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Resumen

Con el objetivo de evaluar el estado nutricional y su asociacion con los habitos alimentarios de
los estudiantes de cuarto afio de enfermeria con mencion en paciente critico UNAN Managua, se
realizo el estudio de tipo retrospectivo, de corte transversal en una muestra de 20 participantes, las
variables de estudio fueron: caracteristicas sociodemograficas, estado nutricional, habitos
alimentarios, y asociacion entre estado nutricional y habitos alimentarios, informacion que se
adquirio a través de una encuesta. Para el analisis de los datos se utilizaron los programas SPSS y
Excel. Resultados: el sexo predominante es el femenino con el 70%, el 80% del casco urbano,
entre las edades de 21 a 23 afios, en cuanto al estado nutricional segin IMC el 50% se encontr6
normopeso, 35% sobrepeso, 10% obesidad grado | y 5 % obesidad grado I1. EI 70 % de la
poblacion presenta habitos alimentarios inadecuados, con un patrén alimentario conformado por
18 alimentos: AzUlcar blanca, arroz, queso, aceite, chiltoma, cebolla, tomate, pollo, frijoles, pan
simple, huevo, carne de res, carne de cerdo, banano, café, platano verde/ maduro, pan dulce y
embutidos. Para asociar las variables se utilizo la prueba de Chi cuadrado evidenciandose que no
existe asociacion significativa entre el estado nutricional y los habitos alimentarios con un p =
1.00.

Palabras claves: estado nutricional, habitos alimentarios, patron de consumo.
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Capitulo 1

1.1. Introduccién

El estado nutricional es el resultado del balance entre las necesidades y el gasto de energia
alimentaria y otros nutrientes esenciales, secundariamente es el resultado de otros determinantes
representados por factores fisicos, genéticos, bioldgicos, culturales, sico-socio-econémicos y
ambientales. Estos factores pueden dar lugar a una ingestion insuficiente o excesiva de nutrientes,

o impedir una optima utilizacion de los alimentos ingeridos. (Dehollain, 2013)

La etapa universitaria, se caracteriza por un proceso de transicion, de la adolescencia a la edad
adulta, que conlleva un aumento de la independencia, la autonomia y la responsabilidad. En esta
etapa se toman decisiones autonomas sobre el “como, qué, donde y cuando comer” (VanKim NA,
2017) y es, por lo tanto, crucial para establecer habitos de salud para toda la vida, incluidos los
patrones alimentarios saludables. No obstante, los universitarios, suelen consumir alimentos poco
saludables y presentar habitos de salud inadecuados, afectando su bienestar y aumentando el riesgo
de padecer de obesidad, diabetes y enfermedad cardiaca coronaria. Es por ello que surge la
necesidad de investigar el estado nutricional de los jévenes con el fin de contribuir a mejorar los
habitos alimentarios en este grupo de poblacion, dar lugar a la concientizacion sobre la importancia

de una alimentacién saludable.

Mediante la presente investigacion se evalué el estado nutricional y su relacion con los habitos
alimentarios de los estudiantes de cuarto afio de enfermeria con mencion en paciente critico de la
universidad Nacional Auténoma de Nicaragua UNAN-MANAGUA.



1.2. Planteamiento del problema
Caracterizacion.

Una alimentacion equilibrada, variada y suficiente en cantidad y calidad es fundamental para la
prevencion de factores de riesgo relacionados con la dieta, y las enfermedades no transmisibles
(OMS, 2018).

En el afio 2016 mas de 1.900 millones de adultos mayores de 18 afios tenian sobrepeso; de estos,
maés de 650 millones eran obesos y, mas de 340 millones de nifios y adolescentes de 5 a 19 afios
presentaron sobrepeso u obesidad. Estas cifras fueron atribuidas a una mayor ingesta de alimentos
densos en energia con alto contenido de grasas y azlcares; y un aumento de la inactividad fisica
debido a la naturaleza cada vez mas sedentaria del entorno laboral y social a nivel mundial, lo que
condujo a la OMS llevar a cabo estrategias a nivel mundial, regional y local para mejorar las dietas
y los patrones de actividad fisica a nivel de la poblacion. (OMS, 2021)

Los habitos alimentarios de los estudiantes juegan un papel importante para mantener un estado

nutricional adecuado (Herrera, Celoira, & Asaduroglu, 2017).

Delimitacion.

En la UNAN Managua se ha impulsado el proyecto Universidad Saludable a través del cual se
promocionan habitos alimentarios saludables y actividad fisica para toda la comunidad
universitaria. Espinoza y Vanegas (2020) sefialan que en la comunidad estudiantil prevalece el
sobrepeso y obesidad, ligado a habitos alimentarios y estilos de vida inadecuados, por lo que es
fundamental identificar los habitos alimentarios de los joévenes universitarios y evaluar su
asociacion con el estado de malnutricion. Asimismo, es esencial conocer la oferta alimentaria de

la universidad, ya que es un factor influyente de los habitos alimentarios de los estudiantes.
Formulacion.

Partiendo de la caracterizacion y delimitacion antes expuesta, se plantea la siguiente pregunta
principal. (Cémo es el estado nutricional y su asociacion con los habitos alimentarios de los

estudiantes de cuarto afio de enfermeria con mencidn en paciente critico de UNAN Managua?



Sistematizacion.
Las preguntas de sistematizacion correspondiente se presentan a continuacion:

¢ Cudles son las caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes de cuarto afio de enfermeria

con mencion en paciente critico UNAN Managua?

¢ Como es el estado nutricional de los estudiantes de cuarto afio de enfermeria con mencion en

paciente critico UNAN Managua?

¢Cudles son los habitos alimentarios que poseen los estudiantes de cuarto afio de enfermeria

con mencion en paciente critico UNAN Managua?

¢ Existe asociacion entre estado nutricional y habitos alimentarios de los estudiantes de cuarto

afio de enfermeria con mencién en paciente critico UNAN Managua?



1.3. Justificacion

Los patrones y habitos alimentarios a nivel mundial han experimentado una considerable
transformacion caracterizada por la disminucion del consumo de frutas, verduras, cereales, granos
integrales y legumbres y un aumento simultaneo del consumo de alimentos ricos en azucares,
grasas saturadas, sodio, harinas refinadas y alimentos procesados. Se ha observado que estos

cambios contribuyen a las epidemias de obesidad y enfermedades cronicas no transmisibles.

Por esta razén, la presente investigacion pretende identificar el grado de correlacion que existe
entre el estado nutricional y los habitos alimentarios de la comunidad estudiantil, especificamente
de los estudiantes de cuarto afio de enfermeria de UNAN Managua, permitiendo determinar las

conductas alimentarias que influyen en el estado nutricional de dicha poblacién.

Si bien es cierto que existen estudios respecto a estado nutricional y habitos alimentarios de la
comunidad universitaria, el enfoque de la presente investigacion es profundizar en todos los
componentes extrinsecos e intrinsecos que constituyen los habitos alimentarios de los estudiantes,
permitiendo analizar la influencia de factores como moda, publicidad, cultura, conveniencia y

otros, en las conductas alimentarias de los mas jovenes.

Ademas, el tema a investigar es pertinente tomando en cuenta el contexto actual de pandemia,
en el que la salud se ha convertido en una prioridad. Al hacer hincapié en la importancia de
incorporar habitos alimentarios saludables que fortalezca el sistema inmune, y permita mejorar o

mantener un éptimo estado nutricional, se promovera la proteccién contra enfermedades.

De esta manera, al identificar el grado de relevancia de los habitos alimentarios para prevenir
estados de malnutricion es posible llevar a cabo estrategias y planes de accién que aboguen por el
optimo estado nutricional y de salud de la comunidad estudiantil.



1.4. Objetivos

Objetivo General:

Evaluar el estado nutricional y su asociacion con los habitos alimentarios de los estudiantes de

cuarto afio de enfermeria con mencion en paciente critico UNAN Managua.
Objetivos Especificos:

1. Caracterizar socio demograficamente a los estudiantes de cuarto afio de enfermeria con
mencion en paciente critico UNAN Managua.

2. Valorar el estado nutricional en los estudiantes de cuarto afio de enfermeria con mencién en
paciente critico UNAN Managua.

3. ldentificar los habitos alimentarios de los estudiantes de cuarto afio de enfermeria con mencion
en paciente critico UNAN Managua.

4. Determinar la asociacion entre estado nutricional y habitos alimentarios de los estudiantes de
cuarto afio de enfermeria con mencion en paciente critico UNAN Managua.

5. Elaborar una propuesta de plan de intervencion para la promocion de habitos alimentarios

saludables.



Capitulo 2

2.1. Marco Referencial

Antecedentes Internacional

Carrion & Zavala (2016) realizaron un estudio que determind la existencia de asociacién
significativa entre el estado nutricional, los habitos alimentarios y el nivel de actividad fisica de
los universitarios de 5° ciclo de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catélica
Sedes Sapientiae, mediante un estudio correlacional, descriptivo, analitico y de corte transversal.
La muestra estuvo conformada por 90 alumnos donde el 77.8% fueron damas y 22.2% fueron
varones. Los resultados indicaron que el 37.8% de los alumnos presentaron sobrepeso, 5.5%
mostraron obesidad, en cuanto a los habitos alimentarios, el 27.8% de los estudiantes exhibieron
inadecuados habitos alimentarios, por Gltimo, los resultados sefialan que el 32.2% muestra un nivel
de actividad fisica moderado y sélo el 13.3% presenta nivel de actividad intenso. Para asociar las
variables se utilizo la prueba de Chi cuadrado evidenciandose que existe asociacion significativa

entre el estado nutricional y los habitos alimentarios.

Un estudio realizado en Per, a cargo de Chota (2019) y otros investigadores sobre “Factores
que determinan los habitos alimentarios de los estudiantes de la escuela profesional de enfermeria
de la universidad nacional de Ucayali”, de caracter descriptivo y corte transversal. La muestra la
constituyeron 159 estudiantes seleccionados a través de muestreo por conveniencia. Se utilizé un
cuestionario cualitativo como instrumento. Finalmente, los resultados obtenidos indicaron que los
factores econdmicos, sociales y académicos determinan en gran medida los habitos alimentarios
de los sujetos en estudio; ademas, se sugirieron un conjunto de acciones por parte de las
autoridades universitarias, padres de familia y estudiantes para mejorar los habitos alimentarios de

los jovenes desde el enfoque de los factores determinantes de la conducta alimentaria.

Por otra parte, se realiz6 una investigacion realizada por Duarte (2015) y otros investigadores
acerca de “Factores relacionados con las practicas alimentarias de estudiantes de tres universidades
de Bogota”. Cuyo objetivo principal fue identificar y describir sus habitos alimentarios y los
factores que influyen en su adopcidn. El estudio es descriptivo y de corte transversal. La muestra
la constituyeron tres grupos focales con participacion promedio de 12 estudiantes de diferentes

carreras de pregrado con edades entre 18 y 25 afios, no especificada la cantidad de estudiantes por
6



sexo. La técnica de recoleccion de datos fue la entrevista semiestructurada. Se concluyd que,
aunque los estudiantes tienen conocimientos acerca de lo que es bueno para ellos en términos de
alimentacion, en la vida universitaria la organizacién de las jornadas académicas, la disponibilidad
de alimentos y de recursos econémicos marcan de manera importante los habitos y elecciones que

realizan.
Nacional

Malespin (2019) y otros investigadores realizaron un estudio con el objetivo de evaluar el estado
nutricional, habitos alimentarios y actividad fisica de estudiantes de séptimo grado de tres colegios
privados del departamento de Masaya, se realizo el estudio de tipo descriptivo de corte transversal
y retro prospectivo con una muestra de 150 participantes, informacion que se adquirio a través de
una encuesta. Dentro los principales resultados destacan: el sexo de mayor predominio fue el
femenino de procedencia urbana y entre las edades de 12 y 13 afios, la mayor parte de los
estudiantes estan clasificados segun el IMC dentro de parametros normales, en relacion a los
habitos alimentarios presentan una ingesta de agua menor a lo recomendado, en su mayoria el
desayuno es omitido y presentan un alto consumo de bebidas industrializadas, con un patron
alimentario compuesto por ocho alimentos altamente energéticos, poco variados con poca fuente

de proteina, vitaminas y minerales y con una actividad fisica escasa o casi nula.
Local

Arana (2016) y otros investigadores realizaron un estudio de tipo descriptivo, prospectivo de
corte Transversal, con el objetivo de Evaluar el Estado Nutricional y Habitos Alimentarios de
estudiantes de primero y segundo afio de la carrera de nutricion de UNAN-MANAGUA. El método
para recoger la informacion fue la encuesta donde se encontré que la edad predominante fue de 17
a 21 afios, el 87 % son de sexo femenino, 90% del area Urbana, y El 18% compran alimentos en
la universidad diariamente, el 78% present6 un estado nutricional normal, el 12% sobrepeso u
obesidad y el 10% delgadez. En lo que respecta a habitos alimentarios, el tiempo de comida que
realizan los estudiantes, 35% realizan tres tiempos de comida al dia, 16.6% dos tiempos; siendo el
almuerzo el tiempo en que méas consumen alimentos, el 90% de ellos consume alimentos en la

universidad y el 85% consumen comidas rapidas.



2.2. Marco Teorico

2.2.1. Caracteristicas sociodemograficas

Los datos demogréaficos se refieren al analisis de la poblacion por edades, situacion familiar,
grupos étnicos, actividades econdmicas entre otros. La demografia trata de investigar y encontrar
las consecuencias sociales y biolégicas (Juarez & Orlando, s.f.). Dentro de las caracteristicas
generales comprendidas en este estudio son las siguientes: Edad, sexo, religion, procedencia,

situacion laboral y socioecondmica.

Nicaragua situada en América Central, tiene una superficie de 130,373.47 km?, se encuentra
en la posicion 111 de la tabla de poblacion, compuesta por 196 paises. Se divide
administrativamente en 15 departamentos, dos regiones autonomas y 153 municipios (INIDE,
2018, pég. 2). La poblacion del pais en 2018 fue de 6,460,411 personas (INIDE, 2018, pag. 38).

Por su parte, la poblacién estudiantil de la UNAN-Managua para el afio académico 2020 constd
de 41,017 estudiantes (matriculados) (DGCI, UNAN-Managua, 2020, pag. 10).

22.11. Edad

Nicaragua es un pais de gente mayoritariamente joven. La poblacién menor de 19 afios, que
incluye a nifias, nifios y adolescentes representan el 42% de la poblacion total del pais que equivale
a 6.2 millones de habitantes segln las estimaciones del Instituto de Informacion de Desarrollo
(INIDE). Un 19% pertenece a las edades de 20 a 29 afios, un 15% de 30 a 39 afios, 10% de 40 a
49 afios, 7% de 50 a 59 afos y 7% de 60 afios a mas. (CODENI, 2017)

En lo que respecta a la distribucion de la poblacién estudiantil de grado de la UNAN-Managua
por rangos de edad, en el afio 2017 se reportd que el 26.1% se encuentra entre los 15 a 19 afios, el
45.5% entre 20 a 24 afios, 14.2% posee entre 25 a 29 afios, 6.3% entre los 30 a 34 afios, 3.8% entre
los 35 a 39 afios y 4.1% posee 40 0 més afios de edad. (UNAN-Managua, 2017)



2.2.1.2. Sexo

En relacion al sexo de la poblacién nicaraguense, en el afio 2018 se reportd que el 49.3%
pertenecia al sexo masculino (3,187,500 habitantes) y 50.7% (3,272,911 habitantes) de sexo
femenino.

Por otro lado, en la UNAN-Managua, el 40.59% de los estudiantes corresponden al sexo
masculino y el 59.41% al sexo femenino para el afio lectivo 2020. (DGCI, UNAN-Managua, 2020,

pag. 10)

2.2.1.3. Religion

En lo que respecta a religion en el pais, el presidente ejecutivo de M&R Consultores, Raul
Obregon, presentd los resultados de la primera encuesta realizada sobre creencias y practicas
religiosas en Nicaragua de 2019; de lo cual determiné que el 44.3% de la poblacion es catolica,
55.4% no catdlica y 0.3% no creyente. Entre la poblacion no catdlica, el 38.1% pertenecen a la
religion evangélica, 14.7% son creyentes sin denominacién y 2.6% pertenecen a otras

denominaciones (mormon, testigos de jehova). (Rodriguez, 2019)

2.21.4. Procedencia

Procedencia se define como el “origen de algo o el principio de donde nace o deriva” (RAE,
s.f.) El concepto puede utilizarse para nombrar a la nacionalidad o en este caso, departamento de

procedencia de una persona, asi como la procedencia de casco urbano o rural.

En este sentido, la poblacion de Nicaragua se distribuye de la siguiente manera segun
departamento de acuerdo al Anuario Estadistico 2018: 4.1% de Nueva Segovia, 7% de Jinotega,
3% de Madriz, 3.5% de Esteli, 7% de Chinandega, 6.5% de Ledn, 7.4% de Matagalpa, 3% de
Boaco, 24% de Managua, 6% de Masaya, 3% de Chontales, 3.3% de Granada, 3% de Carazo, 3%
de Rivas, 2% de Rio San Juan, 8% de RACCN y 6.2% de RACCS. (INIDE, 2018, pags. 50-53)

En relacién a la distribucién por area urbana y rural, el 58.4% pertenece al area urbana y 41.6%
al area rural (INIDE, 2018, pags. 50-53).

Ahora bien, en relacion a los estudiantes de grado de la UNAN-Managua, en el afio 2017 la
distribucion por departamento fue de la siguiente manera: 2.3% de Boaco, 7.5% de Carazo, 0.6%
de Chinandega, 7.1% de Chontales, 9.4% de Esteli, 3.4% de Granada, 1.5% de Jinotega, 0.9% de

Ledn, 1.2% de Madriz, 35.7% de Managua, 9.2% de Masaya, 13.3% de Matagalpa, 1.6% de Nueva
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Segovia, 1.4% de RACCN, 0.7% de RACCS, 1.7% de Rio San Juan y 2.5% de Rivas. (UNAN-
Managua, 2017)

2.2.1.5.  Situacién laboral y socioeconémica

En el cuarto trimestre de 2019, la tasa global de participacion laboral se ubic6 en 71.5 por
ciento, observandose una reduccion de 0.5 puntos porcentuales a lo registrado en el mismo
periodo del afio 2018, segun los resultados de la ECH. (INIDE, 2020, pag. 3)

También se reportd que en esta misma fecha “la tasa neta de ocupacion se ubicéd en 95.1 por
ciento, mostrando un incremento de 0.4 puntos porcentuales respecto al cuarto trimestre de
2018” (INIDE, 2020, pag. 5).

Ahora bien, en cuanto al desempleo “en el cuarto trimestre de 2019, la tasa de desempleo
abierto a nivel nacional se ubicé en 4.9 por ciento, registrando una reduccion de 0.4 puntos

porcentuales en relacion al cuarto trimestre de 2018 (INIDE, 2020).

Por otra parte, “el 46.9 por ciento de la poblacidon ocupada se encuentra en el subempleo,
mostrando una reduccién de 3.2 puntos porcentuales en relacion al mismo trimestre del afio
2018” (INIDE, 2020, pag. 9). El promedio anual del salario por categoria institucional en el
2018 fue de C$8,791.2 a nivel nacional (INIDE, 2018).

Con respecto a la poblacion estudiantil de grado de la UNAN, el 35.8% fueron reportados
como trabajadores y 64.2% como no trabajadores en el afio lectivo 2017 (UNAN-Managua,
2017).

En lo que respecta al programa de becas que ofrece la universidad, se brind6 un total de 1119
becas internas y 3798 becas académicas externas; con una ejecucion de presupuesto de
C$11,856,442.03 para las becas internas y C$5,404,600.00 para las becas externas. (DGCI,
UNAN-Managua, 2020)
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2.2.2. Estado nutricional

El estado nutricional es como el reflejo del estado de salud. Por otro lado, se afirma sobre el
estado nutricional como la condicidn corporal resultante del equilibrio entre la ingesta de alimentos

y su uso por el organismo para el requerimiento fisiolégico (Ravasco P., 2010)

Se establece que el estado nutricional de cada individuo viene a depender del cumplimiento de
multiples condiciones acordes y necesarias a cada etapa de vida: “Que los alimentos sean
suficientemente variados, de calidad e higiénicos y que cada miembro de la familia disfrute de un
estado de salud que le permita beneficiarse desde el punto de vista nutricional, de los alimentos
consumidos” (Pérez D., 2007)

Se considera que el estado nutricional no sdlo describe la salud de una persona, sino que también
es un factor que determina el grado de desarrollo de un pais, el bienestar social y el nivel de vida
de su poblacion (Fernandez J. Aranda E, 2014). Por lo tanto, para conocer el estado nutricional de

las personas es necesario realizar la denominada evaluacién nutricional.

En relacion al estado nutricional de la poblacion nicaragiense, un informe de la OMS revelo
que el 2017 el 61.6% presento obesidad y un 46.1% sobrepeso. (Garcia, 2018)

Evaluacion nutricional

La evaluacion nutricional se ha definido como el mecanismo de valoracion que permite
identificar diversos factores que determinan el estado de salud de las personas y de intervenir en

el momento adecuado a la poblacidn que presente algun riesgo nutricional. (Cruz R., 2014)

La evaluacion de la situacion nutricional posibilita reconocer los factores que llevaron a
presentar el estado nutricional en la actualidad, de esta manera se distingue algunos componentes
determinantes del estilo de vida tales como habitos alimentarios, frecuencia de consumo de

alimentos, educacion alimentaria y practica cotidiana de actividad fisica.

2.2.2.1. Evaluacion antropométrica

La evaluacion antropométrica es definida como en la medicion de las proporciones y
composicion integral del cuerpo humano, factores que son afectados segun el grupo etario. Los

indicadores antropométricos miden en el caso de los adultos las dimensiones fisicas para a partir
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de ellas determinar la composicién corporal total. Son facilmente aplicables, de relativo bajo costo

y desarrollables en multiples momentos y para distintas personas.
Peso

El peso se encuentra delimitado como aquel parametro antropométrico habitual tanto en
consulta como en hospitalizacion, indica masa global, Gtil para orientar la intervencién y para
determinar el diagnostico en el ambito nutricional. De igual modo el peso representa una
estimacion aproximada de las reservas totales de grasa y musculo. (Mahan, Escott-Stump, &
Raymond, 2013)

Talla

La talla o estatura es un indicador antropomeétrico que es utilizado para la valoracion del
estado nutricional (M, 2009) Mide la estatura del cuerpo humano desde la planta de los pies

hasta el craneo (Gutiérrez H., 2011).

2.2.2.2. IMC

Es un indicador de la relacion entre el peso y la talla, se utiliza para identificar el sobrepeso y
la obesidad. Pese a que no identifica entre el componente graso y 10s no grasos, es el método méas
utilizado para evaluar el nivel de riesgo relacionado a la obesidad. Se obtiene dividiendo el peso

en kilogramos por su talla en metros al cuadrado (kg/m2) (Organizacion Mundial de La Salud).

Peso

IMC = ———
Talla Cm?

Clasificacion del IMC

Insuficiencia ponderal < 18.5

Intervalo normal 18.5 - 24.9
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2.2.3. Habitos alimentarios

Los habitos son herramientas para crear facultades o capacidades requeridas en multiples
situaciones de la vida (UNICEF, 2016). Se define como habito, “una disposicion adquirida por
actos repetidos, una manera de ser y de como vivir. Estos forman parte de la herencia social que
el individuo incorpora en el proceso de sociabilizacion”. Ademas, los habitos son el resultado de
una edificacion social y por tanto sensible a modificaciones relacionadas al entorno que abarca a
cada persona. (R., 2012)

2.2.3.1. Hébitos alimentarios adecuados

Segun la Organizacion Mundial de la Salud son conductas que se adquieren en los primeros
afios de vida e implican tener una alimentacion sana, en la cual haya una relacion entre la ingesta
caldrica y el gasto calorico. En la dieta se debe tener en cuenta que las grasas no superen el 30 %
de la ingesta calorica total al dia, “lo que implica dejar de consumir grasas saturadas para consumir
grasas no saturadas y eliminar gradualmente las grasas industriales tipo trans” (OMS, 2016) Para
tener una dieta saludable también se debe tener en cuenta lo siguiente: “limitar el consumo de
azucar libre a menos del 10 % de la ingesta caldrica total, mantener el consumo de sal por debajo

r

de 5 gramos diarios y comer 5 porciones entre frutas y verduras al dia” (OMS, 2016).

2.2.3.2. Habitos alimentarios inadecuados

Los hébitos alimentarios inadecuados son aquellas costumbres que predisponen a un individuo
a sufrir enfermedades tales como: sobrepeso, obesidad, enfermedades crénicas no transmisibles,
diabetes mellitus tipo I, etc. Esto se debe a que ahora se consumen mas alimentos hipercaléricos,
mas grasas saturadas, mas grasas tipo trans, mas azucares libres y mas sal o sodio; ademas, hay
muchas personas que no comen suficientes frutas, verduras y fibra dietaria, como por ejemplo en
cereales integrales”. (OMS, 2016)

2.2.3.3. Héabitos de masticacion

Masticar es el proceso de trituracion de alimentos mediante el uso de dientes para convertirlos
en piezas mas pequefas. (Asmiza & Ali, 2020) Para el control de la ingesta de alimentos, los datos
de masticacion podrian utilizarse para comprender los patrones de alimentacion y los habitos

alimentarios de las personas.
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Segun refiere Zanin (2022), masticar rapido es uno de los factores de riesgo para desarrollar
sobrepeso y obesidad. Esto ocurre debido a que el organismo no tiene suficiente tiempo para que
las sefiales de saciedad lleguen al cerebro, haciendo con que se ingiera mas cantidad de alimentos

y a su vez mas calorias de las que el organismo necesita, favoreciendo asi la ganancia de peso.

2.2.3.4. Tiempos de comida

Es muy importante tener un horario fijo para consumir los alimentos, ya que regularlos facilitara
una buena alimentacién. Si se come fuera de las horas establecidas, suele aparecer el picoteo de
alimentos hipercaloricos y de sabor intenso, lo que lleva a que se descontrole el apetito y se pierda
el gusto por los alimentos mas adecuados y habituales. De esta forma no se suelen consumir los
alimentos necesarios para una dieta sana y se comen, en cambio, muchos alimentos con poco valor

nutritivo y por ende perjudiciales para la salud.

Segun FAO (s.f.), para hacer una buena distribucion de los alimentos durante el dia es
aconsejable realizar tres comidas principales y dos meriendas. Al realizar 5 comidas al dia se evita
que el organismo sufra largos periodos sin aporte energético y provoca que la ingesta sea mas

pausada y equilibrada.

De acuerdo con Rey (2020), si se consumen grandes cantidades de alimentos pocas veces al
dia, el metabolismo se enlentece y se acumula mas grasa corporal. De esta forma, en cada comida

se ingieren mas calorias porque se llega con mas hambre debido a las horas prolongadas sin comer.

Por su parte, en relacién a la importancia de los tiempos de comida, destaca que el desayuno es
considerado la comida méas importante del dia debido a que los alimentos que se ingieren son los
primeros después de un largo periodo de ayuno derivado de las horas en las que se esta dormido;
el desayuno ademas precede las horas del dia en las que se lleva mayor actividad y, por lo tanto,
mayor gasto de energia, en cuanto a las meriendas estas satisfacen el apetito y ayudan a mantener
los niveles de energia estable durante el dia, por otro lado el almuerzo aporta la energia que el
cuerpo necesita para afrontar las actividades de la tarde. La cena ha de complementar el resto de
las ingestas del dia, por lo que debera estar compuesta por grupos de alimentos que no se hayan

consumido en las comidas. (Gob México, 2015).
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2.2.3.5. Tiempo y lugar para consumo de alimentos

Es importante dedicar el tiempo suficiente y necesario para consumir con calma los alimentos.
Debido al ritmo de vida de hoy en dia se come mientras se realiza otra actividad. Segin la OMS
se debe dedicar no menos de 40 minutos para la ingesta de los alimentos para evitar trastornos que

afecten la salud. (Suarez, Echegoyen, & Cerdefia, 2011)

El habito de dedicar poco tiempo para la ingesta de los alimentos no nos permite atender a la
conducta de comer, por lo que se come mas y mas rapido, sin darle mucha importancia a qué se
estd comiendo, sino mas bien a lo compatible que sea lo que se come con la actividad que se esta
realizando (CrearSaud, 2021). El lugar y ambiente donde se deben de ingerir los alimentos, sin
duda condiciona la ingesta de los alimentos y juega un roll muy importante para en el
mantenimiento de la salud. por eso es fundamental que se escoja bien el lugar adecuado para la

ingesta de los alimentos.

2.2.3.6. Ingesta diaria de agua
El agua debe formar parte de la base fundamental de las recomendaciones nutricionales, ya que
se trata de un elemento esencial para mantener una correcta hidratacion y evitar los efectos

negativos que la deshidratacion puede llegar a provocar en el organismo.
Recomendacion ingesta total de agua

Las principales instituciones a nivel mundial y europeo, como la OMS y la EFSA, recomiendan
beber 2 litros al dia en las mujeres adultas y 2,5 litros diarios en los hombres adultos, bajo
condiciones normales de actividad y temperatura, indicando que el 80% sea por ingesta directa de

aguay un 20% a través de los alimentos que se toman. (OMS, 2019)

2.2.3.7. Meétodos de coccion de los alimentos
La mayoria de los alimentos contienen una serie de nutrientes en su interior. Sin embargo, tanto
la cantidad como las caracteristicas de estos se pueden ver alteradas en funcion de la forma en la

que se preparen y la temperatura alcanzada en su coccion.

La funcion basica y principal de la coccion de los alimentos es hacerlos digeribles, eliminar
posibles bacterias presentes cuando estdn crudos, conseguir que resulten apetitosos Yy
proporcionarles la temperatura més adecuada en cada caso. Pero ademaés de estos efectos més o
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menos visibles y evidentes, las técnicas de coccion empleadas producen en cada alimento algo que
puede llegar a alterar su textura, su sabor, su aspecto y, sobre todo, su valor nutricional. (Nieto,
2014)

v Asado

Los alimentos se exponen a una fuente de calor (fuego, brasas o el aire caliente el horno) con
un minimo de grasa. La coccidn se realiza a fuego lento o a baja temperatura, de forma que el calor

se reparte gradualmente por todo el alimento.
v" Vapor

En esta técnica el vapor de agua caliente es el responsable de la coccion de los alimentos. Para
ello, se utiliza una vaporera (recipiente tipo rejilla o en forma de malla), colador o cestillo, en el

que se colocan los alimentos y que se introduce sobre otro recipiente con agua en ebullicién.
v Fritura

Se trata del proceso de coccion total de un alimento en un medio graso (aceite) a una
temperatura elevada (160°C-200°C). Es una de las formas mas rapidas de cocinar y, también, la

mas caldrica, debido a la cantidad de aceite que necesita.
v Plancha

Los alimentos se colocan directamente sobre la plancha el aceite, si se utiliza, se debe echar en

el alimento, no sobre la plancha.
v" Horneado

El horneado se basa en la preparacién del alimento dentro del horno, colocandolo sobre
bandejas o cazuelas especiales y sometiéndolo al calor que se transmite por radiacion y conveccion

y a una temperatura elevada

2.2.3.8. Adicion de sal a los alimentos

El consumo de menos de 5 g/sal (<2 g de sodio) por adulto/por dia, de todas las fuentes, es la
ingesta recomendada por la OMS y el objetivo que los paises deben alcanzar con sus iniciativas
de reduccion de sal/sodio en la dieta. EI consumo de sal/sodio en la Regién de las Américas esta

muy por encima del nivel recomendado. Entre ocho paises de la Regidn con datos a 2015, la ingesta
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diaria de sal por persona oscila entre 8,5y 15 g. Las dietas con alto contenido de sodio estan
asociadas con un mayor riesgo de desarrollar presion sanguinea alta, que es la principal causa de
accidentes cerebrovasculares y enfermedad cardiovascular. A pesar de lo que piensa mucha gente,
la mayoria del sodio dietético (méas del 70%) proviene del consumo de alimentos envasados y

preparados, y no de la sal de mesa que se afiade a la comida mientras se cocina. (OPS/OMS, 2019)

Como ingrediente alimenticio, el sodio tiene multiples usos: curar carne, hornear, espesar,

conservar la humedad, ensalzar el sabor (incluso el de otros ingredientes) y conservar.

2.2.3.9. Eleccion de alimentos en la universidad

En la oferta de los comedores universitarios, al dia de hoy, podemos encontrar una variedad de
alimentos. Sin embargo, la ausencia de una figura de autoridad que oriente o guie a los estudiantes
sobre qué deben comer, la influencia de la dieta del resto de compafieros o, directamente, la falta

de voluntad o despreocupacion por la dieta, complican esta eleccién.

Aunque no podemos generalizar, las dietas de este sector de la poblacion suelen incluir una alta

presencia de carne, alcohol y comida chatarra, frente a un deficiente consumo de frutas y verduras

Se pueden aplicar estrategias para comer sano, entre ellas el tamafio de los platos, la inclusion
de etiquetas nutricionales o el orden en el que se muestran los productos pueden dirigir el
comportamiento de los comensales hacia opciones mas saludables. Estar informados sobre qué

comemos es primordial.
e Programa Universidad Saludable UNAN Managua:

En este marco el Programa de Universidad Saludable desde el afio 2008, ha promovido un estilo
de vida saludable en la comunidad universitaria, como estrategia fundamental para la
concientizacion y sensibilizacion que garantice un entorno de trabajo saludable. Sin embargo, a
partir del afio 2020, el programa se plantea la  vision de trascender a lo fisico, lo mental y lo

social bajo un enfoque multidisciplinario. (Extension Universitaria, 2021)
Objetivo General de Programa:
Modelar institucionalmente una cultura promotora del ambiente y auto cuido de la salud, a través

de procesos transversales participativos, colaborativos e incluyentes, incorporados en el quehacer
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sustantivo de la Universidad, como son la formacidn, investigacion, extension y gestion, con el

protagonismo de la comunidad universitaria, para la creacion de entornos favorables.

Principales acciones del programa: Normativas, estudios e investigaciones, cursos presenciales
y virtuales, capacitaciones, campafias, ferias, disefio y divulgacion didactico, seguimiento y

evaluacion para la mejora continua del programa.
Componentes del programa: Salud integral, ambiente y entorno saludables.
Actividades realizadas en el afio 2020:

v Eje tematico actividad fisica: Desarrollo del trabajo cardiovascular (aerébico), desarrollo de
actividades relacionadas con la fuerza y/o resistencia muscular, aplicacion de actividades
relacionadas con la flexibilidad y relajacion, creacion de gimnasia al aire libre.

v' Eje tematico salud sexual: Ofrecer talleres, cursos, charlas o seminarios en temas
relacionados a las caracteristicas de la adolescencia, el riesgo preconcepcional, infecciones de
transmision sexual, dar consejerias individuales o de pareja, capacitar a los equipos promotores
de Salud y grupos bésicos de trabajo en temas relacionados con sexualidad en los diferentes
ciclos de vida, incidir en las familias mas vulnerables impartiendo charlas educativas, divulgar
mensajes educativos sobre una sexualidad responsable a través de los medios disponibles.

v' Eje tematico salud integral: Desarrollo de estilos y practicas saludables que promuevan
estilos y actitudes que aseguren el cuidado de la salud y mejores la calidad de vida de la
poblacion, creacion de ambientes y entornos saludables que aseguren la calidad de vida,
orientacion sobre los servicios saludables en salud. (Extension Universitaria, 2021)

2.2.3.10. Factores determinantes de los habitos alimentarios

Alimentarse puede gque sea una necesidad basica con la cual obtenemos la energia y nutrientes
necesarios para vivir, pero comer va mas alla del instinto de saciar el hambre. EI comportamiento
alimentario esta influenciado por las caracteristicas intrinsecas y extrinsecas del individuo, ademas
del entorno en el que se desenvuelve. Eventualmente estos aspectos se convierten en factores que
influyen ya sea indirecta o directamente en sus habitos alimentarios. (Deliens, Clarys, De
Bourdeaudhuij, & Deforche, 2014)
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e [Factores econdmicos

La OMS afirma que los factores econémicos juegan un papel crucial y podrian afectar el estado

nutricional y la salud personal, siendo un factor determinante de los habitos alimentarios.
Ingresos econdémicos

Los ingresos econdémicos determinan las elecciones alimentarias y comportamientos que,
eventualmente, pueden conducir a enfermedades relacionadas con la dieta (Eufic, 2011). El
creciente aumento del precio de la canasta basica alimentaria también es un obstaculo para que las
familias de bajos ingresos tengan acceso a una dieta saludable, segun INIDE en enero del 2022 el
precio llegd a los C$11,334.25 cordobas (INIDE, s.f.). Este monto representa el 158% del salario
minimo promedio en el pais, que se traduce en C$6518.24 cordobas para el afio 2021 (Mufioz,
2021).

En contraste con el elevado precio de la canasta basica alimentaria nicaragiiense, cada vez mas
familias con bajos recursos optan por adquirir alimentos ultra procesados con alta densidad
caldrica, azucares afladidos y grasas saturadas debido a su facil acceso fisico y bajo costo resultado
del bajo costo de materias primas, produccién y manufactura de dichos productos (OPS, 2015). Su
consumo se ha relacionado con dietas de menor calidad, dieta de menor costo y un nivel econémico

mas bajo (Drewnowski, 2011).

Por otra parte, desde la perspectiva de las estrategias familiares de vida, la combinacion de
estudiar y trabajar de los universitarios es una estrategia para asegurar la reproduccion material de
las familias en casos de escasez de recursos econdémicos. Aunque en una unidad doméstica
tradicional el jefe del hogar es quien se encarga principalmente de la manutencion, la mano de
obra de la esposa o los hijos puede utilizarse para compensar la pérdida de ingresos del jefe o su
ausencia como proveedor. Por lo tanto, la combinacion de las actividades escolares y laborales
puede entenderse como una respuesta de los jovenes ante las estrategias de sobrevivencia de los
grupos domésticos para hacer frente a las dificultades econdémicas. (Cruz, Vargas, Hernandez, &
Rodriguez, 2017)
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e Factores sociales

Los factores sociales y ambientales influyen poderosamente en la eleccion de alimentos. y

comportamientos relacionados con la nutricién.
Entorno fisico / construido

El entorno construido incluye todos los aspectos del entorno que son modificados por humanos,
incluidos los puntos de venta de alimentos (p. €j., supermercados), hogares, escuelas, lugares de
trabajo, parques, areas industriales y carreteras. Existe un creciente cuerpo de evidencia de que los
entornos construidos en relacion con la alimentacion y la actividad fisica tienen importantes

impactos en la salud. (Economics, s.f.)
Lugares de trabajo, escuelas y hogares

Los alimentos disponibles en los lugares de estudio o cerca de ellos también tienden a ser
convenientes, de bajo costo y que se venden bien. En la mayoria de las escuelas o universidades,
hay alimentos disponibles y accesibles. Cada vez mas, las ofertas a la carta, las maquinas
expendedoras, y los comedores universitarios ofrecen alimentos poco nutritivos. Se ha demostrado
que lo que esta disponible en los entornos escolares afecta los comportamientos alimentarios de
los jovenes. El acceso limitado de alimentos saludables y convenientes en muchos entornos puede

limitar las buenas opciones y dificultan la alimentacion saludable. (Economics, s.f.)
e Relaciones sociales

La sociedad ha sido descrita como un grupo de personas que interactian en un territorio que
tienen instituciones compartidas, relaciones caracteristicas y una cultura comun. La mayor parte
de la comida ocurre en presencia de otras personas. El efecto puede ser positivo 0 negativo en
términos de alimentacion saludable, en parte porque la familia y los amigos sirven como modelos

y también como influencia negativa. (Economics, s.f.)

Por ejemplo, existe evidencia de que comer con otras personas puede provocar comer mas
comida en comparacion con comer solo, especialmente cuando son personas conocidas. Comer
con otros puede resultar en presion para comer alimentos con alto contenido de grasa. Los propios

patrones de alimentacion de los padres probablemente influyan en los de sus hijos, y ha sido
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demostro que los nifios y jovenes que comen con sus familias mas dias de la semana tienen dietas

de mejor calidad que aquellos que comen con sus familias con menos frecuencia. (Economics, s.f.)
Publicidad

El entorno actual saturado de medios ha experimentado un proceso revolucionario de cambios
en las dos Ultimas décadas, lo que ha dado como resultado la disponibilidad de numerosos canales
de television, estaciones de radio, sitios web y otras vias de comunicacion emergentes.

(Economics, s.f.)

Los medios de comunicacion son la principal fuente de informacion sobre alimentacion y
nutricion para muchas personas, lo que las convierte colectivamente en una fuente importante de

educacion nutricional informal (Economics, s.f.).

Los medios han demostrado una poderosa capacidad para persuadir y el sistema alimentario en
gran escala es el mayor anunciante de la economia. La mayoria de la publicidad alimentaria se
dirigen a promover el consumo de alimentos procesados con alto contenido de grasa 'y / o azUcar.
Existe evidencia de que estas actividades de marketing influyen en las elecciones alimentarias. La
fuerte presencia de la publicidad, junto con la cantidad de tiempo que las personas estan expuestas
a los medios de comunicacién y estan expuestos al marketing, hace que estas influencias sean

considerables. (Economics, s.f.)
e Factores culturales

La cultura ha sido descrita como el conocimiento, tradiciones, creencias, valores, y patrones de
comportamiento que se desarrollan, aprenden, comparten y transforman por miembros de un
grupo. Es una cosmovision que comparte un grupo, y por tanto influye en las percepciones sobre
la alimentacion y la salud. Las practicas culturales y la familia de origen tienen un impacto
importante en la eleccion de alimentos y las practicas alimentarias incluso en sociedades modernas

y multiétnicas donde muchos diferentes tipos de cocina estan disponibles. (Economics, s.f.)

Las reglas culturales a menudo especifican qué alimentos se consideran aceptables. y preferible,
y la cantidad y combinacién de varias categorias de alimentos que son apropiados para diversas

ocasiones. Las préacticas culturales de familiares y amigos, especialmente en momentos de
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celebraciones especiales, brinde ocasiones para comer alimentos determinados cultural o

étnicamente. (Economics, s.f.)
e Factores académicos
Conocimientos sobre nutricion

Los conocimientos en nutricion son vitales para obtener y conservar la salud, y por ello es
fundamental que los profesionales de la salud obtengan durante su formacion un nivel adecuado
de conocimientos en este campo, puesto que son los principales responsables de transmitirlo a la

poblacion en general, jugando de esta manera un papel esencial en la salud. (L6épez, y otros, 2017)
Conceptos basicos

- Nutricidn: Es el proceso mediante el cual el cuerpo aprovecha los nutrientes de los alimentos
ingeridos. Implica masticacion, deglucion, digestién, absorcién, asimilacion y excrecion.

- Alimentacion: Es el acto de proveerse de alimentos, se necesita seleccionar los alimentos,
prepararlos y posteriormente consumirlos. (Guerrero, s.f.)

- Alimentacién saludable: Es aquella que proporciona los nutrientes que el cuerpo necesita para
mantener el buen funcionamiento del organismo, conservar o restablecer la salud, minimizar
el riesgo de enfermedades, garantizar la reproduccion, gestacion, lactancia, desarrollo y

crecimiento adecuado (Minsalud Colombia, 2014).
Horarios académicos

La tendencia a adoptar malos habitos de alimentacion y sedentarismo en la etapa universitaria
puede verse agravada en los estudiantes universitarios por el estres y carga de horario que
conducen al consumo de comidas rapidas poco nutritivas, a la irregularidad en los horarios de
alimentacion, lo que los hace susceptibles a desarrollar obesidad. (Revista Electronica de Portales
Médicos, 2015)

Asi mismo, la falta de disponibilidad de tiempo para realizar los horarios de alimentacién es
uno de los principales factores para no cumplir con las normas establecidas de alimentacién

saludable (Revista Electronica de Portales Médicos, 2015).
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e Factores psicolégicos

Estrés

El efecto del estrés sobre la ingesta de alimentos depende de cada individuo. En general, algunas

personas comen mas de lo normal, y otras menos de lo normal, cuando se ven sometidas a estrés.

Los mecanismos que se han propuesto como explicacion de los cambios en la alimentacion y
la eleccion de alimento motivados por el estrés son: diferencias en la motivacién (reduccion de la
preocupacion por el control del peso), mecanismos fisioldgicos (reduccion del apetito causada por
los procesos vinculados al estrés), y cambios de tipo préctico en cuanto a las oportunidades de
ingesta de alimentos, la disponibilidad de alimentos y la preparacion de las comidas. (Eufic, 2011)

Estado de &nimo

En la actualidad, se reconoce que los alimentos tienen influencia sobre nuestro estado de &nimo

y que el estado de animo ejerce una gran influencia sobre la eleccion de alimentos (Eufic, 2011).

La influencia de los alimentos sobre el estado de animo esté relacionada, en parte, con las
actitudes hacia alimentos concretos. Muchas personas tienen una relacion ambivalente con la
comida: quieren disfrutar de ella, pero estan preocupadas por su peso, y viven esa relacién como
una batalla. (Eufic, 2011)

Las mujeres manifiestan tener antojos mas frecuentemente que los hombres. Parece que los
estados depresivos afectan a la intensidad de dichos antojos. Asimismo, se notifican mas antojos
en las fases premenstruales; dichas fases se caracterizan por ser momentos en los que la ingesta
total de alimentos aumenta, a la par que se produce un cambio en el indice metabdlico basal. (Eufic,
2011)

2.2.3.11. Herramientas para la evaluacion de consumo de alimentos

e Frecuencia de consumo de alimentos

El método de Frecuencia de Consumo de Alimentos pide a los entrevistados que reporten su
frecuencia usual de consumo de cada alimento de una lista de alimentos por un periodo especifico.
Se recolecta informacidn sobre la frecuencia, y en algunas ocasiones el tamafio de la porcion.
(INCAP, 2006)
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e Patron de consumo alimentario

El patron alimentario de la poblacion es la costumbre alimentaria y se refiere al grupo de
alimentos usados/ consumidos frecuentemente en la mayoria de las familias. Se consideran parte
del patrén los alimentos que son consumidos por mayor o igual a 50% de la poblacion por 3 0 mas
veces a la semana. (INTA-FAO, 2011)

2.2.4. Asociacion entre estado nutricional y habitos alimentarios

2241, Prueba de chi-cuadrado

La prueba chi-cuadrado es una de las mas conocidas y utilizadas para analizar variables
nominales o cualitativas, es decir, para determinar la existencia o no de independencia entre dos
variables. Que dos variables sean independientes significa que no tienen relacién, y que por lo

tanto una no depende de la otra, ni viceversa. (Ruiz, 2018)

Asi, con el estudio de la independencia, se origina también un método para verificar si las
frecuencias observadas en cada categoria son compatibles con la independencia entre ambas
variables (Ruiz, 2018).

Para evaluar la independencia entre las variables, se calculan los valores que indicarian la
independencia absoluta, lo que se denomina “frecuencias esperadas”, comparandolos con las

frecuencias de la muestra (Ruiz, 2018).

La hipdtesis nula (HO) indica que ambas variables son independientes, mientras que la hipétesis
alternativa (H1) indica que las variables tienen algun grado de asociacion o relacion (Ruiz, 2018).

La formula es la siguiente:

X2 (df) = y (O—E)?
E
X2 = Chi cuadrada
df = grados de libertad
> =sumatoria

24



O = eventos observados

E = eventos esperados (Ruiz, 2018)

2.2.4.2. Relacion entre estado nutricional y habitos alimentarios

De acuerdo con FAO (s.f.), el estado nutricional esta directamente ligado al aporte de energia
y nutrientes de la dieta de cada individuo. En caso que se presente una alteracion en el estado
nutricional, es causado por un desequilibrio entre las necesidades y la ingesta de energia y
nutrientes, y si esta sitaciobn se mantiene por un periodo prolongado se producen diversas
enfermedades, ya sea por deficiente ingesta de energia o nutrientes (desnutricién, anemia
nutricional, osteoporosis) o por excesiva ingesta de energia (obesidad, diabetes, enfermedades

cardiovasculares, hipertension arterial).

La OMS establece que un individuo con habitos alimentarios que coinciden con las pautas
generales para una alimentacion saludable tiende a mantener un estado nutricional y salud 6ptimos;
por el contrario, los habitos alimentarios inadecuados predisponen a un individuo a malnutricion

por exceso como sobrepeso y obesidad. (OMS, 2016)

Por otra parte, segun FAO los malos habitos alimentarios son solamente uno de los diversos
factores que pueden causar obesidad. No obstante, el principal causante de dicha condicion es el
consumo excesivo de energia y grasas en conjunto con poca actividad fisica y, provocando por

ende un bajo gasto energético. (FAO, s.f.)
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Capitulo 3

3.1. Disefio metodolodgico

3.1.1. Tipo de estudio

De acuerdo al analisis y alcance de los resultados el presente estudio es correlacional. Segun el
tipo de ocurrencia de los hechos y registros de la informacidn, éste se clasifica como retrospectivo
debido a que los datos a recolectar pertenecen a hechos ya acontecidos. De acuerdo al periodo,
secuencia de los hechos y registro de la informacién es de corte transversal. (Hernandez,
Fernandez, & Baptista, 2014)

3.1.2. Area de estudio

El area de estudio se ubica en las instalaciones del Instituto Politécnico de la Salud — Luis Felipe
Moncada (POLISAL) de la Universidad Nacional Autonoma de Nicaragua (UNAN-Managua), en
las aulas de cuarto afio ubicadas en el pabell6n 54.

3.1.3. Universo y muestra y muestreo

El universo estuvo constituido por el grupo de estudiantes de cuarto afio de la carrera de
enfermeria con mencion en paciente critico del afio 2021, siendo un total de 30 estudiantes. La

muestra no probabilistica se conformo por 20 estudiantes que accedieron a participar en el estudio.

Criterios de inclusién
e Que sean estudiantes activos de cuarto afio de Enfermeria con mencion en Paciente Critico
de la UNAN-Managua.
e Que deseen participar en el estudio.
e Que firmen el consentimiento informado.
e Que dispongan de tiempo suficiente para responder la encuesta y para la realizacion de

medidas antropomeétricas.

Criterios de exclusion

e Que no sean estudiantes activos de cuarto afio de Enfermeria con mencion en Paciente
Critico de la UNAN-Managua.
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e Que no deseen participar en el estudio.
e Que no firmen el consentimiento informado.
e Que no dispongan de tiempo suficiente para responder la encuesta y para la realizacion de

medidas antropomeétricas.
3.1.4. Fuente de informacién

La fuente de informacién del presente estudio es primaria, ya que se abocd a la fuente original
de datos a través del instrumento de encuesta estructurada y dirigida a los estudiantes de cuarto

afio de enfermeria con mencidn en paciente critico de UNAN Managua.

3.1.5. Descripcion de los instrumentos

Se hizo entrega del consentimiento informado a todos los sujetos en estudio y los que aceptaron
participar en la investigacion se realizo el proceso de recoleccion de datos antropométricos de peso
y talla. El instrumento utilizado para la recoleccion de datos fue la encuesta estructurada que fue
enviada y completada en linea por los sujetos de estudio a través de la pagina Online Encuestas®.
De acuerdo con las variables del presente estudio el instrumento se estructura de la siguiente

manera:

e Acépite I: Datos sociodemogréficos.

o Acépite II: Habitos alimentarios.

e Acapite Ill: Factores determinantes de los habitos alimentarios, incluyendo factores
econdmicos, sociales, culturales, académicos y psicologicos.

e Acapite IV: Frecuencia de consumo de alimentos.

3.1.6. Plan de tabulacion y analisis de datos

Se cre6 una base de datos en el programa Microsoft Excel version 2010, donde fueron
introducidos los datos obtenidos de las encuestas. Este mismo programa se utilizd para obtener

tablas y graficos que permitieron el analisis de la informacién encontrada.

Para la evaluacion del estado nutricional se hizo uso de la tabla de referencia del indice de Masa

Corporal.
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Para calificar los habitos alimentarios se hizo uso del acapite Il y IV de la encuesta, la cual
consta de 13 items: 10 items en el acépite Il relacionado a los habitos alimentarios, 17 items en el
acépite 11l sobre factores determinantes de los habitos alimentarios y 1 item en el acépite 1V

correspondiente a la frecuencia de consumo alimentario.

Por su parte, el analisis correspondiente a la correlacién entre las variables de estado nutricional
y hébitos alimentarios de la poblacion en estudio se llevo a cabo aplicando prueba estadistica de
chi-cuadrado con el fin de determinar si la correlacion fue significativa. La prueba estuvo a cargo
del especialista en estadistica MSc. Juan Ricardo Orozco, y se utilizé el programa estadistico SPSS
para llevar a cabo la prueba. Se utilizé un nivel de significacion bilateral de o= 0.05 para establecer

el grado de asociacion entre variables.

28



3.1.7. Definiciony operacionalizacion de variables e indicadores (MOVI)

Objetivo general: Evaluar el estado nutricional y su asociacion con los habitos alimentarios de los estudiantes de cuarto afio de
enfermeria con mencién en paciente critico UNAN Managua.

Objetivo especifico Variable conceptual Subvariable Indicador Técnica de recoleccion
Caracterizar socio | Corresponde al conjunto
demograficamente a los | de caracteristicas Edad
estudiantes de cuarto | bioldgicas,
afio de enfermeria con | socioeconémico, Demografia Sexo
mencion en paciente | culturales que estan
critico UNAN Managua. | presentes en la
poblacién  sujeta a Procedencia
estudio, tomando Encuesta
aquellas que puedan ser
medibles. modalidad en Religion
los diversos medios
donde se desenvuelva el Social
sujeto  (Juarez & Situacion laboral y
Orlando, s.f.). familiar
Valorar el estado | El estado nutricional es
nutricional  en los | la condicion del
estudiantes de cuarto | organismo que resulta de Peso
afio de enfermeria con | la relacion entre las
mencion en paciente | necesidades  nutritivas
critico UNAN Managua. | individuales, la IMC
ingestion, la absorcion y Antropometria
la utilizacion bioldgica
de los nutrientes
contenidos en  los Talla

alimentos (FAO, 2019).
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Identificar los habitos
alimentarios de los
estudiantes de cuarto
aflo de enfermeria con
mencion en paciente
critico UNAN Managua.

Los habitos alimentarios
son  comportamientos
conscientes, colectivos y
repetitivos, que
conducen a las personas
a seleccionar, consumir
y utilizar determinados
alimentos o dietas, en
respuesta a unas
influencias sociales y
culturales (FEN, 2014).

Habitos alimentarios

Habitos de masticacion

Tiempos de comida

Tiempo y lugar para
consumo de alimentos

Ingesta diaria de agua

Métodos de coccion

Adicion de sal a los
alimentos

Eleccién de alimentos
en la universidad

Factores determinantes
de los habitos
alimentarios

Factores econdmicos

Factores sociales

Factores culturales

Factores académicos

Factores psicoldgicos

Patron de consumo de
alimentos

Frecuencia de consumo
de alimentos

Encuesta

Determinar la asociacion
entre estado nutricional
y hébitos alimentarios de
los estudiantes de cuarto
afio de enfermeria con
mencion en paciente
critico UNAN Managua.

En los estudios clinicos,
el concepto de
asociacion se refiere a la
existencia de un vinculo
de dependencia entre
una variable y otra
(Araujo, 2011).

Estado nutricional

Habitos alimentarios

Prueba estadistica Chi-
Cuadrado

Encuesta
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Capitulo 4

4.1. Analisis y discusion de Resultados
4.1.1. Caracteristicas sociodemograficas

Sexo y edad de los estudiantes

18-20 21-23 24- 28
Rango de edad

u sexo masculino ™ sexo femenino

Figura 1. Sexo y edad de los estudiantes

En la figura 1, se muestra que el 65% de la poblacion se encuentra entre las edades de 21 a 23
afios. El 70 % corresponde al sexo femenino, datos comparados con ENDESA (2012) refiere que
el 51% de la poblacion pertenece al sexo femenino.
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Procedencia

urbano rural

Figura 2. Procedencia
En la figura 2 se evidencia que el 80% de la poblacion es procedente del casco urbano de
managua. Esto concuerda con lo descrito en el censo de poblacion del INIDE, que afirma que la

mayor procedencia de las personas de la poblacion pertenece al casco urbano. (ENDESA, 2012)

Religidn

B catolica
M evangelica

otras

Figura 3. Religidn
En lafigura 3, se puede observar que el 55% de la poblacion profesa la religion catolica, seguida
con un 35% de la evangélica. Datos similares reporta el censo de 2005 realizado por INIDE, el

cual expone que el 58.5% de la poblacién es catolica, situacion que favorece, ya que, esta practica
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cristiana tiene un minimo de restricciones alimentarias, lo que no repercute sobre el estado de salud

y nutricion de la poblacion.

Situacion laboral

Trabaja No trabaja

Figura 4. Situacion laboral

Con respecto a la situacion laboral se puede observar que un 85% no trabaja, y solo un 15%
estudia y trabaja. La minoria de los jovenes que trabaja y estudia simultaneamente atraviesa por
una situacion que Cruz (2017) y otros investigadores describen como una estrategia familiar que
implementan para generar ingresos en casos de ser escasos de recursos econdémicos,
principalmente debido a ingresos limitados o ausencia de fuentes de ingresos por parte de los jefes

de familia o demas miembros del hogar.

Esta proporcion de la poblacion es méas suceptible a dietas de menor calidad de acuerdo con
Drewnowski (2011), ya que las familias con escasos recursos econémicos suelen basar su dieta en
alimentos ultraprocesados de menor costo, que se caracterizan por ser de alta densidad calorica,
elevado aporte de azUcares afiadidos y grasas saturadas. Lo anterior los hace mas suceptibles a
desequilibrios nutritivos que conlleven a obesidad y enfermedades crdnicas no transmisibles.
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Numero de habitantes en el hogar
14

60%
12

10

8 35% 1-2 personas
6 3-5 personas
4 H 6-8 personas
2 5%

1-2 personas 3-5 personas 6-8 personas

Figura 5. NGmero de habitantes en el hogar

En el presente estudio se identifico que los miembros que conforman un hogar son de 3 a 5
personas, representando el 60% de la poblacion, seguido del 35% que corresponden de 6 a 8
personas. Datos similares al del estudio realizado por el INIDE en el que se evidencia que el 52%
de los hogares nicaraguenses se conforman de 3 a 5 personas y el 24% de 6 a 8 personas
respectivamente. (ENDESA, 2012)

34



4.1.2. Estado Nutricional

Estado Nutricional de los Estudiantes

35% .

Il

Normopeso sobrepeso obesidad grado| obesidad grado lll

Figura 6. Estado nutricional de los estudiantes

En base a la clasificacion del indice de Masa Corporal (IMC) la mayoria se encuentra en un
estado nutricional normal (50%), sin embargo, existe un porcentaje significativo (35%) que
presenta sobrepeso, obesidad grado I (10%) y obesidad grado Il (55%), factor predisponente para
el desarrollo a temprana edad de enfermedades cronicas degenerativas y/o carenciales que alteran
la calidad de vida. Datos similares a la OMS, refiere que en 2017 el 61.6% de la poblacion

nicaraglense presentd obesidad y un 46.1% sobrepeso (Garcia, 2018).
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4.1.3. Habitos alimentarios

Habitos de masticacion

M Despacio
® Normal

Rapido

Figura 7. Habitos de masticacion

Dentro de los habitos alimentarios se tomo en consideracion habitos de masticacion en esta
figura se puede observar que el 40% de la poblacién aparentemente segun ellos refieren tener una
masticacion normal, un 30% de la poblacion mastica demasiado rapido. Segun refiere (Zanin,
2022), masticar rapido es uno de los factores de riesgo para desarrollar sobrepeso y obesidad. Esto
ocurre debido a que el organismo no tiene suficiente tiempo para que las sefiales de saciedad
lleguen al cerebro, provocando una ingestion mas elevada de alimentos, por ende, un consumo

caldérico mas elevado de lo que el organismo necesita, favoreciendo asi la ganancia de peso.
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Tiempos de comida
12

10

55%

35%

; e %

3 tiempos 4 tiempos De 5 a 6 tiempos Menos de 3

Figura 8. Tiempos de comida

Dentro de la evaluacion de los tiempos de comida, el 55% realiza 3 tiempos de comida, y menos
del 35% menos de 3 tiempos. Segun FAO (s.f.), para hacer una buena distribucion de los alimentos
durante el dia es aconsejable realizar tres comidas principales y dos meriendas. Por lo tanto, un
90% realiza mucho menos de la cantidad de comidas recomendadas para preservar una buena salud
y estado nutricional normal. De acuerdo con (Rey, 2020), si se consumen grandes cantidades de
alimentos pocas veces al dia, el metabolismo se enlentece y se acumula més grasa corporal. De
esta forma, en cada comida se ingieren mas calorias porque se llega con mas hambre debido a las
horas prolongadas sin comer, aumentando el riesgo de presentar sobrepeso y obesidad en ultima

instancia.
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Tiempos de comida omitidos

9
40%
8 _—
7
30%

6
o] 25% i Desayunos
g5
g 20% i Almuerzos
o4
[J] .
= 3 i Meriendas

Ll Cenas

2

1

0

Tiempo de comida omitido

Figura 9. Tiempos de comidas frecuentemente omitidos

En cuanto a los tiempos de comida omitidos, se destaca que el 40% omite el desayuno. De
acuerdo con Gob Meéxico (2015), el desayuno es considerado la comida mas importante del dia
debido a que los alimentos que se ingieren son los primeros después de un largo periodo de ayuno
derivado de las horas en las que se estd dormido; ademaés precede las horas del dia en las que se
lleva mayor actividad y, por lo tanto, mayor gasto de energia. Por lo tanto, es alarmante la
proporcion de la poblacion que lo omite, Enric Sanchez y Cristina Porca coordinadores del Grupo
de Trabajo de Dietoterapia de la Sociedad Espafiola para el Estudio de la Obesidad SEEDO
destacan que la omisién del mismo conduce a un aumento de peso y la aparicion de sobrepeso y
obesidad. (Sanchez & Porca, 2021)
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Causas de omision de tiempos de comida

=
o

60%

33%

7%

Falta de tiempo Sin apetito Pereza

O B N W & U1 O N O O

Figura 10. Causas de la omision de los tiempos de comida

Segun la figura 10, las causas principales por las cuales los estudiantes omiten tiempos de
comida, el 60% de la poblacion refiere que omite los tiempos por inapetencia, un 33% por falta de
tiempo y solo un 7% indico por pereza. El salto de comidas es un tema al que se le debe prestar
mucha atencion, dado que cada comida es importante, y cada una tiene un rol y funcién especifica.
(Guerrero, 2019).

Tiempo dedicado al consumo de alimentos

M < 10 minutos
M > 20 minutos

10 - 20 minutos

Figura 11. Tiempo dedicado al consumo de los alimentos
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En relacion al tiempo que los estudiantes destinan para el consumo de comidas, el 70% expresd
emplear menos de 40 minutos para comer. En este sentido, la OMS refiere que se dedique no
menos de 40 minutos para consumir una de las comidas principales. (Majem, 2006). El 30%
utilizaba menos de 10 minutos, situacion que puede provocar trastornos generales y digestivos.
Entre los trastornos generales se destacan: la hipertension arterial, la falta de atencion y la
somnolencia. Retomando lo expuesto en la figura 7 los estudiantes tienen mayor predisposicion a
desarrollar sobrepeso y obesidad, al dedicar menos tiempo a la ingesta de los alimentos debido a

una masticacion rapida.

Ingesta diaria de agua

®m 8 vasos (2litros) ™ Mds de 8 vasos ( > 2 litros) Menos de 8 vasos( < 2 litros)

Figura 12. Ingesta diaria de agua

Un 45% de la poblacion en estudio consume menos de 2 litros de agua al dia, lo que significa

que no estan cumpliendo con la ingesta de al menos 2 litros de agua al dia como minimo

El 55% presenta un consumo adecuado de agua, de acuerdo a la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), el agua es esencial para el cuerpo en cualquier etapa de la vida porque ayuda a
regular la temperatura corporal, manteniendo la piel hidratada y elastica, lubricando articulaciones
y 6rganos y manteniendo una buena digestién. Por eso, se recomienda consumir de 2 a 3 litros de
agua diariamente a traves de liquidos, bebidas y alimentos, aunque las necesidades pueden variar

de acuerdo diversos factores. (Avila Rosas Héctor, 2017)
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Métodos de coccidon de alimentos
18
16
14
12
10

25%
10%

O N &~ O ®

Frito A la plancha Al horno Cocido

Figura 13. Métodos de coccion de los alimentos utilizados con mas frecuencia

Con respecto a la coccion de los alimentos se puede observar que el 80% prefiere la coccién
frita, estos debido a la técnica culinaria que consiste en la inmersion del alimento en grandes
cantidades de grasa o aceite, hace que el producto final posea mayor contenido graso,
especialmente si la técnica no se ha realizado correctamente, ademas que se generan algunas
sustancias perjudiciales para la salud durante el proceso. Debido a este método sabemos que los
alimentos sometidos a altas temperaturas sumergidos en aceite producen grasas trans que
aumentan la probabilidad de desarrollar sobrepeso y obesidad, y por consiguiente las enfermedades

crénicas no transmisibles.
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Origen de los alimentos
20
18
16

14
12 = Comida casera

10 Comida pre cocinada

B Comida a domicilio

o N A O ®

-

Figura 14. Origen de los alimentos consumidos

La figura 14 indica que el 95% de la poblacion de estudio ingiere comida de sus hogares. A
pesar de ser una excelente practica, es bien sabido que el consumo de comida casera principalmente
en los almuerzos en los hogares nicaragiienses se caracteriza por utilizar alimentos con un alto
valor nutricional, sumado al método de coccion en donde el 80% de los estudiantes lo realizan
frito, son dos aspectos relevantes que inciden sobre el incremento de peso y por ende un estado

nutricional inadecuado para este grupo de poblacién.

Adicidn de sal al las comidas preparadas

A veces
B No

m Si

Figura 15. Adicion de sal a las comidas preparadas
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La figura 15 muestra que el 40% de la poblacion adiciona sal a los alimentos ya preparados,
practica inadecuada ya que es uno de los principales factores implicados en el origen de la
hipertension arterial por su alto contenido de sodio. 2 gr de sal aporta 1 g de sodio (OMS, 2019)
ha recomendado que la ingesta mé&xima diaria de sal sea de 5 gramos con el objeto de la prevencion

de dicha patologia.

Alimentos consumidos en la universidad
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Figura 16. Alimentos consumidos en la universidad

Dentro de los alimentos mas consumidos en la universidad se destacan la gaseosa, tajadas con
queso, enchiladas, hamburguesa y sandwich, dichos alimentos compuestos principalmente por una
densidad energética alta. A pesar de que en la universidad cuenta con el proyecto universidad
saludable, los alimentos de mayor accesibilidad econémica que se ofertan poseen pobre calidad
nutricional. Tomando en cuenta lo anterior, se observé una tendencia a escoger este tipo de
alimentos poco nutritivos y econdémicos dado al bajo presupuesto destinado al consumo de
alimentos por parte de los estudiantes (ver figura 16).
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Patron de consumo de Alimentos
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Figura 17. Patrén de consumo de los alimentos

Segun datos obtenidos a través de la frecuencia de consumo realizada se pudo identificar que
el patron de consumo de alimentos esta conformado por 18 alimentos: azlcar blanca, arroz, queso,
aceite, chiltoma, cebolla, tomate, pollo, frijoles, pan simple, huevo, carne de res, carne de cerdo,

banano, café, platano verde/ maduro, pan dulce y embutidos.

Es un patrén de consumo no balanceado debido a que no incluye mucho el aporte de vitaminas
y minerales y fibra provenientes de frutas, verduras y legumbres demostrando asi la carencia de la
ingesta de estos nutrientes por parte de la poblacidn, por lo tanto los hace vulnerables a contraer
enfermedades, la OMS recomienda el consumo de 400 g o cinco porciones de frutas y verduras al
dia ya que reduce el riesgo de desarrollar enfermedades no transmisibles (OMS, 2018) y ayuda a
la vez a garantizar una dieta suficiente en fibra dietética. Por otro lado, este patron incluye
carbohidratos complejos como el arroz, pan simple, platanos verdes/maduro y carbohidratos
simples tales como azUlcar blanca y pan dulce, proteina vegetal como los frijoles y proteina animal
como pollo, huevo, carne de res y cerdo. Comparado con el patron de consumo de los

nicaragiienses es menos variado ya que a nivel de pais el patron alimentario estd compuesto por
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21 alimentos. Particularmente se considera un patron de consumo de baja calidad, lo ideal seria un
correcto aporte de carbohidratos y grasas en cantidades moderadas como el aceite, semillas,

micronutrientes provenientes de las frutas y verduras.

Habitos alimentarios
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Habitos alimentarios adecuados Habitos alimentarios inadecuados

Figura 18. Clasificacion de los hébitos alimentarios

La figura 18 evidencia que el 70 % de la muestra presenta h&bitos alimentarios inadecuados, lo
que demuestra el comportamiento de la mayor parte de la poblacion a llevar habitos alimentarios
poco saludables ya que la mayoria prefiere los alimentos fritos, adicion de sal a los alimentos ya
preparados, poca ingesta de agua, ademas de la ingesta de mas grasa saturada y de tipo trans,
sumando a esto una insuficiencia en la ingesta de frutas, verduras, legumbres y fibra dietética y el
poco tiempo destinado a la masticacion de los alimentos.

Los habitos inadecuados en los jovenes se convierten en un factor de riesgo para enfermedades
cardiovasculares, diabetes de tipo I1, asi como alteraciones osteomusculares y otras enfermedades
cronicas no transmisibles en la edad adulta. (Poletti & Barrios, s.f.) Por lo cual es importante
identificarlos para asi definir una estrategia adecuada para prevenir y manejar estas enfermedades

45



Factores determinantes de los habitos alimentarios

Factores economicos

Ingresos econdmicos de la familia

= Menor de C$11000
Mayor o igual a 511000

Figura 19. Ingresos econémicos familiares

De acuerdo a la figura 19, el ingreso econémico familiar del 65% es menor de C$11000
cordobas, representando un monto inferior al costo de la Canasta Basica Alimentaria
Nicaragliense, que para enero de 2022 se reportd en C$11334.25 cérdobas (INIDE, s.f.). Los
ingresos familiares de gran parte de los estudiantes se sitian alrededor del monto del salario
minimo nicaragiiense que se traduce en C$6518.24 cordobas para el afio 2021 (Mufioz, 2021),
exponiéndolos al riesgo de dietas pobres en diversidad y calidad nutritiva en comparacion con
aquellas familias que cuentan con ingresos mas altos. Ademas, tomando en consideracion que al
comprar alimentos ofertados en la universidad existe mayor probabilidad de realizar comidas con

menor valor nutritivo que llevar los alimentos preparados desde casa.
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Tipo de beca recibida

mExterna [ Interna de alojamiento W Interna especial

Figura 20. Tipo de beca recibida

Por su parte, las becas ofrecidas por la UNAN — Managua les dan la oportunidad a los jévenes
universitarios de contar con una fuente de ingresos extras, y en muchos casos les ahorran gastos
de alojamiento y alimentacion en los tres tiempos principales de comida. En el caso de la poblacién
de estudio que se beneficia de becas, predominando la externa con un 50%. Sin embargo, se
observo que los estudiantes optan por ahorrar gastos en alimentacién en la universidad al comprar
mayormente alimentos con un rango de costos bajo y elevada densidad energética, tomando en
cuenta que la mayoria cuanta con becas monetarias se ven obligados a distribuir dicho ingreso para

cubrir todos los gastos académicos, el presupuesto para alimentacion se ve disminuido.
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Factores sociales

Factores sociales influyentes en los habitos alimentarios
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Figura 21. Factores sociales influyentes en los habitos alimentarios

El la figura 21 se muestran todos los factores sociales que influyen en los habitos alimentarios,
mostrandose como resultado de preguntas con maltiple respuestas, debido que existe influencia en
mayor medida de acuerdo al entorno (en casa o fuera de casa).; encontrandose como hallazgos mas
relevantes que para el 60% la familia influye en sus decisiones alimentarias cuando estan en casa;
el 100% tienen influencia de los amigos cuando esta fuera de casa, en el 90% de la poblacién
influyen los medios de comunicacién y en un 15% de la poblacion casi siempre influye la
accesibilidad economica a la comida chatarra.

Comparando con los resultados de Chota & Simon (2019) expuestos en los antecedentes,
también se observé una influencia significativa de la familia que de amigos en lo que respectacon
el impacto sobre su conducta alimentaria. Tomando en consideracion la elevada influencia de los
amigos sobre la alimentacion de la muestra en estudio, los investigadores Troncoso C y Amaya J
(Chota & Simon, 2019), indican que los amigos y plantel universitario ejercen una influencia
negativa sobre las conductas alimentarias, promoviendo el consumo de comida chatarra con alta
densidad caldrica, que en combinacion de una elevada accesibilidad a dichos alimentos aumenta

el riesgo de sobrepeso y obesidad.

Por otra parte, segin Economics (s.f.), la mayoria de la publicidad alimentaria se dirigen a

promover el consumo de alimentos procesados con alto contenido de grasa y/o azucar. Por
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consiguiente, la elevada exposicion a los medios de comunicacion y publicidad alimentaria

también promueve estados de sobrepeso y obesidad.

Lugar del consumo de los alimentos

25
100%
20 g5y
15
55%
10
5 20% 20%
0,
[l > [l m>
o | - |
Casa Universidad Puestos Otro
ambulantes

B Desayuno H Almuerzo Cena

Figura 22. Lugar de consumo de alimentos por tiempo de comida

En lo que respecta al lugar de consumo de alimentos por tiempo de comida, en la figura 22 se
observa una prevalencia del consumo del desayuno y cena en casa con el 80% y 100%
respectivamente. El almuerzo es consumido en la universidad por el 55% de la poblacién; tomando
en consideracion que la mayoria compra sus alimentos ofertados en la universidad en vez de
traerlos desde casa, puede conllevar a elecciones poco nutritivas dada la escasa oferta de alimentos

saludables en el entorno universitario, de acuerdo con la revista cientifica Economics, (s.f.)

Compaiia durante las comidas

B Amigos
B Compaiieros de estudio
M Familia

Solo/sola
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Figura 23. Compariia durante las comidas

Por su parte, la figura 23 evidencia la clara tendencia de los estudiantes por ingerir sus comidas
en compafiia con su circulo familiar, lo cual expone a los mismos a comidas mas nutritivas,

balanceadas y dietas sanas de mejor calidad nutritiva, segun la revista cientifica Economics (s.f.).

Factores culturales

Influencia de cultura y tradicion

Frecuencia Porcentaje
Nunca 5 25%
A veces 9 45%
Casi siempre 4 20%
Siempre 2 10%
TOTAL 20 100%

Tabla 1. Influencia de cultura y tradicién

En la tabla 1 se observa que el 75% considera que la cultura y tradicion influencia su conducta
alimentaria. Lo encontrado confirma lo establecido por la revista cientifica Economics (s.f.),
afirmando que las précticas culturales y la familia de origen tienen un impacto importante en la
eleccion de alimentos y las practicas alimentarias especialmente en momentos de celebraciones,
brinde ocasiones para comer alimentos determinados cultural o étnicamente. En este sentido,
tomando en consideracion que la dieta nicaragiiense es poco balanceada, con un elevado aporte de
carbohidratos y grasas debido al elevado consumo de frituras, se convierte en un factor de riesgo
para desarrollar enfermedades cardiovasculares, sobrepeso y obesidad.
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Influencia de religién

Frecuencia Porcentaje
Nunca 1 5%
A veces 1 5%
Casi siempre 4 20%
Siempre 14 70%
Total 20 100%

Tabla 2. Influencia de religion

Como se observa en la tabla 2, existe una influencia significativa de la religién sobre los habitos
alimentarios (95%). Retomando la figura 3, dado que la poblacién en su mayoria es catdlica, no
repercute negativamente sobre el estado de salud y nutricion de la poblacion, debido a que tiene

un minimo de restricciones alimentarias.

Factores académicos

Conocimientos sobre nutricion
0,
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30%
60%
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Figura 24. Conocimientos sobre nutricion

En la figura 24 se observa que los conocimientos del 60% son deficientes. Segun Lépez (2017),

los conocimientos en materia de nutricion son vitales para obtener y conservar la salud. Por lo
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tanto, el hecho que mas de la mitad de la poblacidn tenga conocimientos deficientes en la materia
promueve las decisiones alimentarias incorrectas y alejadas de las recomendaciones alimentarias
para conservar la salud, aumentando el riesgo de estados de malnutricibn como sobrepeso y

obesidad, asi como enfermedades cronicas no transmisibles.

Influencia de horarios académicos

Llegar a clases/areas practicas sin b 25%
ingerir alimentos L | 35%
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clases bl 10%

. | 10%
Comer en las horas habituales, cuando 45%
esta e la universidad o areas practicas E—i 35%
10%

LiSiempre H Casisiempre A veces B Nunca

Figura 25. Influencia de horarios académicos

Por otra parte, los horarios académicos de los estudiantes son un factor minimamente influyente
en sus habitos alimentaros, ya que, segun la figura 25 se observa que el 35% llega a clases sin
ingerir alimentos, lo cual los expone a consumir alimentos de pobre valor nutricional debido a que
los alimentos ofertados en la universidad se caracterizan por ser densos caléricamente, altos en
grasas saturadas y/o azUcares afiadidos. Por su parte, al 55% casi siempre le alcanza el tiempo para
comer entre clases y el 45% come en horas habituales cuando se encuentra en la universidad o
areas précticas, es decir, que el 45% tiene horarios establecidos y estructurados para realizar sus

tiempos de comida.

De acuerdo con la Revista Electronica de Portales Médicos (2015), es frecuente que la carga de
horarios académicos cause irregularidades en los horarios de alimentacion de los universitarios,

evidenciandose en el comportamiento de la poblacion en estudio.
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Factores psicologicos

Influencia de factores psicoldgicos en los habitos
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Figura 26. Influencia de factores psicoldgicos en los habitos alimentarios y apetito

De acuerdo con la figura 26, el factor psicoldgico con mayor influencia de los factores
psicoldgicos sobre la cantidad de los alimentos ingeridos y sobre los habitos alimentarios de la
poblacion es el aburrimiento con un 40% expresando que casi siempre es influyente; el 35% indica
que el estado de animo a veces influye, la ansiedad y el estrés resultaron ser los factores menos
influyentes ya que el 30% y el 45% respectivamente establecieron no ser un factor relevante.

Dado que los factores con mayor influencia fueron el aburrimiento y estrés, se puede afirmar
que dichos factores puedes provocar un aumento o disminucion del consumo de alimentos, en
dependencia de cada individuo (Eufic, 2011). Por consiguiente, la influencia de estos factores
puede conllevar a los estudiantes a una alteracion en el estado nutricional, como es el sobrepeso y

obesidad como refleja la condicion del estado nutricional predominante del estudio.
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4.1.4. Asociacion entre Estado Nutricional y Habitos Alimentarios

Estado Nutricional
Obesidad Obesidad

Normo peso Sobrepeso gradol gradolll Total
Habitos Adecuado  Recuento 3 3 0 0 6
alimentarios % del total 15.0% 15.0% 0.0% 0.0% 30.0%
Inadecuado Recuento 7 4 2 1 14
% del total 35.0% 20.0% 10.0% 5.0% 70.0%
Total Recuento 10 7 2 1 20
% del total 50.0% 35.0% 10.0% 5.0% 100.0%

Tabla 3. Tabla cruzada Habitos alimentarios y Estado nutricional

De acuerdo con la tabla 3, el 70% de los estudiantes que tienen habitos alimentarios inadecuados
el 35% presentan sobrepeso o algun grado de obesidad y del 30% que presentaron habitos
alimentarios adecuados solamente el 15% se encuentra en normo peso, los estudiantes que
pertenecen a esta categoria siguen la mayoria de las pautas y recomendaciones generales

establecidas por las autoridades de salud para llevar una alimentacion saludable.

Medidas simétricas

Significacion
Valor aproximada
Nominal por Nominal Chi-cuadrado de Pearson 1.000 1.000
N de casos validos 20

Table 4. Prueba de chi-cuadrado

La prueba Chi Cuadrado de Pearson aport6 las evidencias estadisticas de un valor p = 1.000,
el cual es mayor que el nivel critico de comparacion a = 0.05, esto indica que se obtuvo una
respuesta estadistica no significativa, demostrando que independientemente de los habitos
alimentarios, el 50% de ambas poblaciones tiene sobrepeso y obesidad. Por consiguiente, la prueba
Chi Cuadrado de Pearson demostré que no existe una relacion de asociacion significativa entre
el estado nutricional y los habitos alimentarios de los estudiantes de cuarto afio de enfermeria

paciente critico de la UNAN Managua.
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Capitulo 5

5.1. Conclusiones

e En relacidon con las caracteristicas socio demograficas, mas de la mitad de la poblacion
pertenece al sexo femenino, entre las edades de veintiuno a veintitrés afios, procede del casco
urbano y profesa la religion catolica. Ademas, méas de dos tercios de los estudiantes no trabaja
y mas de la mitad pertenece a familias conformadas por tres a cinco personas.

e Con respecto al estado nutricional, aunque la mitad present6 un estado nutricional normal, la
otra mitad de la poblacion present6 sobrepeso y algun grado de obesidad por lo tanto tienen
una mayor probabilidad de padecer diversos problemas médicos como diabetes, hipertension,
enfermedades cardiovasculares, derrames cerebrales, artritis y ciertos canceres.

e Dentro de los habitos alimentarios se destac6 que la mayoria de jovenes posee héabitos
alimentarios inadecuados, caracterizados por la frecuente omisiéon de tiempos de comida,
insuficiente ingesta diaria de agua y bajo consumo de frutas y verduras. Asimismo, se destaco
un alto consumo de alimentos con un elevado aporte de azlcares afiadidos y grasas saturadas,
como bebidas industrializadas, dulces, frituras y comida chatarra. Se encontro que los factores
que mayormente influyen en los habitos alimentarios son los ingresos econdmicos, influencia
social, deficiente conocimiento sobre nutricion y factores psicoldgicos que determinan los
habitos e ingesta alimentaria.

e En cuanto a la asociacion estadistica entre las variables de estudio “estado nutricional” y
“habitos alimentarios”, para la poblacion de estudiantes de enfermeria se encontré6 una
asociacion no significativa, es decir, que el estado nutricional no se relaciona con los habitos
alimentarios de la poblacion de estudio.

e Finalmente, se llevo a cabo la elaboracién de una propuesta de Plan de Intervencion para la
mejora de los habitos alimentarios de los estudiantes, haciendo énfasis en los principales

habitos alimentarios inadecuados de la poblacion en estudio.
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5.2. Recomendaciones

Seguir fomentando a través del programa Universidad Saludable acciones y estrategias que
aboguen por un optimo estado de salud y nutricion de la comunidad universitaria. Asimismo,
complementar dichas acciones con la propuesta de Plan de Intervencion realizada en el
presente estudio, enfocada en cambio de habitos y estilos de vida saludable.

Ampliar la oferta alimentaria en los quioscos universitarios de la UNAN Managua para que
la poblacion estudiantil tenga acceso a una gama mas amplia de alimentos nutritivos.

Realizar estudios semejantes en las distintas facultades para complementar el estudio realizado
profundizando en aporte de energia, macros y micronutrientes, los cuales pueden influir

directamente en el estado nutricional de los estudiantes.
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AUTONOMA DE NICARAGUA

FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
(Para ser sujeto de investigacion)

(Encuesta para Evaluar “Estado nutricional y su asociacion con los habitos alimentarios de los
estudiantes de cuarto afio de enfermeria con mencion en paciente critico UNAN Managua agosto

2021— marzo 2022)

Nombre de los Investigadores:

Nombre del participante:

A. PROPOSITO DEL ESTUDIO: Este estudio pretende valorar el estado nutricional e
identificar los habitos alimentarios de los estudiantes de cuarto afio de la carrera de enfermeria con
mencion en paciente critico UNAN Managua, y la asociacion entre estas dos variables. El estudio
estd a cargo de: Br. Xochilt Gabriela Nicaragua Chamorro y Br. Andrea Isabel Puddu Sanchez,
estudiantes del quinto afio de la carrera de Nutricion del POLISAL UNAN Managua, este estudio

se realizara como investigacion monografica para optar al titulo de Licenciatura en Nutricion.

B. ¢QUE SE HARA?: A todos los estudiantes que formen parte del estudio se llevaran a cabo
mediciones antropométricas de peso y talla, en conjunto con la realizacion de una breve encuesta
para averiguar cuales son sus habitos alimentarios.

C. RIESGOS:

1. Dentro de los posibles riesgos estan perdida de la informacion brindada, incomodidad al
momento de llevar a cabo las mediciones antropométricas o al llenar el cuestionario e impaciencia,

de los estudiantes.

D. BENEFICIOS: EIl beneficio sera que tanto Investigadores y estudiantes en estudio podran

contar con un mejor conocimiento sobre el estado nutricional en que se encuentran.
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E. Antes de dar su autorizacion para este estudio usted debe haber hablado con (Br. Xochilt
Gabriela Nicaragua Chamorro y Br. Andrea Isabel Puddu Sanchez), sobre este estudio y ellos
deben haber contestado satisfactoriamente todas sus preguntas y dudas. Si quisiera mas
informacion més adelante, puede obtenerla contactando a (Bra. Xochilt Gabriela Nicaragua

Chamorro y Bra. Andrea Isabel Puddu Sanchez).

F. Recibira una copia de esta formula firmada para su uso personal.

G. Su participacion en este estudio es voluntaria. Tiene el derecho de negarse a participar 0 a
discontinuar su participacién en cualquier momento, sin que esta decision afecte la realizacion del

estudio.

H. Su participacion en este estudio es confidencial, los resultados podrian aparecer en una

publicacién cientifica.

I. No perdera ningun derecho legal por firmar este documento.
CONSENTIMIENTO

He leido o se me ha leido, toda la informacion descrita en esta formula, antes de firmarla. Se me
ha brindado la oportunidad de hacer preguntas, aclarar dudas y éstas han sido contestadas y
aclaradas en forma adecuada. Por lo tanto, accedo a participar como sujeto de investigacion en este
estudio

Nombre, cédula y firma del sujeto (Estudiante de Economia Aplicada)

NUmero de teléfono del sujeto:

Nombre, cédula y firma del Investigador que solicita el consentimiento

Fecha
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3 | UNIVERSIDAD Encuesta sobre estado nutricional asociado a habitos
AR | NACIONAL
?—'%‘ AUTONOMA DE alimentarios de los estudiantes de cuarto afio de enfermeria
sl | NICARAGUA,
e | MANAGUA

URAN - MARAGLA

Encuesta N°

Fecha:

con mencion en paciente critico UNAN Managua

Encuestador

Bienvenido al cuestionario.

nuTRIcioN

s

-e-'
L

Estimado participante, la presente encuesta corresponde al estudio sobre estado nutricional
asociado a habitos alimentarios que poseen los estudiantes de cuarto afio de enfermeria con
mencion en paciente critico de la UNAN Managua. El proposito de este estudio es evaluar la
asociacion entre estado nutricional y habitos alimentarios de los estudiantes. A través de este
estudio se pretende favorecer a la comunidad universitaria del departamento de Enfermeria con la
informacion obtenida para mejorar o reforzar los estilos de vida que presentan y contribuir con la
universidad UNAN, Managua a establecer estrategias o acciones para fortalecer el modelo de

universidad saludable que ha venido construyendo.

1. Datos sociodemograficos

1.1. Nombre completo del estudiante

1.2. Edad

1.3. Sexo:

Masculino

1.4. Area de procedencia

Urbano

Femenino

Rural

1.5. Departamento/Municipio de procedencia

1.6. Religion:

Catolica

Evangélica

Otra
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1.7.Situacion laboral:

Trabaja No trabaja

1.8. Numero de personas que habitan en su hogar:

1-2 personas 3-5 personas 6-8 personas

2. Habitos alimentarios

2.1 Acostumbra a masticar los alimentos

Rapido Despacio Normal

2.2.¢ Cuéntos tiempos de comida realiza al dia?

Menos de 3 4 tiempos

3 tiempos De 5 a 6 tiempos

2.3. Si realiza menor o igual a 3 tiempos de comida al dia ¢ Cudl tiempo de comida no hace?

Desayuno Cena
Merienda
Almuerzo

2.4.  Siusted realiza menos de 3 tiempos de comida, marque el por qué

No me da tiempo No me gustan Otros

2.5.  ¢Cuanto tiempo dedica para ingerir sus alimentos?

<10 minutos 10 — 20 minutos > 20 minutos

2.6.¢Queé cantidad de agua toma al dia?
[ ] 8vasos (2 litros aprox.) [] Mésde8vasos (> 2litros)

[] Menos de 8 vasos (< 2 litros)
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2.7.¢Cuél es la forma de coccidn en la que consume mayormente sus alimentos?

|:| Frito |:| A la plancha
|:| Al horno |:| Cocido

2.8. Prefiere consumir

Comida casera Comida pre cocinada Comida a domicilio

2.9.¢Suele agregar sal a las comidas preparadas?

[]si [ ]No [ ] Aveces

2.10. Los alimentos que suele consumir en la universidad son:

[] Preparados en casa [ ] Comprados en la universidad

[] Comprados en la calle [ ] Noaplica

2.11.  ¢Qué alimentos consume en la universidad?

3. Factores determinantes de los habitos alimentarios
3.1. Factores econdmicos

3.1.1. Ingreso econdmico de la familia
|:| Menor de 11000 coérdobas |:| Mayor o igual a 11000 cérdobas

3.1.2. Tipo de beca recibida en el semestre en curso:

Interna completa Interna de alojamiento Interna especial

Externa No aplica

3.2. Factores sociales
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3.2.1. ¢Considera que su familia condiciona las preparaciones y decisiones alimentarias que
realiza?

|:| Siempre |:| Casi siempre
|:| A veces |:| Nunca

3.2.2. ¢(Considera que sus amigos influyen en sus decisiones alimentarias?

3.2.3. ¢ Dbénde consume sus comidas con mayor frecuencia?

Lugar
Comida Casa Universidad | Puestos Otro
ambulantes
Desayuno |:| |:| |:| |_|
Almuerzo |:| |:| |:| I_l
s

3.2.4. ;Con quién consume sus comidas?

|:| Familia |:| Compafieros de estudio

|:| Amigos |:| Solo

3.2.5. ¢ Considera gue en su entorno social son accesibles los alimentos considerados
chatarra?

|:| Siempre |:| Casi siempre
|:| A veces |:| Nunca
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3.2.6. ¢Consume alimentos que ve en los medios de comunicacion (televisién, redes sociales, etc.)?

|:| Siempre |:| Casi siempre
|:| A veces |:| Nunca

3.3. Factores culturales

3.3.1. ¢Laculturay tradicién culinaria nicaragiense influye en su alimentacién habitual?

|:| Siempre |:| Casi siempre
|:| A veces |:| Nunca

3.3.2. ¢Considera que su religion influye en sus decisiones alimentarias de forma permanente o
temporal?

|:| Siempre |:| Casi siempre
|:| A veces |:| Nunca

3.4. Factores académicos
3.4.1. Conocimientos sobre nutricion y alimentacion

3.4.2.1. /Qué es Nutricion?
|:| Ingesta de alimentos en relacion de las necesidades dietéticas diarias
|:| Habitos relacionados con los alimentos
|:| Proceso bioldgico
|:| Ingerir una variedad de alimentos
3.4.2.2. (Qué es para usted alimentacién?
|:| Proceso consciente y voluntario que consiste en el acto de ingerir alimentos
|:| Aporta los nutrientes esenciales y la energia que cada persona necesita
|:| Es la accién y efecto de alimentar o alimentarse
|:| Es una necesidad Fisiologica
3.4.2.3. ¢Qué es para usted una alimentacién saludable?
|:| Comer de todo en cantidades adecuadas
|:| Comer solo frutas y verduras

|:| No consumir comidas chatarra
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Comer solo carne, leche y huevo

3.4.2.4. ¢Qué tiempo de comida considera que es el mas importante en el dia?
|:| Desayuno |:| Cena
|:| Almuerzo |:| Meriendas

3.4.25. ¢Cuéntas porciones de frutas y verduras debes consumir diariamente?
|:| Uno al dia |:| Dos al dia
|:| Cinco |:| No se

3.4.2. Horarios académicos y lugar del consumo de alimentos en la universidad

3.4.2.1. Marque la frecuencia de los acontecimientos

Frecuencia

Siempre

Casi
siempre

A veces

Nunca

Comer en las horas habituales, cuando esta
en la universidad

Le alcanza el tiempo para comer entre
clases

Llegar a clases sin ingerir alimentos

[]

[ ]

Hinin
HHn

3.4.3. Factores psicolégicos

3.4.3.1. Marque la frecuencia con la que los siguientes aspectos influyen en sus habitos alimentarios

y apetito
Frecuencia
Siempre | Casi
siempre
Estrés | | | |
Ansiedad

Estado de animo

Aburrimiento

[ ]
[ ]

[ ]
L]

0000 i

0oon @
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4. Frecuencia de consumo de alimentos

Alimentos y grupos basicos.

Frecuencia de consumo de los ultimos 7 dias.

Granos basicos

< 3 veces
No
por
consume semana

3-6 veces
por
semana

Diario

Tortilla de maiz

Arroz

Frijoles rojos

Otros cereales

Pastas (espagueti, fideos, caracolitos)

Pan dulce (picos, polvorones, pudin)

Pan simple

Avena

Cebada

Pinolillo

Cosa de horno

Platano, papas y raices

Platano verde

Platano maduro

Papas

Guineo

Yuca

Quequisque

Productos lacteos y huevo

Leche en polvo

Leche liquida

Yogurt

Leche agria

Crema

Queso

Cuajada

Huevo de gallina

Carnes, aves y pescado

Carne de res

Carne de cerdo

Higado de res y pollo

Pollo

Pescado

Vegetales

Tomate

Lechuga

Remolacha
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Repollo

Pepino

Cebolla

Chiltoma

Zanahoria

Chayote

Pipian

Ayote

Alimentos

Frecuencia de consumo de los ultimos 7 dias.

frutas

No
consume

< 3 veces
por
semana

3-6 veces
por
semana

Diario

Banano

Naranja

Manzana

Jocote

Pifa

Melén

Sandia

Limon

Pitahaya

Mango

Papaya

Mamoén

Aceites y grasas agregadas

Aceite

mantequilla

Manteca

Margarina

Azucares

AzUcar blanca

AzUcar morena

Miel

Miscelaneos

Gaseosa

Gelatinas

Galletas

Café

Chiverias

Caramelos

Productos industrializados

Maruchan

Jugos de caja

Sopa maggy
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Enlatados (vegetales, jugos, sardinas)

Embutidos (salchicha, jamén, mortadela)

Otros
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Anexo 3

Cronograma de actividades

2021 2022
AGOS  |SEP OCT NOV DIC ENE FEB MARZ |ABR
Calendario de actividades
1(2]3 112/3/4|1(2|3[4|1 |2 12 12 112|3[4/1 (2|3 1(2|3|4

1 Elaboracidn del tema, objetivos X

Elaboracidn de justificacion

. X

2 | planteamiento del problema
3 | Elaboracion de variables X
4 | Elaboracién de instrumento X | X

Elaboracién de disefio

. XX

5 | metodologico

Visita a UNAN aulas de

enfermeria para el levantado de X
6 datos de peso y talla
7 | Recoleccidn de datos X
8 | Elaboracion de marco teérico
g | Tabulacion de datos X | X
10| Analisis de datos X [ X

Elaboracion de conclusiones y X
11 | recomendaciones
12 | Entrega de trabajo final X
13| Pre defensa de tesis X
14 | Defensa de tesis X
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Anexo 4

Presupuesto

Materiales Cantidad Costo Unitario Costo
Total
Lapiceros 2 C$10 C$20
Suscripcién a programa 1 C$720 C$720
de Encuestas Online
“Online Encuestas”
Fotocopia de 30 C$1 C$30
consentimiento informado
Impresion de revision de 3 C$120 C$360
monografia
Pesa 1 C$800 C$800
Impresion de ejemplares de 3 C$230 C$690
pre defensa
Impresion de la defensa 2 C$530 C$1590
CD 2 C$40 C$80
Total C$2451 C$4290
Descripcion Cantidad Costo Unitario Costo Total
(2 personas)
Alimentacion 1 C$90 C$180
Pasaje (transporte) 12 C$2.50 C$30
Imprevistos (varios)
Total C$92.50 C$210
Costo Total de la C$2543.50 C$4500

investigacion
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Anexo 5

Tablas

Rango de edad (afios)

18- 20 21-23 24 - 28
Masculino = Frecuencia 1 2 3
Sexo % del total 5% 10% 15%
Femenino Frecuencia 1 11 2
% del total 5% 55% 10%
Frecuencia 2 13 5
Total % del total 10% 650%  25%

Tabla 5. Sexo y edad de los estudiantes

Procedencia

Frecuencia % del total
Urbano 16
Rural 4
Total 20

Tabla 6. Procedencia
Religion

Frecuencia % del total
Catolica 11
Evangélica 7
Otras 2
Total 20

Tabla 7. Religion

Total

6

30%

14

70%
20
100%

80%
20%
100%

55%
35%
10%
100%
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Situacion laboral

Frecuencia
Trabaja 3
No trabaja 17
Total 20

Tabla 8. Situacién laboral

Numero de habitantes en el hogar

Frecuencia
1 - 2 personas 1
3 - 5 personas 12
6 - 8 personas 7
Total 20

Tabla 9. NUmero de habitantes en el hogar

Estado nutricional

Frecuencia
Normo peso 10
Sobrepeso 7
Obesidad grado 2
|
Obesidad grado 1
]
Total 20

Tabla 10. Estado nutricional de los estudiantes

% del total
15%

85%
100%

% del total
5%
60%
35%
100%

% del total
50%

35%
10%

5%

100%



Despacio
Normal
Rapido

Total

Tabla 11. Habitos de masticacién

3 tiempos
4 tiempos
De 5 a 6 tiempos

Menos de 3
Total

Tabla 12. Tiempos de comida

Desayuno
Almuerzo

Meriendas

Cenas

Habitos de masticacién

Frecuencia

20

Tiempos de comida

Frecuencia

11

20

Tiempos de comida omitidos

Frecuencia

o o b~

Tabla 13. Tiempos de comida frecuentemente omitidos

%o del total
30%

40%
30%
100%

%o del total
55%

5%
5%
35%
100%

%o del total
40%

20%
30%
25%



Causa de omisién de tiempos de comida

Frecuencia
Falta de tiempo 5
Sin apetito 9
Pereza 1
Total, del % que 15

omite comidas

Tabla 14. Causas de la omision de los tiempos de comida

Tiempo dedicado al consumo de alimentos

Frecuencia
<10 minutos 6
> 20 minutos >
10 - 20 minutos 9
Total 20

Tabla 15. Tiempo dedicado al consumo de alimentos

Ingesta diaria de agua

Frecuencia
8 vasos (2 litros) /
Mas de 8 vasos 4
(> 2 litros)
Menos de 8 9
vasos (< 2 litros)
Total 20

Tabla 16. Ingesta diaria de agua

%o del total
33%

60%
7%
100%

%o del total
30%

25%
45%
100%

%o del total
35%

20%

45%

100%
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Métodos de coccion de los alimentos

Frecuencia % del total
Frito 16 80%
A la plancha 5 25%
Al horno 2 10%
Cocido 8 40%

Tabla 17. Métodos de coccion de los alimentos utilizados con mas frecuencia

Origen de los alimentos

Frecuencia %o del total
Comida casera 19 95%
Comida pre 2 10%
cocinada
Comida a 3 15%
domicilio

Tabla 18. Origen de los alimentos consumidos

Adicién de sal a las comidas preparadas

Frecuencia % del total
A veces 4 20%
No 12 60%
Si 4 20%
Total 20 100%

Tabla 19. Adicién de sal a las comidas preparadas
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Almuerzos
tradicionales
Papas fritas
Hamburguesa
Sandwich
Frescos
naturales
Gaseosa
Tajadas con
queso
Tajadas con
pollo frito
Maruchan
Donas
Tortas

Enchiladas
Caramelos
Tacos
Quesadillas
Hot dog
Pizza
Galletas
Helados
Pollo rostizado
Chiverias
Café
Ensalada de
frutas
Quissillo
Churros

Alimentos consumidos en la universidad

Frecuencia

Tabla 20. Alimentos consumidos en la universidad

oo © W o oN
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e

%o del total

25%

10%
30%
30%
15%

45%
40%

25%

15%
10%

5%
35%

10%
15%
5%
25%
10%
10%
5%
5%
20%
10%
5%

5%
5%
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Patrén de consumo de alimentos

Frecuencia
Embutidos 10
(salchichas,
jamén,
mortadela)
Café 11
AzUcar blanca 18
Aceite 16
Banano 11
Chiltoma 16
Cebolla 16
Tomate 14
Pollo 14
Carne de cerdo 11
Carne de res 11
Huevo de gallina 11
Queso 17
Platano 10
verde/maduro
Pan simple 13
Pan dulce (picos, 10
polvorones,
pudin)
Frijoles 14
Arroz 16

Tabla 21. Patrén de consumo de los alimentos

Habitos alimentarios

Frecuencia

Habitos 6
alimentarios
adecuados
Habitos 14
alimentarios
inadecuados

Total 20

Tabla 22. Clasificacion de los habitos alimentarios

%o del total

%o del total

50%

55%
90%
80%
55%
80%
80%
70%
70%
55%
55%
55%

85%
50%

65%
50%

70%
80%

30%

70%

100%
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Ingresos econdmicos de la familia

Frecuencia
Menor de 11000 13
Mayor o igual a 7
11000
Total 20

Tabla 23. Ingresos econdmicos familiares

Tipo de beca recibida

Frecuencia

Externa 5

Interna de 1
alojamiento

Interna especial 4

Total, del % de 10
estudiantes

becados

Tabla 24. Tipo de beca recibida

%o del total
65%

35%

100%

%o del total
50%

10%
40%
100%
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Factores sociales influyentes en los habitos alimentarios

Nunca  Frecuencia
Frecuencia % del total
A Frecuencia

veces
% del total
Casi Frecuencia
S|er:pr % del total
Siemp = Frecuencia
re % del total
Frecuencia
Total % del total

Influen

cia de

familia
8

40%

5%

5
25%
6
30%
20
100%

Influencia
de amigos

0

0%

15%
8
40%
9
45%
20
100%

Tabla 25. Factores sociales influyentes en los habitos alimentarios

Influencia de
medios de
comunicacion
2

10%

10%
12
60%

20%
20
100%

Lugar de consumo de los alimentos

Casa

Frecuencia Universidad

Puestos
ambulantes

Otro

Total

Frecuencia

%o del total

Frecuencia

% del total
Frecuencia
% del total
Frecuencia
% del total
Frecuencia
% del total

Tabla 26. Lugar del consumo de los alimentos

Desayuno
17

85%

5%

0%

10%

20
100%

Almuerzo
4
20%

11
55%

20%

5%

20
100%

Accesibilidad

comida
chatarra
7

35%

10

50%

15%

0%
20
100%

Cena

20

100%

0%

0%

0%

20
100%
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Amigos
Compafieros de
estudio
Familia
Solo/sola
Total

Tabla 27. Compaifiia durante las comidas

Deficiente
Regular
Muy bueno
Excelente

Total

Tabla 28. Conocimientos sobre nutricion

Nunca
Frecuencia
A veces
Casi
siempre
Siempre
Total

Tabla 29. Influencia de horarios académicos

Comparniia durante las comidas

Frecuencia

10

20

%o del total

5%
15%

50%
30%
100%

Conocimientos sobre nutriciéon

Frecuencia

% del total

Frecuencia

% del total
Frecuencia
% del total
Frecuencia
% del total
Frecuencia
% del total

Frecuencia

Llegar a
clases/areas
practicas sin

ingerir alimentos

7

35%

35%

25%

5%

20
100%

%o del total

60%
30%
5%
5%
100%

Comer en las horas

I'Eiirilgin;;rgl habituales, cuando
comer entre . est.a en Ia’
clases unlver5|daq 0 areas
practicas
0 2
0% 10%
2 7
10% 35%
11 9
55% 45%
7 2
35% 10%
20 20
100% 100%
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Influencia de los factores psicol6gicos en los habitos alimentarios y apetito

Nunca

Frecuencia

VeCes

Casi
siempr
e

Siemp
re

Total

Frecue
ncia

% del
total

Frecue
ncia

% del
total
Frecue
ncia
% del
total
Frecue
ncia
% del
total
Frecue
ncia
% del
total

Estrés

45%

15%

35%

5%

20

100%

Ansiedad

30%

25%

25%

20%

20

100%

Estado de
animo

25%

35%

30%

10%

20

100%

Tabla 30. Influencia de factores psicoldgicos en los habitos alimentarios y apetito

Aburrimiento

4

20%

20%

40%

20%

20

100%
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Anexo 6

Propuesta de Plan de intervencion para la promocion de habitos saludables en el alumnado

de la carrera de Enfermeria.
Justificacion

Mantener un estado 6ptimo de bienestar debe ser una prioridad. Sin embargo, hoy en dia, la
adquisicién de habitos nocivos para la salud, la mala alimentacién y la ausencia de actividad fisica

constituyen un serio motivo de preocupacion para nuestra salud fisica y mental.

Por este motivo, consideramos que los habitos saludables deben constituir la base sobre la que se
sustente la promocion de la salud en la poblacion joven y adulta. Resulta indispensable proponer
medidas que vayan destinadas a cambiar de forma dréastica la situacion en la que nos encontramos
y no existe mejor manera que hacerlo desde el ambito educativo, para sensibilizar a los jovenes

para que haya participacion de manera colaborativa en el fomento de habitos saludables.
Tema de la propuesta
Promocion y Educacion Para la Salud.
Objetivo general

Concienciar al alumnado acerca de la importancia que tienen los habitos saludables tanto fisico,
emocional como nutricional para controlar la salud, con el fin de disminuir los inadecuados habitos

alimentarios que hoy en dia poseen los jovenes, aumentando de este modo la calidad de vida.
Objetivos especificos

e Proporcionar al alumnado los conocimientos necesarios que les permitan reflexionar de
manera critica sobre los beneficios que aportan la actividad fisica y habitos saludables.

e Sensibilizar sobre los trastornos provocados por una mala alimentacion y por el
sedentarismo, asi como el impacto negativo que estas actuaciones tienen sobre la salud.

e Complementar las accionesy estrategias realizadas por el programa Universidad Saludable
de UNAN Managua en pro de la mejora de los habitos alimentarios de la poblacién

estudiantil.
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Beneficiarios
Directos
Alumnado de la carrera de enfermeria, POLISAL UNAN-MANAGUA
Indirectos

Docentes y personal del Instituto Politécnico de la Salud — Luis Felipe Moncada (POLISAL).

e Habitos alimentarios saludables.

Vida Saludable e Concientizacion sobre las
consecuencias de una alimentacion
inadecuada.

e Actividad Fisica (implementacion de
zumbaton y caminatas colectivas).

e Formulacién de los mensajes:

Dado que los mayores problemas alimenticios identificados en la dieta de los estudiantes fueron
la pobre ingesta diaria de agua, frutas y verduras; y el elevado consumo de bebidas azucaradas,

comida chatarra y frituras se disefiaron los siguientes mensajes:

Tema: Alimentacién saludable.

Mensaje 1: «El agua, liquido vital para vivir»
Medio de comunicacion: Comunicacion verbal + imagen fija (exposicion)

Multimedio o material de apoyo: Infografias digitales (Power Point).
Mensaje 2: «Lene de colores sus comidas»

Medio de comunicacion: Comunicacion verbal + material impreso + presentacion Power Point.

Multimedios o materiales de apoyo:
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- Iméagenes digitales de platos de comida con alimentos constructores, basicos y energéticos, con
una propuesta de alimentos reguladores (frutas y verduras) para complementar dichos platos.
- Album de frutas, verduras y hortalizas de temporada.

Tema: Consecuencias del elevado consumo de comida chatarra, frituras y bebidas azucaradas.

Mensaje 3: «El azlcar, grasas saturadas, sodio y ECNT’s»

Medio de comunicacién: Comunicacion verbal + presentacion Power Point + demostracion de
contenido de azucar y sodio en bebidas procesadas y comida chatarra.

Multimedio o material de apoyo: Envase de Coca - Cola® presentacion de 355 ml, bolsa de tortilla

de maiz Jalapefios Diana® presentacion 23 g.

Mensaje 4: «La moderacion es lo importante»

Medio de comunicacion: Comunicacion verbal + presentacion Power Point.

Multimedio o material de apoyo: Diapositivas alusivas a las recomendaciones sanitarias en
relacion al aporte de azlcares, grasas saturadas y trans, y sodio en la dieta de personas sanas basado
en 2000 kcal.

Tema: Actividad fisica.

Mensaje 5: «Mantenerse en movimiento es la clave para la salud»
Medio de comunicacion: Zumbaton + Caminatas.

Multimedio o material de apoyo: Carteles alusivos a la actividad fisica.

Tema: Quioscos con alimentos saludables.

Mensaje 6: «Alimentacion saludable a su alcance»

Medio de comunicacion: Comunicacion verbal + presentacion Power Point sobre el plato saludable
(para almuerzos) y opciones para darle seguimiento al Programa Universidad Saludable a través

de una oferta de alimentos saludables mas amplia.

Multimedio o material de apoyo: Imagenes de opciones econdémicas y nutritivas para incluir en la

oferta de alimentos en quioscos.
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e Ordeny descripcion de las actividades del plan de intervencion:

La intervencion sera llevada a cabo en las &reas de alimentacion y actividad fisica, con una

duracion aproximada de entre quince y treinta minutos diarios. Se realizara una actividad por dia,

trabajando todas ellas durante 4 semanas dejando la quinta semana como evaluador de la obtencion

de los objetivos del programa. Se pretende llevar a cabo en alumnos de enfermeria del Instituto
Politécnico de la Salud Luis Felipe Moncada POLISAL.

A continuacion, vamos a desarrollar las actividades que se van a llevar a cabo en el Programa.

Objetivos Resultado . Materiales de i
especificos esperado Actividades apoyo Tiempo
Proporcionar al | Que el alumnado | Impartir un taller para compartir | Infografias 10 minutos
alumnado los | incremente el | actividades que fomenten el consumo de | digitales (Power
conocimientos consumo de agua | agua, tales como sugerir que se | Point).
necesarios que | para un buen | establezcan horarios parael consumo del
les permitan | desempefio de las | agua, saborizar el agua y llevar siempre
reflexionar  de | funciones del | consigo una botella reutilizable facil de
manera  critica | organismo. transportar.
sobre los | Involucrar al | Se realizara una lluvia de ideas partiendo | Imé&genes 30 minutos
beneficios  que | alumnado en | de las siguientes cuestiones: ¢Qué | digitales de
aportan la | actividades piensan que significa ‘“alimentacion | platos de comida
actividad fisica y | cooperativas saludable”? ;Qué con  alimentos
habitos relacionadas con | alimentos piensan que se deben incluir? | constructores,
saludables. la alimentacion. | ¢Por qué?; ¢hay alguno que no se debe | basicos y

Ser capaces de
seleccionar

alimentos  para

incluir? ¢Por qué?; Si comiéramos todos
los dias lo mismo ¢seria saludable? ...
(Estas cuestiones formaran parte de la
evaluacion inicial y final). A partir de

energéticos, con
una propuesta de
alimentos

reguladores
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elaborar menus

saludables.

estas preguntas trataremos de corregir
diferentes ideas err6neas que aparezcan

en el alumnado.

(frutas y
verduras) para
complementar

dichos platos.

Album de frutas,
verduras y
hortalizas de

temporada.

Sensibilizar
sobre los
trastornos
provocados por
una mala
alimentacion 'y
por el
sedentarismo, asi
como el impacto
negativo que
estas actuaciones
tienen sobre la

salud.

Potenciar en el | Esta actividad consiste en investigar | Envase de Coca - | 30 minutos
alumnado  una | tipos de “refrescos” y Chiverias | Cola®

actitud analizando su composicion con los | presentacion de
responsable y | cuales se rellenaran unas fichas de | 355 ml, bolsa de

critica ante las | registro de informacion para que con los | tortilla de maiz

compras de los | datos puedan conocer que tipo de | Jalapefios

productos  que | productos estan consumiendo. Diana®

contienen presentacion 23 ¢

azucares, sodio y

grasas saturadas.

Que el alumnado | Exponer las consecuencias que el | Diapositivas 20 minutos
reduzca el | elevado consumo de azucar afiadido, | alusivas a las

consumo de | grasas saturadas, grasas trans y sodio | recomendaciones

sodio, grasas | sobre el desarrollo de ECNT’s. sanitarias en

saturadas y | Compartir la ingesta recomendada de | relacion al aporte

azUcares azucar afadido, grasas saturadas, trans y | de azucares,

afadidos. sodio segun pautas de la OMS. grasas saturadas

y trans, y sodio
en la dieta de
personas
basado en 2000

kcal.

sanas
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Proporcionar al | Adecuacion de la | Impulsar actividades fisicas al aire libre, | Carteles alusivos | 20 minutos
alumnado los | actividad fisica a | tales como caminatas y zumbatén dentro | a la actividad
conocimientos las del recinto universitario. fisica

necesarios  que | posibilidades y

les permitan | condiciones

reflexionar  de | corporales de

manera  critica | cada persona para

sobre los | que poco a poco

beneficios que | incluyan en su

aportan la | rutina diario

actividad fisica y | ejercicio fisico.

habitos

saludables.

Complementar Que se oferte y | Se impartiran charlas que estén | Imagenes de | 25 minutos
las acciones y | promueva el | orientadas el expendio de alimentos | opciones
estrategias consumo de | saludables en los quioscos de la|econdmicas Yy
realizadas por el | alimentos institucion. nutritivas  para
programa saludables. incluir en la
Universidad oferta de
Saludable de alimentos en
UNAN Managua quiosCos.

en pro de la
mejora de los
habitos

de

la poblacion

alimentarios

estudiantil.
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e Evaluacién

El seguimiento del programa tiene como finalidad reconducir las actuaciones o procesos de
intervencion y optimizar los recursos disponibles, adaptando el programa a la realidad de la

universidad.

Al término del programa se realizara un analisis de la consecucion de los objetivos propuestos,
dificultades encontradas y propuestas de mejora. Asimismo, en un periodo de 6 meses luego de la
intervencion se realizara una evaluacion de habitos alimentarios y actividad fisica a través de una
encuesta dirigida en la cual se abarcaran las siguientes tematicas: ingesta diaria de agua, frecuencia
de consumo de alimentos, nivel de actividad fisica. Finalmente se volvera a realizar la evaluacion

nutricional.

e Temporalizacion
Con el objetivo de organizar y distribuir las sesiones de la propuesta didactica dentro del calendario
escolar debemos programar su desarrollo en funcion del nimero de meses o de semanas que

queramos que esta dure para secuenciarlas de manera coherente.

El momento de su puesta en practica tendra lugar durante los meses de mayo y junio. La duracion
prevista para trabajar dicha propuesta es de cuatro semanas: en la primera semana se llevaran a
cabo actividades de informacion y sensibilizacion sobre los temas en cuestion y las siguientes
semanas contendran sesiones de desarrollo de los contenidos en los que se plantearan actividades

de afianzamiento de todo lo trabajado a lo largo de nuestro programa de intervencién.
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Dichas sesiones se encuentran distribuidas de la siguiente manera:

Propuesta de Plan de intervencion para la promocion de habitos saludables en el

alumnado de la carrera de Enfermeria.

Promocion y Educacion Para la Salud.

Sesiones Fecha Titulos Ejes
Sesion 1 09/05/2022 Alimentacion Conocer desde donde
saludable partimos, qué
conocemos
y cémo nos
comportamos
ante  los  hébitos
saludables.
Sesion 2 12/05/2022 Consecuencias  del | Aplicacion de los
Sesion 3 16/05/2022 elevado consumo de | contenidos
comida chatarra, | relacionados
frituras 'y bebidas | con la alimentacion
azucaradas sanay
equilibrada con el fin
Sesion 4 19/05/2022 de
que perduren en el
tiempo.
Sesion 5 23/05/2022 Consolidacion y
puesta en
préctica de los habitos
Sesion 6 26/05/2022 Actividad fisica saludables de la

actividad
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fisica,
con el fin de que

perduren en el tiempo.

Sesion 7 30/05/2022 Quioscos con | Que el quiosco sea un

Sesion 8 02/06/2022 alimentos saludables | espacio saludable,
donde se ofrezcan
alimentos nutritivos e
inocuos. Que cumpla
la funcion importante
en la institucion
promoviendo una
alimentacion
saludable que
contribuya a mejorar
la salud de todos los

comensales.

A pesar de la importancia de llevar una organizacion del tiempo que nos llevara desarrollar esta
propuesta didactica, asi como el momento en el cual seré trabajada dentro del calendario escolar,
dicha prevision se encontrara sujeta a diferentes contratiempos que puedan surgir (bajas laborales,
actividades culturales no programadas con antelacion, etc.) por lo que sera algo que deberan

tomarse en cuenta.
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