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I.Introduccion

1.1.Planteamiento del Problema

Se sabe gue los determinantes sociales de la salud como los factores personales, sociales, econémicos y
ambientales influyen en los estilos de vida, mismos que a su vez se manifiestan en el estado de salud o
enfermedad de los individuos (Alvarez L, 2007).

En afios recientes ha habido una preocupacién por investigar actitudes alimentarias anormales,
como los sentimientos negativos hacia la comida, la preocupacion por el peso y la mala
alimentacion. (Vazquez R, Lopez X, Alvarez GL, Franco K, Mancilla JM. 2004).

Los habitos alimentarios se adquieren desde la infancia y estas pautas alimentarias pueden ser el
origen de patologias cronicas relacionadas con la malnutricion por exceso en edades posteriores
como sobrepeso y obesidad. (Troncoso C, Amaya JP. 2009)

Anualmente fallecen por lo menos 2,8 millones de personas adultas como consecuencia del
sobre peso y obesidad. Ademas traen el 44% de la carga de diabetes, 23% de la carga de
cardiopatias isquémicas y entre 7% y 41% de la carga de algunos canceres, afirma la social
(Organizacion Mundial de la Salud [OMS] 2011).

En los paises latinoamericanos, los niveles de sobrepeso, particularmente en mujeres, se
encuentran por encima del 30%, alcanzando hasta un 70% en Paraguay. Asi mismo en paises
como Estados Unidos, Inglaterra, Bélgica o Brasil alrededor de un tercio de la poblacion infantil
y juvenil tiene obesidad o sobrepeso, especialmente en el sexo femenino. (Barrientos M, Flores
S. Boletin Médico del Hospital Infantil de México 2008);

En México, menciona la (Encuesta Nacional de Salud y Nutricion Salud [ENSANUT] 2012), la

prevalencia de sobrepeso y obesidad en mujeres adolescentes aumentd de 33.4 a 35.8%.



Mientras que (Instituto Mexicano del Seguro Social [IMSS]) sefial6 que en Puebla, 70% de la poblacién
total (cerca de 6 millones de personas) enfrenta problemas de sobrepeso y obesidad.

La conducta alimentaria es el comportamiento normal relacionado con: los hébitos de
alimentacion, la seleccion de alimentos que se ingieren, las preparaciones culinarias y las
cantidades ingeridas de ellos. (Osorio J, Weisstaub G, Castillo C. 2002)

En el caso de los adolescentes, su mayor independencia y disponibilidad de dinero, la
introduccién de habitos de consumo de productos pre cocidos y comidas rapidas, contribuyeron
en las Gltimas décadas a producir modificaciones en sus habitos alimentarios. (Torresani M.,
Raspini M, Acosta O, Giusti L, Garcia C, Espafiol S, et al. Archivos Argentinos de Pediatria
2007);

La adolescencia es la etapa de la vida importante en la que se adquieren los habitos
queconforman el estilo de vida saludable que una vez aprendidos son dificiles de modificar
(Cervelld E, Garcia T, Santos FJ, Iglesias D. 2006).

Las Naciones Unidas establecen que los adolescentes son personas con edades comprendidas
entre los 10 y los 19 afios. (Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia [UNICEF], 2011).

La juventud se define como la poblacion comprendida entre los 15 y 24 afios, un momento muy
especial de transicién entre la infancia y la edad adulta. (Organizacién de la Naciones Unidas
[ONU], 1985; UNICEF, 2002).

Esta etapa es, por tanto, especialmente vulnerable a la influencia de ciertos patrones estéticos
que pueden conducir a alteraciones en la alimentacion y como consecuencia de ello a la
aparicion de deficiencias nutricionales cuanto mayor sea la formacion en nutricion del

individuo, mejores seran sus héabitos alimentarios. (Montero A, Ubeda N. Garcia A. 2006).



Cuando el individuo termina la educacion basica y media e ingresa a la educacion superior
afronta diversos cambios como la transicion de la adolescencia ala adultez, el enfrentamiento a
nuevas responsabilidades familiares y escolares, la modificacion de su circulo social, y los
cambios en su contexto cultural y muchas veces econémico. Las situaciones mencionadas
pueden influir en la modificacion de los estilos de vida de los estudiantes universitarios y de
esta manera afectartanto su estado nutricional como de salud. (Becerra F, Pinzén G, Vargas M.
2012).

La Universidad en si, es una institucién con un gran poder de influencia social, y por tanto,
puede favorecer la promocion de la salud en la sociedad. (Bennassar V. 2012).

La poblacién universitaria es un grupo especialmente vulnerable desde el punto de vista
nutricional ya que se caracteriza por: saltarse comidas con frecuencia, picar entre horas, tener
preferencia por comida rapida y consumir alcohol frecuentemente.(Arroyo M, Rocandio AM,
Ansotegui L, Pascual E, Salces I, Rebato E. 2006).

Los jovenes que comen con sus padres adquieren habitos alimentarios méas saludables que los
que no lo hacen, ya que casi la totalidad de los alumnos comen en su casa e igualmente tienen
habitos alimentarios inadecuados, los que a su vez tienen el habito de comer en bares o fast-

food. (Norry G, Tolaba RA. 2007)



1.2.Marco Conceptual

La alimentacion ha dejado de ser s6lo una respuesta ante una necesidad bioldgica, también
responde a factores de indole econdmico, cultural y psicologico. Estoimplica un intercambio del
ser humano con su ambiente, una forma de vinculacion social y una manera de expresar o
manejar nuestras emociones.(Franco K, Martinez AG, Diaz FJ, Lopez A, Aguilera V, Valdeés E.
2010)

Las practicas alimentarias son también expresiones simbdlicas y/o de comportamiento
sustentadas o promovidas por sistemas de valores y creencias. Las dindmicas escolares orillan a
los jovenes a interactuar en contextos externos a las instalaciones de la escuela y mas alla de los
horarios escolares, lo que también influye, tanto en sus practicas alimenticias, como en sus
horarios de consumo de alimentos. (Alvarez GC, Eroza JE, Ramirez CE. 2009)

Una encuesta sobre la frecuencia de alimentos que consumen nifios y adolescentes, sefialé que
hay un alto consumo de queso amarillo, embutidos (principalmente salchichas, chorizo y jamén
de cerdo), un elevado consumo de mayonesas, margarinas y un frecuente consumo de comida
rapida. (Faustino D M, Tapia N, Benito G. 2007).

Otro articulo revela que los habitos alimenticios de los estudiantes no son saludables, consumen
elevadas cantidades de grasa, especialmente, de origen animal, cantidades insuficientes de
grasas vegetales, pescado, frutas y verduras, por lo tanto su alimentacion puede estar carente de
fibra soluble y vitaminas. Ademas el alto consumo de bebidas gaseosas o artificiales, jugos,
leche azucarada, y comidas rapidas como pizzas, hamburguesas y perros calientes o postres son

frecuentes. (Lema LF, Salazar IC, Varela MT, Tamayo JA, Rubio A, Botero A. 2009).



Sin embargo otros autores destacan aspectos positivos en la nutricion de estudiantes como
preferencia a la comida cocinada en casa, alta frecuencia de consumo de jugos de frutas
naturales y de agua mineral (Ibafiez E, Thomas Y, Bicenty A, Barrera J, Martinez J, Gerena R.

2008)

1.2.1 Definicion conceptual de términos

El estado nutricional del individuo esta influenciado por maltiples factores, tales como factores
ambientales, sociales, econdmicos, culturales y politicos. (Coromoto M, Pérez A, Herrera HA,
Hernandez RA. 2011)

La dieta de los jovenes y en especial de los estudiantes universitarios plantea un importante
reto, ya que puede suponer cambios importantes en su estilo de vida. Es conocida la
vulnerabilidad de este grupo desde el punto de vista nutricional y su caracterizacion por omitir
comidas, picar entre horas, abusar de la comida rapida, del alcohol, de las bebidas azucaradas,
de las dietas de cafeteria y por seguir una alimentacion poco diversificada. (Cervera F, Serrano

R, Vico C, Millas M, Garcia MJ. 2013)

Para el ser humano la salud ha sido un factor importante a lo largo del desarrollo de la vida, un
elemento incondicional para mantenerla, alargarla, y gozarla. Sin embargo existen puntos que
pueden terminar con este suefio alcanzable. Las enfermedades gozan de una gama de
importancia en la vida del hombre en especial en los jovenes estudiantes por la diversidad de
actividades que los conducen a un desmejoramiento de su calidad de vida y a la adquisicion de
habitos pocos saludables, como malos habitos alimentarios, pues ellos deben optimizar su
tiempo para cumplir con todos sus quehaceres cotidianos, lo que genera una demanda alta de

estrés emocional y fisico.



Por lo que nos planteamos el problema en conocer cuales son los habitos de alimentacion de los

estudiantes universitarios de la licenciatura en enfermeria.

Los hébitos de alimentacion son una parte muy importante en nuestro desarrollo, es por eso que
debemos estar al tanto de lo que consumimos, una mala alimentacion, es generadora de
multiples problemas de salud como la Diabetes Tipo 2 (DT2), que es causada por la segregacion
ineficaz de la insulina, resultado de diversos factores como el sobrepeso y obesidad, h&bitos
alimenticios inadecuados, la inactividad fisica, aumento de la edad, mayor resistencia a la
insulina, historia familiar, la raza, entre otros (Organizacion Mundial de Salud, [OMS], 2010;
International Diabetes Federation, [IDF], 2011).

En un estudio,México es la prevalencia de sobrepeso fue mayor en hombres (42.5%) que en
mujeres (37.4%), mientras que la prevalencia de obesidad fue mayor en mujeres (34.5%) que en
hombres (24.2%). La suma de las prevalencias de sobrepeso y obesidad en mayores de 20 afios
fue de 71.9% para las mujeres y 66.7% de los hombres (Ponce G, Ruiz J, Magafa A, Arizona B,

Mayagoita JJ. 2011)

1.2.2 Estudios Relacionados

En un estudio realizado en estudiantes de enfermeria se describieron las principales barreras que
inciden en los hébitos alimentarios saludables, la cual “No tengo tiempo para cocinar”
predomino en un 30 % la opcion de acuerdo y en un 21% la opcion totalmente de acuerdo; y
“No se dispone de alimentos saludables en el lugar de estudio” predomino en un 55 % la opcion
totalmente de acuerdo y en un 23 % la opcidn de acuerdo. Concluyendo que la presencia de
estas barreras influyen negativamente en los habitos alimentarios. (Alegre P., Castillo N., Coito

D., Fernandez V., Pimentel A. (2009)



(Araujo P. 2012) en su estudio encontrd que los habitos alimenticios de los enfermeros de una
Clinica, el 35,90% nunca desayuna, por costumbre y por falta de tiempo; un 46,15% desayuna
en el trabajo; un 35,90% realiza las cinco comidas principales del dia; un 33,33% bebe 1 litro y
medio de agua al dia; y un 84,62% de los enfermeros no sigue en el momento actual ningun tipo

de dieta.

En otro estudio elaborado a 39 internos de enfermeria se identificaron que los habitos
alimenticios de los internos de enfermeria son inadecuados 58.97% y 41.03% tiene habitos
alimenticios adecuados; 84.62% presenta un indice de masa corporal normal, el 2.56% presenta
bajo peso y el 12.82% presenta sobrepeso. Referente a los habitos alimenticios y su relacion con
el indice de masa corporal de los internos; el 66.7% poseen habitos alimenticios inadecuados de
los cuales el 51.3% presenta un indice de masa corporal normal, 2.6% presenta bajo peso y el

12.8% presenta sobrepeso. Monge JC. (2009)

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo general
Conocer los hébitos de alimentacion en estudiantes universitarios de la Licenciatura en
Enfermeriapara efectuar actividades de promocion a la salud alimentaria de acuerdo a su masa

corporal.

1.3.2 Objetivos especificos

Identificarel consumo de alimentos en estudiantes universitarios de la licenciatura en
Enfermeria.

Conocer la preferencia de los alimentos en estudiantes universitarios de la licenciatura en
Enfermeria.

Evaluar el IMC de los estudiantes universitarios de la Licenciatura en Enfermeria



I1. Metodologia

2.1 Disefio del Estudio

Estudio descriptivo y transversal.
2.2 Poblacion
La poblacion de estudio fue de 160 estudiantes de entre 17 a 22 afios de edad, del turno
matutino y vespertino, inscritos en el segundocuatrimestre de la Licenciatura de Enfermeria de
la Benemérita Universidad Autdnoma de Puebla, en el periodo de primavera 2014.
2.3 Criterios de Seleccion.

2.3.1 Criterios de inclusion

Los criterios para incluir a los estudiantes en el estudio, estuvieron ajustados a la condicion de
manifestar disposicion y disponibilidad de tiempo para participar en la investigacion. Que se
encuentren inscritos en el segundo cuatrimestre de la licenciatura en Enfermeria de la
Benemérita Universidad Autonoma de Puebla, en el periodo de primavera 2014.
2.3.2 Criterios de exclusion
Los adolescentes estudiantes universitarios que no se encontraron en el dia y hora sefialada de
aplicacion del instrumento.
Los estudiantes inscritos en primer cuatrimestre que rebasaran los 23 afios de edad. Estudiantes
de otros semestres.
Jovenes que no acepten participar en el estudio
2.3.3 Criterios de exclusion
Estudiantes que no asistieron a la aplicacion de la Encuesta.
2.4 Muestra y Muestreo
El tamafio de la muestra fue de 140 alumnos inscritos oficialmente en el primer semestre de un
la licenciatura de enfermeria.

El muestreo fue no probabilistico por conveniencia



[1.VI Instrumentos de Recoleccion de Datos

Encuesta de Habitos de Alimentacion de la Facultad de Enfermeria de la Benemérita
Universidad Autonoma de Puebla la cual esta constituida por columnas divididas en datos
personales donde se encuentranombre completo, sexo, edad, nivel de escolaridad, estado civil,
numero de hijos, grupo sanguineo y s existe alergia. En la siguiente columna esta el alimento
consumen en la dieta diaria ahi se calificara del 0 al 3 los alimentos segun los prefiera (0 Nada,
1 Casi Nada, 2 Poco y 3 Mucho) y con una cruz se marcara la frecuencia con la que los

consume en el lapso de una semana (1/semana, 3/semana, 5/semana y 7/semana).

[1.VII Procedimiento de Recoleccion de Datos
Acudiendo a una de las instalaciones de la Facultad de Enfermeria de la Benemérita
Universidad Autonoma de Puebla por los meses de Febrero, Marzo y Abril de 2015, de lunes a
viernes, de 12 a 16 horas se abordaron a los estudiantes que fueron entrevistados, verificando
que cumplieran con los requisitos de inclusion. El investigador se present6 al grupo para hacer
la presentacion del consentimiento informado y ser firmado,ademas de explicar los objetivos, el
nombre de la investigacion, asi como los riesgos y beneficios, otorgando un instrumento para el
auto llenado, haciendo énfasis a quienes participaron que deberian contestar todas las preguntas
del instrumento. Se advirti6 durante el llenado, que si les parecia no continuar, podian
suspenderlo. El llenado fue a libre tiempo, no excediendo una hora. El investigador estuvo
presente para apoyar a los estudiantes que presentaran dudas en el llenado, al final se les dio las
gracias, se reviso el llenado del cuestionario, se procedi6 a la construccién de la base de datos y
a ingresar la informacion.

Manifestando a cada uno de los estudiantes que la informacion depositada en las encuestas,
serian tratadas confidencialmente y sélo el investigador y su asesor tendrian acceso a los

instrumentos y una vez cumplido el objetivo serian desechados en su totalidad.



2.8 Estrategias de Analisis

El procesamiento de la informacion se realizd con el paquete estadistico para las ciencias
sociales StadisticPackageforthe Social Science (SPSS) de Windows version 20.0., de donde se
obtuvieron estadisticas descriptivas (frecuencias, porcentajes) y Microsoft Excel 2013, se
realizaron las siguientes operaciones: imputacion (verificacion de faltantes) y codificacion de
datos, elaboracion de base de datos, captura, procesamiento, analisis de datos, elaboracion de

gréaficas (pastel y de barras) y resultados.

2.9 Etica del Estudio

Esta investigacion se apegé a lo dispuesto al Reglamento de la ley General de Salud en
materia de investigacion (Secretaria de Salud, 1984), en su reforma del 24 de abril del 2013.
Tomando en consideracion promover e impulsar la participacion de la comunidad estudiantil en
el cuidado de su salud.
Se considerd lo sefialado en el capitulo I, Articulo 6, Fraccién VII, Coadyuvando a la
modificacion de los patrones culturales que determinen habitos, costumbres y actitudes
relacionados con la salud.Con relacion al Articulo 98 Fraccion, I, Il, Articulo 100, Fraccion 1V;
a los estudiantes participantes se les proporciond el consentimiento informado por escrito, en el
que se hizo de su conocimiento el titulo y objetivo del estudio, posteriormente lo firmaron, lo
entregaron y procedieron a contestar la encuesta.
Articulo 100:, se resguardd la confidencialidad de la informacion obtenida protegiendo la
privacidad de los universitarios. Se consiguié la participacion de los estudiantes bajo el
consentimiento informado sin obligacién o presion alguna. Articulo 101, el estudio no tuvo
algun tipo de riesgo para los sujetos, Unicamente se aplicd una encuesta. Articulo 21, Fraccién
VI, XIl, se proporciond una breve explicacion de los propdsitos de la investigacion, los
procedimientos que se utilizaron, los beneficios obtenidos y se garantiz6 la confidencialidad a
sus preguntas, asi como la libertad de retirarse en cualquier momento y dejar de participar en el

estudio. La encuesta fue Unicamente del conocimiento del investigador y sus asesores.
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Gréficos

La edad de los participantes en el estudio, el 74.3% es de 17 a 19 afios, y el 25.7% de 20 a 23
afios. (Figura No. 1)

Figura No. 1
Edad de alumnos encuestados

20-23 afios
26%

17-19 afos
74%

Fuente: Encuesta Abril 2015

El 85.7% del género de los participantes es femenino y el 14.3% masculino. (Figura No. 2).

Figura No. 2
Género de los participantes

14.3%

W mujer
B hombre

L

85.7%

Fuente: Encuesta Abril 2015
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La leche la consume el 25% 1 vez a la semana y solo el 17.9% 7 veces por semana. (Figura
No.3) Asi como la preferencia, el 36.4% la prefiere mucho y el 32.1% la prefiere poco. (Figura

No.4)
Figura No. 3 Figura No. 4
CONSUMO DE LECHE PREFERENCIA DE LECHE
36,4%
25,0% 32,1%
21,4% 20,0%
17,9%
15,7%
15,0% 14,3%
2,1%
No contesto 1l/vez ala 3/veces a la 5/semana T/veces a la No contesto Nada Casi Nada Poco Mucho
semana semana semana
Fuente: Encuesta Abril 2015
El 41.4% consume el atole 1 vez a la semana y solo el 0.7% la consume 7 veces por semana.
(Figura No.5). El 22.9% la prefiere mucho y el 27.9% la prefiere poco. (Figura No.6)
Figura No. 5 Figura No. 6
CONSUMO DE ATOLE
PREFERENCIA DE ATOLE
27,9% 27,9%
41,4%
22,9%
31,4%
17,1%
21,4%
50% 4,3%
0,7%
No contesto  1l/vezala 3/vecesala 5/vecesala 7/vecesala No contesto Nada Casi Nada Poco Mucho
semana semana semana semana

Fuente: Encuesta Abril 2015
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En el caso del yogurthel 31.4% la consume 1 vez a la semana y solo el 6.4% la consume 7 veces
por semana (Figura No.7) Asi como la preferencia, el 40% la prefiere mucho y el 35.7% la

prefiere poco. (Figura No.8)

Figura No. 7 Figura No. 8
CONSUMO DE YOGURTH PREFERENCIA DE YOGURTH
34,3%
31,4% 40,0%
35,7%
14,3% 13,6%
0,
6,4% 9,3% 12.1%
2,9%
No contesto l/ivezala 3/veces a la 5lveces a la Tlveces a la No contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

semana semana semana semana

Fuente: Encuesta Abril 2015

Referente al huevo, ya sea tibio, frito o cocido el 33.4% solo lo consume 1 vez por semana, Y el
4.3% diario. (Figura No. 9). El 45% dijo preferirlo poco, el 14.3% nada y el 17.1% mucho,

(Figura No. 10).

Figura No. 9 Figura No. 10
CONSUMO DE HUEVO PREFERENCIA HUEVO
(TIBIO, FRITO, COCIDO) (TIBIO, FRITO, COCIDO)
37,1% 45.0
33,6%
17.1% . s 20.0 171
4,3%
3.6
No contesto livez ala 3lveces ala S/veces a la Tlveces a la No contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

semana semana semana semana

Fuente: Encuesta Abril 2015
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En cuanto a carnes. Ya sea de res o de cerdo. El 35.7% la consume tres veces por semana, el
36.4% una vez por semana Yy solo el 5.0% 7 veces por semana. (Figura No. 11).El 23.6% la

prefiere mucho, el 50.7% poco, y el 7.1% nada (Figura No. 12).

Figura No. 11 Figura No. 12
CONSUMO DE CARNES ROJAS PREFERENCIA DE CARNES
(RES, CERDO) ROJAS (RES O CERDO)
36,4% 35,7% 50,7%
11,4% 11,4% c 23,6%
5,0% 17,1%

7,1%

No contesto livezala 3/vecesala 5/vecesala 7/vecesala 1.4%

semana semana semana semana

No contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015

En a la carne de ave, 3 veces por semana el 27.9% la consumen, y el 37.1% una vez por
semana, tan solo el 1.4% la consume 7 veces por semana. (Figura No.13).El 37.1% prefiere
poco la carne de ave, el 26.4% mucho y solo el 12.9% nada(Figura No. 14)

Figura No. 13 Figura No. 14
CONSUMO DE CARNES DE AVES PREFERENCIA DE CONSUMO
37.1 DE CARNE DE AVES
279 37.1
25.0
26.4
17.9
8.6 12.9
14 5.7
No contesto livezala 3lvecesala S/veces a la Tlveces ala
semana semana semana semana No contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015
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En pescados y mariscos, el 37.1% lo consume solo una vez por semana, y el 12.9% 3 veces por
semana. (Figura No. 15). El 23.6% los prefiere poco, y el 25% mucho. (Figura No.16)

Figura No. 15 Figura No. 16
CONSUMO DE PESCADOS Y PREFERENCIA DE PESCADOS Y
MARISCOS MARISCOS
28.6
48.6 23.6 25.0
37.1 17.9
12.9 50
7 7
No contesto l/vez ala 3/veces a la 5/veces a la Tlveces a la No contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015

Elqueso el 35.7% lo consume 1 vez por semana, el 25.7% 3 veces a la semana, y sélo el 2.9% lo
consume 7 veces por semana. (Figura No. 17). La mayoria, el 40% dijo preferirlo poco y solo el
29.9% mucho (Figura No. 18)

Figura No. 17 Figura No. 18
CONSUMO DE QUESQOS PREFERENCIA DE QUESOS
35,7%
40,0%
25,7%
22,1% 29,3%
13,6% 16,4%
10,7%
2.9% 3,6%

No contesto livezala 3/veces a la 5/veces a la T/veces a la

semana semana semana semana No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015



En esta grafica se observa que las carnes frias (jamén y salchicha) el 27.9% la consume 3 veces
por semana, y el 31.4% lo hace una vez a la semana. (Figura No. 19). Ademas el 25.7% prefiere

mucho a las carnes frias, el 45% poco y el 18.6% las prefiere casi nada (Figura No.20)
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Figura No. 19 Figura No.20
CONSUMO DE CARNES FRIAS PREFERENCIA DE CARNES FRIAS
(JAMON Y SALCHICHA) (JAMON Y SALCHICHA)
314 45,0%
27.9
20.0
16.4 25,7%
18,6%
4.3 9,35
1,4%
No contesto livezala 3lvecesala 5/veces a la Tlveces a la No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015

En la siguiente gréfica, observamos que el 20% lo consume tres veces por semana el pan ya sea
blanco, dulce o integral, el 13.6% cinco veces por semana y el 38.6% solo una vez por semana.
(Figura No.21). El 18.6% prefiere mucho y el 32.9% lo prefiere poco (Figura No.22).

Figura No.21 Figura No.22
CONSUMO DE PAN (BLANCO, PREFERENCIA DE PAN (BLANCO,
DULCE E INTEGRAL) DULCE E INTEGRAL)
386 32.9

27.1

25.7 - 179 186
13.6
21 3.6

Nocontetsto  1/vezala 3lvecesala  Sivecesala  7/vecesala No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015



Ahora vemos que la tortilla el 43.6% la consume siete veces por semana y el 18.6% cinco veces
por semana. (Figura No. 23).El 45.7%la prefiere mucho, el 31.4% poco y el 7.9% la prefiere
nada (Figura No. 24)
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Figura No. 23 Figura No. 24
CONSUMO DE TORTILLA PREFERENCIADE TORTILLA
436 o7
31.4
18.6
12.1 14.3 11.4 121
7.9
2.9
No contetsto l/ivezala 3/veces a la 5/veces a la Tlveces a la No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho
semana semana semana semana

Fuente: Encuesta Abril 2015

En la siguiente grafica, 49.3% consume a los tamales una vez por semana y el 12.1% lo hace
tres veces por semana. (Figura No.25).EIl 35% prefiere casi nada a los tamales, el 29.3% poco, y
el 17.9% los prefiere mucho (Figura No. 26)

Figura No. 25 Figura No. 26
CONSUMO DE TAMALES PREFERENCIA DE TAMALES
35.0
49.3
29.3
32.1
17.9
15.0
12.1
29 3.6 2.9
No contesto l/ivezala 3/veces a la 5/veces a la 7/veces a la .
semana semana semana semana No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015
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Observemos que la sopa de pasta el 31.4% la consume tres veces a la semana y el 32.1% una

vez por semana, solo el 2.9% la consume diario. (Figura No.27). El 40% la prefiere poco y el

23.6% mucho, solo el 5.7% la prefiere nada (Figura No. 28)

Figura No. 27

CONSUMO DE SOPA DE PASTA

32.1 31.4
19.3
14.3
2.9
No contesto 1l/vezala 3/veces a la 5/veces a la 7/veces a la
semana semana semana semana

Figura No. 28
PREFERENCIA DE SOPA DE
PASTA
40.0
27.1 236
3.6 5.7
No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015

En la gréfica siguiente podemos ver que referente a cereales, el 19.3% los consume tres veces

por semana, el 29.3% una vez por semana y solo el 8.6% diario. (Figura No. 29). El 25% los

prefiere mucho, el 32.1% los prefiere poco y el 15.7% nada (Figura No. 30).

Figura No. 29

CONSUMO DE CEREALES
INDUSTRIALES

25,7% 29.3%
1%
19,3% 17,1%

8,6%

1/vezala 3/vecesala 5/vecesala  7/vecesala
semana semana semana semana

No contesto

Figura No. 30

PREFERENCIA DE CEREALES
INDUSTRIALES

32,1%

25,0%
22,1% °

15,7%

5,0%

No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015
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Observamos referente al consumo de frijol el 40% los consume 3 veces por semana y el 15.7%
una vez por semana. (Figura No. 31).El 40% prefiere poco el frijol y otras legumbres, el 38.6%

los prefiere mucho (Figura No. 32)

Figura No. 31 Figura No. 32
CONSUMO DE FRIJOLY OTRAS PREFERENCIA DE FRIJOLY
LEGUMBRES OTRAS LEGUMBRES
40.0 40.0 38.6
20.0
129 157 11.4 12.9
29 5.7

No contesto livezala 3/vecesala 5/vecesala  7/vecesala
semana semana semana semana

No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015

Ahora veremos la preferencia y consumo de las verduras. El 24.3% las consume tres veces por
semana y el 14.3% las consume cinco veces por semana. (Figura No. 33). El 27.9% manifestd
preferirlas mucho. El 35% las prefiere poco y el 12.9% casi nada (Figura No. 34)

Figura No. 33 Figura No. 34

PREFERENCIA DE VERDURAS

35.0

CONSUMO DE VERDURAS

329

27.9
24.3
19.3 20.0
14.3

9.3 129

4.3

No contesto 1l/ivezala 3/vecesala  5/vecesala Tlveces a la

semana semana semana semana No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015
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A continuacién presentamos la preferencia y consumo de frutas. EI 24.3%cinco veces por
semana, el 30.7% las consume siete veces por semana. (Figura No. 35). Vemos que el 71.4% las

prefiere mucho, el 19.3% poco y tan sélo el 3.6% dijo preferirlas nada (Figura No.36)

Figura No. 35 Figura No. 36
CONSUMO DE ERUTAS PREFERENCIA DE FRUTAS
71.4
30.7
243
20.7
15.0
9.3
19.3
No contesto livezala 3lvecesala  5/vecesala  7/vecesala 2.9 36 2.9
semana semana semana semana
No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho
Fuente: Encuesta Abril 2015
Aqui vemos la preferencia y consumo de los jugos. En cuanto a consumo el 17.9% los consume
tres veces por semana, el 35.7% una vez por semana y el 5% cinco veces por semana. (Figura
No. 37).El 12.9% los prefiere mucho, el 31.4% poco y el 22.1% los prefiere nada (Figura No.
38).
Figura No. 37 Figura No. 38
CONSUMO DE JUGOS PREFERENCIA DE JUGOS
37.1 357 314
29.3
22.1
17.9
129
5.0 43
4.3
No contesto livezala 3lvecesala S/vecesala  7/vecesala
semana semana semana semana No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015
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En la siguiente grafica vemos que el 36.4% consume una vez por semana aceites, el 35% dijo
consumir mantequillas una vez por semana y solo el 8.6% los consume diario las mantequillas a
diferencia de los aceites 0.7%. (Figura No.39). El 44.3% prefiere poco a los aceites, el 12.9%

prefiere mucho las mantequillas y 8.6% los aceites (Figura No. 40).

Figura No. 39 Figura No.40
CONSUMO DE ACEITES (MARGARINA PREFERENCIA DE ACEITES
Y MAYONESA) Y MANTEQUILLA, (MARGARINAY MAYONESA) Y
CREMA Aceites [ . MANTEQUILLA, CREMA

Mantequilla ) Mantequillas
36.4 35

32.1 443 491
25.7
24.3 30.0
18.6 25.7
12.1 17.9
6.4 8.6 12.1 12.9
8.6

! 36 29

_ I ==

No contesto livezala 3/veces a la 5/veces a la T/veces a la
semana semana semana semana No contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015
Solo el 34.3% solo consume a las nueces, cacahuates y almendras una vez a la semana, y el
23.6% tres veces por semana. (Figura No.41). El 36.4% las prefiere poco y el 25.7% mucho

(Figura No.42)

Figura No.41 Figura No.42
PREFERENCIA DE
CONSUMO DE
NUECES/CACAHUATES/ALMENDRAS NUECES/CACAHUATES/ALMENDRAS
36.4
33.6 34.3
25.7
23.6
16.4 171
5.7
29 4.3
No contesto livezala 3/veces a la 5/veces a la Tlveces a la No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho
semana semana semana semana

Fuente: Encuesta Abril 2015
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En la grafica siguiente, veremos un grupo de alimentos muy controversiales por su alto
contenido calorico. El 30.7% consume azucar, dulces y chocolates tres veces por semana y el
27.1% en consumirlos una vez por semana. (Figura No. 43). ElI 30% los prefiere poco y el

18.6% casi nada pero el 39.3% lo prefiere mucho (Figura No.44)
Figura No. 43 Figura No. 44

CONSUMO DE AZUCAR, DULCES PREFERENCIA DE AZUCAR,

Y CHOCOLATES DULCES Y CHOCOLATES
27.1 30.7 39.3
30.0
17 13.6 12.9 18.6
9.3
29
No contesto 1/vezala 3/vecesala b5/vecesala 7/vecesa la No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho
semana semana semana semana

Fuente: Encuesta Abril 2015

En cuanto a la preferencia y consumo de refrescos. ElI 17.9% consume refresco tres veces por
semana, Yy el 40% los hace una vez por semana. El 3.6% consume refresco diario. (Figura No.

45).El 33.6% los prefiere poco, el 27.9% casi nada y el 12.1% mucho (Figura No. 46)

Figura No. 45 Figura No. 46
CONSUMO DE REFRESCOS PREFERENCIA DE REFRESCOS
40.0 33.6
32.1 27.9
229
17.9
12.1
04 36 3.6
No contesto l/ivezala 3/vecesala 5S/vecesala  7/vecesala No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho
semana semana semana semana

Fuente: Encuesta Abril 2015
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Este alimento generalmente es alto en grasas. El 52.1% consume papitas y otras frituras una vez
por semana, el 16.4% lo hace tres veces por semana y solo el 3.6% consume papitas y frituras
diario. (Figura No.47). La preferencia y el consumo de papitas y otras frituras,30.7% prefiere

poco Yy el 8.6% las prefiere nada (Figura No. 48)

Figura No.47 Figura No. 48

CONSUMO DE PAPITAS Y
OTRAS FRITURAS

52.1

PREFERENCIA DE PAPITAS Y
OTRAS FRITURAS

32.9 30.7

25.0

21.4
16.4

6.4 8.6
3.6 29

No contesto 1l/vezala 3/vecesala 5/vecesala  7/vecesala

semana semana semana semana No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015
El 47.1% consume una vez por semana tacos, mientras que solo el 4.3% consume tortas todos
los dias. EI 25% consume tres veces por semana tortas y el 34.3% una vez por semana. (Figura
No0.49). A continuacién tenemos la preferencia y consumo de tacos y tortas. EI 45% prefiere
poco las tortas, mientras que el 33.6% prefiere tacos y el 10.7% coincide preferir nada de tortas

y tacos (Figura No. 50).

Figura No.49 Figura No.50

CONSUMO DE TORTAS Y TACOS PREFERENCIA DE TORTAS Y TACOS
471 45.0

34.3
20.7 ) 25.0 22.9
17.9 157 17.9
6.4 10.7 10.7
) 4.3 43
. 2.1 14 *
.

No contesto livezala 3/vecesala 5/vecesala  7/vecesala No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho
semana semana semana semana

33.6

Fuente: Encuesta Abril 2015
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El 22.1% consume té o café una vez por semana y el 20.7% lo hace tres veces por semana.
(Figura No.51).El 23.6% los prefiere poco el Té y el 12.9% nada. (Figura No. 52).

Figura No.51 Figura No.52
CONSUMO DE TE/CAFE PREFERENCIA DE TE/CAFE
22.1 22.1 20.7 20.0 286
15.0
21.4 236
12.9
3.6

Nocontesto  1l/vezala  3/vecesala 5/vecesala 7/vecesala

N n N iN P Much
semana semana semana semana o Contesto ada Casi Nada oco ucho

Fuente: Encuesta Abril 2015

En la siguiente grafica vemos la preferencia y consumo del guisado tradicional. El 25.7% lo
consume cinco veces a la semana y diario.(Figura No.53). EI 17.9% lo prefiere poco y el 65% lo

prefiere mucho (Figura No.54).

Figura No.53 Figura No.54
CONSUMO DE GUISADO PREFERENCIA GUISADO
TRADICIONAL TRADICIONAL
25.7 25.7 65.0
18.6 18.6
11.4
17.9
50 3.6 8.6

No contesto livezala 3/vecesala 5S/vecesala 7/vecesala
semana semana semana semana

No Contesto Nada Casi Nada Poco Mucho

Fuente: Encuesta Abril 2015



El indice de Masa Corporal (IMC) en mujeres fue el siguiente, el 68% se encuentra en un IMC
normal, el 20% presenta sobrepeso, el 2% tiene un bajo peso y el 10% presenta algln grado de
obesidad. (Figura No. 55).

Figura No.55
Obesidad de
Segundo Grado
2% ]
Obesidad de Bajo Peso
Primer Grado 2%
8%

Sobrepeso

0,
202 Peso Normal

68%

IMC EN MUJERES

Fuente: Encuesta Abril 2015

El IMC en hombres fue el siguiente, el 50% presenta un IMC normal, el 25% presenta
sobrepeso y solo un 10% tiene bajo peso. Un 10% de los encuestados tienen primer grado de

obesidad y un 5% tienen segundo grado. (Figura No. 56)

Figura No.56

Obesidad de

. Segundo Grado
Obesidad de 506

Primer Grado
10%

IMC EN HOMBRES

Fuente: Encuesta Abril 2015



I11. Resultados

Los hallazgos encontrados en conocer cudles son los habitos de alimentacion de los
estudiantes universitarios de la facultad de enfermeria fueron satisfactorios porque se cumplio
con el objetivo general de identificar los habitos de alimentacion asi como los objetivos
especificos. En una poblacion de 160 estudiantes la muestra correspondiente fue de 140
estudiantes con matricula del afio 2014, las edades de los estudiantes oscilaron entre los 17 y

los 23 afos de edad, predominando el sexo femenino en un 85.7%.

El estado nutricional que se presenta con el IMC mostro una normalidad en un 68% en mujeres
y un 50 % en varones. 20% de mujeres presenta sobrepeso y el 25% en hombres

10% de mujeres y hombres presenta algun grado de obesidad y solo el 2% en mujeres tiene bajo
peso.

En lo referente a verduras el 24.3% las consumia solo 3 veces por semana a diferencia de la
frutas con un 30.7% 7 veces por semana.

A diferencia de papitas y otras frituras las consumian solo una vez por semana con un 52.1%.

Ademas el refresco con un 40% es consumido una vez por semana.
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IV. Discusion

La dieta equilibrada tienen efectos sinérgicos favorables en el mantenimiento de la salud sin
embargo este factor no es el Unico para predecir que el estado de nutricion de los estudiantes es
bueno, para eso se requieren estudios fisioldgicos, bioquimicos y antropométricos completos.

Verificando en este estudio que el 85.7% de estudiantes mujeres y el 14.3% de hombres
mantenian un IMC normal consumiendo verduras 3 veces por semana, 7 Veces por semana

frutas y limitaban la ingesta de refresco a solo una vez por semana.

Los patrones alimentarios se han modificado de manera sustancial en esta poblacion ya que
alimentos que consumen estan en funcion a los horarios de la escuela, funcién de la economia y
facilidad de encontrarlos en el mercado. De forma directa los habitos alimentarios de los
estudiantes son buenos, puesto que en promedio consumen productos de origen animal como
leche o yogurth; carne o huevo; frutas y verduras; tres veces a la semana y los cereales,
principalmente la tortilla de cinco a siete veces por semana; leguminosas de tres a cinco veces

por semana.

En relacién a las grasas saturadas, son consideradas como alimentos “chatarra” y eran
consumidos en forma de frituras. Otro tipo de grasas monoinsaturadas como aceites,
mantequilla y mayonesa consumidas en la preparacion de los alimentos. EI consumo de
azucares como refrescos, dulces, azlcar refinada y chocolates es moderado con una valor de

una a tres veces por semana.

Ademas relacionando preferencia de los alimentos y de los habitos de los estudiantes con los
resultados obtenidos del IMC el consumo de los nutrimentos como proteinas, carbohidratos,
lipidos, vitaminas, minerales y agua se consideran saludables, en virtud de un consumo de
proteinas de origen animal (leche, carne, huevo) y proteina vegetal (cereales, leguminosas y
semillas como las nueces, almendras y cacahuates). Lipidos de origen animal (leche, carne,
huevo, mantequilla) y de origen vegetal (aceites, mayonesa y frutas secas) consideradas como
grasas monoinsaturadas. Carbohidratos de origen animal (leche) y vegetal (frutas, vegetales,
leguminosas, cereales y azucares refinados). Vitaminas y minerales (leche, carne, huevo, frutas,

vegetales, cereales y leguminosas).
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El consumo de los antojitos mexicanos como tacos, tortas, tamales que fueron consumidos una

vez por semana considerandolo como un consumo bajo.

La necesidad bésica del ser humano de alimentarse para satisfacer sus necesidades alimentarias
se relacionan con sus habitos de alimentacion dependiendo de varios factores como habitos,

economia y modas, unido hoy en dia a una transculturacion alimentaria.

Para generar una iniciativa a las recomendaciones mencionadas anteriormente se intervino con
una estrategia educativa atractiva con el objetivo de implementar a los estudiantes universitarios
de la Licenciatura de Enfermeria la modificacion de los patrones adecuados de consumo de

alimentos.

Se planed y ejecuto la primera intervencionsobre Alimentacion saludableen colaboracién de
estudiantes de la Facultad de Medicina de la Licenciatura de Nutricion Clinica donde se efectu6
el estado antropomeétrico de estudiantes; en esta evaluacion se midio: largo del brazo (LB),
Circunferencia media de biceps (CMB), Pliegue triceps (PT), Pliegue de biceps (PB), Pliegue
supra escapular (PSE), Pliegue supra iliaco (PSI), Cinturay Cadera.

Posteriormente mediante una platica en aulas se explico sobre nutricion en la juventud y
preparaciones de ensaladas, con el fin de reafirmar el concepto de habitos alimenticios

saludables con un fundamento atractivo hacia los jovenes.

Ademas se invit6 a los alumnos a participar a la clase de Zumbacon un especialista en el
areapara fomentar la actividad fisica y evitar el sedentarismo. Realizando 30 minutos de baile
en la cancha de la Facultad para el aprovechamiento de las instalaciones que se le ofrecen a los
estudiantes, informando sobre los beneficios del ejercicio en relacion a una alimentacion

balanceada.

Para dar por hecho los conocimientos obtenidos se realizo una Feria Educativa dentro de la
Facultad de Enfermeria. Donde se reafirmo dietas y habitos saludables para la prevencién de

enfermedades crénicas degenerativas y mantenimiento de actitudes sanas alimenticias.



Para implementar una informacidn sustentable sobre los nutrimentos que aportan los alimentos
mayormente consumidos por los estudiantes universitarios asi como generar concientizacion
sobre los patrones inadecuados de consumos de alimentos no nutritivos se realizo un Taller
sobre “Alimentacion Saludable y Actividad Fisica” impartido por la pasante en una de las aulas
de la Facultad con invitacion a toda la comunidad estudiantil para la degustacion de diferentes
platillos saludables y econdmicos que los mismos universitarios pueden elaborar, demostracion
de alimentos “chatarra” o toxicos, diferentes Snacks divertidos y nutritivos que pueden sustituir
los alumnos por comidas no saludables y la explicacion de las propiedades de los alimentos
basicos . Ademas de la complementacion de Ejercicio Fisico impartido por el Profesor de
Educacion Fisica perteneciente a la Facultad Victor Hugo Arroyo Lucas, el cual explico los
beneficios del ejercicio, donde posteriormente conocid el nivel de resistencia de cada uno de los
alumnos que asistieron al taller para después invitarlos a su integracion a los diferentes deportes

que la misma Facultad ofrece como son: futbol, voleibol, atletismo y basquetbol.

Conclusiones

La investigacion realizada en 140 estudiantes, podemos concluir que los habitos de
alimentacion que tienen conducen a tener una buena alimentaciony un estado nutricional
saludable por los resultados del IMC como un indicador econdémico sencillo y de facil
prediccidn, sin embargo estos resultadosno significan que dichos estudiantes tengan una salud
adecuada. La pregunta que nos hicimos en conocer cuales eran sus habitos de alimentacion
fueron comprobados con los resultados de dicho estudio. Los habitos alimentarios no son
apropiados para los estudiantes universitarios. Es necesario reconocer la importancia de la
educacion nutricional como un medio fundamental para mejorar la alimentacion y contribuir al
fomento de un estilo de vida saludable que esta determinada en gran medida por la
responsabilidad de la familia y de la sociedad.

Las actividades realizadas a la comunidad estudiantil de la Facultad de Enfermeria fueron
aceptadas positivamente integrandose a cada uno de los talleres mostrando disponibilidad en los
horarios, aceptando los métodos explicados sobre habitos alimentarios e integracion a grupos de

apoyo para continuar con el ejercicio establecido y la dieta adecuada a sus actividades diarias.
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Es necesario continuar evaluando el estilo de vida y el estado de nutricion de los universitarios,
ya que esto nos permite conocer cdmo se van modificando. Con esta evaluacion favorecemos el

disefio de estrategias para la promocion de habitos saludables.

Recomendaciones

= Los resultados de la investigacion sefialan la necesidad de realizar intervenciones para que
los jovenes adopten y mantengan una dieta saludable; ademas de reafirmar el concepto de
Habitos alimenticios saludables con un fundamento atractivo para una buena comprension
de los jovenes.

= Hacer énfasis en generar en los estudiantes conductas de alimentacién saludable para que
tengan un Gptimo estado nutricional y asi prevenir enfermedades.

= Es de suma importancia implementar platicas sobre los nutrimentos que aportan los
alimentos mayormente consumidos por los estudiantes universitarios.

= Presentar los resultados del estudio a las autoridades correspondientes con el fin de que se
tomen estrategias para la solucion de este problema.

= Es necesario desarrollar estrategias educativas y de intervencion, con el objetivo de

modificar los patrones inadecuados de consumo.

Glosario de términos

Habitos Alimenticios: conjunto de conductas adquiridas por un individuo, por la repeticion de
actos en cuanto a la seleccién, la preparacion y el consumo de alimentos.

Habito de alimentacion saludable: repeticion de conductas de alimentacion en las cuales
aportamos una cantidad de energia y nutrientes necesarios para nuestra edad y actividad diaria,
que sea suficiente para subvenir las necesidades nutricionales. Tapia R. Norma oficial mexicana
nom-043-ssa2-2005, servicios basicos de salud. Promocién y educacién para la salud en materia
alimentaria. 2010.

Conducta alimentaria: Conjunto de acciones que establecen la relacion del ser humano con los
alimentos. Se medira a traves de un cuestionario donde vienen diferentes tipos de alimentos y
con dos variables a) frecuencia, b) consumo.

Edad: Afios cumplidos desde la fecha de nacimiento al momento del estudio. Se medira a través

de la variable “edad” incluida en el cuestionario.
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Sexo: Caracteristicas fenotipicas y genotipicas que identifican al individuo como masculino y
femenino. Con la observacion directa al encuestado.

IMC: El indice de masa corporal (IMC) es una medicion que relaciona el peso y la estatura de
un individuo, se clasifica en: peso normal (< 25 en talla normal y < 23en talla baja), sobrepeso
(>25 a <27 en talla normal y >23 a <25 en talla baja), obesidad (>27 en talla normal y >25 en

talla baja), de acuerdo con la NOM-174-SSA1-1999 (SS, 1998). Se midio a través del calculo

de formula especifica. Peso/Talla?.
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