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Resumen

Introduccion: Existe una creciente evidencia cientifica
de que la nutricion ejerce una influencia tanto positiva
como negativa en la salud a lo largo de la vida. Diversos
autores han destacado que la poblacion universitaria es
un grupo especialmente vulnerable desde el punto de vis-
ta nutricional ya que se caracteriza por omitir comidas
con frecuencia y realizar pequenas ingestas repetidas ve-
ces entre las comidas principales.

Objetivo General: Establecer la relacion existente en-
tre el nimero de ingestas alimentarias diarias (NIAD), el
consumo de macronutrientes y el estado nutricional (EN)
en estudiantes de 23-33 aifios de la Universidad Tecnol6-
gica Nacional (UTN), de la ciudad de Cérdoba, en el aiio
2013.

Métodos: Se utilizé un disefio prospectivo de tipo des-
criptivo simple correlacional de corte transversal. Se rea-
lizo analisis descriptivo e inferencial mediante modelos
de regresion logistica multiple.

Resultados: De 1a muestra analizada casi un 50% pre-
sent6 sobrepeso (SP) y un 40% grasa corporal (GC) ele-
vada. En relacion al nimero de ingestas, los estudiantes
que realizaron menos de 4 y mas de 6 ingestas tuvieron 2
veces mas chance de presentar exceso de peso y de GC. A
medida que aumenta la edad también lo hacen los depo-
sitos de GC, y cuando disminuyen los niveles de actividad
fisica (AF) aumenta la chance de presentar un indice de
masa corporal (IMC) y GC elevada. Por otro lado, el con-
sumo excesivo de glhicidos aumenta la chance de presen-
tar GC elevada y SP, y el de proteinas y lipidos, el riesgo
de GC elevada.
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NUTRITIONAL STATUS IN UNIVERSITY
STUDENTS: ITS RELATION TO THE NUMBER
OF DAILY INTAKES AND MACRONUTRIENTS

CONSUMPTION

Abstract

Introduction: There is increasing scientific evidence
that nutrition influence positive and negative on health
along life. Many studies have reported that the student
population is a particularly vulnerable group from the
nutritional point of view, due to it is characterized by
meal skipping frequently and nibble between eating oc-
casions.

Objective: To establish the relationship between the
number of daily dietary intakes and nutritional status in
male students aged 23 to 33 years of the National Techno-
logical University, in the city of Cordoba, in 2013.

Methods: In order to achieve this aim, a prospective,
cross-sectional and descriptive correlational design was
used. Descriptive and inferential analysis were applied
by using multiple logistic regression models.

Results: Almost 50% of the sample analyzed presented
overweight (OW) and 40% high body fat (BF). In rela-
tion to the intakes numbers, the students that take less
than 4 and more than 6 had 2 times more chance of pre-
senting overweight and high body fat. It was found that
as age increases it also does the Body Fat Storage, whe-
reas diminished physical activity increases the chance of
having high Body Mass Index and Body Fat. Moreover,
high ingestion of carbohydrates increases the chance of
high Body Fat and Overweight, and a high intake of pro-
tein and lipids increases the risk of high Body Fat.



Conclusion: Se reconoce al NIAD inferior o superior al
recomendado, el bajo nivel de AF, el elevado consumo de
carbohidratos, y la edad superior a 29 afios como varia-
bles relacionados con el SPy la GC elevada.
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Abreviaturas

NIAD: Numero de ingestas alimentarias diarias.
EN: Estado nutricional.

UTN: Universidad Tecnolégica Nacional.

IMC: Indice de masa corporal.

ES: Estrato socioeconémico.

% GC: porcentaje de Grasa corporal.

CC: circunferencia de cintura.

AF: Actividad Fisica.

OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

OR: odds ratio.

IPAQ: International Physical Activity Questionnaire.
ENT: Enfermedades No Transmisibles.

Introduccion

La dieta y la nutricién son muy importantes para
promover y mantener la buena salud a lo largo de toda
la vida. Estd bien establecida su funcién como facto-
res determinantes de enfermedades no transmisibles
(ENT) que puede ser modificado, y no cesa de crecer
la evidencia cientifica en apoyo del criterio de que el
tipo de dieta tiene una gran influencia, tanto positiva
como negativa, en la salud a lo largo de la vida'.

Actualmente se sabe que una dieta adecuada y salu-
dable no sélo es aquella que aporta cantidades deter-
minadas de energia y nutrientes, sino que existen tam-
bién otros factores a tener en cuenta como el nimero
de ingestas alimentarias. La realizacién de 3-4 ingestas
diarias parece asociarse a un mejor aporte de energia y
a un control del peso mds satisfactorio®’. Segin Leidy
et al., es dificil hacer conclusiones definitivas sobre la
importancia relativa de la frecuencia alimentaria per
se a la regulacién energética y la obesidad basada en
los ensayos alimentarios controlados, llevados a cabo
hasta la fecha. Sin embargo, hay sugerencias que rea-
lizar entre 3 y 6 comidas al dia es preferible para la
regulacion energética y control de peso*.

Lograr una regulacion del peso corporal requie-
re mucho mds que mantener el equilibrio energético;
también precisa que se consigne un equilibrio entre
macronutrientes (glicidos, proteinas y lipidos)°.

La distribucién de macronutrientes de la dieta pare-
ce desempefiar un papel clave en la regulacién del peso
y composicioén corporal. Alteraciones en la distribu-
cion de dichos macronutrientes pueden conducir a un

Conclusion: It is recognized that high or low number of
daily intakes than recommended, low level of physical acti-
vity, high consumption of carbohydrates and having more
than 29 years is related to high overweight and body fat.

(Nutr Hosp. 2015;31:1748-1756)
DOI:10.3305/nh.2015.31.4.8399

Key words: Dietary intake. Nutritional status. University
students. Argentina.

fenotipo obeso. Este es el caso que se plantea cuando
los nutrientes se dirigen preferentemente al tejido adi-
poso para el almacenamiento en lugar de al musculo
para su oxidacion®.

Las conductas alimentarias influyen directamen-
te en el estado nutricional de los individuos pertene-
cientes a diversos grupos etarios, entre ellos, los es-
tudiantes de educacion superior. Diversos autores han
destacado que la poblacion universitaria es un grupo
especialmente vulnerable desde el punto de vista nu-
tricional, ya que se caracteriza por omitir comidas
con frecuencia y realizar reiteradas ingestas entre las
comidas principales. Por tanto se trata de un periodo
de educacion critico para el desarrollo de habitos die-
téticos que tienen mucha importancia en el estado de
salud futuro”®.

Las reservas del organismo y su distribucion en los
distintos compartimientos se alteran precozmente ante
cualquier desequilibrio nutricional. Es importante ha-
cer distinciones entre “exceso de peso” y “exceso de
grasa”. Los individuos con exceso de peso pueden te-
ner un nivel de grasa corporal elevado o un desarrollo
de la masa magra superior a la media, por lo que el
término exceso de peso no es necesariamente negati-
vo. Solamente una pequefia parte de los individuos que
tiene sobrepeso o son obesos segtin su IMC tiene un
porcentaje de grasa corporal normal o bajo®!°.

Son recientes los estudios que confirman la necesi-
dad de conocer los hdbitos alimentarios y estado nutri-
cional de adolescentes y estudiantes, cuyos resultados
permitan intervenciones, sobre todo educativas, que
corrijan las deficiencias encontradas!!:'2,

Como consecuencia de las consideraciones anterior-
mente nombradas el objetivo de este trabajo fue esta-
blecer la relacion existente entre el nimero de ingestas
alimentarias diarias, el consumo de macronutrientes y
el estado nutricional en estudiantes universitarios.

Método

Se realiz6 un estudio de tipo simple correlacional,
prospectivo de corte transversal. Los sujetos de estu-
dio fueron estudiantes de sexo masculino de 23 a 33
afios matriculados que asistieron a la Universidad Tec-
nolégica Nacional (UTN), Facultad Regional Cérdoba
de la Ciudad de Cérdoba (Argentina), en el afio 2013.
Mediante un muestreo aleatorio simple se conformd
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una muestra de un total de 230 estudiantes. Se des-
cartaron 20 alumnos por no responder la totalidad del
cuestionario o ausentarse el dia de la toma de datos.
La muestra final quedd constituida por un total de 210
sujetos.

En referencia a las variables estudiadas se delimité
como variable dependiente: el estado nutricional, el
cudl fue evaluado a través del indice de masa corporal,
la circunferencia de cintura y el porcentaje de grasa
corporal. Como variable independiente: el nimero de
ingestas alimentarias diarias y el consumo de macro-
nutrientes y como intervinientes: la actividad fisica y
el estrato socioeconémico.

La recoleccion de la informacidn se realizé median-
te entrevistas personales llevadas a cabo por profesio-
nales capacitados, especialmente, para dicha tarea. El
instrumento consistié en un cuestionario semi estruc-
turado, que recaba informacidn acerca de datos perso-
nales, antropométricos, de estilos de vida (consumo de
alcohol, actividad fisica) y referidos a la alimentacién
habitual. Especificamente, para la valoracion de la in-
gesta alimentaria se realizé una entrevista cuali-cuan-
titativa que consistié en un recordatorio de 24 hs repe-
tido en el transcurso de 3 dias, dos dias de semana y un
dfa de fin de semana. Se utilizé como material comple-
mentario un atlas con fotografias estandarizadas de ali-
mentos validado por Navarro y cols®. El cdlculo de la
ingesta alimentario-nutricional fue realizado mediante
el software de andlisis nutricional SARA. El consumo
de macronutrientes se categorizé segun la proporcion
de nutrientes en relacion a la energfa total consumida
siguiendo las recomendaciones propuestas por la FAO/
OMS 2003".

El estado nutricional se definié basado en los datos
antropométricos de peso y talla, para calcular el IMC,
cuyo resultado se confrontd con los criterios de clasi-
ficacién propuestos por la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS)*.

En la valoracion antropométrica, asimismo se inclu-
y6 la medicion de la circunferencia de cintura (CC) y
el porcentaje de GC, a través de Bioimpedancia'.

El nivel de AF se evalu6 por medio del formulario
IPAQ (International Physical Activity Questionnaire)
propuesto por la OMS, el mismo indaga sobre el tipo,
frecuencia, e intensidad de las actividades realizadas
en los dltimos siete dias'®!”. Para la definicion del ni-
vel socioeconémico se considerd la cantidad de per-
sonas que aportan en el hogar, posesion de bienes y
servicios (computadora, conexion a internet, tarjeta de
débito, automovil), tipo de atencidon médica (privada
o publica) y nivel educativo del principal sostén del
hogar's,

Cada individuo proporciond su conformidad para
participar en la investigacién mediante un consenti-
miento informado. Este trabajo se condujo respetando
las normas éticas incluidas en la Declaracion de Hel-
sinki 1995 (y su versién revisada, Tokio 2004)".

Para la descripcion de los datos se calcularon es-
tadisticos, y medidas resumen de posicién y de dis-

persidn, estimando diferencia a través de la prueba t
de Student. Para la estimacion de riesgos de presentar
exceso de peso (IMC =25 kg/m?), y porcentaje de GC
elevada (Odds Ratios, OR) fueron estimados modelos
de regresion logistica muiltiple ajustando por edad,
estrato socioeconomico y actividad fisica. Todos los
andlisis estadisticos se llevaron a cabo con el software
Stata versién 12.1%.

Resultados

Se entrevistaron 210 alumnos de diferentes carreras,
de sexo masculino con edades comprendidas entre 23
y 33 aflos. La edad promedio fue de 25,2 afios (+ 2,84),
con una mediana de 24 afios.

El 70 % de la muestra pertenecié al ES medio, mien-
tras que el resto se distribuye equitativamente entre los
ES alto y bajo (p=0,8547).

En relacién al estado nutricional, aproximadamente
el 50 % presenté sobrepeso (IMC >25 kg/m?). Dentro
del grupo de estudiantes con sobrepeso, un 8% presen-
t6 obesidad (IMC >30 kg/m?).

Respecto al porcentaje de GC, el 40% presentd ex-
ceso de este compartimento corporal.

De acuerdo a la distribucion de la muestra segtn la
circunferencia de cintura, en funcién del riesgo de pre-
sentar enfermedades metabdlicas y cardiovasculares
se evidencid que el 18 % posee un riesgo elevado y el
9,5 % muy elevado de presentar las mismas (Tabla I).

Como se muestra en la tabla II, donde se relacio-
nan las variables antropométricas con el grupo etdreo
de pertenencia, se observé el promedio mds elevado
de IMC, GC y CC en los estudiantes mayores de 29
afios, siendo 28,4 (+4,3); 23,8 (#5,7) y 97.5 (x£11,6)
respectivamente. Por consiguiente, este grupo fue el
que presenté mayor malnutricién por exceso y riesgo
cardiovascular y metabdlico elevado, con diferencias
significativas para estas variables entre los diferentes
grupos de edad y aumentando conforme aumenta la
edad.

El andlisis de riesgo demostré que se encontraron
asociaciones significativas entre el estado nutricional,
la edad y actividad fisica. Se observé un riesgo muy
aumentado de presentar sobrepeso y grasa corporal
elevada en los estudiantes mayores de 29 afios en re-
lacion a los menores de 25 afios (OR: 9.915 y 17.038
respectivamente).

Con respecto a la actividad fisica, el 30 % de los su-
jetos estudiados eran fisicamente inactivos, presentan-
do mayor riesgo de tener sobrepeso y grasa corporal
elevada (OR: 1.924 y 2.967 respectivamente).

En relacién al nimero de ingestas que realizaron
los sujetos estudiados, la mayoria (70 %) realizaron
durante los dias de semana entre 4 y 5 comidas al dia,
mientras que los dias de fin de semana, entre 3 y 4 in-
gestas. (Fig. 1). Al mismo tiempo se observo que, mds
de la mitad de los individuos que realizaban un nime-
ro inadecuado de ingestas durante los dfas de semana,

1750 Nutr Hosp. 2015;31(4):1748-1756

Romina Antonella Pi y cols.



Tabla I

Distribucion de frecuencias de las variables estrato socioeconomico, actividad fisica, y estado nutricional

seguin rango etario, de la poblacion estudiada, en la ciudad de Cordoba del aiio 2013

Edad (en aiios) [23-26) [26-29) =29 Toda la muestra
FA FR (%) FA FR (%) FA FR (%) FA (FR%)
N (N%) 142 (67.6) 43 (20.5) 25 (11.9) 210 (100)

Nivel Socioeconémico

Bajo 23 (16,2) 6 (14) 3 12) 32 (15)
Medio 94 (66,2) 33 (76,7) 18 (72) 145 (69)
Alto 25 (17,6) 4 9,3) 4 (16) 33 (16)
Actividad Fisica

Baja 41 (28,9) 18 (41,9) 8 (32) 67 (32)
Moderada 88 (62) 20 (46,5) 13 (52) 121 (58)
Alta 13 9,1 5 (11,6) 4 (16) 22 (10)
Estado Nutricional IMC

Bajo peso 4 2.8 1 2,3 524)
Normopeso 77 54,3 20 46,5 4 16 101 (48.1)
Pre obesidad 51 359 21 48,8 15 60 87 (41,1)
Obesidad 10 7 1 24 6 24 17 (8,1)
PGC

Normal 99 69,7 23 53,5 5 20 127 (60)
Limite 32 22,5 14 32,6 12 48 58 (28)
Obesidad 11 7,7 6 14,0 8 32 25 (12)
CcC

Normal 115 81 28 65,1 9 36 152 (72)
Aumentada 17 12 11 25,6 10 40 38 (18)
Muy Aumentada 10 7 4 93 6 24 20 (10)

FA: Frecuencia Absoluta; FR: Frecuencia Relativa; IMC: Indice de Masa Corporal; PGC: Porcentaje de Grasa Corporal; CC: Circunferencia de

cintura.

Tabla IT

Medidas resiimenes de Indice de Masa Corporal, circunferencia de cintura y porcentaje de grasa corporal

seguin rango etario, de la poblacion estudiada, en la ciudad de Cordoba del aiio 2013

[23-26) [26-29) >29 Toda la muestra
Edad in. Madx.
Media (DE) Mediana Media (DE) Mediana Media (DE) Mediana Media (DE)

IMC 24.8 (£3.2) 24.5 25.2 (£2.9) 25.3 28.4 (+4.3) 27.9 25.32 (£3.46) 17.1  40.1
PGC 17.2 (£5.3) 16.95 18.6 (£5.9) 18.2 23.8 (£5.7) 22.8 18.29 (£5.85) 5.7 35.8
CC 86.7 (£8.8) 85 90.2 (£9.6) 90 97.5 (£11.6) 95 88.68 (£9.91) 70 128
IMC: Indice de Masa Corporal; PGC: Porcentaje de Grasa Corporal; CC: Circunferencia de Cintura.
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’ Fig. 1.—Distribucion del niimero de inges-
tas alimentarias diarias durante los dias de
semana y fin de semana de la poblacion es-
tudiada, en la ciudad de Cordoba en el aiio
2013

tuvieron exceso de peso corporal y el doble de riesgo
de padecer grasa corporal elevada (OR: 2.213), ocu-
rriendo lo contrario en el grupo que ingiri6 entre 4 y
6 comidas (p<0,028) (Tabla IV).

En cuanto al consumo de macronutrientes, con-
siderando los rangos de adecuacion de referencia

Tabla ITT
Distribucion de frecuencias de la variable
Estado Nutricional de la poblacion estudiad segiin el
niimero de ingestas alimentarias diarias, en la
ciudad de Cordoba del aiio 2013

Numero de ingestas alimentarias

Adecuada Inadecuada
FA (FR%) FA (FR%)
IMC
Bajo peso 5(2,8) 0
Normopeso 89 (50,3) 12 (36,4)
Pre obesidad 71 (40,1) 16 (48.5)
Obesidad 12 (6,8) 5(15,2)
PGC
Normal 112 (63,3) 15 (45.5)
Limite 48 (27,1) 10 (30,3)
Obesidad 17 (9,6) 8(24,2)
CC
Normal 131 (74) 21 (64)
Aumentada 31 (18) 721)
Muy Aumentada 15 (8) 5(15)
177 (100) 33 (100)

IMC: Indice de Masa Corporal; PGC: Porcentaje de Grasa Corporal;
CC: Circunferencia de Cintura..

(FAO/OMS 2003), la gran mayoria de los estudian-
tes presentaron un consumo deficiente de glicidos
(45,1+8,4) y elevado de lipidos (37,3+8,0).

El andlisis inferencial reflejo, que a medida que
aumenta el porcentaje del VET aportado por los glui-
cidos, aumenta el doble la chance de presentar esta-
do de malnutricién por exceso (0=0,1) y 3.6 veces
la posibilidad de presentar grasa corporal elevada.
También, resulté significativo el consumo elevado
de proteinas y lipidos para el riesgo de padecer grasa
corporal elevada. (OR: 3.155; OR: 3.516; respecti-
vamente).

Discusion

El presente trabajo permiti6 describir y analizar la
relacidén entre el nimero de ingestas alimentarias dia-
rias y el consumo de macronutrientes con el estado
nutricional, de una poblacién de estudiantes univer-
sitarios entre 23 y 33 afios en la Ciudad de Cérdoba,
(Argentina).

La mayorfa de las variables anteriormente mencio-
nadas presentaron asociaciones significativas con el
riesgo de padecer de porcentaje de GC elevada y SP;
asimismo se encontrd asociacién inversa entre el es-
tado nutricional y la actividad fisica, aumentando el
riesgo de presentar malnutricidn por exceso a medida
que disminuye el nivel de la misma.

Se ha reportado que el ingreso a la universidad ge-
nera una serie de cambios en la vida de los jovenes'.
Dentro de estos cambios, la alimentacion resulta uno
de los factores menos visibles en los estudiantes, pero
que genera mayores problemas en la salud a mediano
y largo plazo. Una adecuada alimentacion es un fac-
tor muy importante para mantener buen estado nutri-
cional; numerosos estudios han detectado un déficit
en la alimentacion balanceada de los universitarios,
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Tabla IV
Estimacion de los valores odds ratio y sus intervalos de confianza del 95 %, para las variables intervinientes e
independientes, en relacion al Estado Nutricional normal versus sobrepeso y Porcentaje de Grasa Corporal
normal versus elevada

EN Normal vs sobrepeso

PGC normal vs elevada

n=210 n=210

OR 95% CI OR 95% CI
Edad
[23-26)*
[26.29) 1.263 [0.616 - 2.587] 1.868 [0.869 - 4.015]
=29 9.915 [2.729 - 36.013] 17.038 [4.803 - 60.441]*
Actividad Fisica
Moderada y Alta*
Baja 1.924 [1.021 - 3.623]* 2.967 [1.501 - 5.866]*
Estrato Socioeconémico
ES Alto®
ES Medio 1.224 [0.424 - 3.530] 0.786 [0.249 2.469]
ES Bajo 0.799 [0.352 - 1.814] 0.585 [0.237 - 1.445]
Gucidos® 2.100 [0.866 - 5.089]** 3.630 [1.194 - 11.036]*
Proteinas® 2.033 [0.845 - 4.890]**%* 3.155 [1.068 - 9.319]*
Lipidos® 2.049 [0.842 - 4.983]*%*%* 3.516 [1.149 - 10.751]*
Numero de ingestas alimentarias
Adecuada®
Inadecuada 1.828 [0.800 - 4.174]*%*%* 2.213 [0.927 - 5.280]**

*Categoria de referencia. "Variables analizadas en forma continua. *OR significativos con un nivel de significacion del 0,05. **OR significativos
con un nivel de significacion del 0,1. ***OR significativos con un nivel de significacion del 0,15.

ya sea por moda, falta de tiempo libre o el escaso di-
nero disponible?’.

La prevalencia de obesidad se ha incrementado en
las dltimas décadas, considerdndose una epidemia glo-
bal. Segun datos estimados, actualmente existen mds
de 1500 millones de personas con sobrepeso, dentro de
este grupo, mds de 200 millones de hombres presentan
obesidad®. El sobrepeso y la obesidad son el quinto
factor principal de riesgo de defuncién en el mundo®.

En el presente estudio, el 50% de la poblacién eva-
luada presenté exceso de peso, de los cuales el 8% per-
tenecio a la categoria de obesidad, datos alarmantes
por tratarse de adultos jovenes; observandose valores
cercanos en la poblacién adulta de la ciudad de Cér-
doba, donde el 60% de los individuos presentaron so-
brepeso **. En Argentina existen estudios previos que
describen la prevalencia de sobrepeso en estudiantes
universitarios de sexo masculino. Resultados similares
se encontraron en estudiantes correntinos, con respec-
to al exceso de peso y datos disimiles, en cuanto a la
presencia de sobrepeso y obesidad, se detectaron en
universitarios de la ciudad de Buenos Aires (Marzo,
2009)> 2.

Contrastando con trabajos internacionales, en la
poblacién de estudiantes universitarios espafioles se
obtuvieron resultados similares a los de este estudio.
Latinoamérica refleja valores inferiores en lo que res-
pecta al porcentaje de sobrepeso, con un 38% en Hon-
duras, 28% en México y 12% en Colombia. Los va-
lores atribuibles a la obesidad son nulos en Honduras
y Colombia, sin embargo en México superan los en-
contrados en el presente trabajo con un 14.7%?"-28:2930,

Al considerar el estado nutricional por edades, en
alumnos entre 23 y 25 afios la prevalencia de exceso
de peso fue de 43%, cifras similares a las que presen-
tan estudiantes de la misma edad, en la ciudad de Bue-
nos Aires, con valores del 40% aproximadamente®.
El mayor porcentaje de exceso de peso se encuentra
en mayores de 29 afios. Lo mismo se demuestra en un
estudio cubano, donde a medida que la edad aumenta,
los valores de IMC también lo hacen?'.

Teniendo en cuenta los resultados encontrados al
analizar las variables IMC y porcentaje de masa gra-
sa, se destaca que la utilizacién del IMC como una
medicion de clasificacion del estado nutricional, pue-
de ser titil en estudios poblacionales, pero no propor-
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ciona una medida directa de la grasa corporal, ni pre-
cisa la existencia de obesidad central, que es aquella
asociada con un mayor riesgo metabdlico y cardio-
vascular®. Tal como en el caso de los hombres con
IMC elevado, donde podria tratarse de un aumento de
su masa libre de grasa. Por tal motivo, en el presente
estudio se analizaron también medidas de adiposidad
central, a partir de la medicion de la circunferencia
de cintura y del nivel de adiposidad total, mediante
impedancia bioeléctrica®**. Los resultados reflejaron
que el 12% de los estudiantes con IMC normal tuvie-
ron exceso de grasa corporal, aunque ninglin normo
peso presento CC elevada.

Si se considera el andlisis de la masa grasa corpo-
ral, se puede observar una fuerte correlacién entre la
edad y el exceso de grasa; a medida que aumenta la
edad, lo hacen también los depdsitos de tejido adipo-
so. Se ha reportado la misma asociacién en estudian-
tes chilenos, espaifioles y cubanos?!3>3¢,

Con respecto a la circunferencia de cintura, los
datos obtenidos por este estudio, manifiestan que un
28% posee valores de CC aumentados (>94 cm); ci-
fras mayores se encontraron en México?”.

Las modificaciones en la composicion corporal,
que conlleva el avance de la edad, producen una acu-
mulacién de tejido adiposo visceral y se reconoce
la posibilidad que una misma cifra de CC pueda co-
rresponder a mds adiposidad abdominal en un adulto
mayor que en uno joven. Al analizar los promedios
de circunferencia de cintura por edades, se pudo con-
firmar que a medida que aumenta la edad, también lo
hacen los valores de CC, al igual que en poblaciones
universitarias de Espafia y Chile®-,

En lo que respecta a la dieta alimentaria se ha obser-
vado que las consecuencias metabdlicas dependen, en
parte, de la frecuencia y distribucién de las comidas™®.
El presente estudio reflejé que mds del 70% de los es-
tudiantes realizaron entre 4 y 5 ingestas al dia durante
los dias de semana, al igual que los universitarios de
Corrientes®. Por el contrario en Latinoamérica, en es-
tudiantes de los tltimos afios de carrera, los valores
encontrados corresponden a patrones de consumo de
menos de 3 ingestas durante los dias de semana?'*.
Cabe destacar que en nuestro estudio, durante el fin de
semana, el nimero de ingestas disminuyé a un prome-
dio de 3 a 4 comidas diarias, semejante a lo reportado
en Espaia®. Dicha situacion podria deberse a que los
estudiantes referfan levantarse a horarios mds tardes
los fines de semana, omitir el desayuno y realizar su
primer ingesta a la hora del almuerzo.

Se observaron resultados positivos sobre la in-
fluencia de la frecuencia alimentaria sobre el IMC
y el porcentaje de grasa corporal, demostrando que
a menor nimero de ingestas, mayor predisposicién
a presentar un IMC y grasa elevada. Esta tendencia
sobre la influencia de realizar un inadecuado nimero
de ingestas alimentarias diarias sobre el incremento
del sobrepeso y la obesidad, data en varios estudios
realizados en Brasil y a nivel local en la provincia de

Corrientes y Cérdoba, no obstante sin hacer referen-
cia al porcentaje de grasa corporal**!.

En cuanto a la distribucién de macronutrientes,
diversos estudios epidemioldgicos vienen revelando
una fuerte tendencia a la ingesta baja de glicidos y
elevada de lipidos. En el presente estudio, al igual que
en la poblacion de Cérdoba y en diferentes ciudades
de Espaiia y en la region flamenca, se repitio el mis-
mo esquema®#>#344 En contraposicion a lo expuesto,
estudios realizados en Chile presentaron adecuacion
en la distribucién de los tres macronutrientes®. La
distribucion energética de éstos dltimos tienen el po-
tencial de contribuir a un mejor mantenimiento del
peso corporal, asi como a la regulacién del metabo-
lismo®.

En el presente trabajo el andlisis de riesgo demostrd
que un aumento en el consumo de lipidos se relaciona
de forma directa con el aumento de riesgo de presen-
tar grasa corporal elevada, al igual que en un estudio
llevado a cabo en la ciudad de Cérdoba®*. En relacion
al consumo de glicidos y proteinas, se incrementa la
chance de presentar grasa corporal elevada a medida
que aumenta el porcentaje de VET cubierto por ellos,
resultados similares se detectaron en la Region Fla-
menca y en hombres en Brasil*“¢. Es importante re-
saltar que esta relacion puede haberse establecido de-
bido a que el consumo de glicidos en esta poblacién
fue aportado principalmente por azicares simples.

Haciendo mencién a la actividad fisica, estudios
realizados a nivel mundial coinciden en que el incre-
mento de la actividad fisica y la prictica en forma re-
gular previenen el desarrollo de la obesidad y brindan
innumerables beneficios para la salud. En los sujetos
de este estudio se encontr6 que el 30% no realizaban
actividad fisica, lo que puede en el futuro fomentar la
aparicion de sobrepeso y obesidad; esto se ve refle-
jado en el andlisis inferencial, donde los sujetos con
actividad fisica insuficiente presentaron mds chances
de tener exceso de peso y grasa corporal que los su-
jetos activos, resultados encontrados en otro estudio
muestran que la practica de actividad fisica estd in-
versamente relacionada con el nivel de adiposidad
corporal’. Diversos autores hallaron valores mayores
de inactividad fisica al presente estudio en Colombia
y Chile, con porcentajes del 42% y 60% respectiva-
mente*®4,

Es necesario hacer mencion a algunas limitaciones
de este trabajo concernientes al disefio del estudio y
las metodologias empleadas. Es posible que el tama-
flo de las muestras sea insuficiente para evaluar las
consecuencias que provocan el nimero de ingestas
alimentarias y el consumo de macronutrientes en el
sobrepeso y la adiposidad.

En virtud de lo hasta aqui expuesto, podemos decir
que en términos generales nuestros hallazgos conta-
ron con suficiente plausibilidad bioldgica y consis-
tencia respecto a otros estudios en la temadtica. Este
trabajo contribuye a caracterizar las tendencias ali-
mentarias de la poblacién universitaria, hallando que
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las mismas no responden al concepto bdsico de una
dieta equilibrada, lo que sumado a los altos indices
de inactividad fisica podrian conducir a la aparicion
de sobrepeso y con ello el riesgo de enfermedades no
transmisibles.

Se destaca la contribucion que este estudio reali-
za a la caracterizacién de hdbitos alimentarios de los
estudiantes universitarios en la Ciudad de Coérdoba
(Argentina), siendo casi nulos los antecedentes al res-
pecto, mds atin ligados a una problemdtica nutricional
que reviste particular importancia el escenario de la
sociedad moderna.

Conclusion

La poblacién universitaria estudiada se encuentra
en una situacion alarmante con respecto al padeci-
miento de malnutricién por exceso, no sélo por las
elevadas cifras de IMC, sino también en referencia al
elevado porcentaje de alumnos con exceso de grasa
corporal y circunferencia de cintura.

Las ENT, y entre ellas el padecimiento de sobrepe-
so, sin dudas representan actualmente una importante
carga de enfermedad en Coérdoba (Argentina) como
en el mundo. Esto amerita el esfuerzo concertado de
los diferentes actores sociales, incluida la comunidad
cientifica y académica, para prevenir su progreso/
aparicion en las diferentes poblaciones. En ese senti-
do, consideramos que el presente estudio aporta im-
portantes evidencias sobre la influencia de la frecuen-
cia alimentaria en el estado nutricional.

De acuerdo a estos resultados se denota la impor-
tancia de reforzar la educacion alimentaria nutricional
ya que en muchas ocasiones es un factor determinante
de hdbitos alimentarios incorrectos. Por lo tanto, es
necesario trabajar sobre las conductas alimentarias,
teniendo en cuenta que la alimentacién constituye un
estilo de vida potencialmente modificable.

Teniendo en cuenta la evidencia que demuestra que
tanto el peso, la grasa corporal asi como la circunfe-
rencia de cintura suelen aumentar con la edad, y con
éstos los riesgos de padecer ENT a largo plazo, es
que se hace necesario actuar en forma preventiva. En
este contexto es importante focalizar los esfuerzos en
aquellos factores observados en el presente estudio;
la promocidn de la actividad fisica, un adecuado con-
sumo de macronutrientes y la realizacion de al menos
cuatro ingestas alimentarias diarias.
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