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Resumen

En este trabajo se ha planteado realizar la evaluacion
nutricional de un grupo de 50 alumnos de la universidad
de Granada, a los que se les han realizado cuestionarios
de recuerdo de 24 horas y de frecuencia de consumo de
alimentos, durante un periodo de treinta dias. Al objeto
de conocer la ingesta de macro y micronutrientes, los re-
sultados se han analizado por medio del programa Diet-
source. Paralelamente, se les han realizado también me-
didas antropométricas para comprobar la posible
variacion de las mismas durante el periodo de estudio.

Se ha podido observar un consumo proteico ligera-
mente superior a las ingestas recomendadas, al igual que
ocurre con los lipidos. El grupo estudiado valora positi-
vamente los menas con un elevado contenido en carne
mientras que se observan deficiencias en el consumo de
frutas y verduras. Asimismo, se observa una variacion
de las medidas antropométricas de dichos individuos du-
rante el tiempo de estudio. También hay que destacar la
deficiencia de algunos micronutrientes tales como hie-
rro, zinc, calcio, yodo, cobre, selenio, vitamina E y acido
folico para toda la poblacion de estudio. Sin embargo, los
valores de vitamina C y tiamina en ambos grupos y de ri-
boflavina en mujeres se pueden considerar adecuados.

A la vista de los resultados se pone de manifiesto que
existen desequilibrios en la alimentacion de este grupo
de poblacion, ya que se han observado deficiencias en el
consumo de micronutrientes importantes para el mante-
nimiento y promocion de la salud, asi como un consumo
de macronutrientes que se aleja de las recomendaciones
establecidas.
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NUTRITIONAL ASSESSMENT
OF A UNIVERSITY POPULATION

Abstract

In this work, we have planned to perform a nutritio-
nal assessment of a group of 50 students from the Uni-
versity of Granada, to which questionnaires have been
administered relating to 24-hour remembrance of type
and frequency of food consumption, for 30 days. In or-
der to know macro- and micronutrients intake, the re-
sults have been analyzed with DietSource software. At
the same time, anthropometrical measurements have be-
en taken to verify their possible change during the study
period.

We have been able to observe a protein intake
slightly higher than the recommended intake, simi-
larly to what occurs with lipids. The studied group po-
sitively values menus with high content in meat, whe-
reas deficiencies in fruit and vegetable intake are
observed. In addition, there is a variation of anthro-
pometrical measurements of these individuals during
the study period. We also noticed a deficiency in some
micronutrients such as iron, zinc, calcium, iodine,
cupper, selenium, vitamin E, and folic acid in all the
studied population. However, vitamin C and thiamine
levels in both groups and riboflavin levels in women
may be considered adequate.

From these results, we may highlight a nutrition un-
balance in this population group since we have observed
some deficiencies in the intake of important micronu-
trients for health maintenance and promotion, and ma-
cronutrient consumption that diverges from the establis-
hed recommendations.

(Nutr Hosp. 2006;21:179-83)
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Introduccion

La alimentacidon es uno de los factores que mas
condiciona la salud de los individuos, ejerciendo un
papel primordial sobre el desarrollo fisico y el creci-
miento, la reproduccidn y el rencimiento fisico e in-
telectual. De ahi la importancia que tiene introducir
modificaciones en la seleccion de alimentos de los
jovenes, que permitan seguir unos buenos habitos
alimentarios para promover la salud. Ademas del
papel de los macronutrientes como sustratos energé-
ticos y elementos plasticos, la carencia aislada de
determinados micronutrientes, cuando es suficiente-
mente importante y prolongada, repercute sobre el
estado de nutricion y el crecimiento. Conocer la si-
tuacidn nutricional de los distintos grupos poblacio-
nales es fundamental para poder realizar distintas
intervenciones en materia de salud pablica y tomar
medidas que vayan desde la educacion nutricional
hasta medidas de tipo politico-alimentario. En este
sentido, en el presente estudio se ha realizado la va-
loracion nutricional de una poblacidon universitaria',
con el objeto de determinar cuales son los habitos
alimenticios predominantes y si existen deficiencias
en la ingesta de macronutrientes y micronutrientes,
tomando como referencia las recomendaciones esta-
blecidas de nuestro pafs.

Material y métodos

El consumo de alimentos de la poblacion se ha
conocido realizando cuestionarios de frecuencia de
consumo de alimentos? y encuestas alimentarias de
recuerdo de 24 horas durante un periodo de treinta
dfas, solicitando informacidn sobre el tipo de ali-
mentos, frecuencia de las comidas y pesada de los
alimentos. La cantidad de macro y micronutrientes
de la dieta se ha determinado por medio del progra-
ma informético Dietsource (1.2).

El grupo de poblacion estudiado estaba formado
por cincuenta universitarios, con edades comprendi-
das entre los 19 y 27 ahos, divididos en subgrupos
de acuerdo con el lugar donde realizaban las comi-
das (hogar familiar, residencia o colegio mayor, co-

medores universitarios). El 81% eran mujeres y un
19% varones.

La valoracidn inicial del estado nutricional se ba-
sa en el estudio de la dieta, estudio antropométrico y
exploraciodn clinica. Por eso, se realizaron medidas
antropométricas antes de comenzar el periodo de es-
tudio y una vez finalizado, con el fin de observar las
posibles variaciones. Las principales medidas antro-
pométricas son peso, talla, pliegues cutaneos y cir-
cunferencias corporales, de manera que se midieron:
Circunferrencia pierna (CP), indice de masa corpo-
ral (IMC), perimetro muscular del brazo (PMB),
area muscular del brazo (AMB), Area grasa del bra-
zo (AGB), Area brazo (AB), Gasto energético basal
(GEB), Gasto energético total (GET), Pierna media
(PM), Perimetro del brazo (PB), pliegues tricipital,
bicipital, subescapular y suprailfaco, densidad, grasa

y peso.
Discusion

La poblacidn estudiada presentd comportamien-
tos muy diversos en cuanto a sus habitos alimenti-
cios, aunque predomina el consumo de proteinas y
lipidos (fig. 1). De la informacidn obtenida se obser-
va un elevado consumo de alimentos como carnes,
quesos y fritos, lo que justificaria lo expuesto.

La energia de la dieta ha sido aportada general-
mente por tres comidas diarias, a veces cuatro, si se
hacia un segundo desayuno a media manana. La ma-
yoria de los estudiantes no merienda, sobre todo las
mujeres, pero se observa que cuando ésta se realiza
su aporte caldrico es muy elevado. Igualmente, en la
cena la ingesta media de este grupo de poblacidn fue
elevada. Cuando se realizaron las cinco comidas
diarias, el reparto calérico como término medio fue
del 15%, 10%, 35%, 20% y 20%.

Para adecuar el reparto calorico a lo largo del dia,
deberian aumentar o al menos realizar la ingesta del
desayuno, ya que cada vez es mas frecuente que este
grupo de poblacion no desayune o lo haga directa-
mente a media manhana. El porcentaje calorico del
almuerzo generalmente es adecuado, sin embargo,
en el caso de la cena es muy variable, ya que puede

35%

. Glacidos
D Lipidos

. Proteinas

Fig. 1.—Porcentaje de ma-
cronutrientes en la pobla-
cion universitaria estudiada.
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ser muy bajo o por el contrario superar la ingesta del
almuerzo.

El estado nutricional refleja si la ingesta dietética,
absorcion y utilizacidon de los nutrientes son adecua-
das a las necesidades del organismo. En este senti-
do, el tipo de dieta, la conducta alimentaria y el es-
tudio antropométrico son de maximo interés para
valorar el desarrollo y detectar una posible malnutri-
cidon cronica’. En esta poblacidon se ha observado
una variacion en las medidas antropométricas, de
manera que la mayoria disminuyeron durante el pe-
riodo de estudio. Este hecho se podria justiciar por
un proceso de adaptacion fuera del &mbito familiar a
la vuelta de las vacaciones de verano y una vez ini-
ciado el curso, que es cuando se realizo el trabajo.
En cambio, las medidas antropométricas relaciona-
das con el consumo elevado de proteinas se vieron
incrementadas (tabla I).

En cuanto a la calidad de la grasa“, el aporte de
acidos grasos poliinsaturados ha sido el 3% de la
energia total de la dieta, la tercera parte del valor re-
comendado por la SENC. Sin embargo, el aporte de
los acidos grasos monoinsaturados es adecuado, ya
que supone el 15% de la energfa. La ingesta de gra-
sas saturadas, el 19% de la ingesta total, frente al
10% recomendado, fue muy elevada. El consumo de
platos congelados preparados (pizzas, croquetas y
empanadillas), quesos para untar, mahonesa y ket-
chup (tapas) y sobre todo patatas fritas (congeladas
prefritas) es comin en esta poblacidon, mas atin en el
caso de los estudiantes que viven en colegios mayo-
res o residencias. En cambio, los niveles de coleste-
rol aportados por esta dieta superan solo ligeramente
los 300 mg/dia (313,2 mg), de manera que podrian
considerarse normales. Se debe al consumo de car-

Tabla I
Variacion de las medidas antropométricas de
un grupo de universitarios

% aumenta % constante % disminuye

Peso 3,85 0 96,15
Per. brazo 11,54 19,23 69,23
Biceps 7,69 3,85 88,46
Triceps 0 0 100

Subescapular 26,92 7,69 65,38
Suprailfaca 7,69 15,38 76,92
Pierna media 11,54 15,38 19,23
CP 65,38 15,38 19,23
Densidad 96,15 0 3,85
Grasa 3,85 53,85 42,31
IMC 0 3,85 96,15
PMB 76,92 7,69 15,38
Area brazo 11,54 19,23 69,23
AMB 84,62 0 15,38
AGB 0 0 100

GEB 3,85 0 96,15
GET 3,85 0 96,15

nes (ternera), platos preparados y bolleria, aunque
se ha visto que en esta poblacion, el consumo de
huevos, mantequilla, mariscos es moderado.

El aporte medio de fibra de esta poblacidon es mi-
nimo, de unos 9,8 g/dia, frente a los 25 g/dia reco-
mendados. Estos niveles son muy dificiles de alcan-
zar’, ademas el consumo de leguminosas, verduras y
frutas es bajo en este grupo, aunque si consumen ce-
reales y zumos de frutas. Para mejorar los habitos
alimentarios de esta poblacion se deberia aumentar
la ingesta de leguminosas en el almuerzo y comple-
tar la cena con mayor cantidad de verduras.

En los paises en vias de desarollo es frecuente la
malnutricion por aporte insuficiente de energia y/o
proteinas, mientras que en los paises desarrollados,
debido a los nuevos habitos alimentarios y al consu-
mo de alimentos cada vez mas refinados, se pueden
originar carencias en micronutrientes, que se mani-
fiestan con una disminucion de la velocidad de cre-
cimiento. La carencia de 4cidos grasos esenciales,
vitaminas y otros oligoelementos, habitualmente
origina sindromes especificos.

En este estudio, se ha puesto de manifiesto la
existencia de un déficit en algunos micronutrientes
(figs. 2 ay b), como hierro y zinc en hombres y hie-
rro, zinc y calcio en las mujeres. De igual manera,
presentan deficiencias de yodo, cobre y selenio, tan-
to los hombres como las mujeres, siendo més signi-
ficativo el bajo nivel de cobre.

Hemos observado en este trabajo un alto consumo
de sodio, cuya ingesta supera el doble de las inges-
tas recomendadas para este elemento. Este hecho
podria justificarse porque la poblacidn estudiada re-
aliza un elevado consumo de alimentos
precocinados®, y es de destacar también la elevada
ingesta de las denominadas “tapas” propias de la zo-
na donde se realiza el estudio, lo que supone a veces
un “picoteo” continuo de alimentos grasos con ele-
vado contenido en sal.

En cuanto a las vitaminas, en la figura 3a, puede
observarse deficiencia en vitamina E de forma muy
acusada en varones, mientras que en el acido folico
(fig. 3b), este déficit fue mayor en las mujeres. Este
hecho se pone de manifiesto en otros estudios de po-
blacion femenina’, y seria conveniente una informa-
cidn adecuada, por el posible problema que supone
en estas edades la deficiencia de esta vitamina frente
a posibles embarazos. Este mismo grupo (fig. 3a)
mantiene los niveles adecuados de riboflavina y al-
go elevados los niveles de tiamina, frente al grupo
de varones que manifiestan valores inferiores.

La alimentacidn seguida por nuestros universita-
rios, con elevado consumo de carne y baja ingesta de
leguminosas, frutas y verduras no supone una eleccion
correcta si tenemos en cuenta las guias realizadas para
la poblacion espafiola®?, elaboradas para llevar a cabo
una dieta equilibrada que cubra todas las necesidades.

La importancia de la nutricion dentro de la medi-
cina preventiva hace que cada dia sea més importan-

Nutricion de universitarios
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Fig. 2.—Comparacion de
minerales de la dieta del
grupo de universitarios con
las recomendaciones espa-
Aiolas y americanas para am-
bos sexos. a) Calcio, hierro,
sodio, zinc (mg/dia). b) Yo-
do, cobre, selecio (ng/dia).

Fig. 3.—Comparacion

de vitaminas de la dieta
del grupo de universitarios
con las recomendaciones es-
panolas y americanas para
ambos sexos. a) Tiamina, ri-
boflacina,  a-tocoferol
(mgl/dia). b) Acido folico
(ng/dia).
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te poder evaluar la condicion nutricional de un co-
lectivo. Por tanto, seria deseable una vez concluido
este estudio realizar un informe pormenorizado de la
dieta y habitos de vida, intentanto de este modo que
los participantes corrijan aquellas deficiencias que
se plantean y que pueden tener consecuencias nega-
tivas en su vida futura.
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