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Resumen

Objetivo. Caracterizar y comparar, en términos de estructu-
ra, creencias y comportamiento en torno a la alimentacién, la
dindmica doméstica de hogares de nifios y nifias menores de
cinco afios con y sin desnutricion. Material y métodos. Es-
tudio cualitativo con un disefio etnogrifico basado en obser-
vacion participante y entrevistas a profundidad a responsables
del cuidado de menores e informantes clave bajo consenti-
miento informado verbal. El foco de observacion fue el con-
junto de practicas relacionadas con el cuidado de los menores,
con énfasis en las relacionadas con su alimentacion, tanto al
interior de los hogares como en la comunidad. Se realizaron
dos estancias de campo, durante 2001, en tres comunidades
rurales del Rio Balsas, en el estado de Guerrero, México. Re-
sultados. Estructuras monoparentales, en etapa temprana del
ciclo doméstico, generan condiciones que pueden propiciar la
presencia de desnutricion de menores de cinco afios. Las fami-
lias extensas representan, por su propia estructura, dindmicas
domésticas mas favorables. Conclusiones. El problema de
la desnutricién en ambientes de extrema pobreza resulta
decisivamente influido por las estrategias nutricionales y las
dinamicas sociales generadas en el interior de las familias.
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Abstract

Objective. To describe and compare household dynamics
in terms of structure, beliefs and nutrition-related behavior
in the homes of malnourished and well-nourished children
less than five years of age. Material and Methods. The
authors carried out a qualitative ethnographic study using
participant observation,and in depth interviews. Interviews
were conducted with the child’s caretaker or key informants,
prior oral informed consent. Child care and childhood feed-
ing practices at home and in the community were the focus
of observations.The study included two periods of field work
conducted in 2001, in three rural municipalities from the
Rio Balsas region, in Guerrero state, Mexico. The study’s
ethical and methodological aspects were approved by the
National Research Commission of the Mexican Institute of
Social Security. Results. Households were differentially char-
acterized by number of members, composition, type of re-
lationship, source of income, and interactions among
household members and with the community. Conclusions.
Monoparental structures, in an early stage of the household
cycle, give rise to conditions that render the child prone to
malnutrition. Extended family structure represented more
favorable household dynamics.

Key words: household dynamics, nutrition practices, nutri-
tion, poverty; Mexico
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L a investigacion en la que se basa este texto cons-

tituye la segunda etapa de un estudio cuyo objeti-
vo fue tener un primer acercamiento al estado nutri-
cional de nifios y nifias menores de dos afos por
medio del analisis de un conjunto de variables que se
han asociado con la desnutricién. Este abordaje de-
mostré la influencia de la familia sobre el estado nu-
tricional de los nifios en dreas de extrema pobreza del
estado de Guerrero, México, aunque los factores aso-
ciados fueron distintos entre las comunidades rurales
y urbanas; los resultados se describen con detalle en
otra publicacién.!

Estos primeros resultados reforzaron el interés de
los autores en profundizar el estudio del contexto en
el que ocurre la alimentacién de los menores que vi-
ven en situacién de pobreza y que los lleva a una de-
terminada condicién nutricia. La intencién fue avanzar
en las explicaciones no sélo de las causas no organicas
de la desnutricién sino de otros factores que propician
que, a pesar de vivir en situacién de pobreza, una pro-
porcién de menores no presente signos de desnutri-
cion, como se demostrd en el estudio previo en estas
mismas poblaciones.!

En México el interés por conocer las caracteristi-
cas, distribucién y magnitud de la desnutricién se re-
monta a finales de los anos cincuenta; encuestas
realizadas en ese periodo evidenciaron que la dieta del
mexicano pobre era limitada en calorfas, baja en pro-
teinas y muy deficiente en el equilibrio de nutrimen-
tos.? Durante mds de cuatro décadas la desnutricién se
ha concebido como un problema basicamente defici-
tario, lo que ha llevado a desarrollar programas de
suplementacion alimenticia.? Desde luego, en el estu-
dio de la desnutricién en general y de la infantil y pre-
escolar en particular se considera que el déficit de
nutrimentos es consecuencia de la falta de recursos
econdmicos. Se ha sefialado, ademds, que es en las fa-
milias rurales donde se encuentra la mayor prevalen-
cia de desnutricién en los paises en desarrollo, entre
ellos México.* Al ser estas zonas donde se concentran
los sectores de menores recursos, la desnutricion se re-
laciona con el estado de pobreza y se considera una
enfermedad endémica de los pobres. En fechas més re-
cientes, en la década de los noventa, ademas de las
manifestaciones clinicas y epidemioldgicas de la des-
nutricién, en su estudio se empezaron a considerar
variables vinculadas a la calidad y los estilos de vida.®
Asi, autoras como Modena® han sefialado que si bien
los recursos econémicos son fundamentales para una
buena alimentacion, también deben considerarse los
patrones culturales alrededor de la alimentacion, el tipo
de relaciones familiares y la estimulacion psicologica
y sensorial de los menores, entre otros factores. En esa
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perspectiva, estudios recientes han avanzado en la
comprensién del contexto en el que ocurre la desnutri-
cion de menores. Ademds del acceso a los alimentos y
la calidad de los mismos, en algunas investigaciones
se han considerado las caracteristicas de la madre y el
tipo de relacion que establece con sus hijos como una
de las variables relevantes del contexto en el que el fe-
némeno de la desnutricién tiene lugar. Asi, se observa
una asociacion entre madre joven con baja o nula esco-
laridad, actividad extradoméstica mal remunerada y
que la mantiene fuera del hogar por muchas horas, con
problemas de salud y nutricién en sus hijos.””

Desde nuestra perspectiva, aunque significa un
avance considerar el contexto y de manera especifica
las caracteristicas de la madre, las correlaciones sefa-
ladas pueden ser engafiosas ya que suele interpretarse
que son las caracteristicas de la madre en situacién de
pobreza las que parecen explicar los problemas de sa-
lud y desnutricién de su prole. En otros términos, a la
edad, grado de escolaridad y tipo de actividad de la
madre se les atribuye capacidad explicativa. Por ello,
algunas autoras ' sugieren que las caracteristicas de
la madre, més que factor explicativo, son mediaciones
o variables intervinientes que cobran peso especifico
segln las caracteristicas, tipo y dindmica del hogar o
unidad doméstica. El estado nutricional y de salud de
los menores estarfa condicionado por el tipo, dindmica
y estrategia de vida familiar més que por las caracteris-
ticas de la madre. Esta interpretacién supone la proble-
matizacién de la division sexual del trabajo y de los
papeles del género, lo que significa dejar de considerar-
los como si fueran "datos" 0 hechos "naturales" para com-
prenderlos como resultado de determinadas relaciones
sociales que les dan sentido y funcionalidad en contex-
tos determinados. Supone considerar a la unidad do-
méstica como un sistema de relaciones basado en la
distincién por género y edad de sus integrantes.

En esta misma linea, en algunos estudios se ha ob-
servado que en familias de bajos recursos se mantienen
practicas o costumbres como la de un menor tiempo
de amamantamiento de nifias que de nifios, dejar a las
nifas solas con el biberén y privilegiar la alimentacién
de los varones, esto es, darles de comer primero y/o
mejor."! Este tipo de practicas forma parte de estrate-
gias familiares de vida, lo que significa que no operan
fuera o al margen de determinadas maneras de garan-
tizar el mantenimiento de los integrantes de unidades
domésticas y de la unidad como un todo. Dichas préc-
ticas, ademds, estdn permeadas por una concepcién
diferencial del género de construccién social. La des-
nutricién en general y la de los menores en particular
es un fenémeno complejo ya que su ocurrencia, pre-
vencién y atencion no depende sélo de las condicio-
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nes fisiologicas de los individuos, ni de la produccién,
disponibilidad y calidad de los alimentos. De ahi la
importancia del andlisis de factores socioculturales que
se manifiestan en concepciones, percepciones, normas
y conductas que regulan y hacen posible la vida cotidia-
na individual y colectiva. En virtud de los hallazgos
de investigaciones precedentes, se construy¢ el objeto
de estudio desde una perspectiva cualitativa, cuyo ob-
jetivo fue caracterizar y comparar, en términos de es-
tructura, creencias y comportamiento en torno a la
alimentacion, y en concreto, la dindmica doméstica de
hogares de nifios y nifias menores de cinco afios con y
sin desnutricién.

Material y métodos

El disefio del estudio es cualitativo, de tipo etnografi-
co, basado en observacion participante y entrevistas a
profundidad.

El foco de observacion se concentrd en 12 hogares
con nifos/as menores de cinco afios (seis con ninos
eutréficos y seis con al menos un nifio con desmedro),
de tres comunidades del 4rea del rio Balsas en el Es-
tado de Guerrero, México, durante el afio 2001.

El estudio se dividi6 en dos fases: en la primera se
identificaron las familias con menores de cinco afios a
quienes se les efectué somatometria; los menores se
clasificaron segtin su estado nutricional en eutréficos
y con desmedro en el criterio de talla para la edad. La
seleccién de este indicador se efectud bajo el sustento
de que la exposicién a ciertas dindmicas domésticas es
constante a lo largo del tiempo, por lo que resulta po-
sible identificar déficit nutricional crénico como una
consecuencia de dindmicas inapropiadas. Desmedro
se defini6 como un valor Z igual o inferior a -2.00 des-
viaciones estandar de la mediana de referencia del
Centro Nacional de Estadistica en Salud de Estados
Unidos y la Organizacién Mundial de la Salud."

En cuanto a las técnicas de levantamiento de infor-
macién la observacion se realiz6 basicamente en fami-
lias con y sin nifias y nifios desnutridos; se caracterizaron
la estructura, composicion y dindmicas (interacciones
entre los miembros y division del trabajo), asi como el
conjunto de précticas relacionadas con el cuidado de
los menores, con énfasis en las relacionadas con su ali-
mentacioén. De manera paralela, se realizaron observa-
ciones en las comunidades, en los centros de abasto de
alimentos y en lugares ptblicos en los que nifios y ni-
fias interactdan entre si y con adultos. En estos espa-
cios la atencion se enfoc sobre todo en las précticas
vinculadas con el cuidado de los y las menores y las
relaciones que se establecen con ellos y ellas.
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Las entrevistas tuvieron como objetivo profundi-
zar la percepcion sobre la infancia, el cuidado y ali-
mentacion, asi como la atencién hacia los menores de
acuerdo con su género. A través de ellas, se explor6 el
nimero de miembros en el hogar, responsabilidades y
relaciones entre ellos; el tipo y caracteristicas del tra-
bajo de las madres y de los padres, el ingreso (sufi-
ciencia y proporcion) en relacién con la alimentacién,
practicas de amamantamiento, cantidad y tipo de ali-
mentos a los que la familia tiene acceso, y los destina-
dos a los hijos y a las hijas; distribucién en el hogar;
frecuencia de consumo; cuidados diferenciales entre
niflos y nifas; importancia de la alimentacion; y préc-
ticas orientadas a procurar la salud de los menores.
Las entrevistas se hicieron a personas que tienen al-
guna responsabilidad en el cuidado de nifios y nifas
(madres, padres, hermanas, abuelas), asi como a infor-
mantes clave: técnicos médicos, enfermeras, trabaja-
doras sociales, maestra de preescolar, autoridades
comunitarias. En todos los casos se obtuvo el consen-
timiento informado verbal. Este proyecto fue aprobado
en los aspectos éticos y metodolégicos por la Comi-
sion Nacional de Investigacién del Instituto Mexicano
del Seguro Social.

Resultados

Las familias

Una primera distincion entre los nifios sin y con desnu-
tricién fue que los primeros tienen una composicion fa-
miliar extensa y los segundos una nuclear monoparental.

En términos generales, las familias extensas estan
compuestas por alrededor de ocho miembros, una pa-
reja, padre y madre de los menores, cuya edad prome-
dio es de 27 afios, y familiares de alguno de los dos
coényuges como padres, hermanas o hermanos. En pro-
medio estas familias tienen tres hijos, con al menos uno
de ellos menor de cinco afos. Los padres tienen basi-
camente estudios de primaria y cuando los hijos y las
hijas estén en edad escolar también acuden a la escue-
la primaria o a la telesecundaria. Cuando las hijas son
mayores de 15 afios suelen estar casadas y vivir fuera
del hogar, mientras que los hijos a esa edad estén ya
integrados al trabajo productivo; en cualquiera de los
dos casos, abandonan los estudios.

En las familias extensas la jefatura recae en el pa-
dre toda vez que es éste el principal proveedor econé-
mico de la familia; sin embargo, cuando los abuelos,
sean maternos o paternos, viven en casa, la jefatura la
ejerce la abuela sin importar quién haga el mayor apor-
te econémico. En estas familias se cuenta con el apoyo
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en especie (arroz, galletas, sopa de pasta) de otros fa-
miliares. La cooperacién que se observa en estas fami-
lias es muy valiosa, hace més eficiente el uso del tiempo
y facilita la realizacion de las tareas cotidianas. Asi, por
ejemplo, siempre hay alguien que puede ir por los ni-
fos a la escuela, moler maiz, participar en la compra y
elaboracion de los alimentos, transportar a la clinica u
hospital a quien lo requiera en caso de emergencia
médica. En las familias nucleares monoparentales, en
general, la figura paterna estd ausente por causa de la
migracion. Estas familias estdn integradas por la ma-
dre, cuya edad promedio es de 25 afios y que tiene,
por lo general, cuatro hijos. Dada esta composicion,
todos los miembros de la familia se ven obligados a
participar en las tareas de la casa, lo cual pone en ries-
go o elimina la posibilidad de que los nifios asistan a
la escuela o contintien estudiando. En la mayoria de
los casos estas familias no cuentan con ayuda de otros
integrantes para el cuidado y atencién de los menores.
La madre se hace cargo de todas las labores del hogar
e involucra en ellas a sus hijos. Por lo general, las ni-
fas participan en tareas como cocinar, lavar, cuidar de
sus hermanos pequefios, mientras los nifios hacen
mandados, acarrean agua o lefia. Cuando el conyuge
regresa al hogar, se incorpora al tejido de la cinta (prin-
cipal actividad econémica) y se dedica a cultivar tie-
rras que no suelen pertenecerle.

Division sexual del trabajo
e interacciones

Tanto en las familias con nifios eutréficos como en
aquéllas con desmedro de las tres comunidades se
observé una clara divisién por género de las tareas
que se llevan a cabo dentro y fuera del hogar. Las mu-
jeres se hacen cargo, de manera central, de la prepara-
cién de alimentos, aseo del hogar y cuidado de los hijos.
Los varones adultos pescan en el rio, acarrean agua y
lefia, recogen frutos; los nifios "mayorcitos" (entre 6-7
y 12 afios) ayudan con el acarreo, mientras a las nifias
les esta asignado cuidar de sus hermanos y hermanas
menores. En las familias integradas s6lo por la madre
e hijos menores de 13 afios, familias que tienen nifios
con desnutricién, en la madre y en los "mayorcitos”
recaen las tareas que en los restantes hogares realizan
los hombres adultos. No suele ser posible llevar a cabo
estas tareas a diario, lo que determina que en el hogar
se cuente con menos recursos como agua, lefia y pes-
cado. En las familias en las que hay menores de cada
sexo, es la nifla quien ayuda a la madre a cocinar y/o a
cuidar a los hermanos menores, pero cuando sélo hay
varones son ellos quienes participan de algunas tareas
como barrer o lavar trastes, aunque estas actividades
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no se consideren "propias de su sexo". En estos casos,
la necesidad supera a las creencias:

"S- Si, a veces le digo que, que me ayude poquito [...],
aunque (es) hombrecito, pero le digo que me ayude,
que lave mis trastes o que barra alla..." P4: desn4.txt-
4:19 (126:129).

La socializacion diferencial por género se observé
fuera del hogar, con nifios jugando a las canicas, ayu-
dando a los mayores en trabajos menores de construc-
cién, haciendo mandados, mientras las nifias, vestidas
con ropa similar a la que usan las adultas, cargan a su
hermano menor. Las dreas del hogar parecen tener li-
mites definidos que determinan la movilidad y tareas
de cada miembro. Las mujeres realizan actividades per-
fectamente diferenciables de las que llevan a cabo los
varones, y en general estas tareas no son intercam-
biables, a menos que el conyuge varén se ausente del
hogar por periodos prolongados; de manera que se ob-
serva una divisién del trabajo en el hogar con un ca-
rdcter mas permanente:

"E- ¢Y usted nunca ha ido con su esposo?

C-Si

E- ;Y no le ha gustado Jalisco?

C- Pues si, y aunque no me gustaba, pero voy a darle
de comer all, lavarle la ropa también...". P2: entrev2.txt-
2:19 (80:88).

"E- Estan sembrando y estan ahi

N- Si, a veces también yo voy, dejo de estudiar luego
por sembrar porque yo les tengo que dar de comer alla
en el cerro, porque vamos lejos, es hasta alld.

E- ;Hasta alld suben?

N- Si

E- ;Y tienes que subir la comida?

N- No, o sea, voy alld para prepararles alld.

E- Ah, ;alla la preparas?

N- Y no venimos en las tardes, nos quedamos a veces
alld un mes o dos meses.". (N es del sexo femenino) P 6:
ssd.txt - 6:21 (188:219).

En las familias monoparentales la madre, en tanto
que estd ocupada en mdiltiples labores dentro del ho-
gar, habla poco con sus hijas e hijos; los contactos los
establece s6lo cuando llama la atencién o asigna ta-
reas. Esta interaccion se restringe todavia més al conti-
nuar sus labores mientras sus hijos e hijas comen.

En las familias extensas hay mayor oportunidad
de esparcimiento para los menores. La carga de traba-
jo de los padres determina que tengan poco tiempo li-
bre; sin embargo, mantienen mds interaccion durante
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el dia con sus hijos. Es comtin que estas familias se re-
unan a comer y tanto en éstos como en otros momen-
tos los hijos reciben atencién, hay més contacto fisico e
intercambio afectivo.

Las familias extensas cuentan con una red de apo-
yo para tareas como moler el maiz (en caso de que no
cuenten con molino) o trasladarse a otros lugares en
caso de necesidad o de emergencia. La composicién
de la familia es fundamental para conformar estas re-
des pues cuando la madre estd sola no puede ausen-
tarse de su casa por mucho tiempo debido en parte a
la carga de trabajo, pero sobre todo porque estd "mal
visto" que lo haga.

Alimentaciéon

La dieta basica en estas comunidades esta constituida
por maiz, frijol y chile; en algunos hogares, en ocasio-
nes, la dieta se complementa con huevo, pollo, carne
de res, pescado y frutas como la naranja o el mango.
Dos son las comidas que realizan al dia, la primera de
ellas constituye el almuerzo y se suele tomar alrede-
dor de las 10 de la maiana; la segunda conjunta la co-
mida y la cena y se toma a las seis o siete de la tarde.
En algunas familias, sobre todo en aquéllas con nifios
sin desnutricién, llegan a sumar una comida para los
menores a las dos habituales, de manera que la prime-
ra la hacen alrededor de las nueve de la mafana, la
segunda a las dos o tres de la tarde y la tercera entre
siete y ocho de la noche.

En ninguna familia se observ6 que se dispensa-
ran cuidados diferentes a nifios y nifias en cuanto a
alimentacion se refiere. El tipo y cantidad de alimento
que consumen suele ser el mismo, aun entre nifios y
niflas mayores y menores. Desde pequefios, a nifios y
nifas se les puede ver con una tortilla en la mano. Las
mujeres de la casa son las encargadas de elegir y prepa-
rar la comida que la familia consume; los varones adul-
tos no participan de estas tareas pero suelen comer con
toda la familia. Como son ellos quienes se encargan de
pescar, si es temporada y se encuentran en casa, este
alimento se incluye dentro de la dieta familiar.

Cuidados de la salud

En la comunidad de San Juan Totolcintla se encuentra
un centro de salud al que son referidas personas de las
tres comunidades; sin embargo, no siempre hay perso-
nal disponible para atender las demandas de las perso-
nas cuando acuden a altas horas de la noche o en fines
de semana. En estos casos son las redes sociales de apo-
yo las que funcionan para enfrentar alguna emergen-
cia, trasladar a las personas a otros lugares, ofrecer
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medicamentos o remedios; por esta misma razon la au-
tomedicacién es comtin en estas comunidades.

Un dato "curioso" es que el costo de la atencion
del parto por la partera varia en virtud del sexo del
recién nacido: si es nifio cuesta 50 pesos y si es nifia 30.
Hay, al parecer, dos explicaciones para esta diferencia.
Una es que los nifios "cuestan mas trabajo"; la otra, que
el nifio cuando crezca serd proveedor, mientras que la
nifia serd dependiente econdmica de su marido.

Las madres suelen amamantar a sus hijos por un
periodo promedio de dos afios. En estas comunidades
prevalece la vision tradicional que diferencia los elemen-
tos de cualidad "fria" de aquéllos de cualidad "caliente”,
en donde la enfermedad se explica por el desequilibrio
entre ambos. Asi, las mujeres consideran la carne de
puerco o el mango elementos frios que alteran el estado
caliente de la recién parturienta y por tanto prescinden
de estos alimentos después de dar a luz.

La diarrea es un padecimiento presente en los
menores de las familias objeto de estudio, las que en
estos casos acuden al centro de salud para que los ni-
fos reciban tratamiento, que en general consiste en
suero oral. La temperatura elevada es el signo més co-
mun de alarma para las madres de estas familias quie-
nes, no obstante, consideran la "calentura” y los catarros
enfermedades poco graves o, en palabras de ellas, "no
duras". Otro elemento que para las madres revela el
estado de salud de sus hijos es la apariencia que mues-
tran. En general, si se considera sanos a los menores se
debe, en opinién de la madre, a la buena alimentacion
y a la higiene.

Concepcion de la infancia

La concepcion que se ha construido alrededor de la
infancia es otro factor importante que parece permear
muchas de las acciones y manejo de recursos en las
familias. Al respecto se observa que en las tres comu-
nidades prevalece un concepto de la nifiez como fuer-
za de trabajo; los nifios y las niflas son el patrimonio
de la familia por lo que ellas y ellos representan para
su sobrevivencia. En este sentido, son los varones quie-
nes se valoran como potenciales trabajadores que han
de mantener a los padres, y las nifas, las futuras ma-
dres que deben entrenarse desde pequefias en el ho-
gar familiar cuidando a los hermanos menores,
ayudando a hacer la comida y quehaceres de la casa:

"E- ¢ A ustedes les gustaria tener mas familia?
P- Si

E- ;Qué les gustaria tener, nifios o nifias?

P- Nifia

E- Nifia, jah!, ; y por qué una nina?
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P- Queremos tener una nifia, [...] para que nos ayude
aqui y para que le ayude a su mama

E- ;Para que le ayude a su mama?

P- Si, porque yo ya tengo dos (varones) que me van a
ayudar...". P3: desn3.txt-3:25 (217:229).

Las mujeres se casan alrededor de los 14 a 15 afios,
en promedio, y llegan a tener entre siete y nueve hijos,
hecho que sélo se concibe en el marco del matrimonio.
Para los varones, la maternidad hace responsable de
los hijos s6lo a la mujer; el deber del cuidado y el de la
manutencion parecen disociarse en estas funciones de
género:

"...cuando se va usted va a Iguala o a algtin otro lado o
casi no sale de aqui?

S-No salgo pues, de aqui [...] como casi no me quieren
llevar.

[...] E- iSu esposo si se va?

S- El sf se va, pero como yo aqui tengo mis hijos, siem-
pre me dice que yo tengo muchos". P4: desn4.txt-4:49
(397:404).

En estas comunidades se conserva la costumbre
del "intercambio de bienes" cuando se organiza un
matrimonio: por la concesién de la mujer casadera, el
marido da a su familia animales, alimentos y otros bie-
nes del hogar.

. Iy

Discusion
La naturaleza, dice Arnold," "impone limitaciones so-
bre lo que la gente puede y no puede hacer (...) y con-
forma la textura ‘micro’ de su vida material: los
alimentos que come, la ropa que usa, las casas que ha-
bita y el cardcter de cada una de las localidades". En
este sentido, el ambiente es mas que un contexto, es
un actor que participa en la dindmica comunitaria y
que interacttia con otros actores sociales para la satis-
faccién de necesidades. Reconocer este caracter ayuda
a explicar la dindmica familiar que se observo en estos
lugares.

En primer lugar, se observé que en términos de
recursos materiales y econémicos las familias son muy
similares. Desde ese punto de vista son y viven sim-
plemente en la pobreza. Sin embargo, son distintas res-
pecto de su tamafio y composicion asi como en cuanto
a la fuente de sus ingresos monetarios y de las interac-
ciones que sus miembros establecen entre si y con su
entorno. Asi, las estructuras familiares nucleares, en
particular monoparentales, en etapa temprana del ci-
clo doméstico, pudieran generar mayor riesgo de des-
nutricién en los menores, a diferencia de las familias
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compuestas o extensas; mientras estas ultimas cuen-
tan con mas miembros para realizar el conjunto de ta-
reas que permiten la subsistencia cotidiana, en las
nucleares monoparentales todas las tareas recaen en la
madre y los hijos atin pequefios, no obstante que en
las comunidades objeto de estudio se conserve una ri-
gida division del trabajo por sexo y edad al interior
del hogar. Lo que parecen sugerir estos hallazgos es
que en un contexto como el ya descrito contar con un
mayor ntimero de recursos humanos hace menos difi-
cil la supervivencia de la unidad doméstica como un
todo y de sus miembros més vulnerables; en cambio,
las familias nucleares monoparentales, aunque cuen-
ten con un ingreso econémico mayor, enfrentan mu-
chas més dificultades para sobrevivir en este contexto.
La divisién sexual observada del trabajo reafirma el
importante papel de la madre, y de las mujeres en ge-
neral, en la alimentacién de los menores; es en ellas en
quienes recae la responsabilidad de elegir, preparar y
proporcionar los alimentos. En las familias extensas
esta responsabilidad puede compartirse, pero la estruc-
tura (densidad baja) de los hogares con nifios desnu-
tridos limita y condiciona esta funcién en tanto que no
hay mas miembros en el hogar con quienes compartir-
la. Las tareas que de pronto se ven obligados a asumir
los menores varones en el hogar, en ausencia del pa-
dre, y las nifias en apoyo de la madre desplaza el tema
de la alimentacién a un segundo plano y ello repercu-
te en su estado nutricional.

En el contexto estudiado la migracién desempefia
una funcién paradéjica. Cuando migra la familia com-
pleta, las condiciones econémicas y alimenticias de sus
integrantes mejoran, pero en las familias en las que sélo
el conyuge migra es en la madre y los hijos "mayorci-
tos" donde recae la supervivencia familiar, no obstan-
te que la madre reciba mayor ingreso monetario de
parte del conyuge. En este sentido, la migracién com-
binada con una red familiar de baja densidad parece
tener un efecto adverso sobre la nutricién de los me-
nores; en estas familias se sacrifica la atencién hacia
ellos como consecuencia de la asuncién de otras res-
ponsabilidades y tareas domésticas al interior de la
vivienda. La moral social de género conforma, con las
caracteristicas anteriores, un circulo vicioso, al impe-
dir a la mujer sola ampliar su red social fuera de su
hogar. De manera adicional se observa que la presen-
cia del padre en los hogares de nifios sin desnutricion
potencia el acceso a alimentos ricos desde el punto de
vista nutricional como el pescado, cosa que no sucede
en los hogares de nifios con desnutricién. Las formas
como los adultos interactian con los menores pueden
comprenderse mejor si se conoce la concepcion que los
habitantes de las comunidades estudiadas tienen so-
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Pelcastre-Villafuerte B y col.

bre la infancia. Al respecto, en las tres comunidades se
comprueba que prevalece un concepto de la nifiez
como "fuerza de trabajo™: nifios y nifias se consideran
patrimonio de la familia por lo que representan para
su sobrevivencia. Los varones se valoran como poten-
ciales generadores de ingresos que, eventualmente,
mantendran a sus padres; las nifias, futuras madres que
deben entrenarse desde pequefias en el hogar familiar,
cuidando a los hermanos menores, ayudando a hacer
la comida y quehaceres de la casa. La crianza de los
nifios se concentra precisamente en prepararlos para
el papel que les tocard desempefiar de adultos, con
desconocimiento absoluto de sus necesidades afecti-
vas y de esparcimiento, y limitando también la inte-
raccién con ellos, con la consecuente repercusion en
su estado nutricional, que fue ya documentada.® La
concepcién de la infancia permea todas las formas de
interaccién de los adultos con los menores. Al respec-
to, resultaba de particular interés observar las practi-
cas de alimentacion. En este sentido, por lo que se vio
y comprobd en las entrevistas, no hay una dieta espe-
cifica para menores, como sucede en los sectores me-
dios y altos. Pasado el periodo de lactancia, la
ablactacién se inicia con los escasos alimentos dispo-
nibles: tortillas y frijoles, y alguna fruta de temporada.

Fue de interés para el estudio explorar la percep-
cion diferencial de género que pudiera traducirse en
distintos cuidados, atencion, alimentacién e interaccién
hacia nifios y nifias, pero todo indica que no es asi; tal
vez en situacién de extrema carencia de recursos para
la alimentacion no es posible hacer u observar distin-
ciones. Pudiera ser que la norma en tales circunstan-
cias sea mds bien la de que si el menor logra sobrevivir
después del afio se le asigne una etiqueta de género;
antes no vale la pena por la alta probabilidad de que
no sobreviva. Si esto es asi, se estaria ante un circulo
vicioso dificil de romper. La escasez de recursos eco-
némicos y materiales que caracteriza la situacién de
pobreza de comunidades como las estudiadas prefi-
gura un marco de opciones muy restringidas. En ese
marco, los sujetos mas vulnerables, en este caso los
menores de cinco afios, tienen menores probabilidades
de sobrevivir y, de lograrlo, de llegar a ser eutréficos,
si nacieron en familias con pocos recursos humanos:
las unidades nucleares monoparentales. Como se ha
sefialado en estudios sobre estrategias de superviven-
cia,’” un mayor nimero de integrantes del hogar
permite compensar la insuficiencia de ingresos mone-
tarios. De igual modo, se ha planteado que, en situa-
cion de pobreza, en los hogares extensos o compuestos
ocurre una suerte de crianza compartida.’® En los ca-
sos en que las mujeres que intervienen en el cuidado
de menores no hay mayor conflicto o tensién, el resul-
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tado suele ser mds benéfico para la salud de los meno-
res que en aquéllos donde la madre en exclusiva se
dedica a su cuidado. No obstante, en aquellos progra-
mas sociales que se fundan en el supuesto de que la
desnutricién es un problema béasicamente deficitario
de ciertos nutrimentos que puede resolverse con suple-
mentacion alimenticia, valdria la pena cuestionar cémo
un apoyo de este tipo podria cumplir su cometido si el
problema de fondo sobrepasa a lo que nifios y nifias
comen. El problema estd, como lo hemos visto hasta
ahora, en las estrategias que al interior de las unida-
des domésticas permiten o no que sus integrantes so-
brevivan y no mueran de hambre a pesar de la escasez
de recursos alimenticios, materiales y econdmicos.
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