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Objetivo general:

Desarrollar un sistema computacional, mediante el cual se
proporcione un esquema de dieta valorativo adecuado para el
contro! de peso en fa edad adolescente, y evaluar el estado
nutricional de una muestra poblacional en el rango de edad
mencionada, y considerar el ambiente socioecondémico de la
misma, cuyo resultado sea obtener una nutricion éptima que
permita prevenir enfermedades y fomentar una dieta sana que
beneficie a una poblacidn.
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Introduccion

INTRODUCCION

El presente trabajo es el resultado del analisis, disefio vy desarrollo del Sistema de Control de
Peso (SISNUT) que fue elabarado debido a la necesidad de obtener informacién de manera
rapida y confiable sobre el estado nutricicnal de un paciente, asi como proporcionar el
esquema de dieta resultante que servira para controlar su peso.

En los (ltimos afios se ha observado un interés creciente en el campo nutricional, debido al
beneficio gue se da a la poblacién con tratamientos de control de peso adecuado para cada
tipo de persona.

Es necesario que la poblacion tenga el conocimiento de 1o que es alimentarse y de lo que es
nutrirse, debe conocer de manera general qué alimentos estan incluidos en cada grupo de
alimentos para tener una idea clara de qué es lo que se estd comiendo y por lo tanto
consumir aquelios alimentos que necesite o evitar los que no necesite.

Se debe empezar & concientizar a la poblacién desde el seno familiar ya que es aqui donde se
adquieren los habitos individuales, El gobierno debe evaluar el estado nutricional de la
poblacidn para crear programas de acuerdo a cada comunidad para el mejoramiento de la
salud.

Actualmente fa tecnologia nos ayuda a resolver o minimizar los problemas que nos agabian,
en efecto la tecnologia enfocada a sistemas computacionales puede ayudar a resolver el
problema nutricional de la poblacién.

La forma de trabajo actual hace que el manejo de Ia informacidn sea laborioso debido a que
el reqgistro de los pacientes se hace con lapiz y en papel, vy los célculos para obtener el estado
nutricional, la consulta de las tablas, y la elaboracidn de la dieta se hace manualmente, la
informacién obtenida es almacenada en archiveros (expedientes), esta forma de trabajar es
deficiente lo gue provoca que el seguimiento del tratamiento de los pacientes se vea afectado
porque no se actualizan a tiempo los datos.

La resolucidn de problemas es una de las constantes que han acompainado al hombre desde
sus origenes. La medicina es una de las actividades gonde la experfencia y la solucion del
problema es fundamental, debido a que si no se consideran las diferentes posibilidades en un
diagndstico provocaria efectos no deseados y en ocasiones contraproducentes, por eso la
necesidad de generar un sistema computacional enfocado al area de nutricidn.

No es nada raro conocer a una persona a la cual se le hizo un mal diagnéstice, provocando
una compticacién en su salud, y si la suerte estuvo de su Jado logro superar su verdadero
padecimiento; de esta experiencia y platicando con nutridlogos interesados en el tema nacié
la idea de enfocar el trabajo de investigacion y dirigirlo a todas aquellas personas que deseen
ocuparlo o simplemente conocer su evaluadén nutricional y un esquema de dieta que puedan
sequir.
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Ademas de realizar calculos y procedimientos que son necesarios para evaluar la dieta de
forma mas rapida y confiable el sistema computacional permitird la automatizacion de todos
los componentes que son necesarios para obtener el estado nutricional del paciente y
obtener una dieta adecuada, facilitando al usuario el manejo de su informacion de una
manera mas sencilla y rapida, ademéas de que la informacion se tendra almacenada en una
base de datos para su mejor manejo.

Para comenzar el analisis se deben conocer los aspectos generales que rodean el problema
de una mala nutricion, ya que el estado nutricional de una poblacién no puede concebirse
aislado de los factores econdmicos, sociales y culturales.

En el Capitulo 1 se analizan los elementos generales de Ja nutricion y la alimentacion
en donde se definen los conceptos basicos que permitan comprender los factores gque
determinan el estado nutricional de un paciente, asi como los aspectos economicos v sociales
que afectan a la alimentacion de los adolescentes.

L2 edad adolescente es considerada en este estudio de gran importancia ya que es la etapa
en la que se presenta [a Gliima fase del crecimiento y los cambios relevantes en los
individuos.

Se presentan los diferentes grupos de alimentos, y los requerimientos nutricionales de cada
grupo para el consumo alimentario. Los datos fueron obtenidos de la Organizacion de las
Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentacion (FAQ), el Instituto MNacional de
Nutricidn (INN), y la Organizacidn Mundial de la Salud (OMS).

Es necesario conocer las enfermedades més comunes generadas por una mala nutricion
{cardiovasculares, obesidad, desnutricion, anemia, gastrointestinales, diabetes, etc.), las
cuales se pueden corregir con cierto nivel de nutricidn.

Los aspectos sociales, econdmicos y cufturales, asi como el Sistema Alimentario en México
son importantes en el estudio debido a que son factores determinantes en el modo de
consumo alimentario de la poblacidn,

En el Capitulo 2 se presenta el andlisis del sistema computacional en la nutricion, la
aplicacion desarrollada permitird que el usuario se sienta en un ambiente de trabajo
"amigable” (de facil manejo).

La obtencién del esquema de dieta adecuado se hard identificando el nivel nutricional que
tiene e paciente por medio de los indicadores (peso, talla, anchura de codo, porcentaje de
grasa, edad, etc.) gue son datos de medicidn que se realizan directamente al paciente y por
medio del cdlculo de indices (masa corporal, cintura-cadera, etc.), a través de férmulas
establecidas que determinaran el estado nutricional del paciente asi como su requerimiento
energético necesario, con estos resultados se podra calcular la dieta adecuada, considerando
su forma actual de alimentacion; existe un sesgo en las mediciones debido a la naturaleza de
fas mismas, pero el esquema de dieta serd lo mas aproximado posible.
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Lo anterior se hard analizando la forma actual en que se elaboran las evaluaciones asi como
los esquemas de dieta, una vez identificados los procesos se disefiard la estructura del
sistema para de aqui desarrollar el sistema computacional que automatizara los procesos
actuales, el sistema registrara a los pacientes, sus medidas, calculard sus medidas minimas,
ideales y maximas, con los conocimientos del usuario se elaborara un esquema de dieta que
serd impreso para el paciente, Serd necesaria la colaboracion del usuario del sistema
{nutridlogo), el analista del sistema v el programador.

La aplicacién es tipo Windows Microsoft, e lenguaje de programacion es Visual Basic 5.0. el
cual proporciona interfaces graficas de usuario ya que “mds valfe una imagen que mif
palabras’; con un modelo relacional para la base de datos. La informacién serd obtenida y
almacenada en una base de datos relacional disefiada en Access 97, la cual es muy fac! de
administrar.

Se deben establecer los lineamientos para el control: informacién confiable y rapida, minimo
numero de errores tanto de captura como de procese de la aplicacion, correccion de falias en
el menor tiempo posible, supervision y mantenimiento.

En el Caplulo 3 se presenta la aplicacidén del sistema de control de peso: dietas
propuestas, con base en el estado nutricional obtenido del paciente se creard un esquema
de dieta el cual serd propordonado por el sistema con el conocimiento del usuario
{nutridlogo), considerando el sistema de equivalentes de alimentos y la forma actual de
alimentacidn del paciente, dicho esquema indicara cudles son las porciones de alimentos de
cada grupo que deben ser consumidos por el paciente.

La estrategia a seguir serd el uso de la aplicacidn (Sistema de Control de Peso: SISNUT) que
permitird el seguimiento de |a dieta del paciente, dicho esquema se ira mejorado conforme se
vaya alcanzando el peso ideal durante los periodos de tiempo que determine el usuario
(nutridlogo), con lo cual se podra mejorar de manera gradual 1a salud del paciente.

El costo-beneficio de la aplicacion del sistema se vera reflejado con el transcurse del tiempo,
la inversion inicial serd |la compra del equipo (hardware) vy el software para poder utilizar el
sistema, mas el costo de la poblacidn de querer mantener su peso ideal.

En este caso como en muchos, el empleo de las nuevas tecnologias ha dejado de ser una
opcion y se ha convertido en una obligacidn para los médicos en general, porque puede
significar ta oportunidad de reducir e riesgo implicito en procedimientos tradicionales.

Ahora bien, los sistemas computacionales es uno de los temas mas candentes en la
informatica actual; el interés por ellos es grande, ya que la resalucion de problemas es una
de las constantes que han acompafiado al hombre desde sus origenes.

El alcance de esta investigacion estd en que el Sistema para el Control de Peso SISNUT sea
utilizado en consultorios médicos de nutricidn con la finalidad de automatizar 105 procesos
necesarios para el tratamiento de los pacientes e ir mejorando la salud de ia poblacion.

Para la realizacion de esta investigacion se tuvieron en cuenta las opiniones y sugerencias de
expertos en las areas de nutricion, sistemas, y planeacion.




CAPITULO 1

ELEMENTOS GENERALES DE LA NUTRICION Y LA
ALIMENTACION.

" a salud es la fuente
de toda felicidad”

Goethe

"Come poco, Sancho amigo, y cena menos,
porgue el estomago es /a oficina donde se
fragua la salud y la vida”™

Cervantes

Objetivo especifico:

Definir los conceptos basicos que permitan comprender
los factores que determinan el estado nutricional de un
paciente, asi como los aspectos sociales y econdmicos
que afectan en la alimentacion de los adolescentes.



Aspectos Generagles de la Nutricién y 13 Alimentacion

1.1. DEFINICION Y CARACTERISTICAS DE LA NUTRICION Y LA
ALIMENTACION.

La Nutricion' es el estudio de fos alimentos en relacidn con las necesidades de los seres
vivos, que tiene por objeto asegurar al organismo un desarrollo optimo, no obligateriamente
maximo, asi como la integridad de todos sus mecanismos fisioldgicos, psiquicos,
reproductores, etc. En la practica, la nutricion intenta esenciaimente procurar a las células del
organismo los aportes bioquimicos que necesita. Desde este punto de vista, la nutricidn
incluye dos campos distintos: {a digestidn y el metabolismo.

La nutricddn comprende el establecimiento de las necesidades nutricionales y la forma de
cubrir estas necesidades gracias al consumo alimentario. Ademas de ser una ciencia tedrica
que suministra los conocimientos fundamentales a la dietética, quien constituye su campo de
aplicacion.

La Alimentacion’ es la ciencia que estudia los alimentos, es € conjunto de productos
consumidos por un individuo con objeto de procurarse satisfacciones sensoriales y cubrir las
exigencias de su organismo. Los alimentos son sustancias utilizables por el organismo para
proporcionar energia, construir o reparar tejidos, es decir, cualquier sustancia procesada,
semiprocesada o cruda destinada al consumo humano, ademas de ser materia de origen
agricola o industrial cuyo consumo, sirve para cubrir las necesidades nutritivas. En la casi
totalidad de los productos alimenticios los nutrientes no estan libres sino combinados.

La funcién de los alimentos consiste en la formacidn de la masa corporal especifica, es decir,
la estructura de drganos v tejidos.

Corwiene distinguir entre alimentacion y nutricidn, la alimentacién es el acto de proporcionar
al cuerpo alimentos e ingerirlos. Es un proceso consciente y voluntario, y por lo tanto esta en
nuestras manos modificarlo. La calidad de la alimentacion depende principalmente de
factores econdmicos y culturafes; por otro lado se entiende por nutricién el conjunto de
procesos fistologicos por los cuales el organismo recibe, transforma y utiliza las sustancias
quimicas contenidas en los alimentos. Es un proceso involuntario e inconsciente que depende
de procesos corporales como la digestién, 1a absorcidn y el transporte de los nutrientes de los
alimentos hasta los tejidos.

Para {levar a cabo todos los procesos que nos permiten estar vivos, el organismo humano
necesita un suministro continuo de materiales que debemos ingerir: los nutrientes. El numero
de nutrientes que el ser humano puede utilizar es limitado.

! Beal Virginia A. Nutricion en ef Ciclo de Vida. Editorial Grupo Noriega, 1995.
2 Mosqueira, Guillermo F. La Salud y los Alimentos. Editorial Nuevo Mundo. México 1997.




Aspectos Generales de la Nutricion y la Alimentacion

Solo existen unas pocas sustancias, en comparacion con la gran cantidad de compuestos
existentes, que nos sirven como combustible o para incorporar a nuestras propias
estructuras, sin embargo, estos nutrientes no se ingieren directamente, sino que forman
parte de los alimentos.

Las multiples combinaciones en que la2 naturaleza ofrece los diferentes nutrientes nos dan
una amplia variedad de alimentos que el ser humano puede consumir.

Los nutrientes son factores dietéticos esenciales y se clasifican en: macronutrientes (grasas,
carbohidratos y proteinas) v los micronutrientes (minerales y vitaminas).

1.2. MACRONUTRIMENTOS Y GRUPOS DE ALIMENTOS.

Se puede hacer una primera distincidn entre los componentes de cualquier alimento
basandose en las cantidades en que estan presentes: los lamados macronutrientes {macro
= grande), que son los gue ocupan la mayor proporcidn de los alimentos, y los llamados
micronutrientes (micro = pequefio), que sOlo estdn presentes en pequefisimas
proporciones’.

Los macronutrientes son las famosas proteinas, carbohidratos y grasas. También se podria
incluir a la fibra y al agua, que estan presentes en cantidades considerables en la mayoria de
los alimentos, pero como ne aportan calorias no suelen considerarse nutrientes.

Entre los micronutrientes se encuentran las vitaminas y los minerales. Son imprescindibles
para el mantenimiento de la vida, a pesar de que las cantidades que necesitamos se miden
en milésimas, o incluso millonésimas de gramo.

Pueden estar presentes bajo la forma de proteinas completas, carbohidratos complejos vy
grasas, ya sea de alimentos o definidos quimicamente, o estar digeridos de forma parcial o
bajo la forma de los productos finales de la digestion. Los productos pueden estar ya
preparados, enlatados, o pueden requerir disolverse y mezclarse.

Los alimentos se clasifican habitualmente en grupos en funcion de su calidad esencial, bien
entendido que todos participan, a distintos niveles, en la satisfaccion de las diversas
necesidades nutricionales; en un mismo grupo entran los productos que tienen un parentesco
o una similitud suficiente estrecha como para poder ser sustituidos unos por otros sin que se
modifique sensiblemente el equilibrio de la racion®,

3 o :

http: n xSt
* Reuben, David. Todo /o que usted siempre ha queride saber de la Nutricion. Editorial Diana. México
1996.
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Aspectos Generales de Iz Nutricion y Iz Alimentacion

Los ocho grupes de alimentos para la buena nutricién son:

GRUPO DE ALIMENTOS EJEMPLO DE ALIMENTOS DEL GRUPO

Cereales y tubércuios tortilta de maiz, arroz, harinas, etc.

Leguminosas frijol, lenteja, garbanzo, etc.

Productos de origen anima! huevo, carnes, higado, etc.

Leche entera, en polvo, descremada, yoghurt, etc.

Frutas manzana, papaya, fresa, etc.

Verdura calabaza, zanahoria, espinacas, etc.

Grasa cremas, mayonesa, manteguilla, etc.

Azucares morena, refinada, chocolate, caramelos, etc.
PROTEINAS

La proteina fue una de las primeras sustancias reconccidas como parte vital del tejido vivo.
La palabra proteina significa “de primera importancia”. Las proteinas estan compuestas de
carbono, hidrégeno, oxigeno y nitrdgeno. Aunque pueden estar presentes otros compuestos,
como azufre y fosforo.

Las moléculas proteicas son muy complejas. Estan constituidas de unidades conocidas como
aminocacidos.

Las funciones generales de las proteinas son:

1)} Construir y reparar los tejidos corporales. {Ningtn otro nutriente puede hacer esto).
2} Ayudar al organismo a resistir las enfermedades.

3) Proporcicnar calor y energia.

4) Contribuir a las secreciones vy liquidos corporales.

La pérdida o la deficiencia de proteinas es grave. Una pérdida repentina de proteinas como
sucede en hemarragias, cirugia o quemaduras, produce un estado de choque. La perdida
gradual ocasionada, por lo general por deficiencia alimentaria, puede causar pérdida de peso,
piel seca y escamosa, retardo en |a curacion de heridas y baja resistencia a las infecciones.

GRASAS

Las grasas sen la fuente concentrada de calor y energia, las grasas son "alimentos selectos”,
que cuestan mas gue los alimentos ordinarios con carbohidratos, y que también dan mejor
sabor a la comida.

11



Aspectos Generales de la Nutricion vy iz Alimentacion

Las grasas pueden clasificarse de varias maneras: por su origen, por su composicion quimica
y por si son visibles o0 no en el alimento; las grasas animales se encuentran en la crema,
leche, carne, huevos y pescados; las grasas de 1os vegetales se encuentran en el maiz,
nueces, aceituna, aguacates, y semillas de algoddn. El contenido de grasa en la mantequilla
es obvio, perc el contenido de grasa en el huevo no lo es, en el huevo, se dice que la grasa
es invisible.

Las funciones generales de las grasas son:

1) Absorcion de algunas vitaminas.

2) Sintesis de hormonas y como material aislante.

3) Relleno de drganos internos.

4) Forman parte de las membranas celulares y de las vainas que envuelven los nervios.

CARBOHIDRATOS

Los carbohidratos estdn ampliamente distribuidos entre vegetales y animales, donde
desempefian funciones estructurales y metabolicas.

Los carbohidratos son la principal fuente de alimentos para todos los habitantes del mundo.
Los carbohidratos son los mas baratos, que se obtienen con facilidad y que se dirigen mejor a
todos los nutrientes.

Las fuentes mas importantes de carbohidratos son: cereales, vegetales, frutas y azucares.
Los carbohidratos estdn formados por los elementos quimicos: carbono, hidrdgeno y oxigeno.
Las plantas utilizan estos elementos para formar carbohidratos mediante el proceso de la
fotosintesis.

Las funciones generales de los carbohidratos son:

1) Proveer de calor y energia (esta es la funddn mas importante).

2) “Ahorrar proteinas”, Debido 2 que la proteina es el (nico nutriente para formar los
tejidos, nunca deberd usarse solo para proporcionar energia.

3) Cooperar en el metabolismo de las grasas; ya que sin éstos el metabolismo de las
grasas no puede completarse.

Los carbohidratos no utilizados por el organismo como fuente inmediata de energia son
convertidos y almacenados como tejido adiposo.

Los carbohidratos deben aportar el 55 6 60 por ciento de las calorias de la dieta. Seria
posible vivir durante meses sin tomar carbohidratos, pero se recomienda una cantidad
minima de unos 100 grs. diarios para evitar una combustion inadecuada de las proteinas y
las grasas. La cantidad maxima de carbohidratos que podemos ingerir solo esta limitado por
su valor caldrico y nuestras necesidades energéticas, es decir, por la obesidad que se pueda
tolerar.
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VITAMINAS

Las vitaminas son sustancias alimenticias organicas necesarias sofo en cantidades muy
pequefias para el organismo, pero esenciales para el crecimiento y mantenimiento
apropiados, que por si mismo el organismo no puede sintetizarias.

Las funciones generales de las vitaminas son:

1} Promover el crecimiento.

2) Ayudar a la formacion de nifos sanos.

3) Hacer resistentes a las personas a las infeccicnes.
4) Ayudar en los procesos vitales del organismo.

Todavia se estén descubriendo nuevas vitaminas y se ha encontrado que muchas de ellas
identificadas previamente en realidad estan constituidas por varics compugstos vitaminicos.
Se acostumbra designarlas con las letras del alfabeto.

MINERALES

Los minerales son los componentes inorganicos de la alimentacién, es decir, aquellos que se
encuentran en la naturaleza sin formar parte de los seres vivos. Desempefian un papel
importantisimo en el organismo, ya que son necesarios para la elaboracion de tejidos,
sintesis de hormonas y en la mayor parte de las reacciones quimicas en las que intervienen
los enzimas.

Los minerales son elementos quimicos simples, constituidos por materia no viva. De los 19 0
mas minerales diferentes usados por el organismo, aproximadamente 17 son esenciales. Casi
4% del peso del cuerpo es mineral, siendo el calcio y et fosforo de los huesos 1a porcidén mas
abundante.

Las funciones generales de los minerales son:

1) Constituir una parte necesaria de todas las células y los liquidos corporales.
2) Formar el esqueleto estructural del cuerpo como parte de huesos y dientes.
3) Ayudar a la regulacidn de los procesos vitales,
4) Ayudar a la transmisién de impulsos nerviosos.

AGUA

El agua es el componente principal de los seres vivos. De hecho, se pueden vivir meses sin
alimento, pero solo se sobrevive unos pocos dias sin agua. El cuerpo humano tiene un 75 %
de agua al nacer v cerca del 60 % en ia edad adulta. Aproximadamente el 60 % de esta
agua se encuentra en el interior de las células {agua intracelular). B resto {agua extracelular)
es la que circula en la sangre y bafia los tejidos.
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Es muy importante consumir una cantidad suficiente de agua cada dia para el correcto
funcionamiento de los procesos de asimilacion y, sobre todo, para los de eliminacién de
residuos del metabolismo celular.

Necesitamos unos tres litros de agua al dia como minimo, de los que la mitad
aproximadamente los obtenemos de los alimentos v 12 otra mitad debemos conseguirlos
bebiendo. Por supuesto, en determinadas situaciones o etapas de la vida estas necesidades
pueden aumentar considerablemente.

El agua del organismo cubre |as siguientes actividades: solvente, regulador de la temperatura
corporal, y transportacién entre otras.

El agua es el medio por &l que se comunican las células de nuestras 6rganos y por el que se
transporta el oxigeno y los nutrientes a nuestros tejidos. Y el agua es también la encargada
de retirar de nuestro cuerpo los residuos y productos de deshecho del metabolismo celular,
Por dltimo, gracias a la elevada capacidad de evaporacién del agua, podemos regular nuestra
temperatura.

1.3. LA NUTRICION EN LA EDAD ADOLESCENTE.

La adolescencia es la etapa durante la cual se produce el segundc y Ultimo periodo de
crecimiento rapido exponencial, es también una etapa en la cual hay aumento en las
necesidades nutricionates®.

La ingestién calérica aumenta dependiendo del tamafio relativo, velocidad del crecimiento y
la actividad de los adolescentes. Los nifios y las nifias tienen una composicidn similar de
cuerpo. Al final de esta fase de crecimiento rapido, 1as nifas tienen proporcionalmente mas
grasa que los nifios, mientras que éstos pueden aumentar el doble de su masa corporal mas
que las nifias. Los requerimientos de calcic y hierro aumentan mucho.

Los hombres también tienen un periodo méds largo de crecimiento, el hombre es
aproximadamente cuatro afios mayor que la mujer al terminar el crecimiento, los hombres
san en promedic mas altos y pesados que las mujeres al alcanzar la madurez.

Estos cambios, en combinacion con el desarrollo de las caracteristicas sexuales secundarias,
contribuyen a aumentar las diferencias en el tamafio fisico y apariencia entre los hombres y
las mujeres, la transicion de nifio a adulto se lleva a cabo por una serie de cambios fisices,
fisioldgicos y socio-psicoldgicos.

Por desgracia muchos comen alimentos chatarra con nutrimentos escasos ¥y aungue Ssu
ingestién caldrica pueda cubrir con sus necesidades, las vitaminas y minerales son
insuficientes,

% Caplan, Gerald. £ Desarrofio def Adolescente. Editorial Buenos Aires. Argentina 1996,
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El asespramiento nutricional de los adolescentes debe centrarse en temas relacionados con el
desarrollo. Los adolescentes estdn conscientes de sus cuerpos y quieren “calificar para
pertenecer al grupo”. Surgen los impulsos sexuales. Las areas posibles de preccupacion
pueden ser el acné, 1as dietas para reduccion de peso, participacién en deportes y control de
la natalidad. Los médicos pueden iniciar su didlogo sefialando ta estatura y peso de los
pacientes y preguntandoles si estan satisfechos con esas medidas.

Los adolescentes bajo dietas de reduccién o aumento de peso son especialmente susceptible
a las dietas de moda. En su forma mas extrema, éstas se pueden manifestar como anorexia.

Muchos adolescentes tienen una imagen corporal distorsionada, y se ven asi mismos coma
obesos a pesar de las pruebas de lo contrario; debe aconsejarse el uso de dietas
equilibradas, realistas durante un periodo prolongado, e incrementar su gasto de energia.

Los adolescentes jévenes probablemente no tienen la madurez de conocimiento en la
independencia con relacidn a la ingestidn de alimentos en sus hogares para obtener buenos
resultados en las dietas de reduccion de peso.

Su objetivo tiene que ser el aumento de actividad. La pérdida de peso gue es dificil de lograr
en los adultos, lo es mas adn en los adolescentes obesos, que tienen tendencia a la ingestion
erratica impulsiva de alimentos.

1.4. EL PROCESO SALUD-ENFERMEDAD.

Las aspiraciones y logros materiales e intelectuales, équé sentido tendrian si se carece de una
buena salud para disfrutarlos?®

La salud genuina es el resultado natural, espontaneo de llevar una vida sana, la cual debe
entenderse como la satisfaccién racional de las necesidades bioldgicas del hombre.

El estado de salud de una persona depende de ia calidad de la nutricién de las células que
constituyen sus tejidos. Puesto que es bastante dificil actuar voluntariamente en los procesos
de nutricidn, si se quiere mejorar el estado nutricional solo se podrd hacer mejorando los
habitos alimenticios.

El cuerpo se construye a partir de lo que come, bebe vy respira’; no existen otras vias de
acceso al mismo, por Jo tanto es la alimentacion fundamentalmente quien va a decidir a cerca
del estado de salud de una persona: buena, si se tiene una alimentacién suficiente vy
equilibrada; o malz (tarde o tempranc), si se come “cualquier cosa” de lo que ofrece la
industria alimentaria contemporanea.

No obstante |3 salud no depende unicamente de la alimentacion racional. La buena salud
reposa en otros factores, tales como la herencia, y el ejercicio fisico, el tratamiento adecuado
{natural) de las enfermedades, un medio ambiente suficientemente fimpio y libre de

5 Alejandra Estrada. Aportacion propia.
7 Feldman, Elaine B. Principios de Nutricion Giinfca. Editorial Manual Moderno. 1996.
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agresiones para los organismos vivos, y finalmente un equilibrio entre los periodos de trabajo
y de repose, lo cual fomenta a su vez un estado adecuado y benéfico de relajacion nerviosa.

La salud y la naturaleza de la enfermedad han sido dos conceptos que la medicina nunca ha
entendido. La medicina ignora la complejidad de la vida celular, y en vano pretende curar al
organismo con sustancias de sintesis quimica, En vano todos buscan en el exterior el
remedio, stendo que es el propio organismo humano donde se encuentran todas las
posibilidades y recursos para restablecer fa salud.

1.4.1. ENFERMEDADES MAS COMUNES.

Existen un gran nimero de enfermedades provocadas por una mala nutricion®, entre las més
comunes s& mencionan las siguientes;

La desnutricidn es el estado patoldgico del organismo debido a una nutricién deficiente o a
trastornos en el metabolismo, es un estado nutritivo en el cual las pérdidas sobrepasan lo
ingerido, lo que da lugar al agotamiento de las reservas del organismo y por tanto su
debilitamiento.

La diabetes se caracteriza por un aumento de azlcar en Jla sangre, v se manifiesta por
diversos estados patoldgicos tales como hambre y sed intensas, y la emision de abundante
orina cuya compaosicion es anormal. La diabetes es un proceso catabdlico que ocurre por falta
de! funcionamiento eficaz de la insulina, hormona fundamental que controla el anabolismo y
el crecimiento.

Los pacientes cbesos tienen concentraciones elevadas de insuling; el tratamiento nutricional
de la diabetes es a través de una dieta terapéutica. El médico especifica la prescripcién de la
dieta y el dietista determina fos nutrimentos que la constituyen y los alimentos y comidas
correspondientes.

Las enfermedades cardiovasculares son las relativas al corazén, Los excesos o las
deficiencias de nutrimentos se han considerado causas contribuyentes a la etiologfa de estas
enfermedades; entre los factores que afectan el aparato cardiovascular se induyen calorias,
macronutrimentos y alcohal.

La interaccidn entre la dieta y las enfermedades cardiovasculares incluye padecimientos
indudablemente causados por carencias nutricionales, afecciones en las que la carencia se
presenta con otros factores ambientales, o enfermedades en que el factor dietético se
presenta en exceso.

El acné se refiere a los problemas de la piel que a menudo son causa de ver pena en el
adolescente, el acné ocurre principalmente en la cara, pecho y espalda. Se cree que su causa
estd relacionada con cambios en la secrecién hormonal.

¥ Albrink, M. ), Enfermedades Causas por fa Alimentacion. ). Am. Dietetet. A. 1989,
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El mantenimiento de una piel sana v una buena funcidn metabadlica global es teniendo una
dieta con alto contenido de frutas, verduras, alimentos proteicos y otros componentes
dietéticos que aseguren una ingesta suficiente de nutrientes.

Las enfermedades bucales y dentales son muy comunes debido a que la cavidad bucal es
el sitio de inicio de muchos problemas y enfermedades relacionadas cen la nutricion.

Los dientes y la cavidad bucal requieren una nutricién adecuada para su salud. En la cavidad
bucal hay factores irritantes que contribuyen al inicio de enfermedades; es dificil identificar
las carendas nutricionales especificas que contribuyen a las manifestaciones de las
enfermedades en la cavidad bucal, tanto los dientes como la cavidad bucal estan sujetos a
desgaste y maltrato intensos, y algunos médicos creen que la cantidad de nutrientes
necesaria para la salud bucal puede ser mayor que la que se requiere para el resto del
Cuerpo.

La anmemia nutridonal es un trastorno caracterizado por disminucidn de la hemoglobina
circulante con deficiente capacidad de transporte de oxigeno en la sangre. Las anemias
pueden ser primarias, debidas a causas aun no conocidas, o secundarias, ocasionadas por
hemorragias, tumores, parasitos intestinales, etc.

La anorexia es un trastomo cronico de la ingestion de alimentos caracterizado por una
intensa restriccidn autoinducida de calorias, se caracteriza por:

1) Pérdida de cuando menos 25% del peso corporal original sin enfermedad fisica conocida
que la explique.

2) Actitud distorsionada, implacable contra la ingestidn de alimentos que supera el hambre.

3) Un temor intenso a la obesidad.

4} Una imagen corporal distorsionada.

Las enfermedades gastrointestinales son las relativas al aparato digestivo (ver anexo 1). 8
aparato digestivo y [a nutricidn estan interrelacionados en varias formas: los componentes de
la dieta, o su suministro, pueden inducir algunas enfermedades gastrointestinales. El papel
vital desempefiado por este aparato es en el manejo de los alimentos, es probable que los
dafios en su estructura, deterioren 13 nutricién. A su vez la desnutricion altera la funcidn y
estructura del intestino.

Entre las enfermedades gastrointestinales mas comunes se encuentran la Disfagia que es la
dificultad para deglutir (tragar los alimentos) ocasionando también anorexia y pérdida de
peso; y la Gastritis, o inflamacién de la glucosa gastritica debida a la ingestion de una
sustandia irritante o corrosiva.

Las enfermedades flepaticas son las relativas al higado, como el higado desempefia un
papel vitat en e! metabolismo de los nutrimentos, las enfermedades hepaticas influyen en el
estado nutricional y son causas significativas de desnutricion. A su vez las carencias
nutricionales, como la desnutricion de proteinas y energia, afteran la funcion del higado. El
alcohol provoca desnutricién directa por sus efectos en la funcion hepética e indirecta como
una causa principal de enfermedades del higado.
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Las enfermedades pancredticas son las refativas al pancreas, este drgano es esencial para
la digestion de macronutrimentos complejos, y la digestion deficiente por funcicnamiento
pancreatico inadecuado, provoca carencias nutricionales multiples.

En el cdmecer 1a presencia de un tumor afecta profundamente el estado nutricional y
metabdlico del huésped, y los regimenes del tratamiento del cancer tienen un impacto
indudable en la salud del paciente. Se ha sefialado a la dieta como [a causa y prevencion de
casi la tercera parte de los canceres.

Los requerimientos nutricionales de las células malignas durante el crecimiento del tumor
pueden competir con los requerimientos de los tejidos corporales normales, creando asi
desequilibrio y deficiencias, alternade la digestién, la absorcidn vy el metabolismo por medio
de la obstruccién, ta alteracion de la sintesis hormonal o por medio de varios mecanismos.

En la obesidad es importante separar una tendencia temporal hacia la gordura, la cual es
transitoria de una adguisicidon permanente de grasa excesiva, la cual puede no reconocerse
hasta después de que ha ocurrido. También se debe reconocer que los incrementos de
musculo y de hueso durante el periodo de crecimiento se agregan al peso corporal, de tal
manera que algunos individuos pueden tener sobrepeso sin tener un exceso de grasa.

1.4.2. PROGRAMAS DE SALUD EN EL AMBITO NACIONAL,

Una de las caracteristicas de la politica alimentaria en México fue la construccion de subsidios
a la produccion de granos basicos y de un complejo aparato institucional que se ocupara del
abasto y distribucion de productos basicos alimenticios de consumo final.

Ese sistema de apoyo a la produccidn y de intervencidn directa en el abasto y
comercializacion de alimentos tenia el propdsito de beneficiar, cada vez mas, a amplias capas
de la poblacidn. El climax de esta tendencia al crecimiento y complejidad del sistema, tanto
de subsidios como de la empresa paraestatal dedicada al abastecimiento y comercializacidn
de basicos, tiene lugar bajo los gobiernos de Luis Echeverria Alvarez y José Lopez Portillo®,

Sin embargo, a partir de 1983, el gobierno mexicano inicia la reestructuracién de su politica
alimentaria, Esa reestructuracién se expresa, por un lado, en un proceso de liquidacion,
refuncionalizacidn vy fusién de muchas de las filiales de CONASUPO y, por otro lado, en un
proceso simultaneo de reestructuracion de los esquemas de subsidios a los granos basicos.

El objetivo de la politica alimentaria es asegurar el abasto de alimentos a la peblacion en
condiciones adecuadas de calidad y precio, sobre todo a los grupos de mas bajos ingresos.
Se plantea como prioritario atender las necesidades bdsicas de la poblacién considerada
como “mas vulnerable” a los efectos de 13 crisis.

? Pérez, Emma Paulina. Sociedad, Economia y Cultura Alimentaria. Centro de Investigaciones en
Alimentacion y Desarrollo, A.C. 1994,
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1.5. ASPECTOS SOCIALES Y ECONOMICOS QUE INFLUYEN EN LA
ALIMENTACION EN MEXICO.

La situacion de los paises en vias de desarrollo es realmente dificil y compleja, debido gue el
lucro v no el bienestar del hombre, es el criterio predominante, la agricultura v la industria
alimentaria se manejan en forma sumamente ineficiente, sélo porque de esa manera se
obtienen mayores ganancias.

México ha cambiado mucho, es un pais urbano con un desarrolio moderado de la industria y
de diversos servicios. El cambia en el modelo econdmico ha traido varios cambios en algunas
caracteristicas sociales, entre ellas la alimentacion, 1a nutricién v la salud.

La sociedad estd tendiendo a evolucionar hacia algo que se puede identificar como desarrolio
socioeconomico, en este proceso se pueden identificar poblaciones en muy diferentes
estadios evolutivos.

El proceso de transicion socioecondmica se puede encontrar en aspectos muy concretos,
como en e! de la alimentacién, que ha estado cambiando réapidamente, pasando de una dieta
rural de autoconsumo de maiz y frijol, a una dieta comercial mas variada. La crisis econdmica
actual se caracteriza por e llamado “ajuste econdmico”, en el que s reduce el gasto
gubernamental y su intervenddn reguladora.

Se estan reduciendo los subsidios, los préstamos y las inversiones en el campo. Este ajuste
econdmico ha estado causando desempleo, bajos salarios, poco poder de compra, menor
proteccion del Estado y de deficientes servicios de salud, vivienda, educacion y nutricion.

Se debe tener presente que la estructura de la sociedad es basicamente piramidal. En la
cima, los dirigentes o quienes “controlan” la tendencia global, y en la base las personas que
componen esa sociedad y que supuestamente son las que estan “controladas”.

Actualmente el control del movimiento de los alimentos lo realizan las corporaciones
transnacionales, son ellas quienes fomentan los modelos contempordneos de alimentacion
{apoyados en los medios masivos de comunicacidn) y que a su vez se benefician con la
venta de sus productos.

La apertura comercial que permite la entrada de productos altamente subsidiados de Estados
Unidos y ponen una competencia desleal a los productores mexicanos, la firma del Tratado
de Libre Comercio determinarad la politica agricola y comercial a 1a que estara sujeto el pais
en los afios siguientes, en la figura 1.1. se muestra la relacién entre el medio ambiente y la
nutricién.
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Relacion entre el medio ambiente y la nutricién.

Es importante notar que la nutricidn estd relacionada con todo el entorno en el que se
desenvuelven los seres humanos.

| Ambiente Social [+ »{ Ambiente Fisico |

\ /

| Necesidades Bioldgicas |

[ organizacién Social | Tecnologia

\ r
Cuftura
Sisterna de Ideas

Nutricidén y Dieta

FIGURA 1.1 Relacién entre ef medio ambiente y Ia nutricién.
Fuente: Creacidn propia.

1.6. EVALUACION DEL SISTEMA ALIMENTARIO.

La nutricion afecta al individuo, pero cuando en un gran nimero de personas dentro de una
comunidad se encuentran problemas nutricionales similares, se da mas importancia a la salud
publica que a la individual.

Cuando un problema nutricional prevalece amptiamente, indicando la necesidad de
intervencién gubermamental con programas de salud publica enfocados hacia la nutricion, se
necesitan datos basicos sobre la extensidn y causas del problema.

Esta evaluacion incluye la medicion y descripcion del estado nutricional de una comunidad en
relacion con las variables econdmicas, sociodemograficas y fisiologicas que pueden afectar la
nutricién de dicha comunidad. Un propdsito de la evaluacién es identificar y establecer la
validez de los indicadores sobre el estade nutricional. En el programa de evaluacion se deben
incluir un gran ndmero de variables nutricionales y no nutricionales. Las diferencias
socicecondmicas en la prevalencia de obesidad entre la poblacion sugirieren que se debe
considerar al ejercicio comoe una variable nutricional importante.

La inspeccion implica actividades dirigidas hada la deteccion temprana de problemas
nutricionales de la comunidad, para que se puedan corregir rapidamente,
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La verificacion nutricional es la medicion de cambios a través del tiempo en el estado
nutricional de una comunidad y por lo tanto requiere de evaluaciones repetidas ya sean
periddicas o continuas.

Debe incluir todas las alteraciones nutricionales de importancia para la salud publica presente
o futura, sea 0 no posible intervenir en ellas. El muestreo y los métodos de medicién deben
ser los mismos durante todas las evaluaciones, de tal manera gue se pueda identificar el
significado estadistico de los cambios.

La evaluacion nutricional, entonces, estd dirigida a medir el impacto de la nutricion sobre la
salud, el rendimiento o la supervivencia de 1a poblacidn, a identificar los grupos de riesgo
dentro de una comunidad, a confirmar la utilidad clinica de los indicadores de medicién y a
aportar guias para la identificacién de los factores causales™.

Una descripcion de las caracteristicas e instalaciones demogréficas, epidemiotdgicas,
geograficas y culturales de una comunidad sujeta a estudio, aporta una base para identificar
los problemas que puedan existir.

Los niveles de ingresos y la estratificacidn socioecondmica dentro de una comunidad estan
muy relacionados con los problemas habitacionales y sanitarios. Los niveles educacionales
sugieren la influencia de patrones alimenticios, creencias, prejuidos y practicas nutricionales.

Las ocupaciones y los niveles de desempleo pueden indicar areas de pobreza, ademas las
causas de muerte por enfermedades pueden tener una relacidn con la nutricidn.

La disponibilidad de programas de atencién dental, pdblicos o privados, se deben revisar en
los grupes socioecondmicos inferiores.

Las fuentes de datos varian en confiabilidad. Sin embargo, proveen una imagen gruesa de la
salud nutricional de la comunidad y forman una base para identificar los factores ambientales
asociados con hallazgos en otros componentes de la evaluacion nutricional.

* Op. Cit 1. Beal Virginia A.
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Conclusiones

Del capitulo 1 Aspectos Generales de la Nutricién y la Alimentacion se puede concluir lo
siguiente:

Es conviene conocer |a diferencia entre fa alimentacion y la nutricidn, la alimentacion es el
acto de proporcionar al cuerpo alimentos e ingerirlos, y la nutricién es e conjunto de
procesos fisiologicos por los cuales el organismo recibe, transforma y utiliza las sustancias
quimicas contenidas en los alimentos (nutrimentos). La calidad de la alimentacién depende
principalmente de factores econdmicos y culturales.

Ltos alimentos se dasifican dependiendo de su esencia en los siguientes grupos: cereales y
tubérculos, leguminosas, productos de origen animal, leche, frutas, verduras, grasa,
azlcares,

La evaluacidn nutricional, estd dirigida a medir el impacto de la nutricidn sobre la salud, el
rendimiento o Ja supervivencia de la poblacidn, a identificar los grupos de riesgo dentro de
una comunidad. Se beben crear subsidios para las personas con escasos recursos
econdmicos. Se debera dar mas impulso a |a agricultura y la ganaderia, porque de no hacerlo
asi en pocos afos no habra alimentos para todos.
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CAPITULO 2

EL SISTEMA COMPUTACIONAL EN LA NUTRICION.

Los dogmas del tranquilo pasado son inadecuados para ef
borrascoso presente. La ocasion esta atiborrada de dificuftades
y debemos estar a la altura. Como nuestro caso es nuevo,
debemos pensar y actuar en forma novedosa. Debemos
desenredarnos, y entonces salvaremos a nuestra nacion.

Abraham Lincoln

Objetivo especifico:

Analizar, disenar y desarrollar un sistema computacional
con base en la evaluacion nutricional.
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2.1. ANALISIS DE SISTEMAS.

Si existe algun principio invariable en los negocios, es el que todo cambia. Las empresas de
hoy tropiezan constantemente con la necesidad de alterar sus objetivos y de afadir, eliminar
o modificar los sistemas componentes para lograr sus objetivos generales. Los sistemas
informaticos, sus componentes v los equipos para €l tratamiento de los datos, no son una
excepcion y tanto si es €l sistema informatico como si es el componente de tratamiento de
datos el que se ha de realizar, © modificar, ello resulta muy importante y, entonces, se debe
efectuar un planteamiento cuidadosamente elaborado y estructurade.

Las empresas deben hacer frente a su propio desarroiic y complejidad y también a los
cambios de su entomo. El éxito continuado de las empresas se ha hecho mas dependiente de
ia disponibilidad de la informacién adecuada para tomar decisiones. En consecuencdia, existe
una necesidad mayor de concebir sistemas computacionales efectivos y eficaces que
suministren informacién compatible con las necesidades empresariales y los imperativos de
los recursos.

El analisis de sistemas es e estudio formal de los objetivos del sistema, los
procedimientos, las estructuras, las commientes de informacion, los niveles de rendimiento y
las deficiencias*’.

En las empresas actuales, la mayor parte de [as funciones comerciales implican interaccién
con subsistemas computacionales de un tipo o de otro. Por esta razdn, los analistas de
sistemas deben estar en posesidn de aptitudes relacionadas con las computadoras. Sin
embargo, se necesita algo mas que una mera aptitud.

Los analistas de sistemas deben ser capaces de identificar los problemas y proponer
soluciones efectivas. Una comunicacidn efectiva es importante en las empresas, asi como
también lo son el desarrollo y la utifizacién adecuada de los canales de comunicacién. La
calidad de la informacién transmitida por estos canales puede estar afectada por muchos
factores siendo uno de los fines del analista de sistemas determinar los requisitos de los
canales de comunicacidn y los servicios que se necesitan para garantizar la entrega de la
informacion, precisa y puntualmente, objetivo primordial entre dos componentes del sistema.

" Yourdon Edward, Andfisis Estructurado Moderno, Prentice-Hall. Edo. de México. 1993.
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2.2. ANALISIS ESTRUCTURADO MODERNO.

No podemos hacer mucho acerca del andlisis de sistemas hasta que tengamos una idea clara
de lo que es un sistema. Sin embargo hay muchos usos comunes del término que podran
parecer familiares y existen muchos usos comunes de sistemas con los gue tenemos contacto
todos los dias.

Este trabajo de investigacidn se concentra en los sistemas automatizados, es decir en
sistemas hechos por ef hombre gue interactlan con o son controlados por una o0 mas
computadoras.

Los sistemas automatizados tienen jos siguientes componentes en comun:

« El hardware de la computadora: los procesadores, los discos, terminales, impresoras,
unidades de cinta magnética, etcétera,

« El software de la computadora: los programas de sistemas tales como sistemas
operativos, sistemas de bases de datos, programas de control de telecomunicaciones,
ademas de los programas de aplicacién que llevan a cabo las funciones deseadas por el
usuario.

« Llas personas: los que operan el sistema, 105 que proveen su material de entrada y
consumen su material de salida, y los que proveen actividades de procesamiento manual
en un sistema.

+ Los datos: la informacién que el sistema recuerda durante un periodo.

« Los procedimientos: las politicas formales e instrucciones de operacién del sistema.

Una manera de ordenar por categorias los sistemas automatizados es por su aplicacion:
sistemas de manufactura, sistemas de contabilidad, sistemas de medicina, etc. Sin embargo
esto no resulta muy Util, pues las técnicas que se utilizan para analizar, modelar, disenar e
implantar sEtemas automatizados generalmente son las mismas, independientemente de su
aplicacién.

Una divisidn en categorias mds Uti! de los sistemas automatizados es la siguiente:

1. Sistemas en linea: Un sistema en linea es aquel que acepta material de entrada
directamente del rea donde se cred. También es el sistema en el que el material de
salida, o el resultado de la computacidn, se devuelve directamente a donde es requeride.

2. Sistemas de tiempo real: Un sistema de tiempo real puede definirse como aquel que
controla un ambiente recibiendo datos, procesandolos vy devolviéndolos con la suficiente
rapidez como para influir en dicho ambiente en ese momento.

*2 Sin embarge, cada aplicacién tiene su vocabulario, cultura y procedimientos propios. E! usuario por
lo general espera que el analista de sistemas sepa algo acerca de los detalles, politica vy
procedimientos de la aplicacion, para no tener que explicarle todo desde el principio. Aportacion
propia. -
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3. Sistemas de apoyo a decisiones y sistemas de planeacion estratégica: Como lo
implica el término, estos sistemas computacionales no toman decisiones por si mismas,
sino ayudan a los administradores y otros profesionistas “trabajadores del conocimiento”
de una organizacion a tomar decisiones inteligentes y documentadas acerca de los
diversos aspectos de la operacion,

Los sistemas de planeacién estratégica son utilizados por fos gerentes en jefe para
evaluar y analizar la mision de la organizacién. En lugar de dar consejos acerca de una
decisién de negocios aislada, estos sistemas ofrecen consejos mas amplios y generales
acerca de la naturaleza del mercado, las preferencias de ios consumidores, el
comportamiento de la competencia, etc.

4. Sistemas basados en el conocimiento: Un término relativamente novedoso en la
industria de las computadoras es el de “sistema experto” o “sistemas basados en el
conocimiento”. Diches sistemas se asocian con el campo de la inteligencia artificial. La
meta de los cientificos de la computacidn que trabajan en el campo de la inteligencia
artificial es producir programas capaces de imitar el desempefio humano en una gran
variedad de tareas “inteligentes”,

Existen algunos principios generales que son de interés particular para guienes crean
sistemas automatizados de informacidn, e incluyen 10s siguientes:

1. Entre mas especializado sea el sistema, menos capaz es de adaptarse a circunstancias
diferentes.

2. Cuanto mayor sea el sistema mayor es el nimero de sus recursos que deben dedicarse a
su mantenimiento diario.

3. Los sistemas siempre forman parte de sistemas mayores y siempre pueden dividirse en
sistemas menores.

4. Los sistemas crecen.

2.3. ACTIVIDADES DE ANALISIS DE SISTEMAS.

Bl analista de sistemas debe reunir todos los datos de su sistema, este proceso comprende fa
identificacidn de los componentes de un sistema y su examen individual posterior para
determinar los detalles en concordancia con su naturaleza, funcdn vy relaciones. Hay
implicadas varias fases:*?

1.- Determinaciéon de objetivos. Antes de que se pueda efectuar cualquier andlisis, es
preciso establecer una base de decisién sobre Io que un sistema debe conseguir. La base
mas fundamental es la meta global de la empresa a la que sirve el sistema en estudio. Se
pueden determinar los objetivos del sistema a partir de esa meta global y de las relaciones
mutuas que un sistemna debe tener con los demas. El rendimiento de un sistema se mide en
funcidn de lo bien que alcanza sus objetivos.

B Kenneeth E, Kendall, Andlisis y Disefio de Sisternas, Editorial Prentice-Hall. 1995,
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2.- Reunion de datos. Antes de sacar conclusiones sobre las dificultades o deficiencia del
sistema existente, el analista debe entender y documentar todo los hechos scbre como
ejecuta la empresa sus procedimientos, mantiene su informadion y toma sus decisiones.

3.- Analisis de los hechos. Los datos reunidos en |as dos primeras fases, sobre la empresa
y €l sistema, se organizan, procesan y comparan Con un sistema similar que ayude al analisis.
Los factores criticos que inciden sobre el rendimiento de la empresa se deducen en estos
datos y se convierten en el foco de atencidn durante el resto del analisis.

4.- Determinacion de las corrientes de informacién requeridas. El andlisis de sistemas
debe comprobar la mejor disposicion de ias corrientes de informacion para lograr los fines de
la empresa. éQuién necesita |a informacion? éQuién suministra los datos? ¢Quién realiza el
procesamiento? éCuando se lleva al cabo?

5.- Definicion de los procesos y procedimientos requeridos. Esta ultima fase del
andlisis ofrece modos de perfeccionar los procesos, mediante la realizacion de uno 6 mas
medios de accion alterativos.

Una vez que se han sefialado las alternativas, pueden ser valoradas por el analista de
sistemas en términos de los beneficios que se esperan aporten. Establecer categorias de
valores puede implicar procedimientos muy complicados de simulacion y modelacion para
probar alternativas con caracter de ensayo, o puede exigir comparaciones detalladas, pero
mengs cuantitativas, de la manera en que cada alternativa alcanzaria los cbjetivos del
sistema.

Identificacion de las necesidades: Se modifica un sistema, 0 se origina uno nuevo, como
respuesta de una necesidad expresada por alguien,

2.4, CONCEPTO DEL CICLO DE DESARROLLO.

El analisis, disefio y puesta en practica de sistemas nuevos consiste en llevar a cabo una serie
de actividades denominadas ciclo de desarrolio.

El periodo de desarrollo se suele dividir en etapas para permitir la observacion y valoracion
de los progresos que conducen al producto acabado'. Aunque los nombres que se dan a
estas etapas varian, se les identifica generalmente como:

Andlisis

1.- Estudio de sistemas.
2.- Propuesta de solucion.
3.- Estudio de la viahilidad.

Y Seen James A. Andlists y Disefio de Sistemas de Informacidn. Editorial Mc-Graw-Hill,
Edo. De México 1997.
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Disefio
4.- Definicién de los requisitos funcionales.
5.- Preparacion de las especificaciones de la puesta en practica.

Puesta en practica (realizacion)
6.~ Programacion,

7.- Instalacion.

8.- Conversion.

Disciplina del ciclo de desarrollo

El desarrollo de sistemas pasa por varias etapas diferentes de actividad. La finalidad de
contar légicamente con distintas subdivisiones en la cadena de tiempos del proceso de
desarrollo es identificar, de antemano, los momentos en que hay que evaluar el progreso del
proyecto.

El informe final de cada etapa es un documento formal que sirve de muestra para valorar el
sistema. Los resultados posibles de esta valoracion son: 1) continuar con la etapa siguiente,
2) rehacer {a etapa evaluada y 3) abandonar el proyecto.

A continuacion se examinan cada una de las ocho etapas del ciclo.

Estudio de sistemas. El estudio de sistemas se centra en el analisis y revision de las
necesidades que han sido previamente identificadas como confiictos en el area de trabajo,
pero que adn no han sido resueltas por algin sistema o por los sistemas en servicio, Se
redne la informacidn detaliada sobre las tareas operativas, fiuios de datos y decisiones
estratégicas tomadas en aquellas partes de la organizacidn afectantes o causantes de las
dificultades descubiertas.

&l fin del estudio de sistemas consiste en aislar y comprender el motivo de estos problemas,
particularmente de aquellos que conducen a operaciones inefectivas, pérdida de informacidén
critica y decisiones administrativas de ejecucidn mediocre, que impiden a 1a entidad el logro
de sus objetivos. El resultado de esta etapa es un informe del estudio de sistemas que
documenta los hallazgos del andlisis y que recomienda si se debe acometer la etapa siguiente
de elaboracién de propuestas de sistemas.

Propuesta, En la siguiente etapa del ciclo de desarrolio se establecen las magnitudes de
alcance, propdsito y coste del nuevo sistema a realizar. € resultado final de esta etapa es un
documento formal llamado propuesta. Una propuesta contiene cuatro partes:

1.- Alcance de los cambios: define el ambito de las funciones que se van a alterar, las
actividades y el personal que va a usar el sistema nuevo.

2.- Descripcion: describe los procedimientos operativos propuestos para 1as operaciones
manuales y de maquina; establece los objetivos generales a conseguir por el sistema nuevo.
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3.- Economia; Presenta el coste del desarrollo e instalacion del sistema nuevo, los costes
previstos de su funcionamiento tras su instalacion y el ahorro que supone frente a la
continuacién de los métodos operativos existentes.

4.- Plan de desarroffo: Expone el plan para acometer las etapas consecutivas del ciclo de
desarrollo, sefiala las necesidades de perscnal para la realizacion, las de programacion y 1as
responsabilidades del personal de desarrollo.

Mediante |a evaluacidn de la propuesta se determinara si e} sistema propuesto es deseable.

Estudio de viabilidad. El aspecto econdmico de una propuesta se amplia a gran detalle en
¢l estudio de la viabilidad.

Dado el conocimiento especializado que se requiere, los expertos financeros y en sistemas se
ven, a menudo, implicados en esfuerzos conjuntos para desarrollar este estudio exhaustivo
de viabilidad de los costes y de los beneficios del sistema propuesto.

Definicion de los requisitos de funcionamiento. Esta etapa origina un documento
forma! que amplia considerablemente el grado de detalle de la descripcion contenida en la
propuesta. Esta relacidn contiene ia siguiente informacdién:

1.- Descripcidn detalfada de las fundones. Descripcion de todas las funciones principales a
ejecutar por el sistema, incluyendo como se relacionan entre si y con la totalidad de los
componentes a que afectan en la empresa implicada.

2.- Olyjetivos de funcionamiento del sistema. Grado de exactitud que se espera consequir dei
sistema, tiempos de respuesta de la computadora, limitaciones del procesamiento y otras
medidas de la eficacia.

3.- Entradas y salidas del usuario. Documentos impresos, operaciones del usuario y entradas
del sistema, incluyendo detalles de los elementos especificos de datos implicados.

4.- Interfaces con otros sistemas de tratamiento de datos. Dependencia mutua de varios
sistemas.

5.- Reguisitos de fa base de datos. Requisitos para la convalidacion y retencidn de elementos
de datos y registros.

6.- Volumen de transaccion. Prevision del volumen de transaccion que se espera.

Preparacidn de las especificaciones para puesta en practica. En la etapa de
especificaciones para la puesta en marcha (realizacién) se origina un disefio detallado del
sistema, que pormenoriza la informacidn contenida en los requisitos de funcionamiento. Se
describen, con detailles exactos, los registros y los elementos de datos, incluyendo la
magnitud, tipo de datos, conjunto de valores, reglas de validez v relaciones con otros
registros y otros elementos de datos. Las entradas del, v salidas para, el usuario se describen
con una exactitud que alcanza hasta la situacion y fongitud de todos los elementos de datos
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de cada pagina o representacion, el contenido valido de cada elemento de datos a la entrada
o salida y la redaccion exacta de las respuestas del sistema a cada entrada del usuario.

Todos los procedimientos se definen lo mas claramente posible y con un buen grado de
detalle, de modo que se puedan escribir tanto los programas de computadora como los
manuales para el usuario. La escasez de detalles y los enunciados ambiguos de las
especificaciones suelen conducir a procedimientos errdticos, o fallidos, en el sistema
realizado, por ello la etapa de especificaciones es una de las mas importantes del ciclo de
realizacion.

Programacion. En |a etapa de programacién se escriben todos los procedimientos a sequir

tanto por los operadores como por las maquinas. En esta etapa se elaboran los siguientes
resultados:

1.- Programas de computadora. Los programas se escriben y se prueban para asegurarse de
que el hardware acepte los datos de entrada y procesa, almacena, muestra y entrega fa
informacién de acuerdo con las especificaciones.

2.- Procedimiento para la computadora. Se escriben las instrucciones para planificar el
mantenimiento de las computadoras y para poner en marcha los nuevos programas. Estas
instrucciones son revisadas por el personal que manipula la computadora.

3.~ Procedimiento para el usuario. Se escriben y prueban los manuales de instrucciones para
los usuarios del sistema nuevo.

4.- Cursos de formacgon. Se preparan y realizan cursos para formar a los usuarios en el
funcionamiento del nuevo sistema.

S.-Documentacion del sistema. Se redactan y convalidan los restantes materiales
documentales necesarios como ayuda para entender, usa o madificar el sistema nuevo.

6.- Plan de pruebas de/ sistema. Se aportan los detalles de como se prueba el sistema en la
etapa de instalacidn, incluyendo todas las entradas, registros de la base de datos v
resultados previstos.

Instalacion. Esta etapa incluye la instalacion del equipo y del software y la conclusion de las
pruebas. Los procedimientos anteriores no se abandonan aun, sino que ambos nuevos vy
viejos procedimientos de tratamiento reciben tareas idénticas, lo que permite la comparacién
de resultados (prueba en paralelo) y proporciona pruebas reales sin perjudicar el servicio a
los usuarios del sistema. Bl uso de las mismas entradas y registros con ambos
procedimientos, el vigjo y el nueve, permite a los instaladores verificar la exactitud de los
programas vy los procedimientos nuevos antes de acometer la conversién completa al sistema
NUEevo.

Conversion. En esta etapa tiene lugar la conversidn final del método antiguo al sistema
nuevo. Es corriente que un equipo especial del personal capacitado dirija a los grupos de
trabajo durante la transicion. Este equipo debe estar familiarizado con los procedimientos de
ambos sistemas y estar capacitado para ayudar a realizar el cambio del nuevo al viejo.
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Hay dos estilos de conversion:

Paso brusco (Sfash cuf). Todos los empleados de la compafia pasan simultaneamente a usar
el sistema nuevo,

Paso gradual (Jnoemental cuf). Grupos aislados de usuarios, o funciones, pasan
gradualmente a {o fargo del tiempo.

Si la comunidad de usuarios es pequefia, o ta nueva aplicacion no resulta muy diferente del
método antiguo, se emplea mas a menudo el paso brusco.

Si hay un gran nimero de usuarios implicados, o si el ambito de aplicacidn es grande o muy
diferente al método antiguo, se prefiere el paso gradual. Bajo tales circunstancias, el paso
brusco seria desastroso, pues seria dificil manejario a gran escala y no hay manera sencilla
de aplazar la actividad de la conversion una vez que se ha producido el paso brusco.

Si bien el cido forma!l de desarrollo finaliza con la terminacidn de la etapa de conversion, el
mantenimiento del sistema es, en cierto sentido, un proceso de desarrollo que sigue en
marcha. Una vez que el sistema nuevo estd completamente instalado, 1as necesidades y la
coyuntura comercial del usuario continda creciendo y cambiando. Por ello, existe ia necesidad
continua de alterar y adaptar los procedimientos y programas del sistema nuevo.

Todas las actividades que se precisan para mejorar y mantener un sistema se denominan
colectivamente de mantenimiento.

2.5. CICLO DE VIDA DEL PROYECTO.

El ciclo de vida del proyecto comprende varias actividades®®:
ACTIVIDAD 1: LA ENCUESTA.

Esta actividad también se conoce como el estudio de factibilidad o como e! estudio de
negocios. Por lo comin empieza cuando el usuario solicita una o mas partes de su sistema se
automaticen.

ACTIVIDAD 2: EL ANALISIS DE SISTEMAS.

El propdsito principal de la actividad de analisis es transformar sus dos entradas —o insumos
o factores- principales, las politicas del usuario y el esquema del proyecto. Esto implica
modelar €l ambiente del usuario con diagramas de flujo de datos, diagramas de entidad-
relacién, diagramas de transicion de estado y demas herramientas.

15 Op. Cit. 14. Seen James A,
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ACTIVIDAD 3: EL DISENO.

La actividad de disefio se dedica a asignar porciones de la especificacion a procesadores
adecuados (sean maquinas o humanos) y a las labores apropiadas dentro de cada
procesador, Dentro de cada labor, la actividad de disefo se dedica a 1a creacion de una
jerargquia apropiada de mddulos de programas y de interfaces entre ellos para implantar la
especificacion creada en la actividad 2. Ademas, la actividad de disefio se ocupa de fa
" transformacion de modelos de datos de entidad-relacidn en un disefio de bases de datos.

ACTIVIDAD 4: IMPLANTACION.

Esta actividad incluye la codificacion y la integracidn de médulos en un esqueleto
progresivamente mas completo del sistema final, Por eso, la actividad 4 incluye tanto
programacion estructurada como implantacion descendente.,

ACTIVIDAD 5: GENERACION DE PRUEBAS DE ACEPTACION.

La especificacion debe contener toda la informacién necesaria para definir un sistama que
sea aceptable desde el punto de vista del usuario. Por eso, una vez generada la
especificacion, puede comenzar la actividad de producir un conjunto de casos de prueba de
aceptacion.

ACTIVIDAD 6: GARANTIA DE CALIDAD.

La garantia de calidad también se conoce como !a prueba final o la prueba de aceptacion.
Esta actividad requiere como entradas los datos de la prueba de aceptacidn generada en la
actividad 5 y el sisterna integrado producido en la actividad 4.

ACTIVIDAD 7: DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO.

Una de las actividades importantes a realizar es !a generacion de una descripcion formal de
las partes del sistema que se harén en forma manual, lo mismo que la descripcién de cémo
interactdan los usuarios con la parte automatizada del nuevo sistema. El resultado de la
actividad 7 es un manual para e! usuario.

ACTIVIDAD 8: CONVERSION DE BASES DE DATOS.

En algunos proyectos, la conversion de bases de datos involucra mas trabajo que el
desarrollo de programas de computadora para el nuevo sistema. En otros casos, pudiera no
haber existido una base de datos que convertir. En el caso general, esta actividad reguiere
como entrada |a base de datos actual del usuario, al igual que la especificacion del disefio
producida por medio de fa actividad 3.
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ACTIVIDAD 9: INSTALACION.

La actividad final, desde luego, es la instalacidn; sus entradas son el manual del usuario
producido en la actividad 7, la base de datos convertida que se cred en la actividad 8 y el
sistema aceptado producido por la actividad 6. En algunos casos, sin embargo, la instalacion
pudiera significar simplemente un cambic de la noche a la manana al nuevo sistema, sin
mayor aiboroto; en otros casos, la instaladdn pudiera ser un proceso gradual, en el que un
grupo tras otro de usuarios van recibiendo manuales y entrenamiento y comenzando a usar
el nuevo sistema.

2.5.1. INSTRUMENTOS DEL ANALISIS DE SISTEMAS.

Entrevistas. Es probable que el método mas com(n para recoger datos sobre un sistema en
marcha sea entrevistar a tas personas que participan en el mismo. El analista comprueba que
el personal entiende el objetivo que debe cumplir, la forma en que debe ejecutar su tarea y
coémo lo hace realmente, pues a menudo existe una gran disparidad entre lo que se debe
hacer y 1o que de verdad se hace. Ha de haber razones legitimas para que sea asi y el
analista debe descubrirlas,

Cuestionarios, Uno de los instrumentos mas eficaces que posee el analista es el cuestionario.
Un cuestionario bien concebido puede probar detalles de la empresa, al tiempo que permite
al remitente permanecer en el anonimato, asegurando asi unas respuestas mas honestas de
las que se obtendrian mediante entrevista. Ademas el remitente dispone de todo el tiempo
necesario para considerar las respuestas al cuestionario, mientras que tal tiempo no estd
siempre a su disposicidn durante la entrevista.

Diagramas funcionales. Un método empleado para identificar las partes de un sistema es
construir el diagrama funcional. Un diagrama funcional descompone el sistema en sus
componentes, comenzando por arriba con ta descripcidn mas amplia del sistema vy
continuando de la forma de amiba —abajo con descripciones mas detalladas de los
subsistemas.

El diagrama arranca en una casilla dnica que representa la funcion principal del sistema. El
siguiente nivel por abajo subdivide el nivel superior en fundones mayoristas
aproximadamente equivalentes. Cada nivel sucesivo posterior subdivide la funcion de la que
arranca. Este proceso de subdivisiones continla hasta que ya no ofrece razones Utiles para
continuar subdividiendo las funciones. Cuando se ha establecido el nivel inferior se
documenta cada casilla funcional en funcion de sus entradas, salidas y fases de
procesamiento. El conjunto de diagramas funcionales inferidos de esta forma sirve de
descripcion formal de un sistema desde el punto de vista de sus funciones.

Diagramas de flujo. Otro método del andlisis de sistemas consiste en determinar sus usos y
cambios de la informacion y asi documentar después el flujo de informacidn entre los puntos
de procesamiento y de toma de decisidn en la empresa. Cuando la informacion se varia como
consecuenda de un proceso o de una decisién, se denomina transformacion. Los diagramas
de flujo usan un circulo ({llamado nodo) para representar los puntos de transformacion.
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Los nodos de la red representan todos los lugares donde tiene lugar el tratamiento de datos.
Un inconveniente de los diagramas de flujo es que pueden resultar muy complicados y, por
tanto, dificiles de seguir, sobre todo en los sistemas grandes.

Graficos de estructura. Los diagramas de fiujo y los funcionales, por si mismos, no describen
adecuadamente un sistema. La pega del diagrama funcional consiste en que no describe el
flujo de datos y no muestra la secuencia de actividades necesaria para conseguir el trabajo
realizado convenientemente. Existen pues, diagramas funcionales de formato especial,
llamados graficos de estructura, que muestran la corriente de elementos de datos y el control
entre las categorias de las funciones, mediante e! uso de flechas, tal y como sigue.

Las flechas que unen |a casilla superior con sus casillas subordinadas indican flujo de contral.
La flecha eliptica que se enrolla de izquierda a derecha representa un ciclo de repeticion. Las
flechas cortas muestran movimientos de datos de un médulo a otro. Los circulos en blanco
indican elementos puros de datos, tales como el nombre, la direccidn, nimero de pedido y
fecha. Los circulos negros indican los elementos de datos que se usan para pasar informacion
de control, tal como el nimero de veces que hay que repetir una operacién.

Diagramas de ftechas para CPM y PERT. Las siglas CPM significan método del caming critico
{Critical Path Method) v las siglas PERT, técnicas de revisidn y evaluacion del programa
(Program Evaluation and Review Technigue). Los diagramas de flechas con CPM son usados
por los analistas, disefiadores y lideres de proyecte para representar las tareas de
planificacion y la relacién de una actividad con otra. Estas relaciones o dependencias se
pueden representar:

Si se afiaden los tiempos necesarios para completar las diversas actividades, o convertimos
en una planificacién global. Los circulos (nodos) representan puntos de terminacion.

El camino critico es la secuencia de actividades que gobierna el tiempo total necesario para
completar un proyecto.

El métode de evaluacion del programa y revision (PERT) es un madio de consuitar
regularmente con todas las partes responsables de conseguir la terminacién de tareas, de
revisar el progreso hacia los puntos de terminacion y definir o redefinir el camino critico
necesario.

Después de que los analistas de sistemas han establecido un amplio juego de directrices, el
ciclo de desarrollo avanza a la especificacion detallada de! disefio del sistema.

2.5.2. DISENO DE SISTEMAS.

Mientras que los analistas de sistemas se centran en cdmo funcionan los sistemas actuales (0

en como deberian de estar fundionando), el disefio de sistemas se ocupa de cdmo construir
sistemas nuevos.
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Actividades del disefio de sistemas. La tarea de disefiar un sistema consiste en especificar
las funciones que van a ser ejecutadas, corrientes de informacion, formas procedimientos v
objetivos de ejecucidn'®,

Disefio de funciones. La responsabilidad principal de la concepcién de sistemas consiste en
especificar las funciones a ejecutar por el sistema. La finalidad, entradas, salidas y los
procedimientos especificos para cada funcidn han de ser establecidos con el maximo grado
de detalle. Este detalle es necesaric para asegurar una puesta en practica correcta por parte
de los constructores del sistema.

Disefio de las corrientes de informacion. Otra responsabilidad del disefio de sistemas consiste
en especificar la corriente correcta de informacion entre los componentes empresariales.
Estas corrientes se representan como canales de comunicacion entre las funciones sefialadas
en et disefio.

Disefio de procedimientos. Se han de pormenorizar, con gran lujo de detalles, ambos tipos de
procedimientos, los manuales que han de ejecutar el personal y fos de maquina que han de
ser ejecutados por los componentes del sistema computacional, No se puede abandonar
elemento ni contingencia algunos y se han de admitir todas {as combinaciones posibles de
datos da acuerdo con las reglas del procesamiento a seguir,

Disefio de los objetivos de_rendimiento. Es también responsabilidad del proyectista del
sistema especificar los objetivos de realizacion y medidas a usar para determinar e éxito o
fracaso del sistema. Los objetivos de realizacién han de ser establecidos en funcion de su
tiempo de respuesta, en segundos, unidades de trabajo que funcionan por horas,
planificacion que satisfacer, tasa de errores que admitir, asi como el ndmero de horas
durante las cuales el sistema estard disponible un dia dado, semana o mes.

2.5.3. METODOS DE DISENO DE SISTEMAS.

Los disefiadores de sistemas emplean una variedad de cartas, tablas y diagramas para
organizar la gran cantidad de detalies a que se deben enfrentar al especificar completamente
los requerimientos de un sistemna. A continuacion se describen algunos de los métodos mas
corrientes”.

Diagramas del sistema. Los diagramas del sistema muestran las relaciones entre sus
componentes. Se trazan flechas para representar el origen y el destino de los flujos
principales de infarmadion entre los componentes del sistema.

Diagramas de flujp del sistema. Para obtener una vision aln mas detallada se emplean los
diagramas de flujo del sistema, que ilustran con gran detalle los flujos de datos entre fas
funciones del sistema y la manera en que se almacenan los datos entre las funciones.

1¢ Op. Cit. 11. Yourdon Edward.

7 1dem 16. Yourdon Edward.
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Especificaciones de entrada-salida. Una funcién importante del disefio de sistemas consiste
en delinear todas las formas y documentos de entrada y salida. Hay que ilustrar la situacion
exacta de todo el texto y también ilustrar con documentos de muestra todos los datos de
variables. Es preciso especificar reglas para determinar la forma y la validez de cada
elemento de datos, asi como [a fuente originat de los datos, tanto si la fuente es el programa
de la computadora ¢ quienquiera que estd usando el sistema.

Especificacion _del sistema computacional, Hay que determinar el fabricante, el modelo, la
capacidad de memoria, las redes, las terminales y el software del sistema operativo para la
instalacién inicial del sistema nuevo, Los pedidos de nuevos hardware y software se deducen
de esta especificacion.

Informe detallado del disefio. El producto final del disefio de sistema es un informe detallado
de! disefio en el que se resumen la descripcidn del sistema completo, incluyendo todas las
especificaciones detalladas redactadas por los disefiadores. Una vez aprobado, este informe
se convierte en la estipulacion de acuerdo con la cual se escriben las instrucciones para todo
el hardware, el software v la dotacidn personal.

2.6, PUESTA EN PRACTICA DE SISTEMAS.

La puesta en practica de sistemas pertenece a [as etapas finales del ciclo de desarrolio:
programacidn, instalacidn y conversidon. Cuando se han terminade y aprobado !as
especificaciones detalladas es cuando se puede empezar a construir el sistema. Existen tres
alternativas principales para construir un sistema:

1.- Tener los programas e instrucciones para el usuario por los programadores y analistas
miembros de la plantilla de la empresa. Esta manera de abordar el problema garantiza un
control completo de la calidad y contenido especifico del software del sistema y sus
procedimientos operativos.

El inconveniente que presenta es que limita las posibilidades de !a empresa a Ias de su
plantiila. Incrementar la plantilla resulta costoso v la necesidad de gente nueva puede ser
temporal.

2.- Contratar a un especialista ajeno para que escriba los programas y las instrucciones parra
el usuario, lo que garantiza que el sistema habra sido construido por profesionales
experimentados en este tipo de trabajo. El inconveniente es que resulta dificil retener un
control completo sobre la calidad y detalles especificos del software. Por otra parte, no se
puede asegurar que esas mismas personas estaran disponibles para resolver dificultades
posteriores del sistema.

3.- Comprar el sistema de software y hardware que mejor satisfaga las especificaciones del
disefio detallado originadas en la etapa anterior de! ciclo de realizacion. Tal sistema ™“listo
para llevar” se denomina sistema empaquetado. Y su ventaja consiste en que su coste de
puesta en practica queda enormemente reducido, por cuanto resulta compartido por un
nimero de empresas distintas que usan el mismo paguete.
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Su inconveniente consiste en que las empresas que lo utilicen pueden verse obligadas a
alterar sus procedimientos, politicas y terminologias para adaptarse a los requisitos del
pagquete.

Los paquetes del software se estan popularizando a buen ritmo debido 2 que los costes de
realizacion de programas estdn creciendo en wvalor absoluto, llegando a ser
proporcionalmente el mayor componente del coste global de un sistema.

Otra razdn de su éxito consiste en que, dado el gran uso que se ha hecho durante los Ultimos
12 afios, satisfacen, por lo general, todo un margen de requisitos de! tratamiento de datos,
comprobadas finalidad y eficacia.

2.6,1.COSTOS QUE INVOLUCRA UN SISTEMA.

El propdsito del andlisis de costos es calcular todos los costos anticipados asociados con ef
sistema: no sélo el costo de construirlo, sino también el coto de instalarlo, de operarlo y
mantenerio, ademés de los costos extras.

El costo de construir el sistema involucra varias técnicas de estimacion de la cantidad de
tiempo necesaria para construir un sistema y la cantidad de personas que se requiere.

El costo de instalar el sistema involucra varios costos dependiendo del tamafio det sistema
como pueden ser: gastos de capacitacién de usuarios, de conversidon de bases de datos, de
instalacién comercial, de aprobacidn replamentaria, de ejecuciones paralelas y del equipo de
desarrallo durante la instalacion®®,

El costo del dinero que se requiere para desamroltar e instalar un sistema no se da en los
arboles,

Los costos operacionales se dan una vez instalado el sistema, al usuario le costara dinero
continuar operandolo. Sin embargo, esto también debe representar un area en ta que el
nuevo sistema ahorrard dinero, dado que es de suponerse que sera méas econdmico que el
que actualmente tiene el usuario (@ menos que haya afiadido mayor funcionalidad).

El costo del fracaso es el costo de posibles fallas del nueve sistema. Es conveniente sepultar
esto en la categoria de costos operacionales, pero tiende a ocultar lo que se convertiria en un
aspecto importante de los sistemas de informacion en un futuro: su confiabiiidad.

18 Jusscaume, Leo., Procesamiento de Datas. Editorial Trillas. 1996,
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2.7. EL ENTORNO DE PROGRAMACION: VISUAL BASIC.

Tradicionalmente se ha tendido a identificar la programadén en nuestro pais con una élite de
sesudos varohes rodeados de un halo de sapiencia y hasta de misticismo. Desde gque
apareciera €} lenguaje BASIC hace 30 afics en Berkeley, se ha vinculado este lenguaje al
aprendizaje de la programacion®®.

Esto ampliaba por un lado el conjunto de bersonas que se acercaban a la programacion,
aungue por otro lado se tachaba al BASIC de escasa potencia como lenguaje de
programacion.

Visual Basic es el producto que ha conseguido no sdlo aumentar la potencia de las
aplicaciones, sino que mediante su enlace con bases de datos ha animado a2 muchos usuarios
de dichas aplicaciones a pasar a lenguajes de programaddn y llegar a ser un producto de
masas.

Aungue Visua! Basic es una herramienta de programacion muy completa, conserva la
herencia de Basic original. A principio de los afos 60, los disefiadores de Basic lo crearon
pensando en programadores novatos. Su uso se distinguid por ser mas sencillo que otros
lenguajes de la época, como COBOL y Fortran. Microsoft nunca olvidé estas raices al crear
Visual Basic.

Durante estos Ultimos 10 afos la informéatica ha evolucionado hacia las bases de datos
relacionales, causando el reciclaje de muchos profesionales y el cambio de conceptos hacia
esquemas mas avanzados.

tigado al cambio desde el madelo jerdrquico al relacional, la informatica tradicionat se ha ido
descentralizado en un paulatinc proceso de traslado desde sistemas grandes y medianos
hacia redes de computadoras personales.

Todos estos cambios pueden parecer complejos y dificiles de asimilar, y ahi esta la principal
virtud de Visual Basic: facilitar y agilizar la programacion en estos nuevos entornos,

Si conoce Windows, eso facilita la creacion de aplicaciones con Visual Basic. No se necesita
ser un experto en Windows, pero es mucho mas cémodo trabajar con los menus, el ratén y
la interfaz.

A pesar de que Visual Basic no es un verdadero lenguaje orientado a objetos (debido a sus
deficiendias en cuanto a la herencia). Todo parece ser un verdadero abjeto en Visual Basic,
incluso los formularios, ventanas, los controles del cuadro de herramientas y los controles
ActiveX.

1% Halvorson, Michael. Microsort Visual Basic 4 para Windows 95 Paso a Paso. Editorial Prentice-Hall,
1998,
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2.7.1. OBJETOS.

ta programacién orientada a objetos (POQO)} parece ser el paradigma actual en la
programacién, habiendo reemplazado a las técnicas de programacion estructuradas
desarrolladas al comienzo de los afios setenta.

La clave, para ser mas productivo en POO, es hacer los objetos lo mas completos posible v,
siempre que se pueda, informar al resto de objetos y a otras partes del programa de lo que
los objetos hacen. H disefio de los objetos, para manejar determinados mensajes y gestionar
internamente sus datos, permite maximizar la reutilizacidon y minimizar el tiempo de
depuracién.

Los objetos incorporados en Visual Basic han cumplido estos requisitas, son muy ricos en
funcionalidad; pueden construirse a partir de otros cbjetos.

2.7.2. GRAFICOS.

El uso de los métodos graficos de Visual Basic requiere, frecuentemente, la generacion de
gran cantidad de codigo, pero tiene la vertaja de permitir controlar todo lo que aparece en la
pantalia o lo que se imprime en {a impresora.

Debido a que Windows es un entorno basado en graficos, la potencia gréfica de Visual Basic
puede ser sorprendente.

Normalmente los lenguajes de programacion tradicionales diferencian los graficos del texto;
esta distincion es minima en Windows vy, por consiguiente, en Visual Basic. Esta es la razon
por la que se pueden crear formularios que visualicen texto con diversas fuentes.

En general, después de procesar un método grafico, Visual Basic indica a Windows qué hay
que visualizar. Windows de hecho, le indica al adaptador visualizador cdmo presentar el
grafico. Esto significa que lo que puede hacer con las sentencias graficas de Visual Basic
depende, en Gltimo término, de los programas del controlador que Windows utiliza para
controlar la pantalla y la impresora, sin embargo el use de estos programas es automatico.

No hay que preocuparse de tadas las combinaciones del hardware disponible®.

® Greg Perry. Aprendiendo Visual Basic en 24 Horas. Editorial Prentice-Hall. Edo. de México. 1998,
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2.7.3. BASE DE DATOS: ACCESS 97.

Las bases de datos permiten recopilar cualguier tipo de informacion para su almacenamiento,
busqueda y recuperacion posterior,

Microsoft Access 97 para los sistemas operativos Windows 95 y Windows NT proporciona |a
eficacia de las bases de datos relacionales para facilitar la informacion que se necesita para
tomar mejores decisiones. Una base de datos relacional es una base de datos que permite
agrupar datos en una o mas tablas discretas, que se pueden relacionar una con la otra
utilizando carmpos comunes en cada tabla relacionada.®

Access 97 es facil de utilizar, permite generar, analizar y crear informes sin horas de
esfuerzo, es una base de datos de escritorio, esto significa que esta disefiada para utilizarse
en una computadora de escritorio. Se puede colocar un archivo de bases de datos de Access
en un servidor de archivos de red y compartir la base de datcs con otros usuarios de Ia red.
Sin embargo, no se trata de una verdadera base de datos cliente/servidor, porque la base de
datos de Access es un archivo almacenado en un disco duro, ¥ no una aplicacidn en
ejecucidn.

Bl hecho de que Access no sea una base de datos cliente/servidor podria parecer una
desventaja, pero realmente no lo es. Cuando se utiliza Access en el ambiente apropiado,
tiene ventajas claras sobre las bases de datos cliente/servidor. Ante todo es muy facil de
administrar. No existen grandes configuraciones complicadas o problemas de red o
seguridad.

Access no tiene integrado un proceso de respaldo, requiere que todos 1os usuarios cierren el
archivo de la base antes que pueda hacerse manualmente un respaldo. Naturalmente,
existen procedimientos de respaldo automatizados, que pueden hacer un respaldo del
archivo, siempre y cuando todos los usuarios hayan cerrado su conexion con la base de
datos.

Integra datos de hojas de calculo y otras bases de datos, y constituye una forma facil de
buscar respuestas, compartir informacion en redes internas (intranet) v en Internet, y
construir soluciones de negocios mas répidas®.

Access tiene un limite de 1.2 gigabytes de datos por base de datos, tiene un limite de 255
usuarios totales.

21 puchanan Timethy. Aprendiendo Access 97 en 24 horas. Editorial Prentice-Hall Hispanoamericana.
Edo. de México 1997,

2 parker, Scott. Micrasoft Access 97 Paso a Paso. Editorial Prentice-Hall Hispanoamericana, 1997.
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Requerimientos de software y hardware: computadora IBM o compatible con un procesador
Pentium o superior y 12 megabytes (MB) de RAM, También se necesita entre 14 y 45 MB de
espacio en disco duro. Asimismo se necesitard espacio para las bases de datos que se
crearan. Access también requiere un monitor VGA, y se recomienda una tarjeta de video
rapida. Para cualquier trabajo con Access es necesario un ratén.

Ventajas. Tanto si se es un usuario nuevo come si se tienen conacimientos avanzados, esta
base de datos relacional es eficaz y, a la vez, facil de utilizar. Caractenristicas como el
Asistente para Ayuda facilitan la busqueda de respuiestas a preguntas acerca de la utilizacion
de Access 97, y ayuda a los usuarios a aprovechar al maximo sus herramientas de software,

Se puede compartir periddicamente informacion con el entormo de trabajo o con el mundo.
Access 97 tiene varias caracteristicas que integran las caracteristicas de red, redes internas e
Internet; ademas, permite preducir informes profesionales en papel, en linea 0 en HTML,

Access 97 es escalable, desde los negocios personales hasta las corporaciones, es la tnica
base de datos que crecerd conforme lo haga su negocio.

2.8. MEDIDAS ANTROPOMETRICAS.

Las medidas antropométricas son datos que aportan el mejor indice de estado de crecimiento
en nifios y el grado de delgadez o gordura en todas las edades. Se han usado en estudios
principalmente para identificar retardos del crecimiento y obesidad, pudiendo estar ambos
relacionados con la dieta®,

En el anexo 2 se presentan las técnicas de medicidn de cada medida antropométrica y en los
anexos 3 y 4 se presentan diferentes esquemas del cuerpo humano para poder identificar
cudles son las partes de dénde se tomaran las medidas.

Para evaluar el crecimiento, se debe distinguir entre las dos mediciones mas comunes, I3
estatura y el peso.

La Estatura o talla es la medicidn del crecimiento tineal y refleja principalmente el aumento
longitudinal de esqueleto, se encuentra conformada por la suma de cuatro componentes,
piernas, pelvis, columna vertebral y cranec.

El Peso varia con todos los tejidos corporales, incuyendo el tejido adiposo y el agua
corporal, El edema y el excesivo depdsito de grasa, ambas condiciones indeseables,
contribuyen a un aumento en el peso corporal y deben de tomarse en cuenta cuando se
utiliza este parametro para evaluar el crecimiento, éste es importante ya que nos ayuda a
determinar la masa corporal del paciente,

La Anchura de codo se utiliza para determinar la complexion de las personas, debido a que
ésta es directamente proporcional al tamafio de la estructura esquelética del paciente.

B Kaufer, Martha-Casanueva, Esther. Los Cdmo, Cudndo y Ddnde de fa Antropometiia. 1996.
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El Indice de masa corporalindica la diferente composicidn corporal, definiendo el nivel de
adiposidad de acuerdo a la relacidn entre peso y talla independientemente de la complexion.

El Pliegue cytdnec tricipital (PCT) es una medida del grosor del tejido graso subcuténeo,
clinicamente se puede emplear como un indicador de grasa corporal y reserva energética,
pero no se debe emyplear como (nico indicador de dichas reservas.

El Pliegue cutdneo bicipital (PCB) presenta las mismas caracteristicas que el pliegue
tricipital.

El Pliegue cutdneo suprailiaco (PCI) presenta al igual que los anteriores reservas
corporales,

El Pliegue cutdaneo subescapular (PCE) presenta reservas corporates.
Bl Porcentaje de grasaindicarad que parte del cuerpo esta constituido portejido graso.

El Indice cintura-cadera tiene importancia por ser indicador de distribucidén de grasa
asoctada con riesgo de morbilidad; este indice cintura-cadera diferencia la obesidad androide
de la ginecoide,

Los elementos de la Composicion corporal tales como el area muscular del brazo,
circunferencia muscular braguial, masa muscular total, etc., se refieren a la evaluacion
directa de Ia reserva energética y proteica (grasa subcutanea y masa corporal).

La Circunferencia media del brazo (CMB). L.os valores de éste parametro que se
encuentran por debajo de los normales, sirven como identificador de desnutricidn energético-
protéica severa.

La férmula de Harris y Benedic de Gasto Energético Basal (GEB), en este cdiculo se
considera el peso ideal para encontrar la ingesta adecuada en kilocalorias para cada paciente
de acuerdo con el resto de sus medidas antropométricas.

€l Recordatorio de 24 horasno es una medida antropométrica, pero es importante ya que
sirve para conocer ef tipo de alimentos ingeridos por 1os pacientes durante el dia anterior y la
cantidad de éstos, posteriormente de acuerdo con la informacion obtenida se calculan los
nutrimentos de cada alimento y el aporte energetico utilizando la tabla de eguivalentes.
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Conclusiones

Del capitulo 2 Sistema Computacional en la Nutricion se pueden concluir lo siguiente:

Las empresas de hoy estdn en constante cambio y por lo tanto, deben adecuar los
componentes de su negocio para el logro de sus objetivos, la mayoria de las empresas en
desarrollo interactian con sistemas computacionales por ello es importante que los médicos y
los hospitales estén a la vanguardia.

Para el logro de lo anterior es necesario aplicar una metodologia en el andlisis, disefio y
desarrollo de los sistemas computacionales para obtener los mejores resultados en el tiempo
planeado, esto es, se deben establecer los ciclos de vida, definir un plan de trabajo, ejecutar
el plan de trabajo y establecer un proceso continuo de administracién del proyecto o
funciones.

Para el desarrcllo de un sistema computacional es necesario conocer perfectamente los
componentes que lo integran. El analista (y en algunos casos también es el programador)
debe aclarar con el usuario (especialista en el area de Ia nutricion) qué es lo que realmente
quiere que haga el sistema, cudl sera el flujo de la informacién, qué datos de entrada vy de
salida se tendrén, qué tablas tendrd la base de datos, qué pantallas se disefiardn, qué
férmulas y rangos deben de considerarse para evaluar el estado nutricional del paciente, etc.
sin olvidar ni un sélo detalle. Esto es muy importante ya gue |a comunicacién que haya entre
el analista y el usuario sera determinante en la elaboracion del sistema.

En primera instancia se debe obtener un andlisis preliminar del proyecto y el disefio
conceptual, después debe crearse el diseno funcional del sistema el cual involucra el disefio
técnico, e desarrollo, las pruebas y la instalacidn.

Dentro de las etapas anteriores estan involucrados varios factores: reviser fa situacion actual,
identificar el ambiente de hardware y software, analizar el costo beneficio, elaborar disefio
técnico de 1a solucidn, generar ambientes de desarrollo y pruebas, elaborar procedimientos y
capacitacién de usuarios, realizar pruebas modulares e integrales y con el usuario, dar
seguimiento y soporte a la instalacién.
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CAPITULO 3

APLICACION DEL SISTEMA DE CONTROL DE PESO:
DIETAS PROPUESTAS.

“"Es imposible disociar el lenguaje de la ciencia, o 1a ciencia del
lenguaje, porqgue toda ciencia natural involucra siempre tres
cosas: la secuencia de los fenomenos sobre los cuales se basa
la ciencia; los conceptos abstractos que traen dichos fenomenos
a la mente, y las palabras con /as cuales se expresan os
conceptos. Para llamar a un conceplo se necesita una palabra,
para describir un fendmeno, se necesita un concepto. Las tres
cosas reflejan una misma realidad”

Antoine Laurent Lavoisier

Objetivo especifico:

Presentar el funcionamiento y manejo del sistema al
usuario final, asi como los resuiltados que permitiran
mejorar los habitos alimenticios mediante una dieta
balanceada, la cual ayudara a mejorar gradualmente la
salud de una poblacion.
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3.1. EL SISTEMA DE EQUIVALENTES EN LA GUIA DE LA
ALIMENTACION DIARIA.

Si la variedad es !o gue da razon a la vida, ! sistema de equivalentes es 4til para planificar la
variedad de la dieta o el plan de alimentacion.

éQué quiere decir sistema de equivalentes? El sistema de equivalentes da las bases
operativas para intercambiar algunos alimentos por ctros dentro de cada grupo y asi poder
variar la diets sin perder su equilibrio®.

El sistema de equivalentes se delined inicialmente con el fin de ofrecer variedad en la
seleccién de alimentos para la planificacidn individual de las guias de alimentacion de
personas que deben modificar o0 conservar su peso, pero también es (til para el manejo
dietoterapéutico de otros padecimientos.

En el sistema de equivalentes los alimentos se agrupan en ocho listas o grupos. En cada
grupo un equivalente es aproximadamente igual a los demas del mismo grupo en su valor
energético y en la cantidad de carbohidratos, proteinas y grasa que contiene.

Es importante considerar que los equivalentes gue se presentan estan basados en el peso
neto de los alimentos, es decir sin cdscara, semillas, ni huesos {vease anexo 5). Los
alimentos que por lo general se consumen cocidos, tienen el peso considerado ya cocido o
guisado, ya que al cocinarse ios alimentos absorben agua (como et arroz y el frijol) y otros la
pierden (como la came y el pescado).

Cuando ya se ha hecho el calculo del nimero de equivalentes por dia, el siguiente paso es
elaborar la guia de alimentacidn con base en los habitos alimentarios del paciente, su nivel
socioeconomico, el clima y los factores que pueden afectarlo. Esta guia se debe basar en el
nimero de comidas que cada persona acostumbre hacer al dia. Es importante en cada caso
elaborar un ejemplo de mend adecuado a las caracteristicas propias del paciente.

Se ha incluido un octavo grupo del sistema de equivalentes: los azlicares, que proporciona
una cantidad importante de energia y pueden ser perjudiciales para la salud cuando se
utilizan en exceso.

En los Gltimos ahos la alimentacion fuera del hogar o la compra de platillos preparados ha
aumentado en forma importante debido a factores como la incorporacion de la mujer al
trabajo, la proliferacién de venta de platillos, 1a falta de tiempo para la preparacidn de
alimentos, etc., por lo que al organizar un plan de alimentacion y considerar los habitos de
alimentacion de un paciente, se les debe orientar sobre el contenido o energético con base
en equivalentes, de dichos platilios.

* pérez De Gallo, Ana Bertha. £/ Sistema de Equivalentes en Ja Guiz de Alimentacion Diaria. Edo. de
México 1996,
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El empleo del sistema de equivaientes en la guia de alimentacion no requieren de comidas
especiales ni de formas de preparacion diferentes a las habituales. Se puede considerar al
sistema de equivalentes como un medio para fa variacién razonable de la comida ordinaria.

Mediante este sistema los pacientes pueden comer en la mesa con su familia. Algunas veces
sencillamente tendrén que hacer algunas modificaciones en las guarniciones y sazones de los
platillos. Se recomienda seguir con el mismo procedimiento cuando la persona coma fuera de
casa, en restaurantes o como invitado en otra casa.

Aprender a estimar 1o que ha sido servido en el plato, tanto en la cantidad como en un tipo
de alimento, es muy Util para la persona que basa su dieta en el sistema de equivalentes.

3.2. LA DIETA EQUILIBRADA.

No hay tema mas controvertido en el campo de la dietética que el de fijar unas referencias
que se acepten universalmente sobre cual debe ser la dieta éptima para el ser humano. Por
una parte, cada grupo étnico tiene un comportamiento en el ambito nutricional tan diferente
como su tipe de pelo o de piel. Por otra, los alimentos son diferentes en cada parte del
mundo.

En lo Unico que todo el mundo estd de acuerdo es en que una dieta equilibrada es aquella
que contiene todos los alimentos necesarios para conseguir un estado nutricional dptimo?®.
Este estado de gracia nutricional es aquel en que la alimentacion cubre los siguientes
objetivos:

« Aportar una cantidad de nutrientes energgticos {calorias) que sea suficiente para llevar a
cabe los procesos metabdlicos y de trabajo fisico necesarios. Ni méas ni menos.

» Suministrar suficientes nutrientes con funciones plasticas y reguladoras (proteinas,
minerales y vitaminas). Que no falten, pero tampoco sobren.

= Que las cantidades de cada uno de los nutrientes estén equilibradas entre si. El grupo de
expertos de 'a FAO y la OMS, establecic 1as siguientes proporciones:

1. Las proteinas deben suponer un 15% del aporte caldrico total, no siendo nunca
inferior la cantidad total de proteinas ingeridas a 0,75 gr./dia y de alto valor
biclégico.

2. Los carbohidratos nos aportaran al menos un 55-60% del aporte caldrico total.

3. Las grasas no sobrepasaran el 30% de las calorias totales ingeridas.

2 Quintin Olascoaga, José. Dietas Normales y Dietas Terapedticas, Editorial Méndez, 1997.
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Se debe tener una dieta mixta (came o lacteos y huevos con vegetales frescos). Si se sigue
una dieta vegetariana estricta es posible tener problemas para alcanzar el minimo proteico
necesario, pero no se tendran problemas con a mayoria de los minerales y vitaminas si se
consumen vegetales variados. En 1a figura 3.1. se presentan las recomendaciones para una
buena alimentacion.

Recomendaciones de la FAO para una buena alimentacién.

1. Comer variadamente de todos los grupes de alimentos, aumentando €l consumo de
carbohidratos hasta un 55 o 60 % del ingreso energético total, sin que la ingestidn
de azlcares simples scobrepase el 10 % del total. Se recomienda aumentar el
consumo de frutas, vegetales y granos completos de cereales, con reduccion del
consumo de azlcar refinada y alimentos ricos en ella.

2. Reducir el consumo de grasas hasta un 30 % del ingreso energético total. Basandose
en la prevencion de enfermedades cardiovasculares, se recomienda reducir el
consumg de colestero! hasta 300 mg/dia.

3. Limitar la tasa de proteinas hasta un 15 % del ingreso energético diario o 0,8 gr. por
kilo de peso y dia, siempre y cuando las calorias ingeridas sean suficientes para
cubrir 1as necesidades diarias de energia. De no ser asi, las proteinas se utilizarian
cémo combustible celular en vez de cumplir funciones plasticas (construccion y
regeneracidn de tejidos). Se recomienda disminuir el consumo de carnes rojas y
aumentar el de aves y pescados.,

4. La cantidad de fibra vegetal presente en la dieta no debe ser nunca inferior a los 22
gr./dia.

5. La dieta debe aportar las calorias necesarias para cubrir las necesidades metabglicas
de energia. En general, se recomiendan unas 40 keal por kilo de peso y dia.

6. Se aconseja no sobrepasar el consumo de sal en 3 gr./dia para evitar un aporte
excesivo de sodio, que podria dar lugar a sobrecarga renal e hipertension. Evitar
también los alimentos con alto contenido de sal. Estos son la mayoria de los
alimentos procesados y conservas de comidas preparadas.

7. Finalmente se recomienda que si se consumen bebidas alcohdlicas, debe hacerse con
moderacion. Parece obvio, vy sin embargo una gran parte de la poblacidn juvenil de
los pafses industrializados consume alcohol en exceso y en cantidades cada vez
mayores.

Figura 3.1. Recomendaciones de 12 FAQ,
Fuente: Organizacidn de las Naciones Unidas para la Agricultura y Alimentacién.
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Quiza, solo habria que anadir que los alimentos deben estar libres de contaminantes téxicos
o peligrosos resultantes del proceso de produccion y distribucion en la industria alimentaria
de nuestros dias.

3.2.1. EJERCICIO.

Cuando se quiere reducir de peso, suele pensarse que con un poco de magia se puede
lograr; no obstante, en realidad lo que se requiere es disciplina para lograr resultados
duraderos, y no de unas cuantos dias o semanas. Para conseguir los efectos adelgazantes se
necesita de una dieta equilibrada y de ejercicio.

Pero no se trata de realizar cualquier tipo de ejercicio; para gue este funcione, es necesarno
gue re(ina tres caracteristicas muy importantes v que no debemos de clvidar a la hora de
hacer ejercicio: debe ser habitual, prolongado y moderado®.

Todos los dias, sin excepcion, se debe realizar actividad fisica. Es importante que, asi como el
comer, se conviert2 en parte de nuestras vidas, en todo un habito.

A veces se cree que con sudar demasiado es "quemar grasa" y no es verdad, la grasa solo se
guema en los sartenes. En realidad, la sudoracidn no es en absoluto sinénimo de estar
utilizando la energia almacenada en el cuerpo en forma de grasa, sdlo es sindnimo de
deshidratacion, asi que mucho gjo.

La (Gnica manera que eliminar esa grasa de las "llantitas”, es con ejercicio aerdbico diario, con
intensidad moderada de 45 minutos. Los ejercicios aerdbicos como el montar la bicicleta,
caminar, bailar, patinar, nadar o 1a practica de deportes en equipo son los mejores, puesto
que se utiliza mucha energia. Ademas de que sirve también para relajar, tonificar y moldear
la musculatura.

Cuando se realiza una dieta de reduccidn de peso exenta de ejercicio se tiene el gran riesgo
de formacién de arrugas y estrias en la piel, y que fa musculatura quede toda "bofa”.

Asi que mejor hay que ponerse las pilas y comenzar a hacer ejercicio, iniciar con por lo
menos 15 minutos diariamente y subir paulatinamente de tiempo. Es importante iniciar con
una rutina de calentamiento para evitar fracturas, dolor o alguna tensién muscular.

Ademas de todas las ventajas que tiene el hacer ejercicio desde el punto de vista estético, lo
tiene por la salud, puesto que se ha visto en diversos estudios cientificos que es un factor
protector contra enfermedades del corazén, diabetes, entre otras.

* Rowdtdell Greenburn Rad, Tratamiento del Sobrepeso. Unidad de Nutricién Humana y Ia Unidad de
Investigacion. México 1997,
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3.3. LA COMPUTADORA EN EL CONSULTORIO.

Se puede comenzar haciendo la afirmacion que la computadora es clave para la medicina,
por ejemplo, ésabia que gracias a Internet se han salvado algunas vidas en el mundo?, équé
con €] surgimiento de software de simulacidn los estudiantes ya no tienen que hacer sus
practicas con pacientes reales?, o ¢qué los sistemas expertos desarrollados en esta area han
diagnosticado enfermedades que a simple vista no eran factibles?

Hoy en dia, el uso de la computadora en la practica médica es mditiple; desde el registro
automatico de las historias clinicas hasta el empleo de sistemas expertos para llenarse con
conocimientos, ademas de su aplicacién en el diagnéstico médico.

E! empleo de las bases de datos para el manejo de historias clinicas es una de las formas
mas comunes con las que se lleva un registro de los pacientes dentro de un consultorio. “La
aparicion de las bases de datos pone al alcance del usuario la posibilidad de disefiar y crear
su propio sistema de manejo de datos para una toma de decisiones adecuadas”.?

3.4. FLUJO DE INFORMACION DE SISNUT.

En esta seccion del capitulo se presenta el flujo de informacion del Sistema para el Control de
Peso SISNUT, se presentan las pantallas por las cuales navegard el usuario, los modulos que
integran el sistema, asi como las tablas por las que esta compuesta la base de datos.

3.4.1. DISENO FUNCIONAL DE SISNUT.

En el disefio funcional se elabora el diagrama de flujo general o modular del sistema
propuesto, mostrando las entradas, procesos, entidades de datos de proceso y salidas.

Si el diagrama general es demasiado extenso, conviene separarlo en modulos, de modo que
en lg primera pagina se visualicen todos los mddulos y sus relaciones y en las hojas
posteriores cada médulo desglosado.

7 Gutiérrez, Alberto, Jaformatica en Medicina. Editorial Trillas, 1991, México.
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DIAGRAMA DEL DISENO FUNCIONAL

En el diagrama funcional se mostrardn todas las entradas y salidas de los procesos que

conforman el sistema.

En la figura 3.2 se presenta el diagrama funcional de la situacion actual en la que se obtiene

el esquema de dieta.

Diagrama Funcional de Ja situacion actual

SISTEMA
NUTRICIONAL

ACTUAL

Elaboracidn
Registro Obtarcidn Cdlculox dal asqrma
matwial | de madidas manuales de dieta
marsalmente
Corzultas Obtencién de . A""ﬁr;"f‘.' s
maruales la dieta 3Cion N
archiveros
Entrega de la
guis de mend
slaborada
manualmente
en papel Termina evaluacidn
nultricional y esquemna

de diata

Figura 3.2. Diagrama Funcional de la situacidn actual.
Fuente: Creacién propia.

El diagrama anterior muestra el flujo actual de la informacidn para obtener el esquema de
dieta para un paciente. Se nota que los procesos se realizan manualmente o que ocasiona
retraso en el tiempo de atencidn.
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En la figura 3.3 se presenta e} diagrama funcionat del sistema nuevo, en el cual se
mostraran todas las entradas y salidas de los procesos que conforman el sistema.

Diagrama Funcional de SISNUT (sistema nuevo)

Verifica que o
quema ea ¢l
corracto
Elboracion del
Abrir el sistama Pantalla de Obtencién de €queEma
computactonal ragistro medidit i{conocinientos dal < >
wruaric)
Conada
2 bate
da datos
Cllados Oblencidnde |
‘ satomiticos ta diata -
Conmulta Incerta o
2 bate da modifica
datos regizirol

Figura 3.3. Diagrama Funcional de SISNUT.
Fuente: Creacidn propia.

E! diagrama anterior presenta el fiujo de informacién del sistema computacional que obtendra
el esquema de dieta adecuado mucho mas rapido que el que se ha venido calculando con la
forma tradicional.
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3.4.2, DISENO TECNICO DE SISNUT.

Ei disefic técnico tiene como objetivo el definir tas especificaciones técnicas del sistema a
nivel general, es decir la arquitectura-ambiente, el disefio de datos, los procesos desde el
punto de vista técnico, la seguridad y el control®®, En la figura 3.4 se presenta el diagrama
técnico del sistema computacional que reemplazara los procesos actuales de obtener el

esquema de dieta.

DIAGRAMA DEL DISENO TECNICO

‘ Clarra Sislama

Infermacidn de
SISNUT
1 < _
Conuita
vilda vitdh » bade
dules dates de datos
I Introduce Ciouls e abaacion
Nuevo LLanar reghtro s L
a
Entrar of Sidama Abrir l
Hutriconal SISHUT | l
Lnirodue
Nmarc & Var dutos de Elaborw Etquems
1mpr imir Norrbea cel Ragistro de Cwila
Pacdents
Salr
Vihida
dites
Irselao
modfics

ragiibrot

Figura 3.3. Diagrama Técnico de SISNUT.
Fuente: Creacion propia.

El diagrama anterior describe el flujo de informacién que sigue el sistema computacional,
presenta los procesos que lo integran y sefiala la existencia de una hase de datos. Asi como

también procesos de validacién.

# genn, James, Andlisis y Disefip de Sistemas de Informacion, Editorial Mc-Graw-Hill. 1994,
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1. A continuacién se presentan las pantallas del sistema computacional con la descripcion de
los componentes.

Pantaila: PRESENTACION

Fecha: 15/04/1939

Sistemapara el
Control de Peso

Veision 1.0

PRESENTACION (FrmPres
Componente (nombre) Descripcion
Boton: Aceptar Activa la pantalla Menu de inicio.
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Pantalla: MENU DE INICIO

: Sistema de Contiol de Peso

LA Aceica de...

MENU DE INICIO {(MDIFormlIini

Componente (rombre) Descripcion
Menu: Archivo Activa las opciones siguientes:
Nuevo Activa la pantalla Nuevo registro.
Abrir Activa la pantalla Abrir registro.
Imprimir Imprime el reporte del esquema de dieta propuesto.
Salir Activa la pantalla Salir y cierra sistema.
Menu: Acerca de... Activa la pantalla Informacidn del sistema.
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Pantalla: NUEVO REGISTRO

i Huevo Registio.

~REGISTRO " ' !

No. Paciente I

_ Nambre: I
Apelido Pateino: l
Apelido Matemo: |

Dcmicilio: I

Teléfona (51 I Fecha: 15/04/39

NUEVO REGISTRO (FrmNuevo

Componente (rombre) Descripcion
No. Paciente NUmero por default asignado al nuevo registro.
Nombre Nombre (s) del paciente a registrar. Alfanumérico (obligatorio).
Apellido Paterno Apellido paterno del paciente a registrar. Alfanumeérico (obligatorio).
Apellido Materno Apellido materno del paciente a registrar. Alfanumérico {(obiigatorio).
Domicilio Domicilio del paciente. Alfanumérico,
Teléfono Teléfono del paciente (### - ## - ##). Numérico.
Botén: Cancelar Regresa a la pantalla Menu de inicio.
Boton: Aceptar Valida que los datos introducidos sean los correctos.

Activa la pantalla Medidas.
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Pantalla: MEDIDAS

: Medidas.

Sexo: M F £dad: I afios,

Talla: I cm. Peso: I Kgs. :
|

~ Pliegues Cutineos

Bicipitat I cm, SuBesc_apdar: ‘ cm,
Tricipiat I cm Suprailiaco:: l cm.

- Circubterentias ——— SR .

1
Cirtura: I cm, Cadera: I om. '

MedadeiBiador | em  AnchirgdeCodo: | om |

‘

; I S v X
§igtn'_fe“ T Aceptar Cancelar

MEDIDAS (FrmMedidas
Componente (nombre) Descripcion
Sexo Sexo del paciente registrado {M: masculino, F: femenino).
Edad Edad de! paciente. Numérico.
Talla Estatura en centimatros {cm) del paciente. Numeérico.
Peso Peso en kilogramos (kq) del paciente. Numérico.
Pliegues cutaneos:  Numéricos
Bicipital Medida en centimetros (cm). Tomada del biceps del paciente.
Tricipital Medida en centimetros (cm). Tomada del triceps del paciente.
Subescapular Medida en centimetros {(cm). Tomada del area subescapular del
paciente.
Suprailiaco Medida en centimetros {cm). Tomada del drea suprailiaca del paciente.
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Circunferencias
Cintura
Cadera

Media del brazo

Anchura de

codo
Boton: Siguiente
Botdn: Cancelar
Botdn: Aceptar

Numéricas

Medida en centimetros {cm). Tomada de la cintura del paciente.
Medida en centimetros (cm). Tomada de la cadera del paciente.
Medida en centimetros (cm). Tomada del brazo del paciente.
Medida en centimetros (cm). Tomada del codo del paciente.

Activa la pantalla Ideal Calculados.

Regresa a la pantalta Nuevo registro.

Valida que ios datos introducidos sean los correctos. Activa la pantalla
Ideal calculados.

Nota.- Tedos los datos de la pantalla Medidas deben ser introducidos: son obligatorios.

Pantatla: IDEAL CALCULADO

1 Medidas.

~Datos Cél.culado,' .

Complesign: |
Pesoideat |
PCT ideal I___
PCSideat |

] ICC: I

o %ode Grasa:

CMB ileal: I IMC: I
CrusB: I Diagnéstico de IMC:

‘ﬁifv‘lB‘én cm'_”?; | !

~ Requerimiento de ;

aloria

Recodatorio 24 Hrs, .

Resultado de Haiiis i Eén&dic: e
£Cudles ¢l nimero necedaiio dé Klocakorias para la deta? |

 Caniidad de Kiocalarias consumidas aldia: [

L L

S |

.4
Eancelar

&ﬁﬂ I ) &‘gg:tar
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IDEAL CALCULADO (FrmIdeal)

Componente (nombre) Descripcion
Datos calculados

Complexidn Complexidn: pequenia, mediana o grande.

Peso ideal Peso ideal que deberia tener el paciente.

PCT ideal Pliegue cuténeo tricipital ideal que deberia tener el paciente.

PCS ideal Pliegue cutdneo subescapular ideal que deberia tener el
paciente.

% de Grasa Porcentaje total de grasa actual.

CMB Circunferencia media del brazo que deberia de tener el
paciente.

CmusB Circunferencia muscular braquial que deberia de tener el
paciente.

AMB Area muscular braquial calculada del paciente.

ICC Indice Cintura-Cadera calculado del paciente.

IMC indice de masa corporal calculado del paciente.

Diagndstico de IMC Estade actual del paciente (desnutricién, normalidad u
obesidad)

Requerimientos de calorias

Botén: Recordatorio 24 Hrs. Activa la pantalla Recordatorio 24 hrs.

Cantidad de kilocalorias Dato numeérico calculado de |a pantalla Recordatorio 24 hrs.
consumidas al dia

Resultado de Harris vy Benedic  Dato numérico calculado con ta formuta de Harris y Benedic.
¢Cudl es el nimero necesario Nimere de kilocalorias con el cual se hara el esquema de dieta
de kilocalorias para la dieta?  adecuado. (Obligatorio)

Botdn: Anterior Activa la pantalla Medidas.
Botdn: Cancelar Regresa a la pantalla Medidas perdiendo informacion.
Botdn: Aceptar Valida que el dato introducido sea el correcto. Activa la pantalla

Esqguema de dieta.
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Pantalla: RECORDATORIO 24 HRS

RECORDATORIO 24 HRS (Frm24Hrsl)

Componente (nombre) Deascripcion
Desayuno
Alimento Nombre del alimento consumido. Alfanumérico.
Cantidad Cantidad por porciéon det alimento consumido. Numérico.
Comida, Cena y Colacién Los dates son iguales al Desayuno.
Boton: Aceptar Activa la pantalla Idea! calculado.
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Pantalla: ESQUEMA DE DIETA

! Esquema de Dieta.

DESAYUNG: | coMipA T CENA |  COLACIGN

{ Alimenlo Poicion  keal Piot. HE  Grata

Cereates i tbeicdos: ]
{eduminosas:

Prad. animal

Leche:

Verdua:

| Fruta:
Grasa:
Azdcares: |

_Celeulx Totaes |

|
i
j LT ;
i ToTAL | b

&ge,pla: Cancelx
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ESQUEMA DE DIETA (FrmEsquema)

Componente (nombre)
Desayuno
Cereales y tubérculos
Leguminosas
Productos animales
Leche
Verdura
Fruta
Grasa
Azucares
Comida, Cena y Colacién
Kcat
Prot.

HC

Grasa

Total

Boton: Calcular totates
Botdn: Cancelar

Botdn: Aceptar

Descripeion

Dato numérico de la porcidn que el paciente debe consumir de
grupo de cereales y tubérculos,

Dato numérico de la porcidn que el paciente debe consumir del
grupo de lequminosas.

Dato numérico de la porcidn que el paciente debe consumir del
grupo de productos de origen animal.

Dato numérico de la porcidn que el paciente debe consumir del
grupo de la leche.

Dato numérico de la porcién que el paciente debe consumir del
grupo de verduras.

Dato numérico de la porcidn que el paciente debe consumir del
grupo de frutas.

Dato numérico de l1a porcién que el paciente debe consumir del
grupo de las grasas.

Dato numérico de la porcidn que el paciente debe consumir del
grupo de aztcares.

tos datos son iguales al Desayuno.

Dato numérico que indica la cantidad de kilocalorias que
proporciona el numero de porciones introducidas de cada grupo
de alimentos.

Dato numérico que indica la cantidad de proteinas que
proporciona el nimero de porciones introducidas de cada grupo
de alimentos.

Dato numérico que indica la cantidad de carbohidratos
proporciona el nimero de porciones introducidas de cada grupo
de alimentos.

Dato numérico que indica la cantidad de grasa proporciona el
nimero de porciones introdudidas de cada grupo de afimentos.
Dato numérico que representa la suma de las porciones, Kcal
(kilocatorias), Prot.(proteinas), HC (carbohidratos) y Grasa.
Calcuta el total de las porciones introducidas con respecto a cada
grupo.

Regresa a la pantalla Ideal calculado perdiendo lo hecho en esta
pantalla.

Hace las modificaciones correspondientes a la base de datos.
Activa la pantalla Menu de inicio.
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Pantalla: ABRIR REGISTRO

ABRIR REGISTRO (FrmAbrir
Componente (nombre) Descripcion

Nimero de Paciente Dato numérico Unico que fue asignade al paciente al ser
registrado.

Nombre Nombre del paciente registrado.

Apellidos Apellidos del paciente registrado.

Botdn: Cancelar Regresa a la pantalla Meni de inicio.

Botdn: Aceptar Activa la pantalla Datos Generales.
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Pantalla: DATOS GENERALES

i Datos Generales

DATOS GENERALES (FrmbDatos

Componente (nombre} Descripcion
Nombre del paciente Nombre y apellidos del paciente que previamente fue registrado.
Nlmero de paciente Ndmero que le fue asignadeo cuando se registré.
Direccion Domicilio del paciente en caso de haberse introducido
Teléfono Teléfono del paciente en caso de haberse introducido.
Fecha de registro Fecha en que le paciente fue dado de alta en la base de datos.
Sexo Sexo del paciente registrado.
Edad Edad del paciente registrado.
Talla Talla ¢ estatura del paciente registrado.
Peso Peso del paciente registrado.
Complexion Complexion del paciente cuando fue registrado.
% de Grasa Porcentaje de grasa del paciente registrado.
Peso ideal Peso ideal calculado para el paciente en el registro anterior.
Diagnostico Diagndstico determinado cuando fue registrado
Kcal requeridas Namero de kilocalorias requeridas del paciente registrado
Kcal consumidas Ndmero de kilocalorias consumidas por el paciente registrado.
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Pantalla: SALIR

! Precaucion.
El Sistema cenra por completo.

i Esta seguro que desea salir de SISNUT ?

Componernte (nombre) Descripcion

¢Estd seguro de que desea salir de SISNUT?
Boton: No Regresa a la pantalla Menl de inicio.
Botdn: Si Cierra el sistema completamente.
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Pantalla: ACERCA DE...

o

: Acerca de SISNUT.

SISNUT
Copyiight 1939, Mésico D.F.

Sistema Computacional pﬁra el
Control dePeso.

Proporciona un esquema de digfa con
base en un detefminado namera de
kiocalorfas.

ACERCA DE...
Componente (nombre) Descripcion
Pantalla Breve descripcién del sistema.
Boton: Aceptar Regresa a la pantalla Men( de inicio.
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El documento que sera entregado al paciente con su esquema de dieta sera impreso con
el siguiente formato:

Esquema de Dieta proporcionado por
SISNUT
(Sistema para el Control de Peso)

Nombre del Paciente:

Numero de Paciente:

Dieta de: Kilocalorias.

Fecha de elaboracion:

GRUPQO DE ALIMENTOS CANTIDADES A CONSUMIR

DESAYUNO | COMIDA CENA COLACION

Cereales y tubérculos:
Leguminosas;

Productos de origen animal:
Leche:

Verdura;

Fruta:

Grasa:

Azlcares:

Copyright @ Claudia Alejandra Estrada Martinez. México D.F.
1999,
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2. H sistema cuenta con varios mddufos, estos mddulos sirven para crear funciones
especificas de cddigo que pueden ser reutilizables.

Modulo Descripcion

AMB Rutina que calcula el drea muscular braquial (AMB) del
paciente considerando la edad, el sexo, la CMB (circunferencia
media del brazo) y el PCT (pliegue cutdneo tricipital)

AnchuraCodo Rutina que calcula la complexion del paciente considerando su
sexo, edad y anchura de codo.

CMBideal Rutina que calcula la drcunferencia media del brazo (CMB)
ideal del paciente considerando la edad y sexo.

CmusB Rutina que calcula el circunferencia muscular braguial (CmusB)
del paciente considerando la edad, el sexo, la CMB y el PCT

Esquema 'Rutina que obtiene el query para el nimero de kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa por porciones
considerando los acho grupos.

Frisancho Rutina que calcula el peso ideal del paciente considerando la
complexion, edad, sexo y talla.

Grasa Rutina que calcula el porcentaje de grasa del paciente
considerando el PCT, PCB, PCE Y PCL. '

Harris Rutina que calcula con la formula de Harris y Benedick el
requerimiento energético considerando el peso ideal, 1a talla, e
sexo y 13 edad.

ICC Rutina que calcula el indice cintura-cadera ICC del paciente
considerande la circunferencia de la cintura y la cadera.

MC Rutina que calcula el indice de masa corporal {IMC) del
paciente considerando el peso y la talla.

Kilocalorias Rutina que valida que calcula la cantidad de kilocalorias gue
consume &} paciente actualmente.

UenosMedidas Rutina que vélida que todos los datos en la pantalla Medidas
sean introducidos.

PCSIdeal Rutina que calcula el pliegue cutaneo subescapular (PCS) ideal
del paciente considerando la complexion, edad, sexo y talla.

PCTideal Rutina que calcula el pliegue cutaneo tricipital (PCT) ideal del

paciente considerando la complexion, edad, sexo y talla.
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Qanimal

'‘Rutina que obtiene el query para el nimero de kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa por porciones del grupo
de fos productos animales.

Qazucar

Rutina que obtiene el query para el nimero de kilocalorias,
prateinas, hidratos de carbono y grasa por porciones del grupo
de los azlcares.

Qeereales

Rutina que obtiene el query para el nimero de kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa por porciones del grupo
de los cereales.

Qfruta

Rutina que cbtiene el query para el nimero de kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa por porciones del grupo
de las frutas.

Qgrasa

Rutina que obtiene el query para el nimero de kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa por porciones del grupo
de las grasas.

Qleche

Rutina que obtiene el query para el ndmero de kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa por porciones del grupo
de la leche.

QlLeguminosas

Rutina que obtiene el query para el nimerc de kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa por porciones del grupo
de [as leguminosas.

Qverdura

Rutina que obtiene el query para el nimerc de kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa por porciones del grupo
de las verduras,

Suma Totales

Rutina que calcula los totales de las porciones, kilocalorias,
proteinas, hidratos de carbono y grasa introducidos.

Valida Rutina gue vdlida que los valores introducidos sean alfabgticos,

ValidaCampes Rutina que valida que los valores introducidos sean numéricos.

ValidaMedidas Rutina que vatida que los valores introducidos para las medidas
sean en formato: (## . ## 9 #. #)

ValidaTel Rutina que vélida que el valor introducido para el teléfono sea
en formato: (RER - % -#%)

VarGlobales Mddulc de las variables globales del sistema.
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3. La base de datos del sistera fue disefiada con las siguientes tablas:

Tb_CMB_H
Th_CMB_M
Tb_CMusB_H
Th_CMusB_M
Tb_Grande_Adu_H
Tb_Grande_Adu_M
Tb_Grande_lov_H
Tb_Grande_lov_M
Tb_Lista_Equiv
Tb_Lista_Grupos
Th_Mediano_Adu_H
Th_Mediano_Adu_M
To_Mediano_Jov_H
Th_Mediano_Jov_M
Th_Pequeno_Adu_H
Tb_Pequefio_Adu_M
Th_Pequefio_Jov_H
Tb_Pequefio_Jov_M
Tb_Porcen_Grasa_M
Tb_Porcen_Grasa_H
Tb_Registro

A continuacion se presenta una descripcion de las mismas con el nombre dzl campo y el valor
con el que es almacenado. Los datos que van a ser insertados en |a base de datos deben ser
los correctos, por tal razén los datos de entrada fueron validados en e! sistema.
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Nombre def campo Tipo
IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto(1)
Talla Numérico(3)
PercentilS0 Numérico(3}

Nombre del campo | Tipe de dato

IdPaciente Autonumérico
Sexp Texto(1)
Talla Numérico(3)
Percentil50 Numérico(3)

Nombre del campo

Tipo de dato
IdPaciente Autonumeérico
Sexo Texto{1)
Talla Numérico(3)
Percentil50 Numérico(3)

Nombre del cm

Tipo de dato
IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto(1)
Talla Numérico(3)
Percentil50 Numérico(3)

de dai

IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto(1)
Tala Numérico(3)
PercentilS0 Numérico(3)
PCTS0 Numérico(2)
PCS50 Numérico(2)
Nombre del campo Tipo de dato
IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto(1)
Talla Numérico(3)
PercentilSQ Numeérico(3)
PCT50 Numérico(2)
PCS50 Numérico(2)

1

del ampo

No

IdPaciente Autonumeérico
Sexo Texto(1)
Talla Numérico(3)
PercentilS0 Numérico{3)
PCTS) Numérico(2)
PCSS0 Numérico(2)
Nombre del campo Tipo de dato
IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto(1)
Talla Numérico(3)
Percentil50 Numérico(3)}
PCTS0 Numérico(2}
PCS50 Numérico(2)

yoade El

IdAlimento Autonumérico
Alimento Texto{20)
Keat Numérico{2}
HC Numérico(2)
Proteinas Numérico(1)
Grasas Numérico(1)

po de date

omb del ca ]

Alimento Texto{20)

Kcal Numérico(2)
HC Numeérico({2)
Proteinas Numérico(1)
Grasas Numérico(1)

No, decam '

Tipo de dat
IdPaciente Autonumeérico
Sexo Texto(1}
Talla Numeérico(3)
PercentilS0 Numérico(3)
PCTS0 Numérico{2)
PCSS0 Numérico(2)

Nombre m

7ipo de dato

IdPaciente Aytonumérico
Sexo Texto(l}
Talla Numeérico{3)
PercentilS0 Numérico(3)
PCT50 Numérico{2)
PCS50 Numéricof{2)
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Nombre del campo Tipo de dato
IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto({1)
Talla Numérico(3)
PercentilS0 Numeérico(3}
PCTS0 Numérico(2)
PCS50 Numérico{2)
Nombre de/ campo Tipo de dato
IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto(1)
Talla Numérico(3)
PercentilS0 Numérico(3)
PCTS0 Numérico(2)
PCS50 Numérico(2)
ARG

Nombre del campo Tioo de dato
IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto{1)
Talla Numérico(3)
Percentil50 Numérico(3)
PCTS0 Numérico{2)
PCSS0 Numeérico{2)

Nombre ca .\ de dalo

IdPaciente Autonumérico
Sexo Texto{1)
Talla Numérico(3)
Percentil50 Numérico{3}
PCTS0 Numérico({2)
PCS50 Numérico{2}
Nombre del campo Tipo de dato
IdPaciente Autonumerico
Sexo Texto(1)
Talla Numérico(3)
PercentilS0 Numérico(3)
PCT50 Numérico(2)
PCS50 Numérico(2)

IdPaciente Autonumeérico
Sexo Texto(1)
Talla Numérico(3)
PercentilS0 Numérico(3)
PCT50 Numérico(2)
PCS50 Numérico(2}

Nombre del campo Tioo de dato
Peso Numérico(2)
Edad17 Decimal(5)
Edad30 Decimal{5}
Edad40 Decimal(5)
Edad50 Decimal(5)

43

Nombre del campo Tipo de dato
Peso Numérico(2)
Edadl? Decimal(5}
Edad30 Decimal(5)
Edad40 Decimal(5)
Edads0 Decimal(5)

Nombre del campo Tipo de dato
IdPaciente Autonumérico
Nombre Texto(30)
Apel Texto(15)
ApeZ Texto(15)
Direccion Texto(30)
Telefono Texto(10)
Fecha Texto(10)
Sexo Texto(10)
Edad Texto(3)
Talla Texto(5)
Peso Texto(S)
Complexion Texto(10)
Grasa Texto{10)
Pideal Texto(10)
Diagnostico Texto(10)
KealDia Texto(10)
Necesarias Texto(10)
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Conclusiones Capitulo 3

Conclusiones

Del capitulo 3 Aplicacion del Sistema de Control de Peso: Dietas Propuestas se concluye lo
siguiente:

El sistema de equivalentes es muy importante debide a que cuando ya se ha hecho el célculo
del nimero de equivalentes por dia, el siguiente paso es elaborar la guia de alimentacién con
base en los habitos alimentarios del paciente y su nivel socioeconomico.

El objetivo con esta nueva forma de alimentacién es crear en los pacientes un habito
alimenticio con el cual aprendan a consumir alimentos variados de calidad nutricional que
cubran sus necesidades energéticas, es mas deberan variar su dieta para no caer en los
extremos de algunas dietas que en lugar de ayudar perjudican al padiente, no deben olvidar
tampoco que el ejercicic es parte fundamental para lograr estar en el peso ideal.

Ahora bien, si es posible utilizar la tecnclogia para ahorrar el nimero de actividades que nos
lleven a obtener un esquema de dieta adecuado, reduciendo e tiempo de efecucidn, y
ademas lograr los mismos © mejores resultados entonces, es conveniente adecuar esa
tecnologia a las necesidades de los problemas a resolver.

En el caso especifico de este trabajo de investigacidn, el sistema creado cumple con los
elementos que son necesarios para obtener una evaluacion nutricional de un paciente y con
base en esta evaluacion y el criterio del usuario (nutriélogo) se obtiene un esquema dietético
que debera seguir el paciente por un tiempo establecido.

Dicho esquema se calcula utilizando e sistema de equivalentes nutricionales antes
mencionado, el cual determina el aporte energético de cada alimento por grupo y con él, el
paciente podrd elaborar su menG diaric como prefiera, considerando las porciones
especificadas por el esquema de dieta, esta nueva forma de alimentacién permitira que al
paciente no le resulte mondtono seguir un tratamiento para controlar su peso en el cual
tenga que comer siempre lo mismo,

La idea de cambio en cualquier etapa de una sociedad resulta dificil debide a que no todos
fos individuos estdn preparados para cambiar la forma en que desempafian sus actividades
cotidianas, y es mas no todos guieren cambiar, tienen miedo al cambio ya que piensan que
pueden afectar sus intereses.

Por ello es necesario capacitar y mostrar las ventajas de usar sistemas computacionales,
proparcionar un manual de usuario para facilitar el uso de las pantallas, y sequir el flujo de la
informacion que permitird obtener una buena interpretacion de los resultados.

74



Bibliografia Capitufo 3

Bibliografia

Acoff Russell, L. Planificacion de la Empresa del Futuro. Editorial Noriega.
Daniels, Alan. Analisis Bdsico de Sistemas. Editorial Madrid Parainfo, 1995.

Durnin, 1.V.G.A. Porcentaje de grasa total de la composicion corporal de hombres y
mujeres de 16 a 70 aiios de edad, Brithis Journal Nutrition. Pags. 32-40.

Frisancho, Roberto. Nuevos estandares de composicion def cuerpo por edades y sexo
¥ el estado nutricional, The American Journal of Clinical Nutrifion. Pags. 808-809.1990.

Gutiérez, Alberto. Informatica en Medicina. Editorial Trillas, 1991, México,

Gutiérrez Reyes Juan Pablo. Grupos para una Buena Alimentacion. Ultima actualizacién
enero de 1997, Nutricidén y Dietética.

Heymsfield, Steven. Antropometric measurement of muscle mass: revised equations
for calculating bone-free arm muscle drea. AJCN 36.

Hartman, W. Manual de los Sistemas de Informacidn. Fondo de Cultura Econdmica.

Kathleen Mahan, L. Mutricion y Dietoterapia. Instituto Nacional de la Nutricion.
Editorial Interamericana.1995,

Pérez De Gallo, Ana Bertha. E/ Sistema de Equivalentes en la Guia de Alimentacion
Diaria.1996

Quintin Olascoaga, José. Dietas Normales y Dietas Terapeuticas. Editorial Méndez.

Rowgtdell Greenburn Rad, Tratamiento del Sobrepeso. Unidad de Nutricidn Humana vy 1a
Unidad de Investigacidn.

Senn, James. Andlisis y Disefio de Sistemas de Informacion. EditorialMc Graw Hill.
1954,

Tablas de Composicion Quimica de los Alimentos. Recopilacidn de datos analiticos del
Instituto Nacional de la Nutricidn. 1996.

Nutricidn y Dietética. http://www. UNED

75



Conclusionas Generales

CONCLUSIONES GENERALES

Al término del trabajo de investigacion se concluye lo siguiente:

El trabajo presentado cumple con su objetivo general al desarrollar un sistema computacional
que permite la elaboracién de un esquema valorativo para el control de peso de los
adolescentes. Logra concatenar los conceptos de sistemas computacionales, célculos
matematicos y conceptos de nutricidén para aplicarlos de una forma muy consistente, cuyo
resultado es una operativizacion apropiada del significado de un sistema nutricional que
cumple con los requisitos tedricos y metodoldgicos para la creacion de este tipo trabajos.

En el anexo 6 se incluye un diskette con el demo (demostracion) del Sistema para el Control
de Peso SISNUT.

En la época en la que vivimos es muy importante mantener |a salud en buenas condiciones,
ya que el ritmo de vida tan acelerado no permite descanso y €l que no se mueva a esos
ritmos podrd quedar rezagado, es por ello que para poder realizar todas las actividades
cotidianas se debe contar con buena salud, y una alimentacion racional es un factor
indispensable para lograr una buena salud.

Se debe comenzar con una alimentacion adecuada, no llenar el organismo de “basura”, por lo
tanto se debe tener una idea de qué factores son los gue afectan a la alimentacion, ya que
no sdlo se trata de comer por comer, se trata de nutrirse bien, tener en cuenta qué
enfermedades se pueden causar por los malos habitos alimenticios, administrar el dinerc
disponible para poder adquirir alimentos de mejor calidad e ir creando en las familias y
escuelas concienda para el consumo de alimentos variados que cubran las necesidades
energeticas.

Este cambio se lograra paulatinamente dependiendo de las condiciones en gque se encuentre
la sociedad. L2 idea de poder contar con un peso ideal es de gran importancia ya que todos
quieren “pertenecer al grupo” en el que se desenvuelven cotidianamente, por lo cual a
aumentado el interés de las personas por seguir un régimen de dieta que les permita cumplir
con el objetivo, y gue mejor si se les proporciona un esquema de dieta en el cual las mismas
personas elijan y elaboren su menu, con la Unica restriccion de respetar las porciones
establecidas para cada alimento.

Derivado de lo anterior, se presenta el Sistema Computacional para el Contrel de Peso:
SISNUT, que ataca un problema de salud muy serio: controlar el peso. Provee un modo para
que las personas puedan obtener un diagnéstico.

Utifizando el Sistema para el Control de Peso conjuntamente con un nutridloge profesional,
puede ayudar en la educacion, prevencién, diagndstico y tratamiento temprano de sobrepeso
o desnutricion, y ayudar a disminuir la amenaza de enfermedades.
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Las principales ventajas que ofrece el sistema son:

« Facil manejo de operacion.

« El tiempo de resolucién es pequedio.

= La eficiencia resolutiva con base a calculos aproximados es alta.

« Eficiencia en el manejo de la base de datos.

s la posibilidad de integrar el manejo de historias clinicas para un mejor desempefio
médico.

Ei sistema podrd ser mejorado para que cada vez mas personas puedan usarlo, incluso en
una PC del hogar, ya que el cambio en la ideologia se da principalmente en la familia, el
sistema puede crecer de manera que no sdlo proporcione esquemas de dieta para un grupo
especifico de personas sino también a nifios, adultos y personas de la tercera edad y en un
futuro quiza a las de la cuarta edad, o incluso dar un esquema para personas que padecen
alguna enfermedad y que con un cierto nivel de nutricidn pueden curara; o el poder
interactuar a través de Intemet, en fin, se podran tener nuevas ideas conforme avance
nuestra humanidad.

El empleo de este tipo de sistemas promete convertirse en una revolucion en la nutricidn y en
otras areas de la medicina. Como es apreciable, 10s rumbos que puede tomar la medicina
junto con la computacidn son infinitos.

Ahora que las métodos tradicionales de la nutricidn cuentan con recursos tan poderosos
como la utilizacion de sistemas computacionales para el diagndstico, el ejercicio de esta labor
estd evolucionando a una era en la que si bien es cierto que los nutridlogos no tardaran
menos en capacitarse, es un hecho que podran hacer mds por sus pacientes que en otras
épocas.

Debe tenerse en cuenta que actualmente la poblacidn a ta que hay que alimentar va en
aumento, por ello deben ser producidos cada vez mas alimentos, este aumento en la
poblacién provoca escasez de alimentos, desempleo, migracién a las ciudades, problemas de
salud, etcétera por ello es importante prepararse para los afios venideros.

La supervivencia sigue dependiendo del uso de todos los recursos, uno de los cuates es la
tecnologia, todo ello para constuir sociedades estables.
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Es necesario la creacion de escenarios que nos permitan visualizar los cambios a futuro.

PROYECCION ANO 2010 Y 2020

Las cifras actuales de los rubros considerados en los escenarios son las siguientes:

Rubro Cantidad Tasa de
crecimiento

Poblacidn total de México (# de habitantes) 96,200,000 2 %
Poblacidn total en el D. F. (# de habitantes) 8,900,000 0.2%
Mortalidad por deficiencias en la nutricién 12,500 0.3%
Produccidn alimentaria por concepto

Cultivos diclicos®™ (toneladas) 57,000,000 0.03%

Cultivos perenes™ (toneladas) £0,000,000 0.02%

Produccion de aziicar (toneladas) 5,500,000 0.25%

Produccién de came  (toneladas) 18,000,000 0.08%

Fuente: INEGI, CONAPO

Los cambios en la poblacion se han reflejade principalmente en la transformacion de la
estructura familiar y aunque se ha logrado bajar la velocidad del crecimiento demogréfico,
persisten las desigualdades en la calidad de vida de las personas. En el Distrito Federal la
esperanza de vida es de 75 aios, en promedio.

La CONAPO (Consejo Nacional de Poblacidn) informd que actualmente la poblacién suma
96.3 millones de personas y de continuar 1a tendencia de crecimiento, en el afio 2000 serdn
100 millones, en el 2010, 112 millones y en el 2030 los habitantes sumardn 130 millones.
Estas cifras son obtenidas a partir del nimero de nacimientos. Las estimaciones indican que
mas de las tres cuartas partes de este incremento se produciran a partir de! 2020, con tasas
anuales de crecimiento cercanas a 4 por ciento.

Si los rubros se mantienen con tasas mas © menos constantes se observa en el ESCENARIO 1
(ver figura A) que ia poblacién tendrd un aumento considerable, la produccidon de alimentos
todavia sera suficiente pero cada vez mas escasa para poder alimentar a la poblacion, |a cual
procurara mantenerse en su peso ideal dependiendo del valor energético que necesite ya que
su ingreso familiar le permitira poder seguir alimentandose mas o menos bien y el nivel de
muerte por deficiencias en 1a nutricidén no se incrementara demasiado.

B cultivos ciclicos: maiz, frijol, trigo, arroz, jitomate,
*® Cultivos perenes: aguacate, café, cereza, naranja, plitano, cafia de azdcar, limén agrio,
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En el ESCENARIO 2 (ver figura B) se observa que los rubros cambian, la poblacion aumenta
demasiado y la produccion de alimentos serd insuficiente para abastecer a toda la poblacion
y mantenerfa en un peso adecuado para poder tener buena salud, ya que la escasez
provocada por la mata administracidn de los recursos dard como resultado que se tenga a un
sector muy grande de la poblacién en la miseria y propicia a enfermedades y muertes.

En el ESCENARIC 3 (ver figura C) se presentan las cifras que se desearian, tasas de
crecimiento poblacional a la baja, la produccidn alimentaria ird aumentando con lo cual se
podrd mantener a una poblacidn bien nutrida, en consecuencia el ndmero de enfermedades y
muertes por mala nutricién disminuirdn y se podra pensar en pasar de la tercera a la cuarta
edad debido a la mejor calidad de vida que se tendrd, se podrn crear subsidios especiales
para la gente de mas bajos recursos.

éSera que el avance de la tecnologia no sera capaz de mejorar la calidad de vida humana?,
es importante darse cuenta de los problemas por los que atravesaremos debido al aumento
demografico, el cambio de vida, la escasez de agua, los cambios de clima, la escasez de
alimentos cada vez mayor que en algin momento tendrdn que ser sustituidos por otro tipo
de alimentos tales como insectos o pastillas, las condiciones precarias en que vive un gran
numero de personas (pobreza extrema), etcétera.

SISNUT logra en su funcionamiento cumplir con el objetivo de proporcionar un esquema de
dieta adecuado para los adolescentes es mas se expandid el rango de edad hasta 75 afios,
considerando los habitos y posibilidades de alimentacion de los pacientes sin afectar su salud.

Es importante mencionar gue SISNUT es un sisterna que fue desarroliado debido a una
necesidad de procesos rapidos y calculos confiables para el area nutricional, con esto se
concluye que el drea de las Matemnaticas Aplicadas y Computacion puede operar en cualquier
otra area de conocimiento, siempre y cuando se cuente con el apoyo de los especialistas que
hagan algun requerimiento.

Las Matematicas Aplicadas y Computacién proporcionan las bases I6gicas para comprender
procesos y maniputarios conforme las necesidades de los usuarios.

Solo nosotros podremos mejorar las condiciones actuales de vida, aplicando los
conocimientos adquiridos y desarroilando sistemas computacionales cada vez mejores, esto
en conjunto con otros factores nos permitird sofiar con un pais y un mundo digno de habitar.
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ESCENARIO 1

MEDIO
"... Y aqui no pasa nada"

Poblacion total en México. 100,000,000 (# habitantes) 112,000,000 (# habitantes) 121,000,000 {# habitantes)
Poblacion total en el D.F. (13-18 afios) 9,000,000 (# habitantes) 9,010,000 {# habitantes) 9,020,000 (# habitantes)
Mortalidad por deficiencias en la nutricion. 12,500 (# personas ) 13,000 (# personas) 13,600 (# personas )
Relacion entre la poblacion y la mortalidad. 0.013% 0.012% 0.011%
Produccion alimentaria por concepto.
Agricultura y ganaderia.
Cultivos ciclicos. 59,000,000 {toneladas) 64,000,000 (toneladas) £9,000,000 (toneladas)
Cultivos perenes. 63,000,000 {toneladas) 69,000,000 (toneladas) 75,500,000 (toneladas)
Produccion de azucar, 8,300,000 {toneladas) 13,000,000 (toneladas) 19,000,000 (toneladas)
Produccion de came. 19,050,000 {toneladas) 25,100,000 {toneladas) 33,000,000 (toneladas)
TOTAL 149,350,000 {toneladas) 171,100,000 {toneladas) 196,500,000 (toneladas)
Relacion entre Ia poblacion y 13 alimentacion. 149.35% 152.77% 162.40%
Consumo minimo de nutrimentos (kcal}
Adolescentes masculinos. Peso Tedrico (kg) [Energia (kcal) |Peso Tedrico (9) [Energia (kcal} [Peso Tedrico (g) |Energia (keal)
11-14 anos 45 2500 + 100 + 6 * 125 +7
15-18 afiocs 66 3000 + 150 +7 + 175 + 8
18-24 afios 72 2900 + 200 + G + 225 +9
Adolescentes femeninos.
11-14 afios 46 2200 + 75 *3 + 100 +5
15-18 afios 55 2200 £ 100 + 4 * 125 +5
19-24 afos 58 2200 + 125 + 5 + 150 + 6
FIGURA A. Escenario 1. Kcal=kilocaloria
Fuente: Creacidn propia. Kag=kilogramas
g=gramos
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ESCENARIO 2

PESIMO
"salvese quien pueda”

Poblacion total en México. 100,000,000 (# habitantes) 115,000,000 (# habitantes) 123,000,000 (# habitantes)
Poblacion totaf en el D.F. (13-18 afios) 9,000,000 (# habitantes) 9,014,000 (# habitantes)} 9,022,000 (# habitantes)
Mortalidad por deficiencias en 13 nutricion. 12,500 (# personas ) 13,200 (# personas ) 13,900 (# personas )
Relacicn entre I3 poblacion y 13 mortalidad. 0.0125% 0.0115% 0.0113%
Produccion alimentaria por concepto.
Agricultura y ganaderia.
Cultives ciclicos. 59,000,000 (toneladas) €1,500,000 (toneladas) 66,000,000 (toneladas)
Cultivos perenes, 63,000,000 (toneladas) 65,500,000 {toneladas) 72,500,000 {toneladas)
Produccién de azucar. 8,300,000 (toneladas) 10,000,000  (toneladas) 15,000,000  (toneladas)
Produccion de camne. 19,050,000 (toneladas) 21,000,000 (toneladas) 30,000,000 {toneladas)
TOTAL 149,350,000 {toneladas) 158,000,000  (toneladas} 183,500,000  (toneladas)
Relacidn entre la poblacidn y I3 alimentacion. 149.35% 137.3%% 149.19%
Consume mimo de nutrimentos (kcaf)
Adolescentes masculings.  |Peso Tedrico (kg)  |Energia (keal) [Peso Tedrico (g) |Energia (kcal) [Peso Tedrico (g) [Energia (kcal)
11-14 afos 45 2500 + 125 + 7 + 150 + 8
15-18 afios 66 3000 + 175 + 8 + 200 9
19-24 afios 72 2900 + 225 +9 + 250 £ 10
Adolescentes femeninos.
11-14 afios 46 2200 + 100 +5 + 125 +6
15-18 afios 55 2200 + 125 +5 * 150 +6
19-24 aiios 58 2200 = 150 +6 + 175 7
FIGURA B, Escenario 2. Kcal=kilocaloria
Fuente: Creacién propia. Kg=kilogramos
g=gramos
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ESCENARIO 3

OPTIMO
*se dice facil, pero parece dificil”

Poblacion total en México. 100,000,000  (# habitantes) 111,000,000 (# habitantes) 119,000,000 (# habitantes)
Poblacion total en el D.F, (13-18 afos) 9,000,000  (# habitantes) 9,010,000 (# habitantes) 9,018,000 {# habitantes)
Mortalidad por deficiencias en 12 nutricion. 12,500  (# personas ) 13,000 (# personas ) 13,400 (# personas )
Relacion entre Ia poblacion y la mortalidad. 0.0125% 0.0117% 0.0113%
Produccion alimentaria por concepto.
Agricultura y ganaderia (toneladas).
Cultivos ciclicos. 59,000,000 (toneladas) 65,500,000 (toneladas) 71,000,000 (toneladas)
Cultivos perenes, 63,000,000 (toneladas) 71,000,000 {toneladas) 83,000,000 {toneladas)
Produccion de azucar. 8,300,000 (toneladas) 15,000,000 (tonetadas) 22,000,000 (toneladas)
Produccién de carne. 19,050,000 (toneladas) 28,000,000 (toneladas) 35,000,000 {toneladas)
TOTAL 149,350,000 (toneladas) 175,500,000 (toneladas) 211,000,000 {toneladas)
Relacion enire la poblacicn y 1a alimentacion. 149.35% 161.71% 177.31%

Consumo minimo de nutrimentos (kcal)

Adolescentes masculinos.

Peso Tedrico (kg)

Energia (kcal)

Peso Tedrico (kg)

Energia {kcal)

Peso Tedrico (ka)

Energia (kcal)

11-14 afios 45 2500 45 2500 + 100 t 6

15-18 afios 66 3000 66 3000 = 150 +7

19-24 aiios 72 2900 72 2900 + 200 +9
Adolescentes femeninos.

11-14 aiios 46 2200 46 2200 + 75 + 3

15-18 anos 55 2200 55 2200 + 100 t 4

19-24 afos 58 2200 58 2200 + 125 +5

FIGURA C. Escenario 3.
Fuente: Creacidn propia.
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Kcal=kilocaloria
Kg=kilogramos
g=gramos
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Glosario de Computacion

Glosario de Computacion

Analista de sistemas: es el personaje clave en cualquier proyecto de desarrollo de
sistemas. Debe ser innovador y mediador, facilidad para el manejo de personas,
conocimientos de aplicacién, habilidad de computacidn, mente légica y organizada, entre
otras caracteristicas.

Aplicacién: es una coleccion de uno o mas archivos que se compilan y dan por resultado un
programa ejecutable.

Automatizar: hacer automatico (gue se mueve por si mismo} un funcionamiento,

Base de datos relacional: una base de dados construida por medio de relaciones.
Criptico: oculto, celado.

Disefiador de sistemas: es quien recibe 1os resultados del andlisis hechos por el analista de
sistemas. Su labor es transformar la peticidn, libre de consideraciones de tecnologla,
emanada de los requerimientos del usuario, en un disefio arquitectdnico de alto nivel gue

servird de base para el trabajo de los programadores.

Experto: un experto humano es aquella persona que tiene la habilidad de resolver
problemas de un drea especifica.

Gigabyte: unidad de medicion de memoria que equivale a unos mii millones de bytes
(1,073,741,824). U n gigabyte es igual a mil megabytes.

Hardware: conjunto de drganos fisicos de un sistema informatico.

Instalacién: es una etapa del cicio de desarrollo en |a que se pone el sistema en uso real
para la prueba final con los datos verdaderos; se lleva a cabo, generalmente, manteniendo al
sistema antiguo funcionando en paralelo.

Inteligencia Artificial: es un area de la ciencia que estudia la comprension de la
inteligencia para poder crear maquinas inteligentes capaces de realizar igual o mejor las
tareas que realizan los humanos (o incluso que estos Ultimos no son capaces de realizar).

Interfase: frontera convencional entre dos sistemas o dos unidades que permite
intercambios de informaciones.
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Megabyte: unidad de medida de memoria equivalente a aproximadamente un millon de
bytes.

Memoria: dispositivo electrdnico capaz de almacenar informacion y restituirla a peticion del
usuario.

Método del Camino Critico (CPM): es un método de planificacion que emplea los
diagramas de flechas. El camino critico es la secuendia de actividades que gobierna el tiempo
total que necesita un proyecto para estar terminado.

Médulo: es un programa de computacién, unidad o seccidn capaz de funcionar por si
misma,

Nedfito: persona que ha adoptado recientemente una opinidn © partido; principiante en
cualquier actividad.

Programa: es un conjunto de instrucciones que le permiten a 'a computadora hacer algo,
como calculos contables. (Bl término aplicacion suele usarse como sindnimo de programa).

Propuesta: es un documento originado durante el ciclo de desarrollo, que describe el
ambito de los cambios a realizar, los objetivos del sistema nuevo, sus procedimientos, coste
econdmico y beneficios y el plan a levar a cabo durante el resto del ¢iclo de desarrollo.

Proyecto: es una coleccion de archivos relacicnados, que integran en su conjuntc una
aplicacion completa.

RAM: dicese de la memoria cuyc contenido puede ser leido, borrado o modificado a
voluntad, a diferencia de la memoria ROM (sdlo lectura).

Red: sistema de intercambio de comunicaciones e informacion basado en computadora
creado mediante la conexidn fisica de dos o mas computadoras.

Regla: precepto, principio, axioma.

Relacién: una vez creadas las diferentes tablas para cada tema de la base de datos, es
necesario indicarle al manejador de la base de datos coémo debe combinar esa informacidn. £l
primer paso de este procese es definir relaciones entre las tablas.

Sistema informatico: conjunto de medios de captacion, tratamiento y transmision de la
informacion que se emplea para una aplicacion determinada.

Sistema operativo: programa o conjunto de programas que efectian la gestion de los
procesos basicos de un sistema informatico, v permiten la normal ejgcucién del resto de los
trabajos.
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Sistema de paquetes: es un sistema estandar de software y hardware que puede
adquirirse de un proveedor ajeno a la empresa.

Software: conjunto de programas, procesados y reglados, y eventualmente documentacion,
relativos at funcionamiento de un conjunto de tratamiento de informacion.

Terminal: érgano periférico de un ordenador, generalmente situado lejos de una maquina,
al que pueden enviarse datos y preguntas y que proporciona resultados y respuestas.

Tipografia: procedimiento de impresion con formas en relieve (caracteres mdviles,
grabados).

Usuario: es aquél (o aquéllos) para quien se construye el sistema. Es la persona a la que se
tendra que entrevistar, a menudo con gran detalle, a fin de conocer las caracteristicas que
debera tener el nuevo sistema para poder tener éxito.
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s e r

Glosario de Nutricidn y otros

Adolescencia: el periodo de 13 vida que comienza con la aparicion de las caracteristicas
sexuales secundarias y termina con el cese del crecimiento corporal.

Aminoacido: nombre genérico de los acidos organicos.
Amoniaco: gas compuesto de nitrdgeno e hidrégeno.

Anabolismo: fase del metabolismo en gue se efectia la asimilacidon o sintesis de las
materias constitutivas del protoplasma.

Androide: por arriba de la cadera, dorso.
Azifre: (S) metaloide de color amarillo, insipido e inodoro.
Articulacién: union de un hueso con otro.

Bioquimica: es la ciencia que estudia 1as diversas maoléculas y 1as reacciones quimicas, que
ocurren en las células y organismos vivos; se ocupa de la base quimica de la vida.

Bolo Alimentario: ingesta alimentaria que es transformada en una papilla liquida gracias a
las diferentes operaciones fisicas y quimicas ocurmridas al comienzo de la digestidn
(masticacion y accidn estomacal).

Borrascoso: dicese de vida, diversiones, etc. En que predominan el desorden y el
libertinaje.,

Calcio: (Ca) metal de color blanco y blando.

Calibradores: aparato para medir el didmetro interior de un tubo o cilindro.

Calorias: (cal) unidad de cantidad de calor, equivalente a la cantidad de calor necesaria para
elevar la temperatura de un gramo de agua en un grado centigrado de 14.5 °C a 15.5 °C con
la presion atmosférica normal.

Carbono: (C) cuerpo simple que se encuentra puro en la naturaleza.

Catabolismo: degradacion u oxidacidn de moléculas combustibles,

Cavidad: vacio, hueco en un cuerpo sdlido.

Célula: elemento atémico constitutivo de los seres vivos.

Ty

Desnutricién: Estado del organismo en el que existe un balance negativo de uno o mas
nutrimentos, resultante de un déficit de la ingestion, absorcidn o aprovechamiento de los
alimentos, o una situacidn de consumo o pérdida exagerados.
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Dietética: ciencia que consiste en aplicar al individuo los conocimientos fundamentales de la
nutricidn, especialmente el establecimiento de un régimen alimentario conforrne a un estado
fislologico y a su consumo metabdlico.

Digestion: comprende el conjunto de fendmenos que convierten el bolo alimentario en
elementos simples (nutrientes), absorbibles y utilizables metabdlicamente. El proceso de
digestion consiste en hidrolizar las sustancias ingeridas en nutrientes.

Dogmas: proposicion que se asienta como principio innegable en una ciencia.

Edema: hinchazon de una parte del cuerpo producida por infiltracion de serosidad en el
tejido celular.

Enzima: sustancia orgdnica que actia como catalizador en los procesos del metabotismo.
Estado Nutricional: condicion del organismo que resulta de ia relacion entre las
necesidades individuales y la ingestion, digestidén y utilizacion de los nutrientes contenidos en
los alimentos. Se determina por medio de estudios fisicos, clinicos, bioguimicos y dietéticos,
mediante los cuales se clasifica al individuo como normal o con algln déficit.

Etnico: perteneciente a una nacion o raza.

Etiologia: estudic de la causa de las enfermedades.

FAO: Organizacidn de las Naciones Unidas para la Agricultura y [a Alimentacion.

Fisiologia: estudia los drganos de los seres vivos y sus funciones, se traslapa casi por
completo con la Bioguimica.

Fasforo: (P) cuerpo simple, transparente, incoloro o ligeramente amarillento, muy inflamable
¥ luminoso en 1a oscuridad.

Ginecoide: por debajo de la cadera.

Hemoglobina: sustancia basica de los gldbulos rojos de la sangre; es una combinacion de
proteina y un pigmento que contiene hierrg.

Hemorragia: flujo copiose de sangre de cualquier parte del cuerpo, como consecuencia del
rompimiento de una arteria, una vena u otro vaso sanguineo.

Hidrageno: (H) cuerpo simple, entra en la composicidn del agua.
Hierro: (Fe) metal de color gris azulado.
Hipertension: tension excesivamente alta de [a sangre.

Hormonas: producto de secrecion intema de ciertos drganos.
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Huésped: animal o planta en cuyo cuerpo se aloja un pardsito.
Endice: indicio o sefial de una cosa.

Indicador: que indica o sirve para indicar.

Ingesta: sindnimo de cantidad ingerida de alimento.

INN: Instituto Nacional de la Nutricion.

Insercion: incluir una cosa en otra,

Insulina: hormona secretada por las células del pancreas que permiten la oxidacion celular
de la glucosa con produccion de energia.

Kilocaloria: (kcal) unidad equivalente a 1000 calorias.

Malnutricién: trastorno provocado por la ingestion o la no-absorcion de los alimentos que
contengan los nutrientes adecuados.

Metabolismo: cubre el conjunto de transformaciones materiales que se efectGan
constantemente en las células por los nutrientes en un organismo.

Morbidad: relativo a Ia enfermedad.
Nitrogeno: (N) gas incoloro, insipido e inodoro.

Nedfito: persona que ha adoptado recientemente una opinidn o partido; principiante en
cualquier actlvidad.

Nutrientes: sustancias esenciales, contenidas en los alimentos que se necesitan para el
funcionamiento normal def organismo,

OMS: Organizacion Mundial de 1a Salud.

Osteoporosis: es un problema de salud que se presenta por falta de masa dcea.

Oxigeno: (0) metaloide gaseoso.

Paraestatal: dicese de los organismos que cooperan a los fines del Estado, por delegacion

de éste, pero sin formar parte de la administracion piblica.

Parasitos: animal o planta que se alimenta o crece con sustancias producidas por otro a
quien vive asido.

Patologia: ciencia que estudia los procesos morbosos desde el punto de vista de las causas
que los determinan y de fos mecanismos que los sostienen. Estudio de la enfermedad, como
inflamacidn, lesidn cefular y cancer.
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Pliegue: doblez en una cosa normalmente lisa o plana.

Pormenorizar: describir y enumerar minuciosamente.

Protoplasma: materia viviente que constituye la células de plantas y animales, tiene
capacidad de ejercer funciones vitales como nutricion, secrecién, desarrallo, reproduccion e
irmitabilidad.

Psiquicos - Relativo al alma, el espiritu, o a la conciencia.

Puberal: relativo a a pubertad.

Pubertad: periodo durante el cual comienzan a desarrollarse las caracteristicas sexuales
secundarias y se logra la capacidad de reproduccién sexual.

Regla: precepto, principio, axioma.

Renal: relativo a los rifiones.

Remanente. residuo de una cosa.

Secrecién: sustancia que elaboran ciertas células, glédndulas u otros dérganos del cuerpo
animal o vegetal; algunas regutan la quimica det organisma, otras son lubricantes y otras son
productos de desecho que se expulsan del cuerpo.

Sintesis: composicion de un cuerpo o de un conjunto a partir de sus elementos separados.
Sintoma: fendmeno revelador de una enfermedad.

Sodio: (Na) metal alcalino abundante en la naturaleza.

Subcutaneo: que esta, vive 0 se introduce debajo de la piel.

Subsidios: socorro, ayuda o auxilio extraordinario,

Tejido Adiposo: es el mds variable de los constituyentes corporates principales. Las célutas
adiposas almacenan grasa cuando existe un exceso de ingesta caldrica sobre las necesidades
carporales, por lo tanto actta como almacén de reservas de energia convertible. Una capa de

grasa subcutdnea cubre la mayoria del cuerpo y lo protege contra la temperatura ambiental.

Terapéutica: parte de la medicina, que ensefia los preceptos y remedios para el tratamiento
de las enfermedades.

Tipografia: procedimiento de impresidn con formas en relieve (caracteres moviles,
grabados).

Transnacional: multinacional. Empresa de otra nacidn con filiales en otros paises.
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Anexo 1

Aparato Digestivo
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Anexo 2

TECNICAS DE MEDICION PARA LAS MEDIDAS
ANTROPOMETRICAS.

Estatura o talla.

Técnica de medicidn. Se puede emplear una varilla 0 una escala graduada adherida a la
pared. El paciente se coloca sin zapatos sobre el piso llano at lado de la escala con los
pies ligeramente separados y los talones juntos. La cabeza se mantiene erguida con el
borde orbital inferior en el mismo planc horizontal que el conducto auditivo externo. Los
hombros, gliteos y talones en contacto con el plano vertical, los brazos colgados
lateralmente al cuerpo, relajados. Una barra de metal o madera puede formar el tope
superior, que desciende lentamente hasta hacer contacto con el vértice de la cabeza
aplastando el cabello. La barra de 2 metros brinda una exactitud de 0.5 cm.*

Peso.

Técnica de medicion. Se prefiere el uso de basculas de plataforma para los adultos y
escolares, no se deben realizar mediciones después de la comida. €l paciente debe
colocarse en el centro de la plataforma sin tocar ninguna otra parte de la béscula, sin
zapatos y con un minimo de ropa de preferencia de peso conocido. Para hacer la
interpretacion del pesoftalla se utilizan fas tablas de Frisancho®, en donde se utiliza la
anchura de codo para determinar {a complexion del paciente.

Anchura de codo.

Técnica de medicion: con el paciente de pie, en posicion erecta y los pies juntos, se
extiende al frente el brazo derecho, para ser flexionado posteriormente, formando un
angulo de S0° con la palma hacia el frente vy los dedos apuntando hacia arriba. Finalmente
se toma la medicion de la maxima anchura de I3 articulacidn del codo con un bernier o
calibrador,

La interpretacion de las mediciones se hace en las tablas de Frisancho: se uhica al
paciente por su edad en la tabla para localizar la anchura de codo obtenida de la
medicion, y se determina si la complexion es pequefia, mediana o grande.

1 KAUFER, Martha-Casanueva, Esther. Los cdmo, cudndo y dénde de la antropometria.1990.
3 FRISANCHO, Roberto. Nuevos estindares de composicion del cuerpo por edades y sexo vy el
estado nutricional. The American Journal of Clinical Nutririon. Pags. 810.
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Posteriormente se utiliza otra tabla de Frisancho, para localizar al paciente por sexo,
complexion, edad y talla y determinar en que percentil se encuentra su peso.

Pliegue Cutdneo Tricipital (PCT).

Técnica de medicion: para 1a medicion se usa un plicometro, el cual debe tener una
superficie de contacto de 20 a 40 mm* tener una exactitud en las lecturas de 0.1 nm vy
ejercer una presién constante de 10 gr. por mmZ. Una vez determinado el punto medio del
brazo {con la misma técnica que para la CMB), éste debe estar colgado lateralmente y
relajado, se toma un doble pliegue longitudinal de piel en la zona del musculo del triceps,
se coloca el plicometro al nivel del punto medio y con profundidad similar al grosor del
pliegue; se suelta el instrumento de medicidn, pero no el pliegue y se toma la medida
después de tres sequndos.

Plieque Cutaneo Bicipital (PCB).

Tecnica de medicion. se emplea la misma técnica, sélo que el plieque se toma en la zona
del musculo del biceps.

Pliegue Cutaneo Suprailiaco (PCI).

Tecnica de medicidn: este pliegue se toma de la parte superior de la cresta iliaca y 1a
tltima costilla justo en el punto medio entre estos puntos™.

Pliegue Cutineo Subescapular (PCE).

Tecnica de medicion: se coloca al paciente de pie, con el brazo flexionado por la parte
posterior del cuerpo formando un angulo de 90°, logrando con esto la salida del omoplato
por la parte inferior de su anatomia para que sea ahi al lugar de medicidn.

Porcentaje de Grasa.

Indicarad que parte del cuerpo esta constituido por tejido graso.

Calculo:
% GRASA = PCT + PCB + PCE + PCI

3 DURNIN Porcentaje de grasa total de la composicidn corporal de hombres y mujeres de 16 a 70
anos de edad. Brithis Journal Nutrition. Pag. 95.
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donde: PCT = Pliegue cutdneo tricipital
PCB = Pliegue cutdneo bicipital
PCE = Pliegue cutdneo subescapular
PCI = Pliegue cutaneo suprailiaco

El resultado de esta suma se ubica en la tabla de Durnin®®, para localizar ef resultado de
la suma en relacidn con el grupe de edad correspondiente y el sexo para cada caso,
dandonos el porcentaje de grasa.

Indice Cintura-Cadera

Técnica de medicion: |1a circunferencia de la cintura se mide al nivel del ombligo con el
paciente de pie, en posicidn erecta, respirando normalmente. La circunferencia de la
cadera se mide al nivel de la cresta iliaca, en la misma posicidn que para la circunferencia
de la cintura; se utiliza para la medicion una cinta flexible que esté graduada™,

Calculo:
Circunferencia cintura
ICC = en cm.
Circunferencia cadera

Los valores normales de este pardmetro son los siguientes:
MUJERES  0.71 - 0.84 en cm.
HOMBRES (.78 - 0.93 en cm.

Los valores por debajo de éstos indicaran distribucién ginecoide v valores por amriba de
éstos indicaran distribucion androide,

Circunferencia Media del Brazo (CMB).

Técnica de medicion: se utiliza una cinta de acero flexible con exactitud de 0.1 cm. Se
flexiona el brazo izquierdo formando un dngulo de 90° y se localiza el punto medio del
brazo, tomando la distancia entre el acromidn del omoplato v el olecrandn del cubito.
Posteriormente se mide la circunferencia de! brazo en el punto medio, para lo cual el brazo
debe de estar relajado y colgar lateralmente, la cinta se sostiene con firmeza pero sin
comprimir el tejido.

3 LEARSON, Bo et al. Distribucion de grasa abdominal por sexo y edad. Amercan Journal.vol 135.
No.3
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Cdlculo del Area Muscular Braqueal,

[ CMB -(3.1416 * PCTY] ?
AMB = - p
4 (3.1416)

donde:

CMB = Circunferencia Muscular Braquial (cm).

PCT = Pliegue cutaneo tricipital {cm).
B =-10 en caso de que el paciente sea hombre 6
f  =-6.5en caso de que el paciente sea mujer.

Posteriormente se localiza al paciente por complexién (determinada previamente como se
indicd para le peso) en las tablas de Frisancho, asi como por grupo de edad, sexo y

estatura para determinar en que percentil se encuenitra el dato obtenido por férmula.

Calculo de Ia Circunferencia Muscular Bragueal.
CousB = CMB - ( 0.3124 * PCT)
donde:

CMB = Circunferencia Media Braguial {mm).
PCT = Pliegue cutaneo tricipital (mm).

Realizado e! calculo se localiza al paciente en las tablas de Frisancho de acuerdo con su

edad y sexo vy se reporta en que percentil se encuentra al dato obtenido.

Cdlculo de fa Masa Muscular Total.

MMT = Tafla * (0.0264 + 0.0029 * AMB)

donde:
Talla = Talla en centimetros
AMB = Area muscular braguial
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Los parametros considerados normales para Ia masa muscular total son de 30 y 17 ka.
para hombres y para mujeres respectivamente seqin lo establecido por Heymsfiefd®.

Indice de masa corporal,
Calculo:
Peso (kg)
IMCz —
Talla * (mts)
El resultado obtenido caera en cualguiera de los siguientes rangos:
20-25 normalidad
25-30 sobrepeso
30-35 obesidad de primer grado

35-40 obesidad de segundo grado
40 obesidad de tercer grado

Indice o tasa Metabolica Basal.

Formula de Harris y Benedictt de Gasto Energético Basal (GEB).

Calculo:
Muyjeres

GBE = 65.5+(9,.6*Peso ideal en Kg)+(1.7*Talla en cm)-(4.7*Edad)
Hombres

GBE = 66 +(13.7*Peso ideal en Kg}+(5*Talla en cm)-(6.8*Edad)

En este calculo se considera el peso ideal para encontrar 1a ingesta adecuada en kecal para
cada paciente de acuerdo con el resto de sus medidas antropometricas.

3 HEYMSFIELD, Steven. Antropometric measurement of muscle mass: revised equations for
calculating bone-free arm muscle drea. AJCN 36.
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Anexo 3

Sistema Oseo

i,
Parietal Frontal
Temporal i Orhita
Occipital Hueso Nnasal

Maxilar Superior

:.___a""“:"_ Maxilar Infervior

-1%— Esterndn

I Costillas Fijas

Fozas Nasales

Clavicula

Acromion
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Vertebras Lumbares
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__—Cresta Iliaca

Pelvis
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Metacarpo Falange
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g7



Anexo 4

Sistema Muscular

Frontal
re Temporal

Transversal de la nariz
Orbicular de los Labios

Deltoide Clavicula

Gran Pectoral 3 ‘ e/ gl b Acromion
Gran Dorsal Biceps Braquial

Oblicuo del Abdomen

Supinador Largo
Ombilicar
Palmario

Gran Recto
Abdominal

Pequeno Oblicuo

Musculos de la Palry Canal Inguinal

la Mano

Sartorio Flaxionador del

Muscule Derecho Pulgar

Anterior

Yasto Exterior

Vasto Tendon del Cuadriceps

Tendon del Yasto Interno Femoral

Musculos Gemelos
Musculo Tibia Anterior

Muscule Soleo
Extensor del Dedo Gordo

Extensor de los Dedos

ligamento
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Anexo 4 (Continua)

Sistema Muscular

Temporal Occipital

Trapecio

Deltoide

Triceps Braguial

Gran Dorsal Largo Supinador

Giran Oblicuo
Cubital Posterior

Gluteo

Yasto Externo

Biceps Femoral

Gemelos

Musculos Flexores
Tendon de Aquiles
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Anexo 5

Lista de Equivalentes

I. CEREALES Y TUBERCULOS

Cada equivalente de este grupo contiene en promedio 70 kcal., 15 g. de hidratos de carbono, 2
g. de proteinas y cantidades de lipidos que dependen de su preparacidén. Todos los pesos y

medidas, excepto cuando se indica lo contrario, se refieren aj alimento cocido.

CEREALES SIN ADICION DE GRASA MEDIDA PESO

Tortilia de maiz 1 pieza mediana 30q.

Arroz Y2 taza cocida (65 g.) 209.¢.

Pasta para sopa V2 taza cocida (65 g.) 0g.c

Bolillo con migajén 1/3 pieza 25 g.

Bolillo sin migajén 14 pieza 25 g.

Pan de caja blanco 1 rebanadas 27 g.

Pan de caja integrai 1 rebanadas 28 g.

Pan de caja tostado 1 rebanadas 219,

Hojuelas de avena secas. 2 cucharadas soperas 20 g.

Cereal de salvado de trigo comercial 2 taza 20 g.

Tapioca cruda 1 2 cucharadas soperas 18 q.

Maiz palomero inflado (palomitas) 3 tazas 21 g.

Bollo para hamburguesa 2 pteza mediana 25g.

Medias Noches V2 pieza 25g.

Pan arabe 1/3 pieza 254.

Harina de arroz 1 Y2 cucharadas soperas 17 g.

Harina de trigo refinada 2 cucharadas soperas 20g.

Harina de trigo integral 2 Y2 cucharadas soperas 21 q.

Maicena 2 cucharadas soperas 18 g.

Harina de maiz 2 cucharadas soperas 20 g.

Masa de nixtamal 1 cucharada sopera 404.

Galleta Maria 4 piezas 20q.

Galletas de animalitos 6 piezas 204q.

Galleta salada (tamanio estandar) 2 piezas 20 9.

Galleta salada (tamafio pequeio) 3 piezas 20 9. |
Galleta habanera 3 piezas 20q. j
Galleta para sopa 20 piezas 204g. |
Palitos salados 2 piezas grandes 20g.

Hojuelas de maiz % taza 18 g.

Hojuelas de maiz azucaradas 2 taza 16 g.

Burbujas de maiz azucaradas % taza 194g.

Arroz inflado Y; taza 17 q. ’
FECULAS MEDIDA PESO |
Elote (granos) 1/3taza 80g. !
Camote (en cubitos pequefios) e taza 60 g. ;
Papa (en cubitos pequeiios) V2 taza 85 g.

Papa cocida 2/3 pieza mediana 80 g. t
Castana 4 piezas 304g.
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Cereales sin adicion de grasa. Cuando se elija un equivalente de este grupe, debera omitirse
un equivalente de lipidos en el cllculo total.

ALIMENTO
Tamal

Pan dulce {cuando se trate de polvorones,

donas fritas y churros, omitir 2

equivalentes de grasa)

Tortilla de harina de trigo

Bisquet casero
Panqué casero

Pastel casero de chocolate

Hot-cakes
Crepas (sin relleno)

Galleta sencilla a base de mantequilla

(comerciales o caseras)
Galleta con chispas de chocolate

Galleta de trigo
Galleta con malvavisco
Galleta de centeno
Galleta de coco y nuez

Galleta de avena y pasitas
Galleta de barquillo {rellena}
Galleta de sandwich (rellena)

Pay {(manzana, zarzamora, cereza, limon
con merengue, durazno, pifa y fresa)

Pastelitos con nuez

MEDIDA
Y2 pleza mediana
2 pieza

1 pieza mediana

/2 pieza mediana

1 rebanadas delgada
1 rebanadas delgada
Y2 pieza mediana

2 piezas medianas

3 piezas pequefias

1 4 piezas

1 /2 piezas

1 pieza

3 piezas medianas

1 Y2 piezas medianas
1 pieza mediana

2 piezas pequefias

1 pieza

1 rebanadas delgada

1 pieza pequeiia

PESO
804g.
254.

254q.
354.
45 g.
30 q.
70g.
30g.
20 g,

20 q.
20 q.
20 g.
204g.
23g.
20 g.
204.
204.
40 g.

25 4.

II. LEGUMINOSAS
Cada equivalente de feguminosas contiene 18 g. de hidratos de carbono, 6 g. de
proteinas, 1g. de lipidos y 105 kilocalorias.

ALIMENTO MEDIDA PESO COCIDO PESO CRUDO
Alubia V2 taza 75g. 254.
Alverjon 2 taza 85g. 304¢.
Frijol 2 taza S0 g. 30 g.
Frijol soya V2 taza 754. 254g.
Garbanzo 2 taza 90 g. 304q.
Haba seca V2 taza 75g. 25g.
Lenteja V: taza 95¢g 30q.
Soya texturizada
{hidratada) 2/3 taza 60 g. 15 g.
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II1. PRODUCTOS DE ORIGEN ANEMAL I

Para permitir un manejo mas agil de la dieta por parte del padiente, se considera en este sistema
UN SOLO grupo de equivalentes de came con 7 g. de proteina, 5 g. de lipidos y 75 kilocalorias,
se deben dar 1as instrucciones pertinentes para que, de llegar a ufilizarse algunos de los cortes
ricos en grasa, se resten de uno a tres equivalentes de lipidos a la dieta, seguin se indique. De
esta manera se da una mavyor ibertad para manejar las carnes a discrecidn. 1

CONTENIDO BAJO Y MEDIO DE LIPIDOS: MEDIDA PESO PESO EN
NETO CQCIDO
HUEVO
Huevo entero (sin ciscara) 1 pieza 50 g.
Clara de huevo 2 piezas 604g.
AVES (sin pief)
Pollo 40 g. 304g.
Gallina 354. 304q.
Pavo 354g. 304q.
Codorniz 35q. 304g.
CONBJO
Carne magra 35g. 0g.
RES

Falda, filete, pulpa, maciza, diezmillo, cuete,
contracuete, bola, empuje, aguaydn, pierna,

chuleta, molida especial, rosbif. 354q. 304g.
Carne seca (machaca) 104g. 10 g.
Patas 60 g.
CERDO
Lomo, espaldilla 354g. 304.
Jamdn cocido de lomo 40 g.
Chicharrén magro 12 g.
PESCADOS Y MARISCOS
Pescado y mariscos frescos, congelados o
ahumados 3%4g. 30 9.
Sardina drenada 1 pieza grande o 2
medianas 354¢. |
Atiin drenado Y4 taza 09 |
Charales secos 10g. 10 g.
Bacalao seco 15 g. 15g. |
VISCERAS |
Mollejas 40 g. ;
Sesos 70 g.
Higado 30a.
Corazdn, rindn 40 g
Lengua 45 q.
Tripas de res 50 q.
QUESOS
Fresco de vaca o cabra 45g.
Cottage o requestn 2 cucharadas Soperas
copeteadas 55 a.
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Afiejo 25 4.
Qaxaca 30g.
Parmesano rallado 2 Y2 cucharadas

Soperas 10g.
CORDERQ
Pierna, lomo, espaldilla y costiila 354g. 304g.
TERNERA
Pierna, lomo, espaldilia y costilla 3549. 30g.
Pecho 40 g. 300. J
GUSANOS DE MAGUEY 40 g. 30 g.

IV LECHE
Cada equivalente de leche proporciona 9 g. de hidratos de carbono, 9 g. de proteinas, 8 g. de
lipidos y 145 kilocalorias.
ALIMENTO MEDIDA CANTIDAD
Leche entera 1 taza 240 ml,
Leche entera en polvo 3 cucharadas Soperas o 1/3
taza.
Leche descremada en polvo 3 cucharadas Soperas o0 1/3
taza.
Leche descremada liquida (adiconar un
equivalente de lipidos) 1taza 240 ml.
Leche evaporada Y2 taza 120 ml,
Yogurt natural 1taza 240 ml,
Yogurt de sabor {omitir 4 equivalentes
de azlcar) 1 taza 240 ml,
V FRUTAS

Un equivalente de fruta proparciona 10 g. de hidratos de ¢arbono y 40 kilocalorias

ALIMENTO MEDIDA PESO PESO

BRUTO NETO

Arandano Y2 taza 120 9.
Capulin % taza (pulpa) 300 g. 60 g.
Ciruela (amarilla o roja) 3 plezas medianas 75 9. 70 q.
Ciruela pasa 2 piezas medianas 1549,
Chabacano 4 piezas medianas 100 q. 90 g.
Chicozapote Y2 pieza 65 q. 55a.
Chririmoya 175 g. 70 9.
Datiles 2 piezas 15 g.
Durazno 1 pieza mediana 100 g. 85 4.
Frambuesa Y, taza 120g. |
Fresa 1 taza 195¢. 190 g.
Guayaba 2 piezas medianas 90 g. 754q.
Granada china Y% taza 135g. 60 g.
Higos 2 piezas medianas 100 g. 80 q.
Jicama 2/3 tazas 1354g. 130 g.
Lima 2 piezas medianas 32049. 200 g.
Mandarina 1 pieza mediana 125 g. 90 g.
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Mango (de 12 cm, de {argo) /2 pieza 130 g. 90 9.
Manzana 2 pieza mediana 90 g. 60g.
Manzana (jugo) 1/3 taza 80 ml.
Mamey Ya taza 100 g. 60 g.
Meldn 1taza 340 g. 160 g.
Naranja 1 pieza mediana 160 g. 100 g.
Naranja (jugo) Y2 taza 120 mi.
Nectarina 1 pieza pequefia 80 q.
Papaya ¥ taza 240 q. 160 g.

VI VERDURAS
Cada equivalente de verduras proporciona 5 g. de hidrates de carbono, 2 g. de proteinas y 25
kilocalorias
UNA TAZA DE: PESO BRUTO PESO NETO
Acelgas 125g. 105 g.
Alcachofas (enteras) 2004g. 304q.
Apio 180G g. 120 g.
Berros 210 9. 170 g.
Brdcoli (sin hojas externas) 1154. 95 g.
Calabacita (criolla) 150 g. 135g.
Coi 10549. 95 g.
Coliflor (limpia, solo Ia flor y tallos) 100 g. 100 g.
Colinabo 115 9. 90 g.
Chilacayote 205 g. 185 g.
Ejote tierno 160 g. 140 g.
Espinacas 3604g. 290 g.
Esparragos (tallos) 145 g.
Flor de calabaza 195 g. 150 g.
Hojas de mostaza 1254¢. 105 g.
Hongos 135g. t154g.
Jitomate 235g. 210 g.
Lechuga 280 g. 215g.
Malva 150 g. 130 g.
Nabo 230g. 150 q.
Nopales 1154g. 90 g.
Papaloquelite 215g. 170 q.
Pepino 120g. 100 g.
Rabanitos 145 g. 115 g.
Romeritos 170 g. 100 g.
Tomate 130 g. 110 g.
Verdolagas 120 q. 100 g. !
Xoconostle 160 g. 95 9. :
MEDIA TAZA DE: PESO BRUTO PESO NETQ I
Betabel 504g. 45 g, ;
Berenjena 110 g. 85 q. :
Calabaza 13549. 70g.
Cebolla 65 g. 55 g. |
Coles de Bruselas 80g. 60 g. i
Chile poblano 60g 50 g. I
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Chicharo fresco (vaina) 15¢g. 200. ]
Esparragos (puntas) 60 g.
Flor de garambullo 60g.
Flor de maguey 704. 70 g.
Flor de yuca 854g. 85 g.
Germinado de soya 43 g.
Guaje verde 80g. 35q¢.
Haba verde 65 g. 40 g.
Hojas de chaya 1109. 754q.
Hojas de nabo 1109. 45 q.
Huauzontle 50 g. 40 g.
Poro 45 g. 4049
Puré de jitomate 50 9. 50 g.
Quelites 95 g. 80g.
Quintoniles (bledo) 105 g. 70 q.
Salsifi 404g. 254q.
Yerbamora 70 q. 55 g.
Zanahoria 80g. 50 g.

VII UIPIDOS

Un equivalente de lipidos contiene un promedic de 45 kilocalorias, 5 g. de lipidos ¥ cantidades
despreciables de hidratos de carbono y proteinas. Por cada equivalente de lipidos que se indique

en la dieta podrd elegirse cualquiera de los siguientes:

ALIMENTOS MEDIDA PESO
Crema espesa 1 cucharada sopera Sa
Queso crema 1 cucharada sopera 15g.
Pepitas 1 cucharada sopera 10g.
Semilla de girasol 1 cucharada sopera 13 q.
Ajonjoli 1 cucharada sopera 10 g.
Crema de cacahuate 1 cucharada sopera 10g.
Coco raflado natural 1 cucharada sopera 15g.
Paté de higado de cerdo o pato 1 cucharada sopera 11 g.
Mayonesa 1 cucharada sopera 14 q.
ALIMENTO MEDIDA PESO
Aceites vegetales (cartamo, maiz, ajonjoli,

olivo, algodon, girasol y soya) 1 cucharada 5a.
Margarina 1 cucharada 5g.
Mantequilla 1 cucharada 5a.
Aceite de coco 1 cucharada 5g.
Manteca vegetal 1 cucharada 5g.
Manteca de cerdo 1 cucharada 5g.
Aguacate 1/5 pieza grande © 1/2 pieza 304g.

pequefia

Cacahuate 6 semillas 10 g.
Nuez {de Castilla, hoja de papel y de la India) 2 piezas completas 11 q.
Almendras 10 semillas 10 g.
Avellanas 7 semillas 8aq.
Pifiones 4 semillas 10g.
Pistaches 4 semillas 10 g.
Aceitunas 20 g.
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Chorizo frito 13 9.
Tocino 7 g.
Sustituto de leche en poivo 2sobres , 8g.

i

VIII AZUCARES
Incluye alimentos que aportan energia en forma relativamente concentrada equivalente a la de
10 g. de hidratos de carbono y alrededor de 40 kilocalorias, aungue algunos contienen cierta
cantidad de lipidos y proteinas.
ALIMENTO MEDIDA PESO
Ate o frutas cristalizadas 1 cubo (2*2*2 cm.) 15g.
Azicar blanca granuiada 2 cucharadas 10 g.
Aziicar blanca refinada 2 cucharadas 10q.
Aziicar morena 2 cucharadas 10 g.
Base en polvo para bebidas 2 cucharadas 10 g.
Base liquida para bebidas 2 cucharadas 15 ml.
Cajeta en leche 1 cucharada 1Gg.
Caramelos 1 pieza 10 g.
Cocoa en polvo sin azicar 1 cucharada 8q.
Chocolate de tablilla o metate 8g.
Chocolate en polvo con azucar 1 cucharada 10g.
Fruta en almibar (en cubitos} 1/4 taza 50gq.
Gelatina de agua preparada 70 g./60 ml
Gomitas 6 piezas pequefias 12 q.
Helado de crema 1/4 taza 3049.
Jaleas (promedio) 1 cucharada 12 g.
Jarabe de chocolate 1 cucharada 15q.
Jugo de frutas embotellado 1/3 taza 80 ml.
Jugo de jitomate embotellado (lata) 11/2 taza 360 ml.
Leche condensada 1 cucharada 184q.
Malvaviscos {tamafio estandar) 3 piezas 12 g.
Mermelada 1 cucharada 13 g.
Miel de abeja 1 cucharada 13 g,
Miel de cafia 1 cucharada 14 g.
Miel de maiz 1 cucharada 13 g.
Miel de maple 1 cucharada 15g.
Moscabado 2 cucharadas 10g.
Neéctares de fruta enlatados 1/3 taza 80 ml.
Nieve de agua 1/4 taza 40g. |
Piloncillo (rallado} 2 cucharadas o 1/4 taza 11g. !
Pinole de azicar 1 cucharada 10q. |
Pudines comerciales (polvo) 1 cucharada 15g. |
Queso de tuna Cubo {2*2*2 cm.) 12 g. :
Refresco carbonatado promedio 1/3 taza 80 mi. ]
Salsa catsup 3 cucharadas 40 g. !
Sopa condensada 1/3 taza 0ml.

Fuente de tablas: FAO (Organizacién de fas Naciones Unidas para la Agricultura).
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Anexo 6

Diskette que incluye el demo de SISNNUT
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