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) Programa de intervencién dietético-nutricional para la promocion de la salud en el lugar de trabajo
en una empresa de la ciudad de Huesca, Espana

PALABRAS CLAVE RESUMEN

Introduccion: La realizacién de programas de promocion de la salud en el lugar de trabajo
Habitos alimentarios; puede mejorar el estado de salud de los trabajadores, disminuir el absentismo por enferme-
dad e incluso aumentar la productividad. El objetivo de este trabajo fue llevar a cabo una in-
tervencién dietético-nutricional en una empresa con 35 trabajadores de Huesca, con comedor
Lugar de trabajo; propio, y valorar la eficacia de la misma.
Material y Métodos: Tras la valoracién de los habitos alimentarios de los trabajadores me-
diante un cuestionario autocontestado, se llevé a cabo un asesoramiento en la planificacion
de los menus del comedor y un plan de formacién compuesto por tres talleres. Al finalizar, se
compararon los resultados pre y post intervencién de las variables estudiadas.
Resultados: Al inicio, la mitad de los encuestados realizaba cinco comidas diarias pero el de-
sayuno era mayoritariamente incompleto y el grupo presentaba bajo consumo de frutas y
hortalizas y alto de carne y alimentos ocasionales. A pesar de la mediana participacion en los
talleres y que no se cumplieron completamente los mends propuestos, tras la intervencion de
tres meses, se observd una aparente mejora de los habitos de consumo (ligeros incrementos
en frutas, hortalizas, pescado y ldcteos y descensos en carne). Ademas, los trabajadores consi-
deraron los planes de formacion satisfactorios.
Conclusiones: La intervencién dietético-nutricional en esta empresa es compleja debido a su
propia idiosincrasia y al corto periodo disponible. Aun asi, los empleados han adquirido una
mayor conciencia de la relacién dieta y salud, ademds de ser una experiencia positiva para la
empresa.
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Dietary-nutritional intervention program for health promotion in the workplace in a company of
the city of Huesca, Spain

ABSTRACT

Introduction: The development of health promotion programs in the workplace can improve
employers’ health, decrease the absenteeism due toillness and even increase the productivity. The
aim of this work was to develop a dietary-nutritional intervention and to assess its effectiveness
in a company with 35 employers from Huesca, which has its own canteen.

Material and Methods: Canteen menus planning advice and a training program consisting in
three workshops were conducted after staff dietary habits assessment through a self-filled-
in questionnaire. The pre and post intervention results of the different studied variables were
compared at the end.

Results: At the beginning, half of the respondents ate five meals a day, but the breakfast was
mostly incomplete. The sample was characterized by a low intake of fruit and vegetables and a
high intake of meat and “occasionally” products. It was observed an improvement in food habits
(slight increases in fruit, vegetables, fish and dairy products and decreases in meat) despite lower
involvement in workshops and considering that not all the menus suggested were fulfilled after
three months intervention. In addition, the workshops had been considered satisfactory by the
staff.

Conclusions: Carrying out a dietary and nutritional intervention is complex in this company due
to its own idiosyncrasy and the short period available. However, the staff has acquired more
awareness about the relationship between diet and health and it is a positive experience for the
company.

Munar-Gelabert M, Puzo-Foncillas J, Sanclemente T. Programa de intervencion dietético-nutricional para la
promocion de la salud en el lugar de trabajo en una empresa de la ciudad de Huesca, Espana. Rev Esp Nutr Hum
Diet. 2015; 19(4): 189 - 196 de la maquetacion. DOI: 10.14306/renhyd.19.4.168

informacion acerca de si estos resultados son aplicables a

‘ INTRODUCCION

Es bien conocido que existe una relacién estrecha entre el
estilo de vida, incluida la dieta, y diversas enfermedades cro-
nicas'? Por ello, resulta imprescindible realizar programas
de promocién de la salud (PPSs) en los diferentes grupos de
poblacion y valorar si éstos podrian llegar a reducir algunos
de los problemas sanitarios relacionados® Debido a que el
60% de las horas que se estd despierto se pasan en el lugar
de trabajo, la OMS ha afirmado que éste es uno de los am-
bientes mas idéneos para llevar a cabo PPSs*.

Son numerosos los PPSs Ilevados a cabo en los lugares de
trabajo con resultados prometedores tanto en la mejora de
la salud como en la disminucién del absentismo y el aumen-
to de la productividad>”. Sin embargo, existe una falta de

los paises del sur de Europa®y a empresas de pequefio ta-
mafo®,

Este trabajo nace de la solicitud de la direccién de una em-
presa de 35 empleados situada en la ciudad de Huesca (Es-
pafa) de recibir asesoramiento especializado a nivel dietéti-
co-nutricional para la revision de los menus ofertados en su
comedor de reciente implantacion, ademas de estar abierta
a otras iniciativas que tuvieran como objetivo final la mejora
de la salud de sus empleados.

De acuerdo con lo expuesto anteriormente, se procedié a lle-
var a cabo un programa de intervencién dietético-nutricio-
nal en dicha empresa con el objetivo de que los trabajadores
cumplieran las recomendaciones de alimentacién saludable
y valorar la eficacia del mismo.
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MATERIAL Y METODOS

La metodologia utilizada para llevar a cabo este trabajo se
esquematiza en la Figura 1 y se describe en los apartados
siguientes. Se trata de una intervencion dietético-nutricional
que, siguiendo las indicaciones de la direccién, incluyé a to-
dos los trabajadores de la empresa.

Descripcion de la poblacién estudiada y deteccion de las
necesidades

Se utilizd un cuestionario con el objetivo de valorar el estado
nutricional y los hdbitos alimentarios de los trabajadores vy,
posteriormente, se analizaron los datos obtenidos con el fin
de obtener una descripcién de la poblacién sobre la que se
iba a trabajar que permitiera detectar las necesidades exis-
tentes y, por tanto, disefiar un PPS ad hoc.

Atendiendo a las indicaciones de la empresa, el cuestiona-
rio fue autocontestado, en grupos de cinco personas, en
presencia de la dietista-nutricionista responsable del PPS
que resolvié las dudas de los participantes. Dicho cuestio-
nario fue totalmente anénimo y confidencial por lo que se
asigné un cédigo de identificacién a cada empleado que se
mantuvo en el resto de cuestionarios y/o documentos que
se les administré. Contestar al cuestionario, tras la previa
explicacién del programa de intervencion, suponia otorgar
el correspondiente consentimiento informado por parte del
participante.

La primera parte del cuestionario se elabor6 especificamen-
te para este estudio con preguntas acerca de: edad, sexo,
peso y talla autorreferidos a partir de los cuales se calculé
el indice de Masa Corporal (IMC) (como peso [kg] entre talla
al cuadrado [m]), horario laboral, historia clinica (personal
y familiar) y habitos dietéticos cualitativos (fraccionamien-
to de las ingestas, alimentos ingeridos en las colaciones de

como a las valoraciones inicial y final.

KFigura 1. Cronograma explicativo de las actividades relativas a la asesoria en la planificacién de menisy a la realizacién\
de los talleres de los planes de formacion llevados a cabo durante el programa de intervencion dietético-nutricional asi

NOVIEMBRE DICIEMBRE ENERO MARZO ABRIL / MAYO
VALORACION ASESORIA MENUS DEL TALLER 2: ;Sabemos TALLER 3: iElijamos
SITUACION COMEDOR: COMEDOR qué comemos? el menu!

INICIAL: Elaboracién de cuatro TALLER 1: ;Qué Temas tratados: Recordatorio de los dos

Los mendUs ofertados en
el comedor no se hacen
en base a una planilla.

Recopilacién de las
fichas de plato de las
recetas del comedor.

Compilacién de un
cuestionario por parte
de los empleados.

Andlisis de los resulta-
dos de los cuestionarios
y, consecuentemente,
establecimiento de los
objetivos de los planes
de formacion.

planillas. Cada
semana existen dos
opciones de menus
diarias (tal y como
tienen costumbre

en el comedor de

la empresa). Dichas
planillas se prevé que
puedan ser utilizadas
posteriormente.

Calibracion (EasyDiet®)
y revision de las
recetas del comedor a
partir de las fichas de
plato aportadas por el
cocinero.

Ejemplos de menus
con recetas nuevas,
los cuales se comentan
con el cocinero de la
empresa para que
opine respecto a su
aplicabilidad.

comemos?, {Como
deberiamos hacerlo?

Temas tratados:

Concepto de dieta
saludable y racién.

Piramide de los
alimentos de la
SENC.

Distribucién
temporal de

las comidas y
composicion de las
mismas (Desayuno
y almuerzo).

Material entrega-
do: Triptico a cada
empleado, el cual
resume el contenido

del plan de formacién.

Recordatorio
composicién de las
diferentes comidas.

Legumbres, carne,
pescado y fruta:
informacioén bdsica
sobre su composi-
cién, caracteristicas
propias y distribucién
idénea.
Material entregado:
Péster DIN-A3 que
contiene la informacién
relacionada con el plan
de formacién para que
la la empresa lo cuelgue
en un lugar visible.

talleres mas consejos
necesarios para elegir
correctamente el
menu disponible en la
empresa.

Temas tratados:

Importancia del
desayuno /almuerzo
y su composicion.
Opciones de segundo
plato: carne, pescado
y legumbres.

Importancia de la
fruta y verdura.
Concepto de 5 al dia.

Concepto de racion.

Actividad practica:

eleccién de las opciones
saludables de menus
en base a la oferta del
comedor de la empresa.

VALORACION DE

LA EFICACIA DEL
PROGRAMA

/




Rev Esp Nutr Hum Diet. 2015; 19(4): 189 -196

Programa de intervencion dietético-nutricional para la promaocion de la salud en el lugar de trabajo en una empresa de la ciudad de

Huesca, Espafa

la mafiana, picoteo entre horas). La sequnda parte incluyé
cuestiones acerca de la frecuencia de consumo de “alimen-
to/grupo de alimentos” basadas en el cuestionario del Pro-
grama PERSEO de la Estrategia NAOS (Ministerio de Sani-
dad y Consumo)®, adaptadas para adultos. Las respuestas
obtenidas en esta sequnda parte se recodificaron tomando
como criterio el cumplimiento de la recomendacién de con-
sumo de los diferentes grupos de alimentos para la pobla-
cién espafiola de la Sociedad Espafiola de Nutricion Comuni-
taria (SENC)°, de modo que se clasificaron como: “cumple”,
“no cumple por menor consumo” y “no cumple por mayor
consumo”. Para las variables cuantitativas se calcularon la
media y la desviacién tipica; y para las categéricas, las co-
rrespondientes tablas de frecuencias.

El disefo del estudio asi como su ejecucién se realizaron de
acuerdo a los principios éticos descritos en la Declaracién
de Helsinki.

Planificacion de la intervencion dietético-nutricional

Planificacion de menus y asesoria a cocina: La planificacion
de los mends se efectud a partir de cuatro planillas disefia-
das por la dietista-nutricionista y de las fichas de plato de
cada una de las recetas que se realizaban en el comedor
de la empresa, convenientemente calibradas para conocer
su composicién nutricional. Las planillas confeccionadas se
comentaron con el cocinero de la empresa para que opinara
sobre su aplicabilidad en el comedor. El resultado final fue el
disefio de los menus semanales con dos opciones de primer
y segundo plato para cada uno de los cinco dias laborables
de la semana. Se propuso aplicarlas en el comedor a partir
de enero.

Plan de formacion: A partir de los resultados obtenidos
con el cuestionario inicial y la informacién relacionada con
el funcionamiento de la empresa, se planificaron tres talle-
res (entre la 12 semana de enero y la 12 semana de abril)
basados en una charla participativa llevada a cabo por la
dietista-nutricionista mas la entrega de material de apoyo
(para los empleados y para la empresa) que se comentaba
con los participantes. Los dias elegidos para realizar cada
sesiéon, de unos 30 minutos de duracién, se acordaron en
cada ocasion con la direccién de la empresa en funcion de la
carga de trabajo prevista.

Respecto a los contenidos, se consideraron tres lineas: Ta-
ller 1, aspectos basicos sobre una alimentacién saludable
segln las actuales guias alimentarias para la poblacién es-
pafiolal®; Taller 2, los resultados de valoracién del estado
nutricional y habitos alimenticios de los empleados segln el
cuestionario inicial; y Taller 3, algunos consejos necesarios
para una buena eleccién de los mends disponibles en el co-
medor de empresa.

Valoracion de la eficacia

Al mes de la realizacién del Taller 3, los empleados com-
pilaron un segundo cuestionario, también elaborado para
este fin, el cual valoraba aquellos aspectos que se habian
incluido como objetivos de los talleres asi como los cambios
realizados en los mends. Ademds, se solicité que indicaran
en qué talleres habian participado. Finalmente, se incluye-
ron una serie de preguntas subjetivas para conocer si, desde
el punto de vista de los empleados, el programa de interven-
cién dietético-nutricional habia resultado til.

La eficacia del programa se estimé mediante la compara-
cién de los resultados de los habitos alimentarios descritos
en este segundo cuestionario con los resultados iniciales,
expresada como diferencia entre ambos datos, asi como
mediante la valoracién de las respuestas a la serie de pre-
guntas subjetivas.

‘ RESULTADOS

Descripcion de la poblacion estudiada y objetivos del plan
de formacion

De los 35 empleados de la empresa, contestaron al cuestio-
nario inicial un total de 28 adultos de 32,5+11,7 afios (ran-
go de edad, 18-57 afios) mayoritariamente hombres (93%)
con un IMC de 26,343,5kg/m?2 La mayoria (75%) manifestd
estar preocupada por la comida y consideraba que la ali-
mentacién es importante en la salud (89%). Es destacable
que el 39% presentaba alguna patologia relacionada con la
alimentacién (hipertensién arterial, dislipemias, enferme-
dad cardiovascular, diabetes, enfermedades digestivas) y el
68% informd de antecedentes familiares de enfermedades
relacionadas con la alimentacion. Asimismo, el 71% afirmo
haber recibido consejos relacionados con la alimentacién y
en el 32% de los casos estaban relacionados con la patologia
que presentaban.

En relacién con los habitos alimentarios, la mitad de los su-
jetos realizaba las cinco comidas principales mientras que
el resto se repartia de forma equitativa entre tres y cuatro
comidas, siendo las colaciones almuerzo y merienda las que
presentan una mayor variacién en cuanto a su cumplimien-
to. Relacionado con esto, un 57% indicé que solia “picar en-
tre horas”.

Puesto que, de forma general, los empleados tenian un
horario de trabajo desde las 7:30 hasta las 17:00 horas,
se crey6 necesario investigar el cumplimiento con las reco-
mendaciones para las comidas realizadas por la mafiana?®.
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Todos los individuos realizaban una ingesta por la mafana
pero Gnicamente un 18% incluia los tres componentes ba-
sicos (lacteo, fruta y cereal) mientras que el 53% remitié co-
mer sélo dos (el 60%, la combinacién ldcteo+cereal frente
al 40%, la combinacién lacteo+fruta) y el resto Gnicamente
tomaba lacteo (75%) o fruta (25%).

Respecto a la adecuacién de consumo de los diferentes gru-
pos de alimentos segun las recomendaciones para la pobla-
cion espafiolal®, mds del 50% de los encuestados presentaba
una frecuencia de consumo menor de la recomendada para
frutasy hortalizas y mayor para bolleria y aperitivos. Aunque
el ndmero de individuos que cumplian las recomendaciones
de la SENC para carne, lacteos, pescado, legumbres y pas-
ta/arroz fue superior, se observé un elevado porcentaje de
incumplimiento por alto consumo de carne.

Como consecuencia de estos resultados, los objetivos con-
cretos del plan de formacién basados en las lineas descritas
en la metodologia fueron (Figura 1): describir la Pirdmide de
los alimentos de la SENC; adecuar la distribucién temporal
de las comidas asi como los componentes de desayuno, al-
muerzo y merienda; aumentar el consumo de frutas y hor-
talizas,; profundizar en los grupos de alimentos utilizados
como segundo plato; conocer los conceptos de “raciéon” y
de “consumo ocasional”; y consejos necesarios para elegir
correctamente el mend disponible en la empresa.

Valoracion de la eficacia del programa de intervencion
dietético-nutricional

El cuestionario utilizado para obtener la informacién nece-
saria para la valoracion de la eficacia del programa fue cum-
plimentado por 17 empleados de 32,5+ 2,7 afios (rango de
edad, 22-59 afios) mayoritariamente hombres (88%) con un
IMC de 25,4+4,6kg/m2

En relacién al ndmero de comidas realizadas de forma dia-
ria, mientras que casi la mayoria (47%) cumplié con la reco-
mendacion de realizar las cinco comidas, seguia existiendo
un porcentaje elevado de sujetos que realizaban cuatro co-
midas diarias (29%) o sélo tres (24%). No hubo mejoras en
este aspecto respecto a la situacién inicial (Tabla 1).

Respecto a los componentes incluidos en las comidas de la
mafiana (Figura 2), tras la intervencién, Gnicamente el 12%
de los empleados cumpli6 la recomendacién de tomar tres
componentes en el desayuno, ya que la inmensa mayoria se
decantd por uno o dos componentes (41% en ambos casos).
En el almuerzo estaba recomendada la ingesta de dos com-
ponentes, ello lo realizé un 35% de los empleados, mientras
que la mayor parte (47%) Gnicamente incluyd uno (el 18% no
almuerza). Por consiguiente, no existié una notable mejoria.

Para la frecuencia de consumo de los diferentes alimentos,
tal y como se muestra en la Tabla 1, se realiz6 una valora-
cion meramente cualitativa debido al pequefio tamafo de
la muestra de individuos para los que se disponia de datos
antes y después de la intervencion. Respecto a estos resulta-
dos, cabe destacar la aparente mejoria en el cumplimiento
de las recomendaciones de fruta y hortalizas, pescado, car-
ne y lacteos aunque un porcentaje alto de individuos siguié
teniendo consumos bajos de frutas, hortalizas cocinadas y
ldcteos. Respecto a las legumbres, el nimero de trabaja-
dores con un consumo correcto disminuyé en casi un 30%
aumentando la prevalencia de individuos con consumos me-
nores a los recomendados.

Finalmente, si bien es cierto que mds de la mitad de los em-
pleados (64%) no asisti6 a los tres planes de formacién, el
53% de los empleados que contestaron al sequndo cuestio-
nario fue capaz de escribir tres consejos relacionados con
la informacién sobre alimentacién recibida entre los meses
de enero y mayo (12% Unicamente recordaba uno, 24% no
contestd). Ademas, todos los empleados remitieron que la
informacién recibida resultaba de gran utilidad y el 71% de
los mismos lo puso en practica en contraposiciéon al 29%
que no lo hizo. Para comprobar que realmente asi era, se
pregunté sobre cudl era el aspecto que se habia cambiado;
el 47% lo menciond, mientras que el 29% no fue capaz (el
24% no contestd a la cuestion). Es muy importante resaltar
que todos los cambios tenian relacién con aspectos que se
habian comentado en los planes de formacién, ademds de
tener en cuenta que el 75% de ellos hizo alusién a los objeti-
vos propuestos en dichos planes.

‘ DISCUSIGN Y CONCLUSIONES

La intervencién dietético-nutricional se ha llevado a cabo
con un éxito parcial en una empresa de 35 empleados,
mayoritariamente hombres, donde la mayoria afirma ser
consciente de la relacién entre la dieta y el estado de salud.
En general, remiten unos habitos alimenticios parcialmente
adecuados y la media del IMC indica un ligero sobrepeso.
No se han conseguido mejoras importantes en el nimero
de comidas que se realizan al dia y en la diversidad de
componentes de los desayunos y almuerzos, pero si se
ha detectado una pequefia mejora en la frecuencia de
consumo de determinados grupos de alimentos asi como
en los conocimientos acerca de una alimentacién saludable
por parte de los trabajadores de esta empresa. Aunque los
datos utilizados son autorreferidos, por lo que se podria
pensar que los resultados estén sesgados, el hecho de
que la descripcion de la dieta que han proporcionado los
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Tabla 1. Comparativa de los resultados de las variables valoradas antes y después del programa de intervencién
dietético-nutricional. Datos expresados como nimero y porcentaje entre paréntesis (x (%)). Las variaciones con signo +
indican un aumento de la frecuencia y con signo -, una disminucién.
VALORACION INICIAL VALORACION FINAL VARIACION
Nimero de 5 4 3 Picoteo 5 4 3 Picoteo 5 4 3 Picoteo
comidas dia
10 (59) 4 (23) 3(18) 7 (41) 8 (47) 5 (29) 4 (24) 8 (47) : -2(-12) +1 (+6) @ +1(+6) : +1 (+6)
. No No No No No No
Frecuencia de si ! I si ! : si :
consumo de |I cumplen ;| cumplen |I cumplen ;| cumplen |I cumplen i cumplen
alimentos cumplen por por cumplen por por cumplen por por
MENOR | MAYOR MENOR | MAYOR MENOR i MAYOR
consumo i consumo consumo : consumo consumo: consumo
3 raciones de 8 (47) 9 (53) 0(0) 10 (59) 7 (41) 0(0) +2 (#12) i -2(12) 0 (0)
fruta/dia
1 racién de 10(59) : 6 (35) 1(6) 8 (47) 3(18) 6 (35) -2(15) = -3(-18) : +5 (+29)
hortalizas
crudas/dia
1 racion de 5(29) © 11(65) = 1(6) 4(23)  11(65) | 2(12) -1(-6) 0(0) | +1(+6)
hortalizas
cocinadas/dia
2-4 raciones 12(71) | 4(23) 1(6) 13 (76) 2(12) 2(12) +1(+6) | -2(-12) | +1(+6)
de pescado/
semana
2-4 raciones de | g (47) 0(0) 9 (53) 10 (59) 0 (0) 7 (1) +2(+12)  0(0) @ -2(-12)
carne/semana
24 raciones | 13(76) | 3(18) 1(6) 8(47)  9(3) . 0(0) -5(-29) | +6 (+35)  -1(-6)
de legumbres/
semana
2-4 raciones 11(65) @ 5(29) 1(6) 11(65) | 6(35) 0(0) 0(0) | +1(+6) = -1(6)
de pasta y/o
arroz/semana
2 raciones de 7 (461) 10 (59) 0 (0) 9 (53) 8 (47) 0 (0) +2(#12) | -2(12) 0(0)

)

participantes sea consistente con el patrén espafiol actual™
permite considerarlos como vdlidos.

Los estudios publicados que llevan a cabo una intervencién
dietético-nutricional en el lugar de trabajo se centran en va-
lorar cambios en la ingesta de frutas y/o hortalizas o en el
aporte de grasa de la dieta>'*3, En este sentido, la aparente
mejoria encontrada en el presente estudio para estos grupos
de alimentos queda corroborada por la evidencia existente 'y
hace pensar que las pequefias mejoras de los otros grupos

también son consistentes. Sélo las leqgumbres mostraron un
empeoramiento, sin embargo, este resultado aparentemen-
te negativo se atribuye a la introduccién y explicacién del
concepto “raciéon” en los talleres, ya que algunos estudios
sugieren que existe una percepcién distorsionada de lo que
son tamanfos de racién normales o apropiados‘. Respecto al
cumplimiento con el ndmero y composicién de las comidas
realizadas, no se conocen otros trabajos en el ambito labo-
ral que aporten datos con los que comparar.
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intervencién dietético-nutricional.

A. En el desayuno + almuerzo incluye:

¥ 1 componente
B 2 componentes
1 3 componentes

Figura 2. Componentes de las comidas de la mafiana, desayuno y almuerzo, antes (A) y después (B) del periodo de

B. En el desayuno incluye:

M1 componente
M 2 componentes
1 3 componentes
[l No desayuna

B. En el almuerzo incluye:

M1 componente
M 2 componentes
M No almuerza

Datos expresados como nimero (%). De acuerdo con la SENC, los componentes del desayuno deben ser tres
(Iacteo, fruta y cereal), mientras que en el almuerzo deben ser dos (combinaciones de los tres componentes del

desayuno).

La explicacion a este éxito parcial podria venir dada por tres
factores. Por un lado, la relativamente corta duracién del
periodo de intervencién en comparacién con otros PPSs>712,
En segundo lugar, las pocas modificaciones respecto a la
disponibilidad de alimentos realizadas por la empresa (en
el comedor no se adoptaron completamente los mends re-
comendados por la dietista-nutricionista y hubo reticencia
a cambiar la disponibilidad de alimentos en la zona de al-
muerzo) ya que cuando se habla sobre la efectividad de las
intervenciones dirigidas a modificar comportamientos, ade-
mas de la educacién nutricional, se sefiala la conveniencia
de disefiar estrategias combinadas que aborden también
otros aspectos como el entorno>*®, Finalmente, el corto pe-
riodo de seguimiento de los participantes para observar los
cambios ya que, probablemente, la adaptacion de su dieta a
los nuevos conocimientos requiere mds tiempo.

En cualquier caso, no se puede olvidar la existencia de otros
obstdculos de tipo social, cultural y personal que dificultan
la adopcién de una dieta saludable®®. Y en este caso, es muy
importante considerar la mayoria de hombres entre los par-
ticipantes, ya que esta descrito lo problematico que es para
los profesionales de la salud comunicar de forma efectiva
con una audiencia masculina asi como la alta reticencia que

presentan a realizar cambios dietéticos?®.

Por otro lado, también es necesario resaltar la desigual tasa
de asistencia a los planes de formacién (el 64% de los em-
pleados no atendi6 a los tres planes) asi como la mediana
participacion en la valoracién de la eficacia, aunque en el
rango reportado en la bibliografia®. Tal y como describen
Rongen y colY, existen diversos factores que actian como
facilitadores (por ejemplo, apoyo de la empresa, considerar-
lo agradable/placentero) y como obstdculos (por ejemplo
horario de trabajo desfavorable) a la hora de participar en
un PPS. Si bien es cierto que la direccion mostré desde el
principio una gran predisposicién para poder llevar a cabo la
intervencién dietético-nutricional y que los empleados mos-
traron satisfaccion tras participar en las actividades, no hay
que olvidar que el objetivo fundamental de una empresa es
la produccién, de modo que resulta una prioridad irrefuta-
ble. Ante tal situacién, aunque se facilité la documentacion
escrita para que llegara a todos los empleados, los cambios
que se querian lograr se ensefiaban con mayor profundidad
a través de las charlas por lo que la asistencia a dichos pla-
nes de formacion también ha podido suponer una limitacién
para lograr alcanzar los objetivos planificados.
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Es interesante indicar que dos aspectos que se han mos-
trado como limitaciones del estudio son, al mismo tiempo,
dos caracteristicas que hacen este estudio novedoso. Este
PPS dirigido a una empresa pequefia, con una plantilla com-
puesta bdsicamente por hombres, aporta luz en un campo
de estudio donde predominan las intervenciones con muje-
res’y empresas de mayor tamafo®

En conclusién, la intervencion dietético-nutricional en esta
empresa es compleja y con resultados modestos debido a su
propia idiosincrasia y al corto periodo de tiempo disponible.
Aun asi, los empleados han adquirido una mayor conciencia
de la relacién dieta y salud, ademas de ser una experiencia
positiva para la empresa, por lo que la realizacién de PPSs
en este dmbito es prometedora.
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