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Resumen

Los esfuerzos por reducir la alta tasa de enfermedades crónicas relacionadas con la alimentación parecen
no dar los resultados esperados debido que las políticas de salud pública se basan en modelos de toma de
decisión con un sesgo hacia aspectos cognitivos, asumiendo que los consumidores elijen sus alimentos de
manera racional. Sin embargo, un nuevo enfoque propone que las habilidades emocionales juegan un pa-
pel fundamental en la elección de alimentos más saludables. Este estudio analiza el papel que juega la in-
teligencia emocional en las decisiones de compra de alimentos con declaraciones nutricionales. Para co-
nocer esta influencia, se partió del análisis de las preferencias de los consumidores por patatas fritas con
declaraciones nutricionales mediante la estimación de un modelo Latent Class que permitió encontrar gru-
pos de consumidores que compartían preferencias. Luego se comprobó si las habilidades emocionales y
cognitivas de los individuos proporcionaban un perfil de preferencias para cada grupo. El principal resul-
tado del presente estudio señala que una pobre habilidad emocional tiene una influencia negativa sobre
la elección de patatas fritas con declaraciones nutricionales. Sin embargo, la interacción entre las habili-
dades emocionales y cognitivas es la que determina la calidad de la toma de decisiones de alimentos con
declaraciones nutricionales. El presente estudio extiende el estudio de la inteligencia emocional al ámbito
de las decisiones de compra. Los resultados de este estudio presentan algunas implicaciones para el diseño
de estrategias de marketing de productos saludables y de políticas de sanidad pública más acertadas.

Palabras clave: Inteligencia emocional, alimentos hedónicos, latent class, preferencias de los consumi-
dores, conocimiento nutricional.

Abstract
Emotional abilities or Cognitive abilities? The role of emotional intelligence in food purchase decisions
with nutritional claims

Public health policy efforts to reduce the high rate of chronic food-related diseases seems not to give
the expected results due to the fact that these policies are based on decision-making models with a bias
towards cognitive aspects assuming consumers choose their food products rationally. However, a new
approach based on consumers  emotional abilities plays a fundamental role in the purchase decision of
healthier food. This study analyses the impact of emotional intelligence in the purchasing decisions of
food products with nutritional claims. To measure consumer preferences for potato chips with nutritional
claims we estimated a Latent class model that allowed the identification of groups with similar pref-
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erences, which were also verified through individuals’ emotional and cognitive abilities. The main re-
sult of our study indicates that poor emotional ability has a negative influence on the purchase deci-
sion of potato chips with nutritional claims. However, it is the interaction between emotional and cog-
nitive abilities that determines the purchase decision quality of food products. This study provides
evidence on the use of emotional intelligence to define in a more precise way food purchase decisions.

Keywords: Emotional intelligence, hedonic food, latent class, consumer preferences, nutritional kno-
wledge.

Introducción

Algunos autores señalan que el incremento
de la prevalencia de enfermedades no tras-
misibles (ENT) como la diabetes, las enfer-
medades cardiovasculares o la obesidad, está
relacionado con dietas poco variadas y des-
equilibradas (Popkin, 2006). Este desmejora-
miento de la salud ha impactado de forma
negativa en aspectos tales como el gasto en
salud pública o la productividad laboral
(Gupta et al., 2015). En consecuencia, las au-
toridades en materia de salud pública han di-
señado instrumentos como las declaraciones
nutricionales (DNs) para facilitar que los con-
sumidores mejoren sus decisiones alimenta-
rias. En efecto, la evidencia empírica sobre las
preferencias de consumo ha demostrado que
los consumidores consideran que las declara-
ciones nutricionales resultan útiles para ele-
gir alimentos más saludables (Cavaliere et al.,
2015; Miklavec et al., 2015). Por ejemplo, el
estudio de Cavaliere et al. (2015) señala que
los consumidores muestran más interés por
las DNs más conocidas como las relacionadas
con el azúcar o la grasa que por las DNs me-
nos conocidas como las relacionadas con la
sal. Por otro lado, Miklavec et al. (2015) se-
ñalaron que las DNs que hacen referencia a
nutrientes cuya ingesta debe moderarse, co -
mo las referidas a las grasas, mostraban un
mayor potencial para influir en las decisiones
de compra de los consumidores.

Sin embargo, a pesar del interés de los con-
sumidores hacia las DNs y el esfuerzo reali-
zado por las autoridades de salud pública por

promover cambios en los hábitos alimenticios,
aún no se ha conseguido reducir la preva len-
cia de las ENT (Prieto-Castillo et al., 2015). Al-
gunos autores sostienen que las autoridades
en salud pública no han obtenido los resulta-
dos esperados porque han supuesto que los
consumidores son conscientes de las ventajas
y desventajas de sus elecciones alimentarias y
han esperado que tomen decisiones raciona-
les (Grunert et al., 2012).

Sin embargo, numerosos estudios han demos -
trado que con frecuencia los consumidores
toman decisiones alimentarias de manera in-
consciente y muchas veces estas decisiones
están dirigidas por un componente emocional
(Tice et al., 2001; Gardner et al., 2014b; Köster
y Mojet, 2015). En este sentido, aunque algu-
nos estudios revelan un vínculo entre estados
emocionales positivos y la elección de ali-
mentos saludables (Gardner et al., 2014b),
otros estudios relacionan estados emocionales
negativos (por ejemplo; tristeza, estrés o
miedo) con la preferencia de alimentos más
palatables (Gardner et al., 2014b; Köster y
Mojet, 2015). Este último enfoque denota que
algunos consumidores presentan un sesgo en
el procesamiento de la información nutricio-
nal producido por su estado emocional nega-
tivo, lo que les lleva a elegir alimentos más sa-
brosos pero menos saludables.

Este pensamiento heurístico sugiere que los
consumidores utilizan a los alimentos como
mecanismos de afrontamiento emocional
(Gardner et al., 2014b; Köster y Mojet, 2015).
Sin embargo, estudios como el de Tice et al.



(2001) señalan que esta estrategia de afronta-
miento solo proporciona resultados efímeros,
por lo que el individuo termina por recurrir a
este proceso de toma de decisiones de ma-
nera repetitiva (atajos mentales) tratando de
mantener el estado emocional placentero du-
rante más tiempo. No obstante, este proceso
de toma de decisión favorece la creación de
malos hábitos alimenticios que son difíciles de
modificar con acciones de enfoque cognitivo.

Este círculo vicioso creado por el pensamien -
to heurístico revela que estos consumidores
tienen dificultad para gestionar sus emocio-
nes (Tice et al., 2001; Köster, 2009). Por tanto,
estos hallazgos sugieren que para que un
consumidor tome decisiones de calidad debe
poseer habilidades cognitivas y emocionales
desarrolladas (Mayer et al., 2016). Sin em-
bargo, esta perspectiva del procesamiento
de la información nutricional únicamente
tiene cabida en un enfoque más integrativo
del proceso de toma de decisiones, como por
ejemplo el enfoque que proporciona las te-
orías de la inteligencia emocional.

Así pues, teniendo en cuenta que la prevalen -
cia de ENT relacionadas con la alimentación
dista de reducirse y que las declaraciones nu-
tricionales siguen teniendo un gran potencial
como instrumento de modificación de hábitos
alimentarios, es fundamental analizar si las
habilidades emocionales influyen en las deci-
siones de compra de los consumidores.

Por lo tanto, el objetivo de este estudio es ana-
lizar si la inteligencia emocional (IE) influye
en las decisiones de compra de alimentos
con declaraciones nutricionales y si ésta in-
fluencia es mayor a la que pueda ejercer el
conocimiento nutricional.

La inteligencia emocional en el proceso
de toma de decisiones

La inteligencia emocional (IE) es entendida
como la capacidad de un individuo para ra-
zonar de manera precisa sobre las emociones,

tanto las propias como la de otros, así como
saber utilizar esa información para incorpo-
rarla en el pensamiento y por tanto en la
toma de decisiones (Mayer et al., 2016). Aun-
que esta conceptualización del pensamiento
humano, en la que se incluyen las emociones,
es relativamente nueva; en la literatura se pue-
 den distinguir tres enfoques teóricos. El pri-
mero, el enfoque de habilidades específicas,
centra su interés en diferentes habilidades in-
dividuales que son fundamentales para la
formación de la IE, como por ejemplo, la ca-
pa cidad para distinguir y reconocer el signi-
fi cado de las expresiones faciales de otras
personas, entre otras. Desde esta perspecti va,
uno de los test usados con mayor frecuencia
es el Diagnostic Analysis of Nonverbal Accu-
racy Scales o DANVA 2_AF (Nowicki y Duke,
1994). El segundo enfoque plantea un mo-
delo mixto. Este considera que la IE está for-
mada no solo por habilidades individuales
sino también por rasgos estables de perso-
nalidad, competencias socio-emocionales,
motivaciones y habilidades cognitivas. La me-
dida más representativa de este enfoque es
el Bar-On Emotional Quotient Inventory (Bar-
On, 2006). Por último, el enfoque integrativo
plantea que la IE es un solo constructo com-
puesto por diferentes habilidades específicas
o rama de habilidades que condicionan el pro-
cesamiento de la información emocional, por
lo que integra emociones y razonamien to en
un solo modelo. En este sentido, el test usado
con mayor frecuencia es el Test de Inteligen-
cia Emocional de Mayer-Salovey-Caruso
(MSCEIT) (Mayer et al., 2016).

Con independencia del enfoque empleado
para estudiar el efecto de la IE en el proceso
de toma de decisiones; los principales resul-
tados coinciden en que los individuos que
han desarrollado esta habilidad son capaces
de resolver de manera adecuada los diferen-
tes problemas a los que se enfrentan en el día
a día (Brackett et al., 2004). En este sentido,
algunos ámbitos en los que se ha estudiado
el efecto de la IE en la toma de decisiones
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han sido la educación, el deporte y los hábi-
tos saludables (Di Fabio y Kenny, 2012; Gal-
dona et al., 2011; Brackett et al., 2004). Re-
cientemente, el interés por analizar el papel
de la IE en la toma de decisiones se ha ex-
tendido a las decisiones alimentarias, pu-
diéndose encontrar en la actualidad una ex-
tensa literatura. Sin embargo, la mayor parte
de la literatura analiza la predicción de di-
versos trastornos de la conducta alimentaria
como la bulimia, la anorexia u otros desór-
denes alimenticios no especificados (Pettit
et al., 2010; Zysberg y Rubanov, 2010; Ham-
brook et al., 2012; Gardner et al., 2014a).
Muy pocos estudios analizan la relación en-
tre la IE y su relación más positiva con la ali-
mentación. Así, por ejemplo, Saklofske et al.
(2007) hallaron una correlación positiva entre
la IE y la tendencia a seguir una dieta salu-
dable. Por su parte, Peter y Brinberg (2012)
demostraron que las personas con exceso de
peso que recibieron entrenamiento para me-
jorar sus habilidades emocionales redujeron
su ingesta calórica de 1684 calorías por día a
1242 calorías por día.

A pesar de estas aportaciones, las decisiones
alimentarias no solo incluyen la ingesta de
alimentos sino también la compra de estos.
Por lo tanto, resulta evidente que el análisis
de la influencia de las habilidades emocio-
nales en las decisiones alimentarias debe ex-
tenderse a las decisiones de compra.

La inteligencia emocional desde
la perspectiva del comportamiento
del consumidor

En el campo del marketing y del comporta-
miento del consumidor se pueden encontrar
numerosos trabajos que incluyen las emocio-
nes en su marco de estudio1. Desde esta pers-

pectiva, uno de los enfoques empleados con
mayor frecuencia es el análisis de la respuesta
emocional que provocan los atributos extrín-
secos (Silva et al., 2017) e intrínsecos (Gutjar
et al., 2015) de ciertos productos alimenticios.
Sin embargo, hasta ahora los estudios que
analizan la influencia de las habilidades emo-
cionales en las decisiones alimentarias en el
contexto del consumo son escasos (Barrena y
Sánchez, 2009; Kidwell et al., 2008a).

Por ejemplo, Barrena y Sánchez (2009) anali-
zan la relación entre las emociones relacio-
nadas con el consumo de vino empleando un
modelo “means-end chain” para determinar
el nivel de abstracción de los consumidores
en su estructura de decisión de compra. En
este estudio, las autoras señalan que si bien
un mismo producto puede evocar muchas y
diferentes emociones, estas pueden clasifi-
carse en dos grandes ramas siguiendo una es-
tructura jerárquica. La primera rama engloba
las emociones relacionadas con el placer sen-
timental y que influencian la elección de vi-
nos de alta calidad para ocasiones especiales,
mientras que la segunda rama engloba las
emociones relacionadas con el placer social y
que influencian la elección de vinos más mo-
destos cuyo consumo se efectúa con mayor
frecuencia en las comidas diarias (Barrena y
Sánchez, 2009).

Por otro lado, Kidwell et al. (2008b), apoyán -
dose en los aportes de las teorías de inteli-
gencia emocional, proponen que los consu-
midores emplean ciertas habilidades (que
siguen una estructura jerárquica y que se
pueden agrupar en ramas) para procesar la
información emocional relacionada con un
dilema de consumo y tomar una decisión de
compra. En su estudio, los autores miden la
IE de los consumidores y evalúan como esta
capacidad individual influye en la elección de

1. Una revisión detallada sobre la relación de las emociones y el consumo de alimentos se puede consultar en Jiang
et al. (2014) y Köster y Mojet (2015).
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menús menos calóricos. En concreto, el estu-
dio revela que los consumidores que tienen
un nivel alto de IE resisten mejor a la tenta-
ción de ciertos alimentos más calóricos y por
el contrario suelen elegir alimentos más sa-
ludables (Kidwell et al., 2008b).

Material y métodos

Captación de la muestra y protocolo
del experimento de elección

El experimento se desarrolló entre los meses
de marzo y abril de 2015, con una muestra de
309 individuos residentes en la ciudad de Za-
ragoza, que resultó de un muestreo con un
nivel de confianza del 95,5%, un error mues-
tral del ± 7% y proporciones estimadas de p
= q = 0,5. Se escogió Zaragoza como zona de
estudio porque es una ciudad de tamaño
medio y sus características sociodemográficas
y nivel de renta son similares a los valores me-
dios en España. Como consecuencia, estas
características permiten extrapolar los resul-
tados al territorio español (Baba et al., 2017).
La captación de los participantes fue reali-
zada por una empresa especializada que em-
pleó un procedimiento de muestreo estrati-
ficado por sexo, edad, nivel de educación e
índice de masa muscular.

La implementación del experimento siguió
las indicaciones de la Declaración de Helsinki
(WMA, 2013) y el protocolo del comité de
ética del CITA (FP7-MC-CIG-332769). Partiendo
de esta base, los facilitadores convocaron a los
participantes en grupos de 10-12 personas
como máximo por cada sesión experimental.
Cada sesión comenzaba con un cuestionario
que los participantes debían responder. A
continuación, los facilitadores explicaban a

los participantes que al final de la sesión re-
cibirían 10 € como gratificación por su parti-
cipación. El cuestionario medía la habilidad
emocional, el conocimiento nutricional y las
principales características sociodemográficas
de los participantes. Las habilidades emocio-
nales fueron medidas a través de la versión
española de la Escala de Inteligencia Emo-
cional del Consumidor (CEIS) de Kidwell et al.
(2008a). Con esta escala, los autores exten-
dieron el modelo de IE de Mayer et al. (2016)
al contexto del comportamiento del consu-
midor. Esta escala define la IE como la habi-
lidad que poseen los consumidores para em-
plear la información emocional en el análisis
y solución de un dilema de consumo. La escala
CEIS fue seleccionada porque demostró tener
un mejor desempeño en la predicción de la
habilidad emocional en el contexto del com-
portamiento de consumo en comparación a la
escala general MSCEIT (Kidwell et al., 2008a).
La escala CEIS contiene 18 ítems estructurados
en cuatro dimensiones: percibir, facilitar, en-
tender y gestionar las emociones2. La primera
dimensión ‘Percibir’ está compuesta por 5 acti-
vidades en las que el participante debe identi-
ficar diferentes emociones en rostros y objetos.
La segunda dimensión ‘Facilitar’ está com-
puesta por 4 pregun tas en las que el partici-
pante debe relacionar emociones con ciertos ti-
pos de pensamientos y acciones. La tercera
dimensión ‘entender’ está compuesta por 5
actividades en las que se indicó al participante
que se sintiera protagonista de ciertas situa-
ciones sociales que generarían emociones e
indicara una combinación de estas de acuerdo
a ese contexto determinado. Finalmente, la
cuarta dimensión, ‘gestionar’ está compuesta
por 3 historias en las que el participante debe
evaluar qué estado emocional contribuye al
bienestar emocional del protagonista y por
tanto a mejorar el desenlace de la historia.

2. La versión traducida de la escala CEIS se encuentra disponible mediante solicitud a los autores.
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El conocimiento nutricional se midió siguien -
do la primera parte del cuestionario de Carri-
llo et al. (2012). Los participantes respondieron
como falso o verdadero a diferentes afirma-
ciones relacionadas con las recomendaciones
dietéticas proporcionadas por expertos.

Por último, los participantes contestaron a
una serie de preguntas que recogían sus prin-
cipales características sociodemográficas,
como el sexo, el nivel de educación, la edad,
el nivel de ingresos, el índice de masa corpo-
ral (IMC) y otras preguntas sobre el estilo de
vida relacionado con la alimentación y la ac-
tividad física.

Una vez que los participantes cumplimenta-
ron el cuestionario, los facilitadores les in-
formaron sobre los productos que se anali-
zarían, la metodología que se utilizaría y el
objetivo del experimento (ver detalles en la
siguiente sección). Después, los participantes
inspeccionaron las diferentes bolsas de pa-
tatas fritas que se encontraban en las estan-
terías de la sala del experimento y que co-
rrespondían a las patatas fritas que estaban
disponibles en ese momento en el mercado
español. En su inspección, los participantes
encontraron información relativa al tipo de
patatas fritas, declaraciones nutricionales y
precio por unidad, pero se ocultó informa-
ción relativa a la marca, ingredientes y mé-
todo de elaboración.

El facilitador de la sesión explicó a los parti-
cipantes que encontrarían en cada estantería
12 diferentes conjuntos de elección que in-
cluían tres opciones: dos bolsas de patatas fri-
tas diferentes y una opción de no compra (Fi-
gura 1). Además, el facilitador les indicó que
a medida que inspeccionaban cada conjunto

de elección debían anotar sus respuestas en
un folio que se les entregó al inicio de la se-
sión. Finalmente, el facilitador pidió a los
participantes que anotaran en un trozo de
papel un número del 1 al 12. Posteriormente
mediante un sorteo, el facilitador seleccionó
un número y comprobó las opciones del con-
junto de elección correspondiente. En base a
las respuestas de los participantes en ese con-
junto de elección, el facilitador comprobó si
el participante seleccionó alguna de las op-
ciones de patatas fritas y procedió a cobrar el
precio indicado en el conjunto de elección.
Por lo que, el participante se llevó el pro-
ducto seleccionado y el cambio correspon-
diente de los 10 €, que se les indicó tendrían
como gratificación, a menos que hubieran
elegido no comprar en cuyo caso el partici-
pante se llevó los 10 € íntegros.

Producto y diseño del experimento
de elección

Para alcanzar el objetivo planteado se em-
pleó un experimento de elección real que
incorpora productos reales y un mecanismo
de incentivo compatible. El producto selec-
cionado para analizar fue un paquete de 150
gramos de patatas fritas3. Los atributos se-
leccionados en el experimento de elección
fueron tres: precio y dos declaraciones nutri-
cionales (Tabla 1). El atributo precio (PRE-
CIO) tenía cuatro niveles (0,50 euros; 0,95
euros; 1,40 euros y 1,85 euros) que reflejaban
los precios de una bolsa de patatas fritas en
el mercado español. El segundo atributo fue
la declaración nutricional ‘contenido redu-
cido de grasas’ (GRASA) y el tercer atributo
fue la declaración nutricional ‘muy bajo con-

3. Los snacks (patatas fritas) son un tipo de alimento que está más relacionado con las funciones de placer y con-
fort que con las funciones de nutrición y salud. Por esta razón, la utilización de estos alimentos hedónicos como
referencia de estudio permiten observar y analizar con mayor claridad de qué manera los consumidores emplean
sus habilidades emocionales y cognitivas para elegir la versión de patatas fritas con declaraciones nutricionales.



382 López-Galán et al. ITEA (2017), Vol. 113 (4), 376-394

Figura 1. Ejemplo de un conjunto de elección empleado en el experimento.
Figure 1. Example of choice set.

Tabla 1. Atributos y niveles empleados en el diseño del experimento de elección
Table 1. Attributes and levels used in the design of the choice experiment

Atributos Niveles

Precio 0,50 €

0,95 €

1,40 €

1,85 €

Contenido reducido de grasas (GRASA) 0 = Sin etiquetar

1 = La reducción de las grasas en las patatas fritas es de,
como mínimo, el 30% en comparación a las patatas fritas
convencionales

Muy bajo contenido de sal (SAL) 0 = Sin etiquetar

1 = El contenido de sal en las patatas fritas no supera los
0,10 gramos por cada 100 gramos de patatas fritas
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tenido de sal’ (SAL). Estas declaraciones nu-
tricionales se seleccionaron porque la evi-
den cia empírica sugiere que el consumo ex-
cesivo de estos nutrientes (la grasa y la sal)
tienen efectos nocivos en la salud humana
(WHO, 2003). Por ejemplo, algunos autores
señalan que una alta ingesta de alimentos
densos energéticamente está asociado al in-
cremento de la masa corporal y por tanto es
uno de los factores causantes de la alta pre-
valencia de obesidad en nuestra sociedad
(Gargallo Fernández et al., 2011). Por otro
lado, estudios como el de He y MacGregor
(2009) muestran una relación entre un con-
sumo excesivo de sal y el incremento del
riesgo de padecer osteoporosis, problemas
en los riñones, incremento de la presión san-
guínea, entre otras enfermedades no tras-
misibles. Instituciones como la Organización
Mundial de la Salud (OMS) recomiendan no
consumir más de 5 gramos al día de sal para
mantener una dieta saludable.

El segundo y tercer atributo estaban com-
puestos por dos niveles respectivamente, el
primer nivel representaba el producto sin
declaración nutricional, es decir una bolsa
de patatas fritas convencional y el segundo
nivel cuando la bolsa de patata frita contenía
la declaración nutricional. Además, la inter-
acción entre ambas declaraciones nutricio-
nales GRASA*SAL (GRASAL) fue considerada
en el estudio.

El diseño del conjunto de elección siguió un
enfoque secuencial Bayesiano para minimizar
el D-error (de-Magistris y López-Galán, 2016)
dando como resultado 12 conjuntos de elec-
ción. Cada conjunto de elección contenía dos
opciones de compra que correspondían a dos
bolsas de patatas fritas diferentes y una op-
ción de no compra. El diseño del conjunto de
elección se obtuvo empleando el software
Ngene versión 1.1.2.

Especificación econométrica del modelo

Los modelos de elección discreta tienen su
base en la teoría de la maximización de la
utilidad de Lancaster (1966) y suelen especi-
ficarse bajo el marco de la teoría aleatoria
(McFadden, 1973). Entonces, para conocer
las preferencias de los consumidores se parte
del supuesto de que la utilidad de un pro-
ducto está compuesta por un subconjunto de
utilidades medidas a través de los atributos
de éste. Pero como esa utilidad es conocida
por el individuo y no por el investigador, se
consideran que esos atributos no observables
son estocásticos. En consecuencia la utilidad
se puede definir por una variable aleatoria
que se expresa en la ecuación 1:

U = X +njt njt njtβ ε [1]

U = X +njt|S s njt njt|Sβ ε [2]

En esta ecuación β es un vector de paráme-
tros que se encuentra asociado al vector de
las variables explicativas Xnj y εnj es valor ex-
tremo, independiente e idénticamente dis-
tribuido (IID) entre individuos, alternativas de
productos y situaciones de compra. Sin em-
bargo, la literatura relativa a los experimen-
tos de elección indica que las preferencias de
los consumidores son heterogéneas. En este
sentido, uno de los modelos econométricos
que más se utilizan para conocer la utilidad
que obtiene un consumidor de los atributos
de un producto es el Latent Class Logit Mo-
del (LC) porque permite asumir que los indivi-
duos se pueden agrupar en un número finito
de grupos (Q) y que estos grupos se pueden
caracterizar a través de diferentes paráme-
tros βq y otras características particulares. Por
tanto, las preferencias de los consumidores
son capturadas a través de la pertenencia de
los individuos a diferentes grupos. Como con-
secuencia, la utilidad de cada individuo (n) al
elegir una alternativa de patatas fritas (j) en
una situación de compra (t) puede ser calcu-
lada a través de la siguiente ecuación:
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Así pues, la probabilidad de un individuo (n)
para pertenecer a un grupo determinado S
está dada por la siguiente ecuación:

P P Pnj nsS

S

t
T

njt S=
= =∑ 1 1Π |

[3]

donde Pnjt|S es la probabilidad de elección de
un individuo n condicionado a pertenecer a
un segmento S en el que la alternativa de
elección j de una situación de compra t for -
ma parte de un conjunto más amplio de al-
ternativas J.

Por lo tanto, teniendo en cuenta los atribu-
tos y niveles antes mencionados para descri-
bir una bolsa de patatas fritas, la utilidad
que obtiene un individuo n derivada de una
alternativa de producto j en una situación de
compra t, la función de la utilidad puede
ser expresada en la siguiente ecuación:

donde ASC es la constante específica alter-
nativa que se codifica como una variable fic-
ticia igual a 1 para la opción de no compra
y 0 para las demás opciones. La variable pre-
cio (PRECIO) es una variable continua. Las va-
riables GRASA, SAL y GRASAL fueron codifi-
cadas como variables ficticias en la que 1
indica la presencia de la declaración nutri-
cional y 0 la ausencia de esta. εnjt|S es un va-
lor extremo, independiente e idénticamente
distribuido (IID) entre participantes, alter-
nativas de patatas fritas y las 12 situaciones
de compra o conjuntos de elección (de-Ma-
gistris y Gracia, 2016).

Siguiendo a Swait (1994), los estadísticos Cri-
terio de Información Akaike (CIA), el Criterio
de Información Akaike Modificado (CIA3), el
Criterio de Información Bayesiano (CIB), el
Ratio Akaike de Verosimilitud (ρ2) y el ratio
de verosimilitud (LR) fueron estimados para
determinar el número idóneo de grupos (C).

U = ASC + PRECIO + GRASAnjt|S 0 1 njt|S 2 njtβ β β ||S +

3 njt|S 4 njt|S njt|S+ SAL + GRASAL +β β ε [4]

Los valores más bajos de CIA, CIA3 y CIB, los
valores más altos de (ρ2) y LR, además de la
información económica proporcionada, su-
girieron el modelo con el número idóneo
de grupos o segmentos (C).

Resultados

La tabla 2 muestra las características sociode-
mográficas de la muestra. La mayor parte de
los participantes eran mujeres con predomi-
nio de estudios secundarios y una edad media
de 45 años. Además, aproximadamente un
tercio de los participantes indicaron que los
ingresos del hogar se encontraban entre
1,501 € y 2,500 €, lo que se acerca a la renta
media de los españoles. Por otro lado, la mi-
tad de la muestra ha indicado tener un índice
de masa corporal (IMC) superior a 25 kg/m2. En
otras palabras, más de la mitad de la muestra
tenía sobrepeso o era obesa, una proporción
es muy similar al 53% reportado en la Encues -
ta Nacional de Salud 2011-2012 (Ministerio de
Sanidad y Consumo, 2013).

Preferencias por patatas fritas
con declaraciones nutricionales

La influencia de la IE en las decisiones de
com pra de patatas fritas con declaraciones
nutricionales fue evaluada a través de la es-
timación de un modelo LC. Para seleccionar
el número idóneo de segmentos se estima-
ron y compararon los criterios de informa-
ción CIA, CIA3, CIB, ρ2 y LR de 3 modelos es-
timados: un modelo con dos, tres y cuatro
segmentos.

Como se observa en la tabla 3, los criterios de
información CIA, CIA3, CIB decrecieron mien-
tras que los criterios ρ2 y LR en cada uno de
los modelos crecieron. Sin embargo, las des-
viaciones estándar de los coeficientes del
modelo con 4 segmentos presentaron un in-
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Tabla 2. Características sociodemográficas de la muestra total (%)
Table 2. Sociodemographic characteristics of the sample (%)

Definición de la variable Muestra total+ (%)

Hombre 40,1

Mujer 59,9

Edada,x ***

Entre 18-35 añosb*** 28,5

Entre 35-54 añosb*** 37,5

Más de 54 añosb*** 34,0

Nivel de estudios

Primariosb*** 19,7

Secundarios 42,7

Universitarios 37,5

Renta

Inferior a 1500 € 31,4

Entre 1501 € y 2500 € 38,8

Entre 2501 € y 3500 € 20,1

Más de 3501 € 9,7

Índice de Masa Corporal (IMC)

Peso Normal (<25 kg/m2)b* 48,5

Sobrepeso y obesidad (>25 kg/m2) 51,5

+ El tamaño de la muestra es de 309 individuos.
x La Edad media de la muestra es de 45,2 años.

(***) (**) (*) Indica diferencias estadísticamente significativas al 1%, 5% 10%.
a y b Indican que las medias de los segmentos son estadísticamente diferentes usan -
do el test Bonferroni para las variables continuas y el test de Chi-cuadrado para
las variables discretas respectivamente.

Tabla 3. Criterios de información que determinan el número idóneo de segmentos
Table 3. Information critera to identify the number of segments

Número de Números de Log Likelihood
segmentos parámetros al converger AIC AIC3 BIC ρ-2 LR

2 11 -2752,72 5527,44 5538,44 2797,92 0,32 12,59***

3 17 -2513,90 5061,81 5078,81 2583,76 0,38 21,03***

4 23 -2448,53 4943,05 4966,05 2543,04 0,40 28,87***

(***) Indica diferencias estadísticamente significativas al 1% al realizar la prueba de Chi2.
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cremento4. Por tanto, el modelo elegido por
presentar el mejor ajuste y aportar mejor in-
formación económica fue el modelo con 3
segmentos. Por otro lado, las características
que perfilan a cada uno de los segmentos en-
contrados fueron identificadas a través de va-
rias pruebas de chi-cuadrado o análisis de la
varianza (ANOVA). En concreto, se analizó el
nivel de significatividad entre la probabilidad
de pertenencia a cada segmento y el nivel de
inteligencia emocional, conocimiento nutri-
cional y otras características actitudinales re-
lacionadas a la salud y el estilo de vida de
cada individuo.

La tabla 4 muestra dos modelos, uno con el
modelo multinomial logit (MNL) de un seg-
mento y el modelo LC con tres segmentos. En
el modelo con un segmento, tal como se es-
peraba, la opción de no compra resultó ne-
gativa y estadísticamente significativa al 1%
lo que sugiere que los consumidores obtie-
nen mayor utilidad de las diferentes alter-
nativas de patatas fritas que de la opción de
no compra. La variable PRECIO resultó nega-
tiva y significativa al 1% lo que confirma la
teoría económica. Las variables GRASA y SAL
resultaron positivas y significativas al 1% lo
que indica que los participantes reportaron
una mayor utilidad de las patatas fritas con
estas declaraciones nutricionales que de las
patatas fritas convencionales. Sin embargo, el
que la variable GRASAL resultara negativa
pero no significativa indica que los partici-
pantes fueron indiferentes ante las patatas
fritas que contenían las dos declaraciones
nutricionales juntas.

Por otro lado, las probabilidades de clases del
modelo LC con 3 segmentos muestran dife-

rencias estadísticamente significativas en las
preferencias de los grupos, lo que confirma el
planteamiento econométrico de partida. Ade-
 más, tal como se esperaba, la variable PRECIO
resultó negativa y estadísticamente signifi-
cativa en los tres segmentos, lo que sugiere
que los participantes obtienen menos utili-
dad de las patatas fritas a medida que el
precio se incrementa.

Segmento 1

El primer segmento es el más grande y está
formado por el 50% de la muestra (Tabla 4).
Los coeficientes de las variables GRASA y SAL
resultaron positivos y significativos al 1% lo
que sugiere que estos individuos obtienen
más utilidad de las patatas fritas con conte-
nido reducido de grasas o con muy bajo con-
tenido de sal que de las patatas fritas con-
vencionales. Sin embargo, el coeficiente de la
variable GRASAL resultó no significativo lo
que indica que los consumidores son indife-
rentes a las patatas fritas que contienen las
dos declaraciones nutricionales juntas.

El segmento 1 está formado principalmente
por individuos mayores de 54 años, repre-
senta el segmento con mayor porcentaje de
personas con estudios primarios y la menor
proporción de personas con peso normal (Ta-
bla 5). Aunque en términos generales hay
una mayor proporción de individuos con un
nivel bajo de IE que en el segmento 2, el seg-
mento 1 tiene la mayor proporción de indivi-
duos con un alto nivel de desarrollo en la uti-
lización de la información emocional para la
generación de pensamientos (rama 2). Por
otro lado, este segmento tiene la mayor pro-
porción de personas con un nivel bajo de co-

4. Desviaciones estándar de los coeficientes de las variables del modelo econométrico. Segmento 1. Grasa:
0,20215; Sal: 0,17932; Grasal: 0,21617; Precio: 0,20685; No compra: 0,42308/ Segmento 2. Grasa: 0,54292; Sal:
0,51892; Grasal: 0,51954; Precio: 0,22929; No compra: 0,62265/ Segmento 3. Grasa: 0,77287; Sal: 0,77233; Grasal:
0,82172; Precio: 0,20685; No compra: 0,42308/ Segmento 4. Grasa: 0,20343; Sal: 0,25238; Grasal: 0,23874; Precio:
0,18504; No compra: 0,347.
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nocimiento nutricional. Sin embargo, este
segmento presenta el mayor porcentaje de
personas que consideran que el etiquetado
nutricional influye en sus decisiones de com-
pra, en concreto este segmento es el que más
presta atención al etiquetado nutricional para
elegir un alimento bajo en grasa, sin coleste-
rol o bajo en sal. Finalmente, este segmento
es el que dice tener un estilo de vida más sa-
ludable, puesto que contiene la mayor pro-
porción de personas que controlan la sal y la
grasa en sus alimentos y los que más actividad
física realizan. Por tanto, teniendo en cuenta
las preferencias hacia las declaraciones nutri-
cionales y las características de este segmento,
los consumidores de este segmento podrían
llamarse compradores conscientes.

Segmento 2

El segundo segmento representa el 30% de
la muestra. En este segmento, los coeficien-
tes de las variables GRASA y SAL son positivos
y significativos, lo que indica que los consu-
midores obtienen una mayor utilidad de las
patatas fritas que contienen cualquiera de las
dos declaraciones nutricionales que de las
patatas fritas convencionales. Por último, los
consumidores de este segmento prefieren
que las patatas fritas no contengan las dos
declaraciones nutricionales juntas, tal como
se puede comprobar en el coeficiente nega-
tivo y significativo de la variable GRASAL.

A diferencia del segmento 1, el segmento 2
está formado por individuos jóvenes, con
una menor proporción de personas con es-
tudios primarios y una proporción intermedia
de personas con peso normal. Además, este
segmento presenta la mayor proporción de
personas con nivel de IE bajo y la menor pro-
porción de personas que tienen un nivel alto
en la utilización de la información emocional
para la generación de pensamientos. Así
mismo, este segmento tiene el mayor por-
centaje de personas con un nivel medio de
conocimiento nutricional. En relación con el
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Tabla 5. Características principales por segmentos de consumidores (%)
Table 5. Profile of consumers’ segments (%)

Características de los segmentos Segmento 1 Segmento 2 Segmento 3

Sexo

Hombre 43,5 35,1 39,3

Mujer 56,5 64,9 60,7

Edadc,***

Entre 18-35 años*** 18,8b 41,5b 32,8

Entre 35-54 años 37,0 30,9 49,2

Más de 54 años*** 44,2b 27,7 18,0b

Nivel de estudios

Primarios*** 25,3b 13,8b 14,8

Secundarios 40,9 44,7 44,3

Universitarios 33,8 41,5 41,0

Renta

Inferior a 1500 € 33,8 31,9 24,6

Entre 1501 € y 2500 € 37,7 41,5 37,7

Entre 2501 € y 3500 € 20,1 17,0 24,6

Más de 3501 € 8,4 9,6 13,1

Índice de Masa Corporal (IMC) Kg/m2

Peso Normal (<25 kg/m2)* 44,2 48,9 59,0b

Sobrepeso y obesidad (>25 kg/m2) 55,8 51,1 41,0

Inteligencia Emocional del Consumidor (CEIS)

CEIS totald,**

IE_baja** 26,0 17,0b 34,4b

IE_media 46,8 56,4 49,2

IE_alta 27,3 26,6 16,4b

Percepción de las emociones

Baja 32,5 21,3b 32,8

Media 41,6 50,0 45,9

Alta 26,0 28,7 21,3

Utilización de la información emocional para
facilitar el pensamiento

Baja 18,8 21,3 27,9

Media 51,3 61,7 54,1
Alta*** 29,9b 17,0b 18,0

(***) (**) (*) Indica diferencias estadísticamente significativas al 1%, 5% 10%.
a y b indican que las medias de los segmentos son estadísticamente diferentes usando el test Bonferroni
para las variables continuas y el test de Chi-cuadrado para las variables discretas respectivamente.
c La edad media del segmento 1 es 49,6a años, del segmento 2 es 40,2a años y del segmento 3 es 41,3a años.
d La puntuación media de la escala CEIS en el segmento 1 es de 6,7, en el segmento 2 es de 6,9 y en el
segmento 3 es de 6,4a.
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Tabla 5. Características principales por segmentos de consumidores (%) (continuación)
Table 5. Profile of consumers’ segments (%) (continuation)

Características de los segmentos Segmento 1 Segmento 2 Segmento 3

Entender las emociones

Baja 24,0 17,0 26,2

Media 50,0 58,5 50,8

Alta 26,0 24,5 23,0

Gestión de las emociones

Baja 27,9 22,3 21,3

Media 50,6 48,9 52,5

Alta 21,4 28,7 26,2

Conocimiento Nutricional Objetivo

Respuestas correctas 54,5 55,9 57,1

Bajo* 19,5b 12,8 8,2

Medio 37,7b 44,7b 42,6

Alto 42,9b 42,6b 49,2

Utilización de las declaraciones nutricionales
en la elección de alimentos

Personas que consideran que el etiquetado nutricional
en los productos alimenticios procesados influye en 70,8b 66,0 50,8b

sus decisiones de compra **

¿A menudo presta atención al etiquetado nutricional
para seleccionar alimentos bajos en grasas 50,0b 38,3 34,4
o sin colesterol? (Casi siempre-Siempre)*

¿A menudo presta atención al etiquetado nutricional
para seleccionar alimentos bajo en sal? 28,6b 22,3 14,8b

(Casi siempre-Siempre)*

Estilos de vida relacionados a la alimentación y la salud

Cocino mis propios alimentos, incluso si tengo
que comer en el trabajo 66,2 63,8 68,9

Controlo la cantidad de sal de los alimentos
que consumo/compro 64,3 59,6 50,8

Controlo la cantidad de grasas de los alimentos
que consumo/compro* 61,0 56,4 57,4b

Personas que realizan actividad física cada día** 63,6b 59,6b 50,8

(***) (**) (*) Indica diferencias estadísticamente significativas al 1%, 5% 10%.
a y b indican que las medias de los segmentos son estadísticamente diferentes usando el test Bonferroni
para las variables continuas y el test de Chi-cuadrado para las variables discretas respectivamente.
c La edad media del segmento 1 es 49,6a años, del segmento 2 es 40,2a años y del segmento 3 es 41,3a años.
d La puntuación media de la escala CEIS en el segmento 1 es de 6,7, en el segmento 2 es de 6,9 y en el
segmento 3 es de 6,4a.



empleo de la información nutricional en las
decisiones de compra, el segmento 2 pre-
senta una menor proporción de individuos
que consideran que la información nutricio-
nal influye en sus decisiones de compra res-
pecto al segmento 1. En particular, en este
segmento hay una menor proporción de in-
dividuos que presten atención al etiquetado
nutricional para elegir alimentos bajos en
grasa, sin colesterol o bajos en sal. Así mismo,
comparado al segmento 1, este segmento
presenta una menor proporción de indivi-
duos que controlan la ingesta de grasas y sal
en los alimentos que consumen o compran y
que realizan actividad física diaria. Así pues,
los consumidores de este segmento poseen
mayores habilidades emocionales que el res -
to de segmentos pero menores conocimien-
tos nutricionales lo que puede resultar en
un estilo de vida relacionado a la alimenta-
ción y la actividad física menos saludable y
que no perciban la utilidad de la información
nutricional para tomar decisiones. Por tanto
estos consumidores podrían llamarse com-
pradores menos conscientes.

Segmento 3

Por último, el tercer segmento es el más pe-
queño y está formado por el 20% de la mues-
tra. Las variables GRASA y SAL resultaron ne-
gativas y significativas al 1% lo que sugiere
que los consumidores prefieren las patatas
fritas convencionales a las patatas fritas con
cualquiera de las declaraciones nutricionales
descritas. Respecto a la variable GRASAL re-
sultó no significativa lo que muestra indife-
rencia a las patatas fritas que contienen las
dos declaraciones nutricionales juntas.

El segmento 3 presenta la mayor proporción
de mujeres y la menor proporción de perso-
nas mayores a 54 años y una proporción de
individuos con estudios primarios similar a la
del segmento 1. A diferencia de los otros dos
segmentos, este segmento presenta el mayor
porcentaje de personas con un peso normal.

Respecto a las habilidades emocionales y el
conocimiento nutricional, el segmento 3
muestra la mayor proporción de individuos
con un nivel bajo de IE y la menor proporción
de individuos con un nivel bajo de conoci-
miento nutricional. Este segmento presenta
una menor proporción de individuos que
consideran que la información nutricional
influye en sus decisiones de compra, que
prestan atención al etiquetado nutricional
para elegir alimentos bajos en grasa, sin co-
lesterol o bajos en sal. También, se encuentra
la menor proporción de individuos que dicen
controlar la cantidad de sal y grasas en los ali-
mentos que consumen o compran, y los que
menos dicen realizar actividad física diaria.
Por tanto, los individuos de este segmento
podrían llamarse compradores inconscientes.

Discusión

En términos generales, los hallazgos del pre-
sente estudio coinciden con los encontrados en
el campo del comportamiento alimenticio (Sa-
klofske et al., 2007; Pettit et al., 2010; Zys berg
y Rubanov, 2010; Peter y Brinberg, 2012), así
como en el estudio de Kidwell et al. (2008b),
en el campo del comportamiento del consu-
midor. Particularmente, en este estudio, los
consumidores con un nivel de IE más bajo tie-
nen una mayor probabilidad de elegir pata-
tas fritas convencionales y no las versiones
más saludables de patatas fritas. Estos resul-
tados coinciden con los de la literatura; es de-
cir, la IE es una habilidad individual que in-
fluye en las decisiones de compra (Saklofske
et al., 2007; Kidwell et al., 2008b; Peter y Brin-
 berg, 2012) y el nivel de desarrollo de esta ha-
bilidad contribuye a determinar la calidad
de la toma de decisiones de compra de los in-
dividuos (Kidwell et al., 2008b; Pettit et al.,
2010; Peter y Brinberg, 2012). En efecto, el es-
tudio de Saklofske et al. (2007) reportó que
la IE es un factor que está relacionado posi-
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tivamente con hábitos alimenticios saluda-
bles. Mientras que Kidwell et al. (2008b) y Pe-
ter y Brinberg (2012) encontraron que los in-
dividuos con niveles bajos de IE elegían
alimentos más calóricos. Por su parte, el es-
tudio de Pettit et al. (2010) indicó que nive-
les más bajos de inteligencia emocional in-
crementaban el riesgo de sufrir desórdenes
alimenticios como la bulimia entre jóvenes
mujeres universitarias.

Por otro lado, al igual que los resultados de
Gardner et al. (2014a) no todas las ramas de
la IE contribuyen de la misma manera a la ca-
lidad de las decisiones de compra. Tal es el
caso de los compradores conscientes (seg-
mento 1) en los que únicamente la habilidad
para incorporar información emocional a sus
pensamientos resultó significativa. En este
sentido, Gardner et al. (2014a) encontraron
que solo las dimensiones de entender y ges-
tionar las emociones parecían relevantes en
la sintomatología de la bulimia.

Con respecto al rol que juegan las habilidades
cognitivas en las decisiones de compra, los ha-
 llazgos del presente estudio sugieren que el
conocimiento nutricional también influye en
la elección de patatas fritas con declaraciones
nutri cionales. Y al igual que sucedía con las
habilidades emocionales, diferentes niveles
de conocimiento nutricional resultaron en di-
 ferentes elecciones de compra de patatas fri-
tas. Estos resultados se encuentran en la misma
línea de los de Kidwell et al. (2008b) cuyo es-
tudio reportó que el conocimiento nutricio-
nal influía de manera positiva en la elección
de alimentos menos calóricos.

Sin embargo, la interacción de las habilidades
emocionales y cognitivas proporciona más in-
formación sobre la calidad de la toma de de-
cisiones que la capturada por las mismas ca-
pacidades de manera individual (Kidwell et

al., 2008b; Peter y Brinberg, 2012; Grunert et
al., 2012). Para ser más específicos, en este es-
tudio, el segmento 1 mostró un nivel de co-
nocimiento nutricional bajo pero un nivel
medio-alto en sus habilidades emocionales
(particularmente en la rama 2). Por el con-
trario, el segmento 3 mostró un nivel alto de
conocimiento nutricional pero un nivel bajo
de habilidades emocionales lo que resultó en
una preferencia por las patatas fritas conven-
cionales y un rechazo por las patatas fritas
con declaraciones nutricionales. Estos resul-
tados son en parte similares a los de Peter y
Brinberg (2012) que reportaron que los indi-
viduos con un nivel bajo de IE pero un nivel
alto de conocimiento nutricional tenían un
alto IMC5 y que los individuos con un nivel alto
de IE pero bajo conocimiento nutricional te-
nían un IMC más bajo. No obstante, en el pre-
sente estudio los individuos del segmento 3 se
caracterizaban por tener un IMC más bajo en
comparación a los individuos del segmento 1.

Si bien los segmentos 1 y 2 preferían las pa-
tatas fritas que contenían una declaración
nutricional, se mostraban indiferentes a las
patatas fritas con dos declaraciones nutricio-
nales. Estos resultados sugieren que, tal como
afirman Wansink y Chandon (2006), Grunert
et al. (2012) y Cavaliere et al. (2015), otros
factores como el tipo de alimento (hedóni-
cos), el tipo de declaración nutricional (las que
advierten de los perjuicios de un consumo ex-
cesivo) y la familiaridad (mayor prevalencia o
disponibilidad en el mercado) con esta de-
claración nutricional también pueden influir
en las decisiones de compra de alimentos
más saludables.

Finalmente, los resultados del presente estu-
dio pueden diferir en algunos aspectos a los
de la literatura debido que el diseño experi-
mental es distinto. En concreto, a diferencia

5. Los autores suponen que un IMC alto indica un mayor consumo calórico y viceversa.



del estudio de Kidwell et al. (2008b) y de Pe-
ter y Brinberg (2012) este estudio evalúa las
preferencias de patatas fritas con declara-
ciones nutricionales en situaciones reales de
compra con consumidores y productos reales.

A pesar de esta contribución, la principal li-
mitación de este estudio radica en el empleo
de la visión del constructo de la IE como una
habilidad y no como un rasgo personal lo que
podría restringir los resultados (Gardner et
al., 2014a). Por consiguiente, futuras investi-
gaciones podrían analizar si la IE vista como
un rasgo personal proporciona más infor-
mación sobre la influencia de la IE en las de-
cisiones de compra de alimentos más salu-
dables. Así, para que los resultados puedan
ser extrapolados, futuros estudios deberían
evaluar otros productos y otras declaraciones
nutricionales así como ser replicado en otros
países europeos.

Conclusiones

En este estudio se utiliza el experimento de
elección para evaluar las decisiones de com-
pra de los consumidores. Este procedimiento
no hipotético ha ganado mayor popularidad
porque proporciona resultados muy similares
a las preferencias habituales de los consumi-
dores en el mercado real. Por consiguiente,
los resultados de este estudio son relevantes
tanto para el sector empresarial como para el
sector público.

En concreto, para las empresas se evidencia la
necesidad de utilizar un nuevo enfoque de
marketing a la hora de comercializar sus pro-
ductos. Partiendo de que las habilidades emo-
cionales pueden mejorarse, este enfoque no
solo debe tener en cuenta el añadir valor al
producto sino también el influir en las habili-
dades emocionales del consumidor a través de
actividades específicas de comunicación que
les ayudaría elegir productos más saludables.

Así mismo, los decisores políticos en materia
de salud pública deberían promover el desa -
rrollo de las habilidades emocionales de los
consumidores, en especial a aquellos que ob-
tuvieron las puntuaciones más bajas de IE,
con el fin de diseñar políticas de sanidad pú-
blica que motiven cambios duraderos en los
hábitos alimenticios de los consumidores y
permitan reducir la alta prevalencia de ENTs
relacionadas a la alimentación
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