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CONOCIMIENTO COTIDIANO DE ADULTOS SOBRE LA INGESTA DE AGUA
SIMPLE. CONSIDERACIONES SOCIALES Y CULTURALES PARA EL DISENO DE
POLITICAS PUBLICAS EN EDUCACION PARA LA SALUD

Espinosa J', Aguilar-Tamayo MF?, Monterrubio E*,Barquera S,

Introduccion

El conocimiento cotidiano (CC) o conocimiento comun, es producto de procesos sociales
mediante los cuales los grupos sociales desarrollan lenguaje y conceptos para describir, actuar y
responder a las exigencias de la vida cotidiano[2]. EI CC tiene su origen en los procesos de
socializacion que recuperan conocimiento de fuentes religiosas, filoséficas o
cientificastransformado para resolver problemas de la vida diaria. Los procesos de comunicacion
e interaccion social en la vida cotidiana, pueden privilegiar unos u otras fuentes de
conocimientos, asi por ejemplo, los procesos escolares permiten la divulgacién del conocimiento
cientifico, mientras que la socializacién es un proceso que permite el traslado del lenguaje
cientifico para integrarse al conocimiento y lenguaje cotidiano, el cual tiene una base mas amplia
y de mayor distribucion en sociedad que el conocimiento cientifico[3]. La publicidad también
contribuye a la divulgacion de visiones del mundo y puede incluir conceptos de origen cientifico,
religioso o politico, entre otros y aporta elementos que son integrados en las representaciones
sociales y expresadas en el lenguaje y comportamientos[4].

La apropiacion de conceptos y del lenguaje esta relacionada a las caracteristicas del contexto, los
medios utilizados y los propésitos sociales del conocimiento.El CC sobre el agua es explorado en
este articulo, por medio del lenguaje, las afirmaciones de los sujetos son afirmaciones personales
hacia otros, utilizan conceptos vinculados a la experiencia concreta, algunas expresiones se
arraigan mas cercanamente a la vivencia del sujeto y algunas otras integran el lenguaje de la

ciencia, la publicidad y campafias de salud.Un analisis amplio de las representaciones sociales
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sobre las practicas de consumo, ingesta y uso del agua puede incluir mas esferas que solo la
exploracion del conocimiento cotidiano, como pueden ser practicas alimentarias, religiosas, por
mencionar sélo unos ejemplos.

La investigacion reportada en este articulo, se enfocd en las declaraciones originadas en la
dindmica del GF sobre el agua y sus caracteristicas, y los beneficios de ingesta. El analisis
identifica el uso de conceptos, términos y relaciones que son compartidas por los participantes,
esto Ultimo puede darse en interacciones de acuerdo, en desacuerdo o como ampliacion y
diversificacion de ejemplos y experiencias.

Una hipdtesis general, que guio la conformacién de los GF (ver fig. 1) fue la de reconocer
caracteristicas distintas en el CC sobre el agua, sus propiedades y beneficios de ingerirla en las
variables de cantidad de liquidos ingeridos, IMC y género, en un grupo de nivel socioeconémico
(NSE)“D” equivalente a bajo. Esperando encontrar diferencias en la manera de conceptualizar el
agua y con ello reconocer la existencia de una relacion entre el conocimiento y dichas variables.
De acuerdo a la revision de literatura,el agua simpledebe ser la principal fuente de liquidos,
debido a que cumple la funcion de hidratar, es inocua y no aporta energia [1]. Y que las
recomendaciones de bebidas para una vida saludable en poblacion mexicana indican que la
ingesta diaria en adultos debe estar entre 1500 a 2000mL, o mas, si las personas practican
actividad fisica rigurosa o residen en climas muy calurosos[5].

Actualmente en la dieta habitual de los mexicanos existe un consumo que privilegia las bebidas
azucaradas (BA) como refresco, jugos, aguas a base de frutas y leches. [6], la cantidad y
frecuencia de su ingesta ha incrementado en los Gltimos afios [1] y se estima que contribuyen con
el 22.3% de la energia total diaria en adultos mexicanos, por lo quepueden aumentar el riesgo de
sobrepeso, obesidad y diabetes mellitus[7-10].

Si bien la necesidad de ingerir liquidos en general, responde principalmente a mecanismos
fisiolégicos como la sensacion de sed, la eleccidnse rige en parte, por el CC que da elementos
para juicios y la toma de decisiones, asi como otros aspectos del contexto social de los sujetos.
La funcion del CC puede entenderse como una teoria, sin ser una teoria cientifica en términos de
sus procesos de verificabilidad;sin embargo, proporciona conceptos para entender el mundo,
predecir comportamientos, producir afirmaciones y tomar decisiones.[4]En este articulo se
estudia el CC, articulado a manera de afirmaciones y proposiciones, y representado mediante el

mapa conceptual.
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Objetivo
El objetivo del presente articulo es describir los conocimientos cotidianos acerca del consumo de

agua simple de adultos residentes de Cuernavaca, Morelos. México.

Métodos

Estudio exploratorio transversal de corte cualitativo. El estudio se realiz6 entre abril y agosto del
2010 en hombres y mujeres adultos de 21 a 59 afios residentes de la Ciudad de Cuernavaca de
NSE“D”. La clasificacion de NSE se hizo utilizando la metodologia NSE 10X6 propuesta por la
Asociacion Mexicana de Agencias de Investigacién de Mercado y Opinion Publica A.C.Se
organizaron grupos focales (GF) como se muestra en la figura 1, con base en las variables de
interés: Cantidad de liquidosingeridos mediante un recordatorio de 24 horas(Se definié Pequefios
bebedoresquienes tuvieron una ingesta de liquidos totales < 1500mL y una ingesta de agua
simple<370mLy Grandes bebedores quienes tuvieron una ingesta de liquidos totales > 1500mL y
de agua simple >1L); estado nutricional (Peso normal y sobrepeso u obesidad con base en la
clasificacion propuesta por la OMS para IMC); y género.

De los GF se obtuvo la transcripciones que fueron analizadas mediante dos métodos, a)
codificacion y categorizacion de acuerdo a literatura revisada acerca de hidratacion[11]y con el
uso del software de analisis de datos cualitativos Atlas Ti que permitié realizar comparaciones y
reconocimiento de patrones[12], y b) mapeo conceptual, que consiste en reconocimiento y/o
formulacién de proposiciones que representan las afirmaciones encontradas en los grupos
focales, las proposiciones son producto del desarrollo de relaciones entre codigos y categorias, y
de la comparaciéon constante de expresiones, situaciones y relaciones expresadas en los GF
representadas graficamente mediante la técnica de mapas conceptuales (MC)[13].

De cada GF se desarroll6 un MC en el cual se articularon las afirmaciones sobre el agua, su
ingesta y la salud. Este mapeo utilizo para la jerarquia de los MC las categorias obtenidas en la
revision de literatura y aplicadas, en la codificacion en Atlas Ti, algunas otras emergieron en el
proceso de andlisis, tal es el caso del refresco, al realizar el mapa conceptual se observé que este
concepto concentré gran nimero de relaciones con otros conceptos, por lo que se introdujo como

un concepto general en el MC y con ello se consideré como una categoria de analisis.
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Se compararon entre si los 8 MC para encontrar aspectos comunes y/o diferencias, luego con
base en estas comparaciones se construyd el MC generalque muestra las afirmaciones
representativas de todos los grupos (figura 2).

La representacion de CC en la perspectiva de las representaciones sociales difiere de la
representacion de teorias individuales o el andlisis de narrativas de los sujetos. En el caso de las
representaciones sociales, las proposiciones contradictorias, las formas de interaccion, las formas
de expresion y la apropiacion de conceptos son parte de los procesos de anclaje y objetivacion
[2] y no son considerados como procesos de aprendizaje como implicaria una perspectiva

cognitiva [14]

Flgura 1. Grupos focales del estudio divididos por perfiles y sus caracteristicas.

PBHN: Pequefios bebedores, hombres, peso normal. PBHSO: Pequefios bebedores, hombres sobrepeso u obesidad. PEBMN:
Pequefios bebedores, mujeres peso normal. PEMSO: Pequefios bebedores, mujeres sobrepeso u obesidad.

GBHPN: Grandes bebedores, hombres peso normal. GBHSO: Grandes bebedores, hombres sobrepeso u obesidad. GBMSO: Grandes
bebedores, mujeres sobrepeso u obesidad. GBMN: Grandes bebedores, mujeres peso normal.

Resultados

El proceso de mapeo conceptual evidencié que no existen diferencias en el CC sobre el agua
entre los diferentes grupos (Figura 2). La relevancia de este hallazgo es que, tanto los pequefios
bebedores como los grandes bebedores, sostienen la misma teoria del agua bajo los mismos ejes
epistemoldgicos, es decir, comparten afirmaciones sobre las propiedades fisicas y quimicas del
agua, representaciones acerca del cuerpo como organismo en el que se reconocen Grganos como
rifiones, higado y estomago por mencionar algunos. También se comparte la idea de que el
funcionamiento del cuerpo es un sistema regulable en relacién a condiciones ambientales, de

trabajo, de las caracteristicas del cuerpo y la cantidad necesaria de ingesta de agua.
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Otro hallazgo importante es que los grandes bebedores de AS son consumen mayor cantidad de
refresco que los pequefios bebedores de AS. La préctica de consumo de AS parece no desplazar
el consumo de refresco, ya que este ultimo esta insertado en costumbres de socializacion y otras
representaciones sobre el estatus social.

Un elemento importante para la elaboracién de estrategias para tomar 0 no agua se relaciona a
las condiciones laborales y de infraestructura que en ocasiones favorece el consumo de refresco,
por disponibilidad. No tomar AS es en ocasiones una estrategia necesaria para no “tener” que ir
al bafo, ya sea porque no se permite desatender el puesto de trabajo o bien porque no existe

condiciones higiénicas en los bafios.

Figura 2. Mapa conceptual® que representa la teoria y los conocimientos cotidianes acerca del consumo de agua
en pequefos y grandes bebedores.

* El mapa conceptual es una técnica que permite la representacidn de conocimiento de personas, grupos y teorias
de disciplinas clentificas {Novak, 1988, 1998). El uso mas conocido del mapa conceptual es su aplicacién en la
enseflanza y evaluacién del aprendizaje.

Discusion
La teoria del agua explicitada en las declaraciones de los GF y representada en los MC
integra varias fuentes de informacion: el CC, el discurso cientifico (ligado a la educacion formal

y la experiencia clinica derivada del tratamiento de problemas de salud) y la publicidad. La
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teoria de las representaciones sociales nos permite reconocer y entender que los conceptos
utilizados por los sujetos reproducen parcialmente, algunas definiciones cientificas. En elCC es
posible encontrar la convivencia de afirmaciones contradictorias en el conocimiento cientifico
pero que son integradas en la explicacion cotidiana, en este estudio y otros consultados, es
posible observar que la légica del CC se aparta de la logica formal, el reconocimiento de
premisas, en forma de afirmaciones, que coinciden con los del conocimiento cientifico, no
conducen necesariamente a juicios o acciones derivadas de estas premisas, las relaciones que se
establecen entre objetos 0 eventos son establecidas por estrategias sociales, por ejemplo la
vinculacion y acuerdo de grupo, o por influencia de personas o instituciones[15, 16].

En la siguiente transcripcion se puede observar los CC, en el lenguaje y la forma de articular
relaciones entre la ingesta del agua, refresco y salud, la integracion de fuentes de conocimiento
vivenciales (experiencias personales), recuperacion de palabras y nociones de la television y
publicidad e incluso de conocimiento meédico, proveniente primordialmente de la relacion con el

médico producto de los padecimientos.

“Mi esposo aunque yo le ponga su agua, al poco ratito, vete por una Coca, si, porque
quiero tantita Coca y es que es uno bien mafioso, porque, ya se me bajo la presion
necesito la Coca, me siento mal de la presion y necesito Coca jno!”

“Yo, yo me pongo a pensar ¢no?, cual es la funcion que tiene adentro nuestro higado,
porque si nosotros tomamos el refresco, cuando vamos y hacemos de la pipi, ya no sale
café, todo ese color ya se quedd alli [en el higado] y es lo que hace dafio”

“Si, yo tengo una experiencia, en diciembre, pues ya ve que las posadas, la cena de
Navidad, afio nuevo, etcétera, tomé mucho refresco, muchisimo refresco, porque
andabamos de fiesta en fiesta ¢no?, y lo que me pasaba es que ya me dolian los rifiones,
incluso hasta acostada, y dije: jno!, ya ahorita parale al refresco, y empecé a tomar
agua, aunque no tuviera sed, échate aunque sea unos traguitos de agua, y tomale, y
tomale, y con eso automaticamente se me quitd, entonces quiere decir que: también el
cuerpo lo esta pidiendo o lo reciente ¢no?, ¢sabes qué? Parale, ¢sabes qué? jaguas!, o
sea, el cuerpo nos avisa gque no esta acostumbrado a lo mejor, si al refresco pero no
exagerado .

La anterior cita es representativa del CC encontrado en el anélisis de los GF, en se puede
observar la integracion de las ideas del cuerpo como un sistema autorregulado relacionado con
conceptos, cémo higado, rifiones, presion arterial, substancias quimicas. El proceso de

conversacion en los GF es un proceso de autoreferencia que va ampliando, matizando o
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diversificando los significados de los participantes en el GF, asi los beneficios de la ingesta de
agua o de refresco, la mencién de caracteristicas del agua o del funcionamiento del cuerpo, es
desarrollado a los largo de la sesion delGF.En el analisis se encontraron frases que hacian
referencia a lo dicho 15 o 20 minutos antes, por esta razon no es posible mostrar en un solo
segmento la integracion de estas nociones en lo que se llamado CC.

El uso de los MC hizo visible el CC que integra lenguaje y nociones del concepto cientifico

en torno al agua y su ingesta. EI uso de mapas permite observar relaciones légicas similares al
conocimiento cientifico pero al mismo tiempo afirmaciones que no estan respaldadas por dicho
conocimiento y que, sin embargo, permite a los sujetos entender el mundo y tomar decisiones; la
falta de consciencia en la contradiccion de ldgicas discursivas es una caracteristica de las
representaciones sociales [4].
Los patrones culturales y préacticas sociales son determinantes en el CC, la experiencia personal
de tomar méas agua (grandes bebedores) no cambia la “teoria del agua” que un grupo sostiene,
por ello, el bajo consumo de AS, o una preferencia en consumo de refresco, son practicas que
pueden darse sin contradiccion en la vida cotidiana y no implican una sustitucion de una u otra.

En la investigacion se encontrd que, consistentemente, en todos los GF se mencion6 que el
agua puede causar dafio cuando se bebe en exceso. Los participantes refirieron sintomas o
consecuencias de tomar demasiada agua: nauseas, dolor de cabeza, dolor de estdmago,
sudoracion, forzar al cuerpo porque se debe orinar mas veces, agruras, escalofrios, pesadez en el
estomago, entro otros. Lo relevante en todo caso, es que, a pesar de la diversidad de las
consecuencias existe un acuerdo de que agua es potencialmente dafiina y esto es atribuida a la
falta de costumbre de beber este liquido y sus caracteristicas.

El hecho de que ningan grupo de cuenta de la cantidad de AS que ingieren y que generalmente la
estimacion es mas alta de la que se determina en el recordatorio de 24 horassugiereque las
acciones de promocion o cambio de conductas no pueden centrarse en procesos de
autorregulacion y autopercepcion.Se requiere de mayor investigacion para comparar las teorias
de otros grupos sociales por ejemplo, de mayor escolaridad y mayor nivel socioeconémico.

Se encontraron descripciones del AS que utilizaban adjetivos de la publicidad y en varios casos
reproducian directamente esldganes publicitarios conocidos. Lo cual permite entrever del
potencial que pueden tener las camparias en los medios y considerar su posible uso para fines

distintos a la publicidad comercial.
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Conclusiones

Los hallazgos del presente estudio muestraque la promocion del consumo de agua simple debe

considerar: que se debe enfatizar en su inocuidad,en las cantidades diarias recomendadascon

elementos de ayuda para reconocer la cantidad realmente ingerida, en diferenciar las ventajas del

AS sobre el consumo de bebidas azucaradas (especialmente refresco),y proponer facilitadores en

el entorno laboral para promover su consumo en vez de inhibirlo.
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