
RESUMEN

Este estudio tuvo como propósito evaluar el papel del estrés de la crianza y las interacciones madre-
hijo en el estado de nutrición de una muestra de infantes. Participaron niños entre 6 y 18 meses de 
edad, 20 eutróficos y 40 desnutridos, y sus cuidadores; 27 díadas provenían de una zona urbana y 
33 de una zona suburbana marginal. Se evaluó el estrés de la crianza empleando el Índice de Estrés 
Parental de Abidin (IEP). Se registraron en video las interacciones diádicas durante la comida para 
analizar el tipo de conductas maternas e infantiles recurrentes. Las madres de niños desnutridos 
puntuaron más alto que las de los niños eutróficos en las subescalas del IEP de adaptabilidad, 
aceptabilidad y apoyo del cónyuge; sus interacciones se caracterizaron por negligencia y falta de 
entusiasmo. El IEP correlacionó positivamente con la falta de entusiasmo y negativamente con el 
afecto positivo; la subescala de depresión se asoció positivamente con el puntaje total del IEP. Se 
subraya la importancia de evaluar una intervención basada en los estilos interactivos para modificar 
el estado de nutrición del niño y evaluar el efecto de tal modificación en estrés parental.
Palabras clave: Desarrollo infantil, desmedro, bajo peso, prácticas alimentarias, metodología ob-
servacional.
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ejemplo, dar de comer en la boca cuando el niño 
es capaz de comer de manera independiente, 
alimentar en forma pasiva, distraer la atención del 
niño hacia otros aspectos distintos al consumo 
de alimentos o dar órdenes verbales para que 
el niño ingiera alimentos cuando está saciado 
(Cerro, Zeunert, Simmer & Daniels, 2002; Cortés, 
Romero, Hernández & Hernández-Pozo, 2004; 
Parkinson & Drewett, 2001; Piazza, Fisher, Brown 
& Shore, 2003; Ramsay, 2004). 

Existen múltiples factores que afectan las 
pautas de cuidado infantil relacionadas con la 
alimentación, la preservación de la salud y el 
desarrollo, entre los que destacan la falta de 
recursos conductuales relacionados con bajos 
índices de escolaridad (Black et al., 2008), un 
ambiente familiar caracterizado por la desorga-
nización (Kerr, Bougues & Kerr, 1978) y desajustes 
afectivos como la depresión (Surkan et al., 2008) 
y el estrés de la crianza (Bithoney, Van Sciver, 
Foster, Corso & Tentindo, 1995; Montiel, Vera, 
Peña, Rodríguez & Felix, 2002; Vera, Morales 
& Vera, 2005; Webster-Stratton, 1990). Atender 
estos factores es de suma importancia ya que 
las prácticas de crianza se constituyen en un 
eje regulador de la salud de niño; la cantidad y 
calidad de interacciones que se establecen entre 
la madre y el menor definen el tipo de contactos 
que él tiene con su ambiente físico y social, y 
determinan los grados de exposición a factores 
que protegen su salud o la deterioran. 

El estrés parental juega un papel crítico en 
este proceso porque el malestar percibido por 
el cuidador en las tareas de crianza funge como 

INTRODUCCIÓN

La desnutrición infantil no solamente se relaciona 
con la pobreza e insuficiencia de alimentos, las 
prácticas de los adultos encargados del cuidado 
del niño tienen el potencial de afectar el estado 
de nutrición cuando son inapropiadas (Engle, 
Bentley & Pelto, 2000; Pelto, 2000), especialmente 
en la edad en que empieza la introducción de 
sólidos a la dieta del infante. Los dos primeros 
años de vida son cruciales para el desarrollo fí-
sico e intelectual del niño y es la etapa de mayor 
vulnerabilidad y riesgo de daños irreversibles de-
rivados de una pobre condición nutricia (Wachs, 
2000). Dentro de este periodo, los primeros seis 
meses son relativamente de poco riesgo para la 
salud y nutrición del niño cuando existe la acción 
protectora de la lactancia materna, sin embargo, 
cuando se introduce la alimentación comple-
mentaria incrementa el riesgo relacionado con 
la desnutrición, especialmente si las prácticas 
de destete y ablactación son incorrectas (Ruel 
et al., 2008).

Las prácticas maternas de alimentación inclu-
yen los productos que el adulto selecciona, la 
forma de preparación, las porciones servidas, así 
como las acciones que realiza en la mesa para 
que el niño consuma el alimento servido. Cuando 
una o más de estas prácticas son inadecuadas, 
el aporte de nutrimentos disminuye en cantidad 
y/o calidad, en consecuencia, sobreviene un 
estado de desnutrición en el infante. Algunas 
conductas de los cuidadores se relacionan con 
la disminución en el consumo de alimentos, por 

ABSTRACT

The purpose of this study was to assess the role of parental stress and mother-child interactions 
on children nutritional status. The sample involved 16-18 month-old children: 20 eutrophic and 40 
who were undernourished with their respective caregivers. Parental stress was assessed using the 
Abidin’s Parental Stress Index (PSI). Mealtime dyadic interactions were videotaped and encoded to 
identify recurrent caregivers and children behaviors. Mothers of undernourished children scored 
higher in adaptability, acceptability, and in relationship with their spouses; their interactions were 
characterized for neglect and lack of enthusiasm while children were eating. PSI total score and 
the depression subscale were positively correlated with lack of enthusiasm, and PSI total score was 
negatively correlated with positive affective adjustment. The discussion enhances the importance 
of assessing an intervention based on the interactive styles to modify child nourishment status and 
then, evaluate the effect of such modification on parental stress. 
Key words: Child development, stunt, underweight, feeding practices, observational methodology.
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los parámetros normales con madres de niños 
con retardo en el crecimiento, sin embargo, 
encontraron relación en algunas subescalas: 
los progenitores de los niños con crecimiento 
retardado se consideraron menos competentes 
y aislados socialmente y además percibieron 
a sus hijos menos adaptados la competencia 
percibida en las madres era mayor conforme 
los niños eran más altos y robustos. Más recien-
temente, Dunne, Sneddon, Iwaniec y Stewart 
(2007) no identificaron relación alguna entre la 
condición nutricia y el puntaje total de estrés, 
ni sus subescalas al comparar grupos de madres 
de niños con desmedro y con estatura normal. 
Sin embargo, es probable que dicha relación no 
se determine directamente, sino a través de la 
observación de las prácticas parentales asocia-
das con la desnutrición, tal como lo describen 
estudios realizados con niños que sufren pro-
blemas de alimentación debido a condiciones 
médicas (Greer, Gulotta, Masler & Laud, 2008) o 
a factores del contexto social y familiar (Ramsay, 
2004): el incremento de estrés generado por los 
primeros fracasos para lograr que el niño coma 
se acompaña de señales de ansiedad y frustra-
ción, estas señales generan estrés en el niño, lo 
que aumenta la probabilidad de que se niegue 
a comer; repetidos fracasos se convierten en un 
círculo vicioso que posteriormente afectará el 
apetito del niño. La situación de alimentación 
puede volverse aversiva para ambos y resultar 
en un patrón regular de subconsumo.

Cabe preguntarse, entonces, si el estrés de 
crianza está involucrado en los casos en que se 
identifican patrones de interacción cuidador-niño 
asociados con la desnutrición cuando el menor 
no presenta una condición médica que le impida 
alimentarse de manera normal. En estudios pre-
vios a esta investigación se reconocieron patrones 
de interacción adulto-niño relacionados con el 
estado de nutrición infantil (Cortés, 2008; Cortés 
et al., 2004). Se observó que los cuidadores de los 
niños desnutridos prestaban menos atención al 
dar de comer al niño (aún cuando permanecie-
ran cerca de ellos) que sus pares responsables 
del cuidado de niños eutróficos. En contraste, 
estos últimos estaban más atentos a lo que el 
niño hacía en la mesa, le hablaban más y sus 
vocalizaciones hacían referencia al alimento, a 

un factor disposicional que interfiere en el es-
tablecimiento de conductas maternas efectivas. 
De acuerdo con Abidin (1992), el estrés de la 
crianza surge de la evaluación que hacen los 
progenitores de sus propias características, las 
del niño, y una serie de eventos contextuales 
en función de las expectativas sobre su rol de 
padre o madre y de la percepción de las expec-
tativas de los demás (que se crean a partir de sus 
creencias y metas de crianza). Las prácticas de 
crianza resultan de la acción conjunta de dicha 
valoración, como benéfica o perjudicial, y de 
los recursos que provienen de las competencias 
disponibles, así como del apoyo social y familiar. 
El nivel de riesgo para el bienestar del niño de-
penderá de la manera en que el estrés afecte la 
calidad y sensibilidad de las prácticas; aunque 
la relación no es lineal, ya que niveles muy altos 
o muy bajos de estrés pueden conducir a una 
práctica parental inefectiva y niveles moderados 
de estrés pueden funcionar como facilitadores 
de prácticas sensibles y responsivas (Abidin, 
1992; Crnic & Low, 2002; Webster-Stratton, 1990). 
Además de los factores del contexto social y 
familiar, y de eventos vitales que se convierten 
en estresores y alteran de manera enérgica los 
procesos familiares, Crnic y Low (2002) señalan 
que las experiencias cotidianas con los niños 
pueden representar una fuente de estrés cuan-
do se tornan frustrantes, confusas o irritan-
tes, afectando el funcionamiento de la relación 
cuidador-niño. Los efectos acumulativos de los 
malestares menores que se generan día a día, 
pueden convertirse en una experiencia crónica 
que impacte de manera negativa la crianza y por 
tanto, el bienestar infantil.

La investigación centra su interés en cómo 
el estrés parental altera la dinámica familiar y el 
ajuste social del niño. Sin embargo, otras áreas 
de desarrollo también resultan afectadas cuando 
el cuidador experimenta malestar relacionado 
con su labor de crianza. Los estudios de la re-
lación entre el estrés parental y la desnutrición 
son escasos y hasta el momento no señalan con 
claridad este vínculo. Por ejemplo, Bithoney et 
al., (1995) no encontraron una relación entre 
el puntaje total del Índice de Estrés Parental 
(IEP) de Abidin y los problemas de crecimien-
to al comparar madres de menores dentro de 
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iniciados en consumo de sólidos, y c) niños sin 
problemas metabólicos o de absorción intestinal 
que pudieran causar desnutrición.

La muestra quedó constituida por 21 niñas y 39 
varones. Veintiséis díadas pertenecían a familias 
nucleares y 34 a familias extendidas. La edad de 
las madres oscilaron entre los 17 y 46 años, con 
un promedio de 26.13 años (d.e. = 7.11). El 3% 
de las madres no completó el ciclo básico de 
educación, 45% terminaron la secundaria, 33% 
concluyeron el bachillerato y 4% tenían estudios 
de licenciatura.

Diseño

Se empleó un diseño de prospectivo de corte 
transversal que combinó metodología observa-
cional no manipulativa en situaciones naturales 
(Parke, 1979) y encuesta. 

Aparatos y materiales

Infantómetro con precisión de 1 mm; báscula 
digital pesa-bebés con precisión de 100 gr marca 
Tanita; cámara de video grabación digital; com-
putadoras personales con el software especiali-
zado para el análisis observacional The Observer 
video-Pro, versión. 4.1 (Noldus, 2002).

Instrumentos y medidas

Datos generales 

Cuestionario con los principales datos socio-
demográficos que incluían aspectos de con-
formación familiar, nivel educativo familiar y 
características de la vivienda. 

Indicadores antropométricos

Una vez obtenidas las medidas de peso y longitud 
supina, de acuerdo a la técnica sugerida por la 
Organización Mundial de la Salud (World Health 
Organization [WHO], 1995), se calcularon las pun-
tuaciones z de peso para la edad y longitud para 
la edad, empleando como medida de referencia 
las tablas de la Organización Mundial de la Salud 
incorporadas al programa ANTHRO 2005 (WHO, 
2006). Todos los niños cuyas mediciones caían en 

sus propiedades organolépticas y a la conducta 
del niño. Además, se encontró que mientras los 
cuidadores de los eutróficos exhibían afecto 
positivo, los responsables de niños desnutridos 
daban más muestras de impaciencia y falta de 
entusiasmo y casi no dirigían vocalizaciones al 
menor (Cortés, 2008).

¿Son estas muestras de falta de entusiasmo e 
impaciencia indicadores de estrés de la crianza? 
¿Dicho factor se relaciona con la desnutrición 
infantil a través de patrones de interacción que 
pueden afectar el consumo del niño? Si el estrés 
parental estuviera relacionado con un menor 
consumo de alimentos por parte del niño o con 
un estado de desnutrición, una intervención 
dirigida al alivio de la desnutrición debiera in-
tegrar este factor como un elemento que debe 
ser atendido. 

Siguiendo este orden de ideas, el objetivo 
del este trabajo consistió en evaluar el papel del 
estrés de la crianza en el estado de nutrición en 
una muestra de infantes del centro de México, 
y la relación que guarda con el tipo de interac-
ciones que ocurren cuando la madre alimenta al 
menor. De acuerdo con los antecedentes revisa-
dos se espera que: 1) los cuidadores de los niños 
desnutridos presenten conductas diferentes 
a los cuidadores de niños eutróficos mientras 
alimentan al menor; 2) exista una relación entre 
el estrés parental y la desnutrición, y 3) en caso 
de que se identifiquen muestras de impaciencia 
y falta de entusiasmo en la conducta materna, 
estos ajustes afectivos podrían relacionarse con 
el estrés parental.

MÉTODO

Participantes

Sesenta niños (20 eutróficos y 40 desnutridos) y 
sus cuidadores principales. Las díadas procedían 
dos zonas: urbana (27) y suburbana con escasa 
actividad económica (33). Los participantes se 
seleccionaron a través de muestreo no proba-
bilístico por conveniencia, convocados a través 
de los Centros de Salud del Instituto de Salud 
del Estado de México (ISEM) de Valle Ceylan 
y Coyotepec. Criterios de inclusión: a) niños 
con edades entre 6 meses y 18 meses; b) niños 
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& Vera, 1998) con 38 reactivos de la dimensión 
del hijo, 35 de la dimensión del padre y 21 de 
estresores relacionados con eventos vitales. 
Para este estudio se realizaron algunos cam-
bios léxicos para adecuarlo a la población del 
centro de México. La consistencia interna en 
esta muestra mostró los siguientes valores de 
de α de Cronbach: r = 0.75 para la dimensión 
de las características del niño, r = 0.78 para la 
dimensión de las características de la madre y 
r = 0.84 para la totalidad del instrumento. 

 
Sistema de Categorías Conductuales
 
Se empleó un sistema categorial para las inte-
racciones durante la alimentación (tabla 1). El 
sistema incluye tres dimensiones o ejes lógicos: 
organización del ambiente; presentación/consu-
mo (dimensión instrumental) y vocalizaciones. 
Ligados a la dimensión de presentación/consu-
mo, se registran los ajustes afectivos de la madre 
(afecto positivo, afecto negativo, impaciencia y 
falta de entusiasmo) y del niño (agrado o desa-
grado por la situación y apatía). 

≤1 d.e. por debajo de la mediana en cualquiera 
de los dos parámetros, se consideraron casos 
de desnutrición.

Inventario de Estrés Parental (IEP) de Abidin 

Este instrumento proporciona una medida de 
malestar de las madres relacionado con la labor 
de crianza: a mayor puntuación, mayor males-
tar, volviéndose el ejercicio de la maternidad 
inadecuado para promover el desarrollo del niño 
(Abidin, 1995). Comprende tres dimensiones: a) 
características del niño; b) características de la 
madre, y c) estresores de vida. Las dos prime-
ras están construidas como escala tipo Likert 
y se componen de las siguientes subescalas: 
1) dimensión del niño: adapatabilidad, acep-
tabililidad, demanda, humor, distractibilidad 
y reforzamiento de los progenitores, y 2) di-
mensión de los progenitores depresión, apego, 
restricción del rol, sentido de competencia, 
aislamiento social, relación con el cónyuge y 
salud parental. Se empleó una versión adap-
tada para niños del norte de México (Montiel 

Tabla 1. 
Categorías de interacción para el adulto y el infante

Adulto Niño

Organización de contextos

Promotor; Obstaculizador

Presentación de alimentos Consumo de alimentos

Dar en la boca; Retractarse; Técnicas facilitadoras 
(distraer/dar, guiar consumo); Instigar; Cambiar alimento; 
Interrumpir; Negligencia (interrumpir, dirigir a otros 
aspectos del ambiente).

Comer por sí mismo (líquidos y sólidos); Aceptar 
alimentos (líquidos y sólidos); Pedir más u otros 
alimentos; Distraerse; Atender otros aspectos del 
ambiente.

Vocalizaciones Vocalizaciones

Sobre alimento; Características organolépticas; 
Propiedades nutricias; Conducta del niño; Otros temas; 
Otras vocalizaciones; No vocaliza.

Pide más alimento; Pide otros alimentos; Gustos; 
Disgustos; Sobre otros; Vocalizaciones diversa; Sin 
vocalizar.
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RESULTADOS

Estado nutricio de la muestra

Se encontraron 20 casos de niños eutróficos y 
40 niños con desnutrición: 15 leve, 19 moderada 
y 6 grave. Entre los niños urbanos 15 eran eu-
tróficos y 12 desnutridos; en contraste con los 
suburbanos donde sólo hubo 5 casos de niños 
dentro de los parámetros normales y 15 se en-
contraron desnutridos. Esta diferencia resultó 
estadísticamente significativa (x2 

(1, N = 60) = 11.21, p 
< .001). No hubo efectos significativos atribuibles 
al sexo de los niños, al tipo de familia, a la edad, 
ni al nivel educativo de las madres.

Estrés de la crianza 

En la tabla 2 se muestran los valores del IEP, con-
siderando el estado nutricio del niño y la proce-
dencia de las díadas. El puntaje promedio indica 
un nivel normal de estrés parental ( X  = 219.5, 
d.e. = 29.39), sin embargo 8.3% del total de las 
madres presentaron valores por arriba del punto 
de corte que indican un nivel de estrés elevado 
que requiere el involucramiento en un programa 
de intervención. Los valores del instrumento 
fueron más altos entre los cuidadores de niños 
desnutridos que de niños eutróficos; lo mismo 
ocurrió entre las madres de zona suburbana y 
zona urbana. Ninguna de estas diferencias fue 
significativa estadísticamente; no obstante, entre 
las madres de niños eutróficos no hubo quienes 
rebasaran el punto de corte, mientras que 12.5% 
de las madres de desnutridos mostraron estrés 
parental alto. Se encontraron correlaciones débi-
les y no significativas entre el puntaje de IEP y los 
parámetros de peso (r = 0.01, p > .05) y longitud 
(r = 15.95, p > .05) para la edad.

Siguiendo con la tabla 2, pueden apreciarse 
los valores para las subescalas de IEP en las 
dimensiones del niño y la madre. En la primera 
dimensión, son tres las subescalas donde se 
encuentran niveles altos de estrés parental: 
adaptabilidad, aceptabilidad y reforzamiento a 
las madres. 

En el caso de la percepción que los cuidado-
res tienen sobre las dificultades del niño para 
adaptarse a las demandas del medio, el pro-

Procedimiento 

Previo consentimiento informado, se obtuvieron 
los parámetros de peso y longitud de los niños 
y los participantes completaron los cuestiona-
rios. Debido al bajo nivel educativo de algunas 
participantes, el cuestionario de datos socio-
demográficos y el IEP se aplicaron en forma de 
entrevista verbal. El aplicador se cercioró de 
que se entendiera cada uno de los reactivos. 
Posteriormente, se visitó el hogar de las parejas 
para registrar mediante grabación en video una 
sesión de alimentación cotidiana. Se instruyó 
a los cuidadores a alimentar al niño como lo 
hacían habitualmente en términos de los ho-
rarios, los productos ofrecidos, el lugar donde 
comían y las personas que los acompañaban. 
La sesión iniciaba desde el momento en que el 
niño estaba ubicado donde usualmente comía 
y el responsable le servía el alimento; terminaba 
cuando la madre indicaba que ya había acabado 
o no iba a consumir más alimentos, o cuando el 
niño se retiraba del escenario en forma definitiva. 
La duración de las sesiones varió de 8 a 35 min. 

Tres observadores entrenados codificaron 
los registros en video empleando el software 
para análisis observacional The Observer Video-
Pro, versión 4.1 (Noldus, 2002) y el sistema de 
categorías descrito. Se calculó la confiabilidad 
interobservadores por pares a través del Coefi-
ciente Kappa de Cohen, obteniendo puntajes 
entre 0.74 y 0.88.

Análisis de resultados

Se realizó un análisis descriptivo del estado de 
nutrición y el estrés de la crianza. La comparación 
de los niveles de estrés de crianza por condición 
nutricia y procedencia se efectuó mediante prue-
bas no paramétricas y t de Student. Para identificar 
las diferencias en las categorías conductuales 
exhibidas por las díadas con distinta condición 
nutricia se empleo la prueba de rangos de Wil-
coxon. Las asociaciones del IEP con el estado 
nutricio del niño y las categorías conductuales 
se obtuvieron mediante el coeficiente de corre-
lación producto-momento de Pearson. Todos los 
análisis se realizaron empleando el programa 
estadístico JMP, versión 8 (SAS Institute, 2008).
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Interacciones cuidador-niño y estrés de crianza

Se seleccionaron las categorías conductuales 
maternas cuya duración relativa era significa-
tivamente más elevada en las díadas con niños 
desnutridos (excepto para afecto positivo) y las 
categorías del niño cuyas duraciones marcaron 
una diferencia entre los grupos conformados 
de acuerdo con la condición nutricia. Como se 
aprecia en la tabla 3, se encontró que los res-
ponsables del cuidado de los niños desnutridos 
tienen patrones de conducta negligentes más 
frecuentemente que los cuidadores de niños 
eutróficos, esos patrones consisten en distraerlo 
hacia otros aspectos del ambiente o interrumpir 
la alimentación del niño, aunque esta diferencia 
fue marginal. Los ajustes afectivos predominantes 
en estas madres consistieron en mostrar falta 
de entusiasmo en la interacción, en contraste, 
el afecto positivo prevaleció por periodos más 
prolongados en los cuidadores de niños eutró-
ficos. La magnitud de los efectos observados en 
las comparaciones de las conductas maternas 
es pequeña.

 Respecto a la conducta infantil, se observó 
que los niños eutróficos consumen líquidos de 
manera autónoma por más tiempo y expresan 
tanto gustos como disgustos, al ser comparados 
con los niños desnutridos. Sin embargo, la prueba 
estadística no alcanza el nivel de significancia  
de .05 y la magnitud del efecto en ambas cate-
gorías es pequeña.

Un análisis adicional, controlando el efecto 
de la procedencia de las díadas, muestra que las 
diferencias que permanecen significativas con 
una prueba de Wilcoxon se concentran en la 
prevalencia de afecto positivo en los cuidadores 
de niños eutróficos (z = 2.10, p = .03, r = 0.27) y de 
falta de entusiasmo en los cuidadores de niños 
desnutridos (z = -2.08, p = .03, r = 0 .27), así como 
de las conductas de interrumpir el consumo del 
niño y de orientarlo hacia otros aspectos  
del ambiente (z = -1.9, p = .05, r = 0.24, z = -2.15, 
p = .03, r = 0.28 respectivamente). En la conducta 
del niño permanece la diferencia, aunque con 
una significancia estadística marginal, en las 
expresiones de desagrado en los infantes eu-
tróficos (z = 1.7, p = .08, r = 0.21) al compararlos 
con los desnutridos.

medio en el grupo de desnutridos alcanza el punto 
de corte, mientras en el de eutróficos está por 
debajo medio punto, por lo que esta diferencia 
no es estadísticamente significativa. Lo mismo 
ocurre al comparar la procedencia de las madres, 
las de zona suburbana muestran un promedio 
ligeramente más alto que las de zonas urbanas. 

Los puntajes altos en la subescala de aceptabi-
lidad resultan cuando los niños poseen caracte-
rísticas físicas, intelectuales y/o emocionales que 
no armonizan con lo esperado por los progeni-
tores. Los promedios de la muestra rebasaron 
el punto de corte, siendo ligeramente mayor 
el correspondiente al grupo de desnutrición 
al compararlo con el de una condición nutri-
cia óptima. Esta diferencia se hace significativa 
cuando se atiende al porcentaje de madres que 
alcanza puntajes altos (x2

(1, N = 60) = 4.22, p = .04). 
No existen diferencias en aceptabilidad cuando 
se compara con la procedencia de las díadas. 
El 98% de los cuidadores mostraron puntajes 
muy altos en la subescala de reforzamiento a 
padres, sin encontrarse diferencias entre grupos. 
Esta subescala indica el malestar generado por 
no encontrar la relación con el niño como una 
fuente de gratificación.

En cuanto a la dimensión de las características 
de los padres, exceptuando la subescala de ais-
lamiento en las madres suburbanas, los puntajes 
promedio se mantienen por debajo del punto 
de corte. Analizando los casos participantes que 
rebasan los puntos de corte de cada subescala, se 
aprecia que el 75% de las madres de eutróficos 
y el 97.5% de las de niños desnutridos tienen 
estrés elevado relacionado con la percepción de 
escaso apoyo por parte del cónyuge (x2

(1, N = 60) = 
7.5, p = .006). Al comparar por procedencia, las 
subescalas de apego, cuyos niveles altos refle-
jan poca cercanía emocional de la madre hacia 
el niño, y de aislamiento social, que indica una 
distanciamiento de las personas que pueden 
proveer de apoyo emocional, se observa en el 
grupo suburbano mayor proporción de madres 
que obtienen niveles de estrés elevado (x2 (1, N = 60) 
= 3.56, p = .05, x2 (1, N = 60) = 3.91, p = .48 respecti-
vamente); no así en la percepción de apoyo del 
cónyuge donde desaparece la diferencia que 
se aprecia entre grupos por condición nutricia.
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niños del norte de México (Montiel & Vera, 1998). 
Los resultados obtenidos indican que los niños 
desnutridos de esta muestra provienen princi-
palmente de la zona suburbana y sus cuidadores 
presentan conducta negligente en la mesa, ade-
más de no mostrar entusiasmo en el transcurso 
de las interacciones con el menor. En lo general, 
estos cuidadores están sometidos a un mayor 
malestar percibido alrededor de la crianza que 
los padres de niños con un estado de nutrición 
óptimo, centrándose este malestar en apreciar 
que las características del niño no concuerdan 
con lo que ellos desean y en sentir poco apoyo 
de su pareja en las tareas del cuidado del niño. 

Para derivar conclusiones a partir de los ha-
llazgos obtenidos, es pertinente precisar algunos 
aspectos relacionados con la forma de obtención 
de la muestra y su composición. Dado que mues-
tra se extrajo por medio de invitación abierta 
en los Centros de Salud, se esperaba encontrar 
más casos de niños eutróficos que desnutridos 
ya que de acuerdo con Reloj de la Desnutrición 
(Sociedad Latinoamericana de Nutrición, 2011), en 
los municipios visitados la prevalencia de niños 

Al analizar la relación entre estas conductas 
y el estrés parental, los resultados revelaron 
que las muestras de afecto positivo del cui-
dador correlacionaron negativamente con los 
puntajes generales del IEP (r = - 0.29, p = .02) y 
con el número de estresores (r = -0.33, p = .009); 
mientras la falta de entusiasmo mostró una co-
rrelación positiva con el IEP (r = 0.27, p = .04) y 
la subescala de depresión (r = 0.31, p = .01). Las 
demás categorías mostraron valores por debajo 
de 0.20 y las correlaciones alcanzaron el nivel de 
significancia de .05.

DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES

De acuerdo con el objetivo, este estudio mostró 
algunas relaciones entre el estrés parental, el 
estado de nutrición infantil y las interacciones 
cuidador-niño que ocurren en una situación 
de alimentación. De inicio, hay que destacar 
que el instrumento alcanzó con esta muestra 
de cuidadores un nivel de consistencia interna 
aceptable, similar al reportado por los autores 
que realizaron la adaptación para ser aplicado a 

Tabla 3.
Relaciones entre categorías conductuales, estado nutricio y estrés parental. IEP (r) = Estimado de la 
correlación producto momento entre el Índice de Estrés Parental y la categoría conductual.

Eutróficos 
(n = 27)

Desnutridos
 (n =33)

CATEGORÍA Md
Rango 
medio

Md
Rango 
medio

z p r IEP (r)

Presentación
Interrumpe 0 25.77 0 32.86 - 1.81 .06 0.24 0.12

Otra situación
7.48 23.60 10.65 33.95 -2.15 .03 0.28 0.10

Afecto

Positivo 100 36.97 96.2 27.26 2.20 .03 0.29 - 0.29*
Falta de entusiasmo

0 24.17 0 33.66 -2.35 .02 0.30 0.27*

Consumo

Sí mismo líquidos 1.47 35.30 0 28.10 1.78 .07 0.23 0.18

Vocalizaciones

Expresa gusto/disgusto 10.63 35.95 3.05 27.77 1.70 .08 0.22 0.10

Nota: * < .05
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los estados de desnutrición infantil (Greer et al., 
2008; Ramsay, 2004). Existen similitudes con los 
hallazgos reportados por Bithoney et al., (1995) al 
identificarse relaciones entre algunas subescalas 
del IEP y la condición nutricia, pero no entre ésta 
y el puntaje total de índice. Un componente que 
merece ser destacado en la presente investiga-
ción es la inclusión, como una medida adicional 
al análisis de los puntajes promedio del IEP, del 
conteo de los participantes que exhibieron altos 
índices de estrés rebasando los puntos de corte, 
porque considerar solamente el promedio de la 
calificación hubiera oscurecido las diferencias 
entre los grupos. 

En relación con la tercera hipótesis, las aso-
ciaciones positivas del puntaje total del IEP con 
falta de entusiasmo y negativas con muestras de 
afecto positivo llevan a suponer un vínculo entre 
el estrés parental que impacta la interacción 
adulto-infante y sus resultantes a través de las 
manifestaciones afectivas, descritas por diferentes 
autores como una variable crucial para explicar 
el proceso de pérdida de apetito y ralentización 
del crecimiento (Greer et al., 2008; Pollit et al., 
1996; Ramsay, 2004); el estrés que puede gene-
rarse en la misma situación de alimentación, tal 
como lo describe Ramsay (2004), cuando el niño 
es reticente a consumir el alimento servido y los 
fracasos repetidos del cuidador producen un 
ambiente tenso que afecta a ambos miembros 
de la díada. En ese sentido, hay que considerar 
los señalamientos de Crnic y Low (2002) sobre el 
malestar acumulativo que surge de las situaciones 
cotidianas propias de la labor de crianza, con-
virtiéndose en una fuente importante de estrés 
parental. Los bajos puntajes mostradas por las 
madres de niños desnutridos (contrastantes con 
los valores altos obtenidos en las subescalas de 
adaptabilidad, aceptabilidad y reforzamiento a 
padres) llevan a plantear la posibilidad de que 
en estas personas las fuentes generadoras de 
estrés se encuentran en las vicisitudes que en-
frentan día a día en las actividades relacionadas 
con el cuidado del niño, sobre todo cuando se 
considera que la mayor parte de ellas proviene 
de una zona marginal donde las condiciones 
para la atención de los niños no son las óptimas.

No obstante la importancia de la dimensión 
afectiva, hay que subrayar el papel primordial de 

desnutridos es baja. Sin embargo, concurrieron 
más niños desnutridos de la zona suburbana 
de los que se esperaban y la muestra no pudo 
conformarse con grupos en condiciones so-
ciodemográficas equivalentes. Debido a que la 
proporción de los casos de desnutrición entre los 
participantes suburbanos fue significativamente 
mayor que la de los suburbanos, las diferencias 
de los patrones interactivos y los puntajes del IEP 
por condición nutricia y por procedencia tendie-
ron a traslaparse, por lo que la procedencia de 
las díadas se convirtió en un factor potencial de 
confusión para las comparaciones entre distintos 
estados de nutrición; más aun cuando se sabe 
que los niños de zonas urbanizadas con indica-
dores de pobreza se exponen a mayores riesgos 
para la salud y la nutrición en comparación con 
aquellos que viven en zonas rurales, así como en 
zonas urbanas no marginales, porque el acceso 
a los alimentos en estas personas generalmente 
es más difícil (Van de Poel, O’Donnell & Van 
Doorslaer, 2007). A pesar de esta condición, dos 
elementos permiten afirmar que las diferencias 
entre los grupos conformados por distinto esta-
do de nutrición están más relacionados con la 
variable interés con la variable procedencia: 1) 
tanto las características conductuales, relativas 
a los ajustes afectivos y la negligencia de cui-
dadores de desnutridos, como la expresividad 
en niños eutróficos, se mantienen al controlar 
estadísticamente el efecto de la procedencia, y 
b) las significancias estadísticas que se obtienen 
al comparar grupos por condición nutricia en las 
subescalas de aceptabilidad y apoyo del cónyuge 
desaparecen cuando la variable de agrupación 
es la procedencia. En este caso, son otras las di-
ferencias que alcanzan valores significativos (el 
apego y el aislamiento social). Relacionado con 
la primera hipótesis, lo anterior permite extraer 
conclusiones sobre un perfil de comportamien-
to que caracteriza a los cuidadores de niños 
desnutridos y diferenciarlo de los patrones de 
conducta que exhiben en la mesa los encargados 
del cuidado de niños eutróficos.

Respecto de la segunda hipótesis, se encontró 
una relación entre el puntaje de estrés parental 
en algunas escalas y el estado de nutrición de 
los niños. Los resultados respaldan los supuestos 
sobre la relevancia del estrés de la crianza en 
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la interacción en la mesa y afecte positivamente 
el consumo y el estado nutricio del menor.
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