de programas. Este modelo de ajuste final fue ajustado por el
nivel de educacion de la madre.

A pesar de que ningin modelo de ajuste final de este estrato 2 (hogares con tres 0 mas menores de
18 afios), fue similar en cuanto las variables de ajuste que incluyeron, todos mostraron una razén
de momios muy parecida en aquellos que recibian dos programas de asistencia alimentaria. Otra
similitud entre los modelos de ajuste finales de este estrato fue que los hogares que solo recibian
un programa de este tipo no lograron una significancia estadistica entre la variable de respuesta y

la variable de hipdétesis.

Cuadro 8. Asociacion entre la diversidad de la dieta con los programas de asistencia
alimentaria por estrato de menores de 18 afios en el hogar

Variable | RM | IC 95% | P
Hogares con uno o dos menores de 18 afios
(N=1498.62)

Modelo 1 (M1)

No reciben PAA Referencia

Reciben un PAA 1.63 0.40 - 6.64 0.484

Reciben dos PAA 4.03 1.26 -12.90 0.02
Modelo 2 (M2)

No reciben PAA Referencia

Reciben un PAA 1.6 0.49-5.28 0.423

Reciben dos PAA 4.04 1.29-12.59 0.017

Hogares con > 3 menores de 18 afios
(N=1382.64)

Modelo 3 (M3)

No reciben PAA Referencia

Reciben un PAA 0.84 0.37-1.91 0.679

Reciben dos PAA 0.17 0.03-0.85 0.032
Modelo 4 (M4)

No reciben PAA Referencia

Reciben un PAA 0.94 0.42-2.10 0.889

Reciben dos PAA 0.18 0.03-0.97 0.049
Modelo 5 (M5)
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No reciben PAA Referencia
Reciben un PAA 0.85 0.37-1.92 0.697
Reciben dos PAA 0.14 0.02-0.78 0.026
RM: Raz6n de momios. IC 95%: intervalo de confianza al 95%. P: p valor

PAA: programas de asistencia alimentaria

Todos los modelos fueron ajustados por variables significativas.

M1: trabajo de la madre, sexo. M2: nimero de habitantes en el hogar. M3: indice de modernidad. M4: ingreso. M5:
educacion de la madre.

Hasta el momento no hay informacion en la literatura en la que se haya encontrado y evaluado una
variable de modificadora del efecto en hipotesis parecidas a nuestro estudio. No obstante, el hecho
de que la variable nimero de menores de 18 afios en el hogar haya sido una variable modificadora
del efecto en la asociacion entre el nimero de programas de asistencia alimentaria y diversidad de
la dieta podria explicarse a que la cantidad de menores de 18 afios en el hogar puede influir en la
capacidad para comprar suficientes alimentos y cumplir con los requerimientos dietéticos de todos
los menores (Woldegebriel et al., 2020). En nuestros hallazgos se ve claramente como la diversidad
de la dieta es mayor al aumentar los programas de apoyo alimentario en los hogares de pocos hijos
y como esta se ve disminuida en los hogares con mas hijos.

No se ha encontrado un estudio que evalué la diversidad de la dieta por estos estratos de nimero
de menores de 18 afios en el hogar, ni tampoco por el nimero de programas recibidos, por lo que
no se puede realizar una comparacion directa con los resultados anteriormente presentados. Cabe
mencionar que muchos estudios utilizan escalas de puntajes distintas para evaluar la diversidad de
la dieta de acuerdo con sus poblaciones y objetivos, lo que podria hacer que los resultados varien
aun mas. Sin embargo, se ha discutido que los programas de asistencia alimentaria sirven como
apoyo para aumentar la variedad de grupos de alimentos consumidos (Zenebe et al., 2018).

A pesar de la limitada disponibilidad de informacion, es posible deducir que, en los hogares con
uno o dos menores de 18 afios, la recepcion de dos programas de asistencia alimentaria contribuia
a una mayor diversidad en la dieta debido a la cantidad de integrantes en el hogar. Dado que la
presencia de un nimero reducido de menores de edad podria tener un menor impacto en las
necesidades alimentarias generales del hogar.

En contraste, en los hogares con tres 0 mas menores de edad, la recepcion de dos programas de
asistencia alimentaria se podria asociar con ingresos mas bajos y, ademas, con una mayor dificultad

para cubrir las necesidades alimentarias. Esto se podria deber a la presencia de un mayor numero
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de integrantes en el hogar, lo que hacia que los recursos disponibles fueran insuficientes para
satisfacer adecuadamente las necesidades alimenticias de todos los miembros.
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7. CONCLUSIONES

El 47.4% de los escolares Yaquis y sus familias fueron beneficiarios de algun programa de
asistencia alimentaria (PAA), siendo los Desayunos escolares del DIF el apoyo recibido con mayor
frecuencia. Esto es menor a lo reportado a nivel nacional en &reas rurales.

El 79.6% de los hogares con escolares Yaquis presentd algin grado de inseguridad alimentaria,
representando un problema de salud publica.

El 89% de los escolares presento baja diversidad de la dieta y solo un 11% tuvo alta diversidad de
la dieta.

La variable nimero de cuartos en el hogar modifica la asociacion entre la inseguridad alimentaria
y los programas de asistencia alimentaria en escolares Yaquis y sus familias. De ahi que, en el
estrato de hogares Yaquis con solo dos cuartos, los escolares de hogares que recibieron al menos
un programa de asistencia alimentaria se asociaron con una menor posibilidad de tener inseguridad
alimentaria, comparado con los que no reciben ninguno de estos programas. Por su parte, en los
estratos de hogares con uno o tres cuartos no se encontro asociacion entre PAA e IA.

La variable nUmero de menores de 18 afios en el hogar modifica la asociacion entre diversidad de
la dieta y los programas de asistencia alimentaria en escolares Yaquis y sus familias. En el estrato
de hogares Yaquis con uno o dos menores de 18 afios, los escolares de hogares que recibieron dos
PAA se asociaron con una mayor posibilidad de tener diversidad de la dieta alta, comparado con
los que no recibieron ninguno de estos programas. Por el contrario, en el estrato de hogares Yaquis
con tres 0 mas menores de 18 afios, los escolares de hogares que recibieron dos PAA se asociaron
con una menor posibilidad de tener diversidad de la dieta alta, comparado con los que no recibieron
ninguno de estos programas.

Conocer la cobertura e impacto de los programas de asistencia alimentaria es importante para llevar
a cabo acciones adecuadas para su cumplimento y mejora. Asi, podrian apoyar de una mejor manera

al mejoramiento de la calidad de vida de esta comunidad indigena, sobre todo a los escolares.
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8. RECOMENDACIONES

Si bien el presente estudio no puede establecer una relacion causal entre las variables, se
sugiere seguir estudiando y vigilando los programas de asistencia alimentaria y sociales que
benefician a esta poblacion, especialmente los escolares, con el fin de aumentar su cobertura y
cumplimiento de sus objetivos.

También es necesario la creacion, implementacién y seguimiento de la aplicacion de mas
programas de educacién nutricional, disefiados especialmente para esta poblacion, que apoyen a la
comunidad a empaparse en el conocimiento de lo que se ensefia en los programas y a aprovechar
los recursos y mejorar las decisiones alimentarias en beneficio del buen desarrollo del menor.
Ademas, es importante que los encargados de los programas y aquellos que forman parte del comité
de los desayunos, entreguen en forma los apoyos y que se tome en cuenta a todos los que cumplan
con los criterios de eleccion, con el fin de apoyar a las familias.
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10. ANEXOS

10.1. Formato de Datos del Participante y Comprobacion de Origen Yaqui

PROYECTO
Inzeguridad Alimentaria v Estado Nutricional de
Ninos Yaquis en Edad Escolar

(A F ]

= Localidad:

= Eszcuela:

= Grado y grupo: Secuencia:

Datos Generales del nino:

Mombre del Minao:

Edad: Fecha de Macimiento:

Mombre de quien responde:

Parentesco:

1. ;Los padres de (nombre del nino) perienecen a la by Yagui?

|:| Marma |:| Fapd DHingunn

2. ;Los abuelas de {nombre del nifc) pertenecen a la tribu Yagqui?
|:| Abuelos |:|Al':ue||:-5 |:| Minguna
maternos paternos
3. ;i{Mombre del nina} vive con su madre biglogica?
[[]ne [[]si
4. ;{Mombre del nifo) presenta alguna enfermedad que afects su estado
nutricional?
|:| Wa |:| Si
5. ;{Mombre del nino) esta levande una dista especial?
|:| Na |:| Si
8. ;i{Mombre del nifo) tizne algun impediments para hacer actividad

fisica?

|:| Ha |:|5i
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10.2. Cuestionario Socioecondémico

m PROYECTO: Escolares Yaquis Forma 01

L

ENCUESTA SOCIOECOMNOMICA

Hombre &l Mifla (aj: Sexo: s |
Secuencla: Localdam: Posmmm _> | Fecha: 15heas Edad:
Escuela; Eustd: Francses Peies Kins Wekobne: (3] N | Grado ¥ grupoc

Datos de los Padres
2 Quien respondes el cusstionano? Madne ([0} - I

by

£ Quién es el jefe del hogar? mMaore @ - |

A8 gue se dedica la madre de (nombre del nifo)? AMa de casa () ;l

LA qué se dedica el padre de (nombre del nifio)? Jomalem (o) ;I

& Cudl es la situacion laboral actual del jefe del hogar? Desempieado (0 ;I

£ Cual es la situacion laboral actual de la madre? wo trabala (1) na

;i Cusl es el nivel de escolaridad de la madre de (nombre del nifo)? Sin eshudics {0 ;I

i Cusl es el nivel de escolaridad del padre de (nombre dal nino}? Sineshsdics (0) - I

L - T

;i Cudl es el estado civil achueal de la madre de [nombre del nifio)?7 Soiter (0

10. ; Los padres de (nombre del nino) hablan la lengua Hiak-Nooki? Mnguno §0

11. ; Los padres de (nombre del nino) entienden ka lengua Hiak-Mooki? Mrguno {0 - |
12. ; Los padres de (nombre del nino ) saben keer un recado en espanol 7 Minguro (O - I

13. i Los padres de (nombre del nifo) saben escribir un recado en espanol? Mngumo (D)

Informacion Laborallingresos

14_; Cuenta con automaowil propio? Mo (T} ;l

15. ; Cuenta con motocicleta propia? Mo o) ;l

18, ; Cusnta con maguinaria de labranza (tractor) propia? Mo (0) ;I
17. ; Cuenta con tierras propias? Mo [0} ;I

18, Ingreso mensual promedio del hogar:
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Datos de la Vivienda

12.La casa en la que vive actualmente, ; Es casa propia, de algin famiiar o de renta?

Casa Propia (0) ~|
20. ; Cuenta su casa con eleciricidad? Mo o) j

21.; En su casa cuenta con._.?

1. Refrigerador Mo T} 10. Boiler g1}

2. Licuadora Ma [0} 11. Celular Mo (0}
1

3. Plancha Mo [0} 12. Intemet Mo [T}

4 Computadora  No(d) 13. Estufa de gas 1]

5. Radiox Modular | Mo (O} 4. Mnisplit Mo (O

8. Abanico Mo [T} 15. Homilla Mo [Of

T.TV Mo (O 16. Lavadora Mo ()
|

KR K| K5 Y ERY K1 R KN | X

E. Magumna de cose{No [0} 17. Senal satelital Mo}

K| K| K K| KAy | K R

2. Homo de MLO. Mo (0}
22_En su casa, ;Que tipo de sanitario tiene? sigtema septico (lA7a, E6CUSAND) [ﬂl,j

Z3. En su hogar, ;De qué material es la mayor parte del techo (recamara)? cemento (0 j

24_En su hogar, ;De que material es la mayor parte del piso? Camenio (0) j

25.En su hogar, ;De que material es la mayor parte de |a pared? Elock {0) j

25. ; Cuantos cuartos tiene en total su vivienda (recamaraisala)?

27. ; Cuantas personas mayores de 18 anos viven en su casa? (induyendo familiares y no
familiares)

28, ; Cuantas personas menores de 18 afios viven en su casa? (incluyendo familiares v no
familiares)

28. ; De donde obbtienen el agua para tomar? Purticada (0} - |

30. ; De donde obtienen el agua para uso doméstico? Purficada (0) j

31. ;Qué hace con |a basura? Latm lejos de su casa (0) d
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10.3. Encuesta de Seguridad Alimentaria

PROYECTO: Escolares Yaguis

Hombre del Miflo {35

EHCUESTA DE SEGURIDAD ALIMENTARIA

Forma 02

Sexn: Mujerid) _ |

Secuancla: Localigad: Patam{g) - | Fecha: 15122022
Escala Latinoamericana y Caribena de Seguridad Alimentaria
Entrevistador: En los Glimos tres meses, por falta de dinero u otros recursos, ; Alguna vez ...
Pregunta Respuesta
1. usted se preccupo de que kos alimentos se acabaran en su hogar? No(0) = |
2. en su hogar se gquaedaron sin alimentos? Mo{D) - |
3. &n su hogar dejaron de tener una alimentacion saludable, mutritiva,
. Mol(d) - |
balanceada, equilibrada?
4. usted o algun adulto en su hogar tuvo una alimentacion basada en
. : MNo(D} d
poca wariedad de alimentos?
5. usted o algin adulto en su hogar dejo de desayunar, comer,
almoezar o cenar? No(0) j
6. usted o algun adulto en su hogar comic menos de lo que debia
comer? No(0}

7. usted o algun adulto en su hogar sintic hambre, pero no comic? Ma(D)

B. usted o algun adulto en su hogar solo comio una vez al dia o dejo |

KN Ehg g i K g

de comer todo un dia? IH':'{E]'
8. algun menor de 18 anos en su hogar dejo de tener una I
alimentacion saludable, nutritiva, balanceada. equilibrada? o
10. algun menor de 18 anos en su hogar wwo una alimentacion NolD
basada en poca variedad de alimentos? =(0)
11._algin menor de 18 anos en su hogar dejo de desayunar, comer,
No(D) - |
almorzar o cenar?
12_algin menor de 18 anos en su hogar comio menos de lo que
debia? L L =1
13. tuvieron que disminuir la cantidad servida en bas comidas a algun
- Noil) * |
menor de 18 anos en su hogar?
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14_algin menor de 18 anos en su hogar sintic hambre, pero no
comio?

No{0)

hd

15. algun menor de 15 anos en su hogar solo comio una vez alda o
dejo de comer todo un dia?

Noi0)

=l
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10.4. Cuestionario de Frecuencia de Consumo de Alimentos para Escolares Yaquis

FROYECTO: EBCOLAREE YADUIE FORMATD 08
CUESTIORARIO DE FRECUBENCLA BE COMSUMD PARA ESODLARES YA OLES
et dial Mifo (&) Baxn M F Bocwsincha
Kessbvn dul Peden & Tulor Fistha o4 la aniasisla
L vl i el
LEnlos ultimos T dias... FRECUENCLA DE CiON UMD
L  @nola raevedio @i of e, i ka respuesia o5 0, al sisaiiie | IOHUAS DE LK FORCION |
! .1ir|'l-|'|'I:-.|:.lllﬁ.I prER s EEMAMA, VECEE AL Dla 2SI DAL
A Dudiile D] Cwdilas eetas ELLWH &
Anoia @mafo ¥ numoes de porcedn onde comresaonin disa camid & dis combs ST il T
¥ o) - ik 'FHI‘
HOMBRE) Y (NONBRE)T — Aa?
FRTAS PORCION M || o3& 7kas) [ (1 hesoadveres) | CH | M &
1| Pliatans 1 Wigoma
2| raranja 1.5 Mgap
I areana 1 bAgoma
4 Toroiiia 2 Iipag |1 px)
5| Guayaba 1 Mg
) haregn 1 Mpia
T| Fitahiarsa 1 prezas
] (= 2 b Wypag
D) orten 5 jpz mad
10| Sgndia 1 ruskida
11| Pagasya 1 iy
1.2 | Mandarina 1 Wipag 2 BT
13| L 1 Il
14| Fom 1 o
" DlAs DE LA VECEE AL D& ruuu.l“
a7 [(1hasmabwces) [ CH [ M [ @
15| Sgiiacaie 1 Il
. Canarciid (e . wikEhakLC oS, Caldo o } Mgem
polks, &
iT Dol b 2 o rpoid i Chodie die ara
i sl o ool e
1B a2
o [Calzbaza (e wn: waknbukl cockte, caido &% /2 vpap
20]hepal 1 WPap
94 Ef:;ﬁ:;m Ino en. wakababscocido, cabde |, o
22| Papino Mpag-12 et
23| T Jil e P sl s s 162 P2 i
24| Elole eilatao T
25 vigrshira @i lata T
28] Chile, norae, cobola (aata casara) s
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PROYECT S ESCOLAREE YADIUIE FORMETD OB
OIS DE LA FORCION |
CEREALES ¥ PAPAS PORCION M | SEMANA | VECESALDIA | oppeimins
e Toka) |01 hachad vacas) | CH B 1]
2T | Saapea £a Cabdi 1Fa
2B | Papas Fritas 1 bipag
20| Ciad b o byl T i 1 Clalila
30| S rojinanang o aca
a1 bk [ Wiy 20
32 | Coprial b ehirad oy (0001 Pl g7 oo L 1 P&y
= AT h 1=
33| Spasshedi 23 Mga
34| Pain Ioscaio 1 Pz
A5 | Sana prepateie 1 PT
38| Fan irgina 1Pz
7| Papas gusadas a3
38| Papa cockda (e ajua i sai) 1 Migom
30| Gaiigizr salaias 3 Pz Orafedis
A0 Sopa s anl s Rlasuchain) WRsD
41 T oo 50g
OASDELA | yeces aLpia | PORCION
LEGLMIROEAT PORCION M | SEMANA COVRS LA DA
e Toka ) |01 hacshad vacas | CH B 4]
42| Frycdic mfiilo  “sala - i b cd 103
43| Frioles pustcs 1.2
24| Fripod i O cdih ooy ] Liabid O v o 05 22
45 | Fripoles oo o olla (e v sai 1 P&
S8 Larriajas ah ool 1 FT
T ——
PLATILLOS PORCION M | SEMANA PR L | DA
a7 das) | hasaGwces) | CH | M | @
AT | Tarval di: csaimie 1 pE Mo
Tarvraal i ik 1 px Mo
Terraal i frijod 1 px Mo
28 | Chirizs pon paia a3
20| Carmi con chikk ica
S0 | Pz i 1FT
51| S i s
52| Gorelias oo askeni 1.5 i e
53| Coracioda abiabiabii 1 PT
54 | Whachiacs o0 Sanes a2
55| Ernalkada o et (Yaijul) 23
S8 | s otz 1PT
a7 |Bimia 1FT
SE| Caldn de polo 1PT
58| Bairbaioa a3
B0 | Calto de papa y quiso a4 FT
81| Tacn die Chichambn 2 acos
A2l Sarcwich P Integral ___“Pan Blancs |1 Sandsich
B3| Fripod cisn hisaso 1PT

97



PROYECT S EECOLAREE YADIUIE FORMATS: 08
B4 | Caldiby di machada 1 FT
85] Qalkna piria 1 FT —
L&
COMIDA RAPIDA poRcion M | SEmana | VECESALDI | ooppimins
0 Talacp || €1 hiaceha § vaias) ] a
68| Hat dog 1 Holdog
ar 3 mebanadas
DlAS OE LA VECEE AL DlA PORCION
HUEWOSE, PRODLUCTOS CARKCOS ¥ CARME PORCION M | SEMANA CORSLMIDA
a7 dakh | i1 hiaclad whihas) M 2]
BE| Hugrwins fervutineg dpz
80| Hugrso esrelatndio 1Pz
70| Bailchichg £ hiusbas aca
T fChiwrtzan oo R 15CE
T2| Boltsfia cofi sed dca
T3] Jarndid con Riieed 3 C
T4 | Wachaca con R 1L
75| Bailchicha S8 paws 15 Pz
78| Bolonia guisada o cado L]
77| Sachicha outsada  ‘Rosarts  “de Pavo 1.5 CH
TE|Puchugs encalizads |luggets) i
0| Folla Frite 1.5 Mgagp
B0 | Polls @ la planchia, Mo O @S
@l Picriona " Con Plal  =Bin Piad 102 Mgap
p)Femil____* ConPll__*Sin Pil 1 Wipag
B | Macheca gubada |no e cabdiio o patas) 103
DRECELA T eors a1 nia
BOTAKAS DULCES ¥ BALADAS PORCION M |_SEMANA CCH RIS LN | D,
0 Talacp || €1 hiaceha § vaias) & ]
B2|Friniras (sabriles barced y oinos) 1 P, chios
B3| Verdune iz
ot Thal ek |NHAISITIah Taias [T, potaor i, Py—
5| Pain il 1oz
BE | Paslid O Cii i sk 1t
B7 | Chocokaie nug 1
85| Fakta de Camdo I
BO|Eloie azado T Mipag
00| Pasiediiog et ol 2 et 1 Pz .
&) Caansio
b Pingling
) el
) Subimaiing
01 |Helados “Ages  “Lacks “Calkata 1 pe
a2 kachirs 1PT
DlAS DE LA PORCION
LACTEDS poRcIoN M | SEMANA | YECEBALDIA | o DA
a7 dakh | i1 hiaclad whihas) 4] a
03] Lacha dal sasaiyiine ok 1 gz
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PROYECT O EECOLAREE YADINE FORMEATD OB
04 | Do amadera 1 poicstn
05 | O s Tt 3 Rk
98] Lache emera Yaqui (no agregada al calé) 1 ich
Lo i chaoomii? B s 1 sobia
o7 [ vegun roplait 1 pF faasiln)
DlAE OE L& PORCIOK
PRODUCTOS DEL MAR PORCION M |_SEMANA | VESESALDIA | oppsiuipe
O Talasp |1 hsshad vaoes | CH 4] g
& | iin an agua enkEdn 12 lalm
90| Fiss s e alo 1 bl i
HEBIDAS PORCION M | SEMANA | YECESALDIA | it
0@ Tokap |01 hiaceta 8 vaias | CH & ]
100| Bitsdas caronatadan (ooca-cola'pors) 1 WM
101 | Mdctares o fruta o pulpe Gumes, o vala) 1M1 Pz
iz 1 Wi
103 | P ueen (Taing, Fook ad) 1 W
104 | Cané o1
& AT h =]
CLecter - Cremagars cali L.
105 | Lirtaziigida 2 W
08 ] Jamaica 2 WM
L1 (TR T™ 1TR —
MISCELANEDS PORCION M VECESALDIA | comsumips
0@ Tokap |01 hiaceta 8 vaias | CH & ]
108 2505
100 ] Mayiradsad 152
110| Saka embolelada (Huichiol, wakenang, Chamoy e 101
11 1| Saisa caitsas Cs
112 | W iipaila j [
EDE
TORTILLAS DIASDE LA |yommLas
AL DIA
113] Tonlla da hatina
1) Towilka e iz
(Exfile sgun sbmieto gui ustid consuma habiludssnte y gue ne 1@ hayamos manionaga T | =1 | | I )
Olas DE LA
A SEMANA VECES AL DiA
e Tokap |1 hischa 8 vaias]
115
118
117

Hombre del enrevisiador
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10.5. Encuesta Programas de Asistencia Alimentaria y Apoyo Social

FROYECTO: Escolares Yaguis Forma 03
[ T 5]
EHNCUESTA PROGRAMAS DE APOYD SOCIALES
Mombire del Mifla (& Sen: I-k:rﬂ:req;'
Secuencla: Localitad: Tomm{1) _= | Fecha:

Enrevistagor: Ensequica e preguitsn sobre Sgunos programas sociales que akgin Infegranie de su hogar pudo
haber recibic en os Oimos 12 Meses.

{AMancar con wna < i3 respuesia). NE: Mo sabs

1. ;Sunijo (3} recibe almentacion por parte de @ sscusta? NofD) - |

2. ;Conoce que programa progorciona este apoyo? Mo recibe(0) j

3. ;Me podria Indicar gue alimenios recbe gener@imenta?
3. Especificar

4. ;Aprowimadamente, cuanio iempo ha reclbido este apoyo?

Comentarios: » Cudnto recibe?
LAlgun Intagm:?ﬂﬂ;;hngu B 5 | Ho Tiempo | 2En gua utlliza sl recurso? (sl
aplica)
5. & apoyn Nadonal de Becas para
gl blanasziar Benlty Juaraz N-SI:.E]

[educacitn basica y media)?

6. apoyo almentano de Aberues yio | 4o
comedones escolares Indlgenas? (2)

7. apoyo pam el blensgiar de 135
nifias y los nifics hijos de madres | NS(2)
Irabaladoras?

8. despensa de almenios 0 POYOS NS{2)
allmeniarios del DIF¥

9. &l "Programa de asistencia social
aimantana a personas de atencion | MS(2)
priontana™?

o | N

L« L

10. comedores populares del DIF? M5(2)

11. abasto social de keche LICOMSA
(liguida o en poiva)? MS(2)

12. &l "Pregrama de aslistencia socal

aimantana en los primems 1000 | NS{2)
dlas da vida"7

L« |l
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2 Elgon Inbegrante del hogar reclbe o

Comentarios: p Cuantoe recibe?

raciblo... 51 | No | NS | Tiempo | 2En gua utllﬁ:f;:‘lﬂr&mu‘? =l
13. penslon para adulios mayores?
pe g aya NS(2) .
14, a0oyo de -:]r-ganla:iﬂn% D NE[.E:I =
Gubemamentalkes (ONG's)? —
15. apoyo "jtwenes consinuyendo el
futurg® (beca de capacitacian para h&m -
gl irabajm)?
16. pensltn para el blenestar de las
personas con discapacidad? NS{2) -
17. algan apoyo de programas
emergentes deblda a la pandemia
por COVID — 197 NZHZ) v
18, apoyo "Produccion para &
Henestar? M5(2) -
15, apoyo "Crédito ganaders 3 1a
palabra? N5{2) -
20. apoyo "Jévenes escribiendo el
futuro” {beca para esiudlos NS(2) -
universitanios|? —
21. apoyos para Imgulsar &
Producciin Amasanal™? NS(2) -
2. el "Programa de Precios de
Garantla a Productas Alimentaros
Basicos"? MNS(2) hd
23. &l "Programa de Abasio Rural?
MNS(2) -
24. gl programa “Semrando Vida™?
MNS5(2) -
5. &l piograma "BIENPESCA™?
NS(2) -
26. &l programa “Tandas/microcreditos —
para gl blenasiar? HEI{E:I =
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L Aalgon Intsgrants del hogar recibe o

Comentarios: » Cuanto recibe?

e 81 | Mo [ NS [ Tiempo | En que utiiza sl recurso? (a1
apiica)
7. suplamentos de vitamina AT

NS(Z) =

2B. EIJHEﬂ'IEﬂIII-E- con hismo?
MS(2) -

20, suplementos de acido folco? =
NS(2) -

30. Ofro, § Cudl?
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10.6. Analisis de Asociacion Potencial: Inseguridad Alimentaria

Variable RM IC 95% P

PAA 0.94 0.71-1.25 0.701
PAS 1.04 0.73-1.47 0.807
Ingreso (pesos mexicanos) 0.99 0.99 - 0.99 0.000
NUmero de cuartos 0.74 0.60 —0.92 0.008
Numero de adultos 1.10 0.95-1.27 0.179
Numero de menores de 18 afios 1.25 1.01-1.49 0.033
en el hogar
Total de integrantes en el hogar 1.14 1.01-1.29 0.035
indice de modernidad 0.77 0.70—0.85 0.000
Edad (afios) 1.13 0.97-1.33 0.101
Tipo de localidad

Urbana (>2500 habitantes) 1

Rural (<2500 habitantes) 1.15 0.70—-1.90 0.562
Sexo

Nifias 1

Nifios 1.16 0.73-1.85 0.512
Jefes del hogar (JH)

Madre 1

Padre 1.10 0.65-1.87 0.694

Otro* 1.13 0.57-2.23 0.711
Situacion laboral del JH

Desempleado o temporal 1

Empleado permanente o propio 0.30 0.19-0.48 0.000
Situacién laboral madre

Ama de casa 1

Trabajo artesanal o domestico 0.42 0.11-154 0.190

Trabajo en maquila 0.67 0.34-1.35 0.264

Otro 0.86 0.51-1.46 0.582
Situacion laboral padre

Jornalero 1

Trabajo en maquila o albaiiil 0.51 0.24-111 0.90

Empleado propio u otro 0.41 0.23-0.73 0.003
Escolaridad madre

Sin estudios o primaria 1

Secundaria 0.31 0.11-0.86 0.026

Preparatoria o estudios 0.16 0.06 —0.41 0.000
superiores
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Escolaridad padre

Sin estudios o primaria 1

Secundaria 0.59 0.30-1.12 0.107

Preparatoria o estudios 0.39 0.21-0.71 0.003
superiores
Estado civil madre

Soltera 1

Separada 1.25 0.49-3.21 0.622

Casada 1.19 0.56 — 2.53 0.626

Union libre 0.96 0.53-1.74 0.914

Viuda 2.90 0.54 -15.46 0.206
Tipo de casa

Propia 1

De renta o prestada 1.20 0.71-2.03 0.469
Diversidad de la dieta

Baja 1

Alta 0.66 0.40-7.17 0.104

RM: razén de momios. IC: intervalo de confianza. P: p valor
PAA: programas de asistencia alimentaria. PAS: cantidad de programas de apoyo social recibidos. JH: jefe

del hogar.
*: abuelos, padrastro, tios
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10.7. Evaluacion de los Modelos de Ajuste Preliminares (Modificacion del Efecto): Inseguridad
Alimentaria y Programas de Asistencia Alimentaria

Modelo de ajuste preliminar uno

Interaccion P
PAA * situacion laboral del jefe del hogar 0.229
PAA* nivel de educacion de la madre 0.252
PAA * total de integrantes del hogar 0.142
PAA * nimero de cuartos 0.043

Modelo de ajuste preliminar dos

Interaccion P
PAA™* nivel de educacion de la madre 0.176
PAA * total de integrantes del hogar 0.135
PAA * nimero de cuartos 0.054

Modelo de ajuste preliminar tres

Interaccion P
PAA * total de integrantes del hogar 0.210
PAA * trabajo del padre 0.032

Modelo de ajuste preliminar cuatro

Interaccion P
PAA * nivel de educacion del padre 0.778
PAA * trabajo del padre 0.044

El modelo de ajuste preliminar uno y dos tuvieron modificacién del efecto con la variable namero
de cuartos. EI modelo tres y cuatro tuvieron modificacion del efecto con la variable trabajo del

padre (p<0.1).
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10.8. Evaluacion de los Modelos de Ajuste Finales: Inseguridad Alimentaria y Programas de
Asistencia Alimentaria

Después de realizar los nuevos modelos de ajuste en cada uno de los estratos, se evalu6 colinealidad
y linealidad. Sin embargo, el supuesto de linealidad no se cumplié cuando la variable de
“programas de asistencia alimentaria” era cuantitativa. Por lo tanto, la variable se transformo a
dicotdmica y se probaron los modelos generados. Se volvid a realizar la evaluacion en cada uno de

ellos.

Lowess smoother
Logit transformed smooth

Inseguridad alimentaria

T T T T
0 1 2 3
paa_total

bandwidth = .8

Programas de asistencia alimentaria

10.8.1. Colinealidad: Estrato “Un Cuarto”

Se descarto la presencia de colinealidad entre las variables incluidas en los modelos de ajuste final

del estrato un cuarto (r < 0.7).
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Modelo de ajuste final uno

Inseguridad Programas de | Situacion laboral Nivel de
alimentaria asistencia del jefe del hogar | educacion
alimentaria de la madre
Inseguridad 1.0000
alimentaria
Programas de
asistencia 0.0158 1.0000
alimentaria
Situacion laboral del | 554 0.1319 1.0000
jefe del hogar
Nivel de educacion | 4 5059 0.0619 0.1073 1.0000
de la madre
Modelo de ajuste final dos
Inseguridad Programas de indice de
alimentaria asistencia modernidad
alimentaria
Inseguridad 1.0000
alimentaria
Programas — de| 4 cg 1.0000
asistencia alimentaria
Indice de modernidad | 5 1853 0.0021 1.0000
Modelo de ajuste final tres
Inseguridad Programas de Nivel de
alimentaria asistencia educacion del
alimentaria padre
Inseguridad 1.0000
alimentaria
Programas de | 50158 1.0000
asistencia alimentaria
Nivel deeducacion| 55336 -0.0138 1.0000
del padre




10.8.2. Supuesto de Linealidad: Estrato “Un Cuarto”

Solo el modelo de ajuste final dos tuvo la variable cuantitativa “indice de modernidad”, por lo que

solo a esa variable se le evalud el supuesto de linealidad. Se cumplio el supuesto de linealidad.

Lowess smoother
Logit transformed smooth

Inseguridad alimentaria

0 5 10 15 20

bandwidth = .8

indice de modernidad

10.8.3. Colinealidad: Estrato “Dos Cuartos”

Se descartd la presencia de colinealidad entre las variables incluidas en los modelos de ajuste final

del estrato dos cuartos (r < 0.7).

Modelo de ajuste final uno

Inseguridad Programas indice de Trabajo de Nivel de
- .| de asistencia . Ingreso educacion de Sexo
alimentaria . . modernidad la madre
alimentaria la madre
In_segurldgd 1.0000
alimentaria
Programas
de asistencia -0.1608 1.0000
alimentaria
Indice ~ de | ;490 0.0675 1.0000
modernidad
Ingreso -0.2901 -0.0391 0.4164 1.0000
Trabajodela | j3aq 0.1022 0.0377 0.1494 | 1.0000
madre
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Nivel de
educaciénde | -0.2991 0.1837 0.3569 0.3027 0.1213 1.0000
la madre
Sexo 0.0502 0.0175 0.1483 0.0414 -0.0004 0.1752 1.0000
Modelo de ajuste final dos
Inseguridad Programas de Ingreso Trabajo de Nivel de Sexo
alimentaria asistencia mensual la madre educacion
alimentaria de la madre
Inseguridad 1.0000
alimentaria
Programas
de asistencia -0.1608 1.0000
alimentaria
Ingreso -0.2901 -0.0391 1.0000
mensual
Trabajodela | 5300 0.1022 0.1494 1.0000
madre
Nivel de
educacion de -0.2991 0.1837 0.3027 0.1213 1.0000
la madre
Sexo 0.0502 0.0175 0.0414 -0.0004 0.1752 1.0000
Modelo de ajuste final tres
Inseguridad Programas de | Numero de
alimentaria asistencia menores de
alimentaria 18 afios
In ri
seguridad 1.0000
alimentaria
Programas de
asistencia -0.1608 1.0000
alimentaria
Ndmero de
menores de 18 0.1210 0.0516 1.0000
afos

10.8.4. Supuesto de Linealidad: Estrato “Dos Cuartos”

Dentro de los tres modelos de ajuste finales se presentaron las siguientes variables cuantitativas:
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indice de modernidad, ingreso, numero de menores de 18 afios en el hogar. Cumplieron con el

supuesto de linealidad.

Lowess smoother
Logit transformed smooth

Inseguridad alimentaria

%
Pl
o
(\‘J -
; : - p -
im
bandwidth = .8
Indice de modernidad
Lowess smoother

< Logit transformed smooth
= © 4
o
o
[
[<3)
IS ¥
<
B 3
S @
=
>
(@>) o
[<F)
n
[

C\Il -

T T T
0 10000 20000 30000
ingreso
bandwidth = .8

Ingreso mensual
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Lowess smoother
Logit transformed smooth

Inseguridad alimentaria

0 2 4
NINOS
bandwidth = .8

NUmero de menores de 18

10.8.5. Colinealidad: Estrato “Tres o Mas Cuartos”

Se descartd la presencia de colinealidad entre las variables incluidas en los modelos de ajuste final

del estrato tres o mas cuartos (r < 0.7).

Modelo de ajuste final uno

Inseguridad Programas Situacion | Trabajo | Jefedel | Tipode | Diversidad
alimentaria | de asistencia | laboral del de la hogar | localidad | de la dieta
alimentaria jefe del madre
hogar
Inseguridad 1.0000
alimentaria
Programas de
asistencia 0.1019 1.0000
alimentaria
Situacion
laboral del -0.2669 :0.0685 | 1.0000
jefe del
hogar
Trabajode la| 550, -0.0456 01300 | 1.0000
madre
Jefe —del | 51606 -0.0023 -0.0186 | -0.4126 | 1.0000
hogar
Tipo ~de | 42360 0.1526 01299 | -0.1767 | 0.2260 | 1.0000
localidad
Diversidad -0.1551 0.1136 -0.1100 | -0.0972 | 0.1329 | 0.0116 | 1.0000
de la dieta
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Modelo de ajuste final dos

Inseguridad Programas de Jefe del Tipo de
alimentaria asistencia hogar localidad
alimentaria

Inseguridad 1.0000

alimentaria '

Programas  de

asistencia 0.1019 1.0000

alimentaria

Jefe del hogar -0.1606 -0.0023 1.0000

Tipo de localidad 0.2362 0.1526 0.2260 | 1.0000

10.8.6. Supuesto de Linealidad: Estrato “Tres o0 Mas Cuartos”

Dentro de los modelos de ajuste finales no se presentaron variables cuantitativas.

112



10.9. Andlisis de Asociacion Potencial: Diversidad de la Dieta

Variable RM IC 95% P

PAA 1.04 0.73-1.48 0.785
PAS 0.90 0.64-1.28 0.507
Ingreso (pesos mexicanos) 1.00 1.00-1.00 0.005
NUmero de cuartos 0.93 0.65-1.32 0.692
Numero de adultos 0.79 0.59 — 1.05 0.108
Numero de menores de 18 afios 113 094135 0.178
en el hogar
Total de integrantes en el hogar 0.94 0.80-1.12 0.532
indice de modernidad 1.18 1.04 —1.30 0.001
Edad (afios) 1.02 0.83-1.25 0.821
Tipo de localidad

Urbana (>2500 habitantes) 1

Rural (<2500 habitantes) 0.69 0.17 — 087 0.023
Sexo

Nifias 1

Nifios 2.13 1.19-3.81 0.012
Jefes del hogar (JH) §

Madre 1

Padre 0.82 0.44 -151 0.523

Otro* 0.97 0.35-2.68 0.968
Situacién laboral del JH

Desempleado 1

Empleado permanente 2.53 0.56 —11.37 0.217

Empleado temporal 2.51 0.51-12.32 0.247

Empleado propio 4.12 0.68 — 24.73 0.118
Situacién laboral madre

Ama de casa 1

Trabajo artesanal o domestico 5.92 2.05-17.10 0.002

Trabajo en maquila 0.63 0.23-1.75 0.376

Otro 1.89 0.98 - 3.65 0.056
Situacion laboral padre

Jornalero 1

Trabajo en maquila o albafiil 0.69 0.26 - 1.82 0.457

Empleado propio u otro 1.49 0.81-2.73 0.189
Escolaridad madre

Sin estudios o primaria 1

Secundaria 0.92 0.28 -3.04 0.896

Preparatoria o estudios 2.33 0.92 -5.92 0.073

superiores

113



Escolaridad padre

Sin estudios o primaria 1

Secundaria 2.00 0.95-4.20 0.067

Preparatoria o estudios 2.46 1.10-5.49 0.029
superiores
Estado civil madre

Soltera 1

Separada 0.37 0.09-1.58 0.179

Casada 1.09 0.35-341 0.874

Union libre 0.86 0.37-1.97 0.717

Viuda 1.61 0.39-6.58 0.494
Tipo de casa

Propia 1

De renta o prestada 0.69 0.36 —1.29 0.246
(In)seguridad alimentaria

Seguridad alimentaria 1

Algin grado de inseguridad 0.94 0.40—-2.22 0.898
alimentaria

RM: razén de momios. IC: intervalo de confianza. P: p valor
PAA: programas de asistencia alimentaria

PAS: cantidad de programas de apoyo social recibidos

JH: jefe del hogar.

*: abuelos, padrastro, tios
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10.10. Evaluacion del Modelo de Ajuste Preliminar (Modificacion del Efecto): Diversidad de la

Dieta y Programas de Asistencia Alimentaria

Modelo de ajuste preliminar tuvo modificacion del efecto con la variable niUmero de menores de

18 afios en el hogar (p< 0.1).

Interaccion P
PAA * indice de modernidad 0.179
PAA* trabajo de la madre 0.776
PAA * nimero de menores de 18 afios en el hogar 0.034
PAA * sexo 0.756

115



10.11. Evaluacidn de los Modelos de Ajuste Finales: Diversidad de la Dieta y Programas de

Asistencia Alimentaria

Después de realizar los nuevos modelos de ajuste en cada uno de los estratos, se evaluo colinealidad
y linealidad. Sin embargo, el supuesto de linealidad no se cumplié cuando la variable de
“programas de asistencia alimentaria” era cuantitativa. Por lo tanto, la variable se transformé a

dicotomica y se probaron los modelos generados. Se volvid a realizar la evaluacion en cada uno de

ellos.

Diversidad de la dieta

Lowess smoother
Legt transformed smooth

Programas de asistencia alimentaria

10.11.1. Colinealidad: Estrato “Hogares con Uno o Dos Menores de 18 Afios”

Se descarto la presencia de colinealidad entre las variables incluidas en los modelos de ajuste final

del estrato tres 0 més cuartos (r < 0.7).

Modelo de ajuste final uno

Diversidad | Programas de | Trabajo de Sexo
de la dieta asistencia la madre
alimentaria
Diversidad de la dieta 1.0000
Programas de asistencia alimentaria | 0.1815 1.0000
Trabajo de la madre 0.0112 0.0658 1.0000
Sexo 0.1193 0.0737 0.0126 1.0000
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Modelo de ajuste final dos

Diversidad de la | Programas de asistencia | Total de integrantes
dieta alimentaria del hogar
D_|ver3|dad de la 1.0000
dieta
Programas de
asistencia 0.1815 1.0000
alimentaria
Total de integrantes -0.1007 0.0624 1.0000
del hogar

10.11.2. Supuesto de Linealidad: Estrato “Hogares con Uno o Dos Menores de 18 Afios”

De los modelos de ajuste final, solo se incluyé el total de integrantes del hogar como variable

cuantitativa. Cumpli6 con el supuesto de linealidad.

Lowess smoother
Logit transformed smooth

T~

T T T T
0 5) 10 15
num_hab

Diversidad de la dieta

bandwidth = .8

Total de integrantes del hogar

10.11.3. Colinealidad: Estrato “Hogares con Tres o Mas Menores de 18 Afios”

Se descarto la presencia de colinealidad entre las variables incluidas en los modelos de ajuste final

del estrato tres 0 mas cuartos (r < 0.7).
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Modelo de ajuste final uno

Diversidad de la Programas de indice de
dieta asistencia alimentaria modernidad
Diversidad de la dieta 1.0000
Programas de 0.1246 1.0000
asistencia alimentaria
Iindice de modernidad 0.2209 0.0359 1.0000
Modelo de ajuste final dos
Diversidad de la Programas de Ingreso
dieta asistencia alimentaria mensual
D_|ver5|dad de la 1.0000
dieta
Programas  de
asistencia -0.1246 1.0000
alimentaria
Ingreso mensual 0.1957 -0.0252 1.0000
Modelo de ajuste final tres
Diversidad de la Programas de Nivel de educacion
dieta asistencia alimentaria de la madre
D_|ver5|dad de la 1.0000
dieta
Programas  de
asistencia -0.1246 1.0000
alimentaria
Nivel de
educacion de la 0.1313 0.1569 1.0000
madre

10.11.4. Supuesto de Linealidad: Estrato “Hogares con Tres 0 Mas Menores de 18 Afios”

En los modelos de ajuste finales se incluyeron las variables cuantitativas “indice de modernidad”

e “ingreso mensual”. Cumplieron con el supuesto de linealidad.
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