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RESUMEN

Introduccion: El aumento del consumo de (AUP) repre-
senta un factor de riesgo importante para el desarrollo de so-
brepeso, obesidad y enfermedades crdnicas, con escasa evi-
dencia en poblaciones universitarias.

Objetivo: Identificar el consumo de alimentos ultraproce-
sados (AUP), el nivel de sobrepeso y obesidad (SO), la acti-
vidad fisica (AF) y analizar su relacion en estudiantes univer-
sitarios.

Materiales y métodos: Se realizd un estudio transversal
con una muestra de 43 estudiantes voluntarios de 18 a 20 afios
de la Universidad Zamorano (Honduras). Se aplicé un recorda-
torio de 24 horas (R24H), se emplearon mediciones antropo-
métricas (en base a criterios de la OMS), bioimpedancia y se
aplicd un cuestionario de actividad Fisica (IPAQ). Mediante el
programa Food Processor™ version 11.11.0 se analizaron los
resultados del R24H, con SAS® se analizaron los resultados a
través de estadistica descriptiva y las correlaciones de
Spearman se efectuaron mediante Jamovi® version 2.7.11.

Resultados: 75,4% de los estudiantes reportd consumo
de AUP, con ingesta promedio caldrica (2.331 + 1.317 kcal),
de sodio (2.397 + 1.164 mg) y azlcares (29,62 + 69,92 g)
elevadas, 37,2% presentd SO, 46,5% riesgo cardio metabo-
lico por circunferencia de cintura, 48,8% con nivel elevado de
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porcentaje de grasa corporal y 23,2% con grasa visceral ele-
vada. El 62,7% realizé AF alta. No hubo correlaciones signifi-
cativas entre IMC y las variables dietéticas (p>0,10).

Conclusion: Se identificé que los AUP de mayor con-
sumo fueron las galletas dulces y rellenas, snacks salados,
los refrescos y la pizza. Se observa una elevada ingesta de
azlcares y sodio en los estudiantes universitarios, escaso
consumo de fibra y elevado consumo de proteina. Una ter-
cera parte se encuentra afectada por SO y uno de cada dos
estudiantes tiene riesgo cardio metabdlico. Entre otros, se
requiere la reformulacion de alimentos para incluir la oferta
de alimentos reducidos en nutrientes criticos en las tiendas
estudiantiles.

PALABRAS CLAVE

Alimentacion saludable, dieta, habitos de consumo, riesgo
cardio metabodlico, salud juvenil.

ABSTRACT

Introduction: Increased consumption of UPF represents
an important risk factor for the development of overweight,
obesity and chronic diseases, with little evidence in university
populations.

Objective: To Identify the consumption of ultra-processed
foods (UPF), the level of overweight and obesity (SO), physi-
cal activity (PA) and to analyze their relationship in university
students.

Materials and methods: A cross-sectional study was
carried out with a sample of 43 volunteer students aged 18
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to 20 years from the Zamorano University (Honduras). A
24-hour reminder (24H) was applied, anthropometric meas-
urements were used (based on WHO criteria), bioimpedance
and a physical activity questionnaire (PIAQ) was applied. The
results of the R24H were analyzed using the Food Processor™
version 11.11.0 program, the results were analyzed with
SAS® through descriptive statistics, and the Spearman corre-
lations were made using Jamovi® version 2.7.11.

Results: 75,4% of the students reported consumption of
UPF, with average caloric intake (2.331 + 1.317 kcal), sodium
(2.397 £ 1.164 mg) and sugars (29,62 + 69,92 g) elevated,
37.2% had SO, 46,5% cardiometabolic risk due to waist cir-
cumference, 48,8% with high body fat percentage and 23,2%
with high visceral fat. A total of 62,7% had a high PA. There
were no significant correlations between BMI and dietary vari-
ables (p>0,10).

Conclusion: It was identified that the most consumed UPFs
was sweet and filled cookies, salty snacks, soft drinks and pizza.
A high intake of sugars and sodium is observed in university stu-
dents, low fiber consumption and high protein consumption. A
third are affected by SO and one in two students is at car-
diometabolic risk. Food reformulation is required to include the
supply of critical nutrient-reduced foods in student stores.

KEYWORDS

Cardio metabolic risk, consumption habits, diet, healthy
eating, youth health.

INTRODUCCION

La adolescencia es la etapa entre la infancia y la adultez, en
la que ocurre un proceso creciente de maduracion fisica, psi-
coldgica y social que lleva al ser humano a transformarse en
adulto!. Durante esta etapa también se consolidan conductas
relacionadas con la salud, las cuales, suelen mantenerse en la
adultez y ser dificiles de modificar mas adelante; por ello, es
clave promover desde la adolescencia la adquisicion de habi-
tos saludables mediante conocimientos, habilidades y actitu-
des que favorezcan un estilo de vida sano?.

Por ende, para un crecimiento y desarrollo adecuados, es
importante, entre otros aspectos, consumir una dieta equili-
brada, mantenerse hidratado y limitar la ingesta de alimentos
procesados y azucarados. No obstante, estudios globales han
mostrado que la prevalencia del sobrepeso y la obesidad en
nifios y adolescentes ha aumentado, especialmente en paises
industrializados, alcanzando proporciones alarmantes3. La
obesidad en los adolescentes se ha convertido en una de las
preocupaciones mas serias en la salud publica del siglo XXI%.
Esta pandemia de obesidad y sobrepeso estd directamente
relacionada con factores multiples, incluyendo el alto con-
sumo de alimentos ultraprocesados (AUP), los cuales, son de
baja calidad nutricional®. Asimismo, Monteles et al® demos-
traron que, a medida que aumenta el consumo de AUP, la in-
gesta de fibra dietética disminuye.

Los AUP son formulaciones de varios ingredientes que, ade-
mas de sal, azlicar, aceites y grasas, incluyen ingredientes ali-
menticios no utilizados en las preparaciones culinarias.
Particularmente, incluyen saborizantes, colorantes, edulco-
rantes, emulgentes y otros aditivos utilizados para imitar las
cualidades sensoriales de los alimentos no procesados o mi-
nimamente procesados y de sus preparaciones culinarias, o
para enmascarar cualidades indeseables del producto final’.
Estos productos se encuentran listos para consumir o calen-
tar, y suelen ser ricos en grasas saturadas o trans y pobres en
fibra dietética y diversos micronutrientes®. Por lo tanto, el alto
consumo de estos productos esta directamente asociado con
perfiles nutricionales poco saludables y varias ENT relaciona-
das con la dieta®.

Un estudio en una poblacién universitaria de Colombia de-
mostré que un mayor consumo de AUP se asocié con un 37%
de probabilidad de sobrepeso u obesidad. Esta asociacién se
atribuy a la falta de conciencia sobre la salud, la ausencia de
promocion y mantenimiento de la salud y un estilo de vida se-
dentariol®, De manera similar, un estudio canadiense reportd
una correlacion positiva entre el consumo de alimentos ultra-
procesados y la obesidad en personas de 18 afios 0 mas, re-
comendando como medida de salud publica la reduccién de
estos productos y la promocion de comidas frescas y minima-
mente procesadas!!.

En este contexto, es importante subrayar la necesidad de
evidencia en la poblaciéon universitaria, cuyos resultados
podrian contribuir a implementar medidas preventivas. El
objetivo del presente estudio fue identificar el consumo de
alimentos ultraprocesados (AUP), el nivel de sobrepeso y
obesidad (SO), la actividad fisica (AF) y analizar su relacion
en estudiantes universitarios.

MATERIAL Y METODOS

Estudio observacional, descriptivo, transversal y correlacio-
nal. El protocolo fue aprobado (cddigo 113-2024) por el Comité
de Etica de Investigacion Biomédica (CEIB #00003070) de la
Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional
Auténoma de Honduras. Los datos se manejaron confidencial-
mente protegiendo la privacidad de los participantes y cum-
pliendo con los estandares éticos, segun declaracion de
Helsinki. Se aplico el consentimiento informado (CI) escrito y
voluntario, con la autorizacion de la universidad, y posterior-
mente se entregaron a los participantes los resultados de los
analisis junto con recomendaciones de una profesional de la
nutricion.

Criterios de inclusion

Estudiantes de primero, segundo y tercer afio académico
entre 18-20 afos de cualquier raza, sexo, nacionalidad, reli-
gion, situacion econémica.

Haber brindado su consentimiento informado.
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Criterios de exclusion
Hombres y mujeres que no sean estudiantes.

Estudiantes que por situaciones de enfermedad no les per-
mitiera hacerlo.

Tener marcapasos.

Mujeres embarazadas.

Poblacion y muestra

La poblacién fue de 510 estudiantes de 18 a 20 afios, ma-
triculados en 2024 entre primero y tercer afo académico en la
Universidad Zamorano, ubicada en Honduras. La muestra de
60 estudiantes (36 hombres y 24 mujeres) se calculd con la
formula para poblaciones finitas. Se utilizd un nivel de con-
fianza del 90%, inferior al 95%, considerando las limitaciones
del tamaio muestral y por la variabilidad esperada. La recolec-
cion de datos se llevd a cabo en noviembre 2024. La participa-
cion fue voluntaria y se seleccionaron 43 estudiantes (26 hom-
bres y 17 mujeres) que reportaron haber consumido AUP. Por
lo tanto, el andlisis de datos se realizd exclusivamente con es-
tos 43 participantes, excluyendo a los no consumidores de AUP
con el fin de evitar sesgos en la interpretacion de la relacion en-
tre el consumo de AUP y el estado nutricional.

Evaluacion antropométrica

Se llevd a cabo una capacitacion para garantizar el manejo
adecuado de los instrumentos utilizados en el estudio. Esto
incluyd la toma de medidas antropométricas, el analisis de in-
dicadores de composicién corporal, y la correcta aplicacion de
los cuestionarios sobre consumo de AUP y AF. El trabajo fue
supervisado por profesionales de la nutricién asegurando la
calidad de los datos.

Para la medicién de la estatura y de la circunferencia de
cintura (CC), se utilizd un estadidémetro SECA 360 y una cinta
métrica SECA, respectivamente, y siguiendo las técnicas in-
ternacionales.

Los datos se registraron en centimetros, se ingresaron en el
programa mBCA 514/515 y se interpretaron segun los criterios
establecidos por dicho sistema. Se considerd riesgo cardio me-
tabolico cuando la circunferencia de cintura se ubicé en el per-
centil > 9012, seguin referencias internacionales, categorizando
en riesgo bajo, riesgo elevado y riesgo muy elevado a enferme-
dades cardio metabdlicas.

En cuanto al peso y composicion corporal, se utilizd el equipo
mBCA 514/515, siguiendo procedimientos estandarizados. Los
participantes, con ropa ligera, colocaron los dedos en los sen-
sores manuales en ambos lados del dispositivo, el cual registrd
automaticamente el peso, el IMC, el porcentaje de grasa corpo-
ral y la grasa visceral. Para interpretacion del IMC (en mayores
de 18 afios) y la grasa visceral, se utilizaron las referencias del
software mBCA, estos puntos varian segun caracteristicas indi-
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viduales como edad, estatura, peso, IMC y raza. En el caso de
los estudiantes de 18 afios, el IMC se clasificd segln los crite-
rios (utilizando percentiles) de la OMS como bajo peso < p 15,
normal entre p 15 y p 84, sobrepeso entre p 85y p 94, y obe-
sidad = p 9513, En el caso de los estudiantes de 19 y 20 afios
se utilizaron los criterios regulares de la OMS para adultos.

La clasificacion del porcentaje de grasa corporal, diferen-
ciada por sexo, se baso en los estudios de McCarthy et all*y
Gallagher et al'®y en los criterios de Omron Healthcare, de
la siguiente manera, en mujeres, se considerd bajo un valor
< 21%, normal entre 21% y 32,95%, alto entre 33% y
38,9%, y muy alto > 39%. En hombres, los criterios fueron:
bajo < 8%, normal entre 8% y 19,9%, alto entre 20% y
24,9%, y muy alto > 25%.

Instrumentos

Recordatorio de consumo de alimentos
de 24 horas

Para evaluar la ingesta de AUP, se aplico un (1) recordato-
rio de 24 horas (R24H) utilizando un formato adaptado de
Gibson (2005), apoyado con réplicas de alimentos para ma-
yor precisién. Esta metodologia permitié clasificar a los parti-
cipantes segln la presencia o ausencia de consumo de AUP
durante el dia anterior. Los datos se analizaron mediante el
software Food Processor™ versién 11.11.0, lo que permitié
estimar la ingesta por grupos de nutrientes y brindd reco-
mendaciones nutricionales individualmente para cada estu-
diante en funcién de su sexo, peso, estatura y el IMC. Para
este estudio, se enfatizd en el consumo de azUcares anadidos,
grasas saturadas, grasas trans, sal, proteina y fibra compa-
randolo con las recomendaciones del software.

Actividad fisica

Se aplicé el Cuestionario de Actividad Fisica (IPAQ por sus si-
glas en inglés) que consta de una serie de preguntas que eva-
lGan la frecuencia y duracion del tiempo dedicado a caminar,
permanecer sentado y realizar AF moderada y vigorosa durante
los Gltimos siete dias. La interpretacion se realizd con el IPAQ
automatic Report y los resultados se categorizaron segun las
pautas del IPAQ (2005), como se muestra en la tabla 1.

Analisis estadistico

Se construyo la base de datos en Microsoft Excel Office 2016
(Microsoft, Redmond, WA, EE. UU.) y los analisis estadisticos se
realizaron con el programa Statistical Analysis System (SAS®
studio, Viya 2025) y se reportaron mediante estadisticas des-
criptivas (medidas de tendencia central y dispersién e interva-
los de confianza). Adicionalmente, se evalud la correlacion en-
tre el IMC vy las variables dietéticas (azlcar, grasas saturadas,
grasas trans, sal, proteina y fibra) relacionadas al consumo de
AUP. Previamente, se comprobd el supuesto de normalidad
para cada variable mediante la prueba de Shapiro-Wilk. Se optd
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Tabla 1. Niveles de actividad fisica (AF) segun los criterios establecidos por IPAQ

Categoria

Descripcion

No realiza ninguna actividad fisica.

Bajo (Categoria 1)

La actividad fisica que realiza no es suficiente para alcanzar las categorias 2 o 3.

3 0 mas dias de actividad fisica vigorosa por lo menos 20 min por dia.

Moderado (Categoria 2)

5 0 mas dias de actividad fisica de intensidad moderada o caminar por lo menos 30 min.

registro de 600 METs-min/semana*.

5 0 mas dias de cualquier combinacién de actividad fisica leve, moderada o vigorosa que alcancen un

3 0 mas dias de actividad fisica vigorosa o que acumulen 1.500 METs-min-semana.

Alto (Categoria 3)

7 0 mas dias de cualquier combinacion de actividad fisica leve, moderada o vigorosa que alcance un
registro de 3.000 METs-min/semana*.

* Equivalente metabdlico (Metabolic Equivalent of Task, en inglés).

por utilizar el coeficiente de correlacion de Spearman (rho),
mediante Jamovi® version 2.7.11, dado que las variables die-
téticas no presentaron una distribucion normal. Se considerd
un nivel de confianza del 90%. Los datos desagregados por
sexo se reportan con fines descriptivos. No obstante, los anali-
sis estadisticos se realizaron de manera global.

RESULTADOS

La muestra de 43 estudiantes estuvo conformada por 39,5%
(n=17) mujeres y 60,5% (n=26) hombres; la edad promedio
fue 18,65 + 0,57 afos. Los valores antropométricos promedio
fueron: 69,9 + 13,43 kg de peso corporal, 168,7 £+ 8,86 cm de
estatura y 24,42 + 3,27 kg/km?2 de IMC.

Tras el analisis del R24H, se identificd que los AUP de ma-
yor consumo fueron las galletas dulces y rellenas, snacks sa-
lados, los refrescos y la pizza. La tabla 2 muestra la ingesta
promedio caldrica, los nutrientes criticos, proteinas y fibra en
estudiantes universitarios.

La Tabla 3 resume la distribucion porcentual de los estu-
diantes universitarios seglin categorias de riesgo cardio me-
tabolico segun diversos indicadores de composicion corporal
y niveles de AF.

El exceso de grasa corporal fue mas frecuente en mujeres
(64,8%) que en hombres (38,5%). La proporcion de obesidad
fue baja en ambos sexos (<8%), pero el 46,5% presentd
riesgo cardio metabdlico por circunferencia de cintura. Por ul-
timo, los datos sobre actividad fisica revelan que mas de la
mitad de los estudiantes reportaron niveles altos de practica
regular, siendo menos frecuentes las categorias de actividad
fisica moderada y baja.

El analisis del coeficiente de correlacion de Spearman entre
el IMC vy las variables dietéticas, no mostraron asociaciones

estadisticamente significativas (p>0,10). Se observd que los
coeficientes de Spearman (rho) se sitian entre -0.21 y 0.15,
lo que indica una correlacién negativa débil o practicamente
nulas entre IMC y las variables analizadas, aunque no signifi-
cativa (Tabla 4).

DISCUSION

Segun los datos recolectados mediante el 24HR en este
estudio, el 75,4% (n=43) de los estudiantes evaluados
(n=57) reportaron haber consumido AUP. Este hallazgo es
consistente con el estudio realizado en Perl, donde se evi-
dencié que mas del 50,0% de los estudiantes consumen re-
gularmente los AUP, en un contexto marcado por la escasa
regulacion en su comercializacion y una cultura alimentaria
deficiente entre los jovenes!t. Se estimd una ingesta calé-
rica promedio de 2,331 + 1,317 kcal y de grasas saturadas
de 27,8 £ 20,0 g, ambos valores por debajo de las reco-
mendaciones proporcionadas por el Food Processor™
(3.189,87 = 863,96 kcal; 32,1 £ 7,9 g, respectivamente).
Sin embargo, la elevada variabilidad observada y la presen-
cia de los valores que excedieron el limite sugieren un pa-
tron alimentario heterogéneo en la poblacion estudiada.
Resultados similares de una ingesta promedio por debajo de
las recomendaciones, con gran variabilidad entre individuos
han sido reportados en el estudio de Hilger et al'” quienes
también reportaron una ingesta promedio por debajo de las
recomendaciones, con gran variabilidad entre individuos.
Asimismo, estudios en Bélgica y Estados Unidos han docu-
mentado que detras de un promedio aparentemente bajo,
existe un subgrupo de estudiantes que consume dietas de
baja calidad, caracterizadas por un alto contenido de grasas
saturadas y AUP!819, En cuanto a la grasa saturada se re-
portd una ingesta de 0,47+ 0,71 g lo cual fue significativa-
mente inferior al limite maximo recomendado por la OMS20.

Nutr Clin Diet Hosp. 2025; 45(4):451-459



NUTRICION CLINICA Y DIETETICA HOSPITALARIA

Tabla 2. Media y rango de energia y variables dietéticas en el consumo de alimentos de los estudiantes universitarios (n=43), por sexo

y total

Sexo

Femenino (n =17)

Masculino (n=26)

Total (n=43)

Nutriente Media + DE* Minimo Maximo
Energia (kcal) 2.079 + 1.447 831 5.984
Azucar afiadido (g) 29,62 + 69,92 0 108,57
Sodio (mg) 2.397 + 1.164 671 4.075
Grasas saturadas (g) 25,25 + 24,44 5,10 94,25
Grasas trans (g) 0,502 + 0,71 0 2,99
Fibra (g) 13,13 £ 8,51 0,76 27,75
Proteina (g) 62,11 + 36,56 21,52 141,94
Energia (kcal) 2.495 + 1.226 698 5.592
Azlcar afiadido (g) 32,44 + 34,44 0 122,16
Sodio (mg) 3.264 + 1.589 781 7.484
Grasas saturadas (g) 29,43 + 16,79 3,16 69,38
Grasas trans (g) 0,455 = 0,717 0 2,78
Fibra (g) 17,89 + 12,28 0,52 54,27
Proteina (g) 85,62 + 37,14 27,87 182,23
Energia (kcal) 2.331 £ 1.317 698 5.984
AzUcar afiadido (g) 31,3 £ 33,7 0 122,16
Sodio (mg) 2.921 + 1.485 671 7.484
Grasas saturadas (g) 27,8 £ 20 3,160 94,3
Grasas trans (g) 0,474 £ 0,71 0 2,99
Fibra (g) 16,0 + 11,1 0,520 54,3
Proteina (g) 76 + 38 22 182

Fuente: elaboracion propia. * DE: Desviacion estandar.

Este resultado concuerda con estudios recientes en pobla-
ciones universitarios, como el estudio de Sanchez et al?! en
Espafia, que reporté una ingesta del 0,56% de la energia to-
tal, lo que constituye un factor protector para la salud.

La ingesta promedio diaria de sodio 2.921 + 1.485 mg supero6
el umbral recomendado de 2.300 mg/dia, lo cual constituye un
factor de riesgo para el desarrollo de hipertension y otras en-
fermedades cardiovasculares?2. De igual forma, la ingesta pro-
medio de azlcares afadidos superd los limites propuestos por
el Comité de Nutricion de la Sociedad Europea de Gastroen-
terologia, Hepatologia y Nutricion Pediatrica (ESPGHAN), que

Nutr Clin Diet Hosp. 2025; 45(4):451-459

establece un consumo menor al 5% de la ingesta caldrica total,
sugiriendo que la poblacion estudiada presenta una elevada
susceptibilidad a la SO y a las enfermedades cronicas relaciona-
das con la alimentacion?3,

La ingesta de fibra (16 + 11,1 g/dia) se encontr6 por de-
bajo de las recomendaciones dietéticas consideradas
(44,9 £ 11,3 g/dia), sugiriendo una baja inclusion de alimen-
tos de origen vegetal, cereales integrales y con predominan-
cia de AUP que son bajos en fibra, con potencial impacto ne-
gativo sobre el estado nutricional y la salud metabdlica de los
adolescentes?*. Respecto a la ingesta promedio de proteina
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Tabla 3. Porcentaje de estudiantes universitarios por sexo, segun la circunferencia de la cintura (cm), IMC (kg/m2), porcentaje de grasa

corporal, grasa visceral y nivel de actividad fisica en estudiantes universitarios (n=43)

Circunferencia de cintura

Sexo

Riesgo bajo

Riesgo elevado

Riesgo Muy elevado

Femenino (n = 17)

29,4% (n = 5)

52,9% (n = 9)

17,7% (n = 3)

Masculino (n = 26)

69,2% (n = 18)

26,9% (n = 7)

3,9% (n = 1)

Total (n = 43)

53,5% (n = 23)

37,2% (n = 16)

9,3% (n = 4)

Categoria de IMC

Sexo

Peso normal

Sobrepeso

Obesidad

Femenino (n = 17)

64,7% (n=11)

29,4% (n=5)

5,9% (n=1)

Masculino (n =26)

61,5% (n=16)

30,8% (n=8)

7,7% (n=2)

Total (n = 43) 62,8% (n=26) 30,2% (n=13) 7,0% (n=3)
Porcentaje de grasa corporal*
Sexo Bajo Elevado Muy elevado

Femenino (n = 17)

0,0% (n=0)

47,1% (n=8)

17,7% (n=3)

Masculino (n = 26)

3,9% (n=1)

15,4% (n=4)

23,1% (n=6)

Total (n = 43) 2,3% (n=1) 27,9% (n=12) 20,9% (n=9)
Grasa visceral
Sexo Normal Elevado Muy elevado
Femenino (n = 17) 82,4% (n=14) 17,7% (n=3) 0,0% (n=0)
Masculino (n = 26) 73,1% (n=19) 23,1% (n=6) 3,9% (n=1)

Total (n = 43)

76,7% (n=33)

20,9% (n=9)

2,3% (n=1)

Actividad fisica

Sexo

Bajo

Moderado

Alto

Femenino (n=17)

5,9% (n=1)

41,2% (n=7)

52,9% (n=9)

Masculino (n=26)

3,9% (n=1)

26,9% (n=7)

69,2% (n=18)

Total (n=43)

4,7% (n=2)

32,6% (n=14)

62,7% (n=27)

Fuente: elaboracion propia.

* Por cuestiones de organizacion de datos, no se colocé el valor de porcentaje de poblacion con %grasa corporal normal.

(76 £ 38 g/dia), se estimd un consumo mayor que el reco-
mendado (55 + 12,8 g/dia), debido a que el comedor uni-
versitario brinda carne dos veces al dia durante todo el afio
académico.

En el presente estudio se estimd que el 62,8% del total de
la poblacién se clasificd dentro del rango normal del estado
nutricional seguin los criterios internacionales. Sin embargo, el

37,2% de los estudiantes presentd SO. Resultados similares
fueron reportados en un estudio realizado en México, en el
que 40,0% de 154 estudiantes universitarios presentd SO se-
gun su IMC?3, lo cual representa una importante proporcion
de jovenes afectados y con riesgo de enfermedades cronicas.

En cuanto a la CC, el nivel elevado y muy elevado en los
participantes en este estudio sugiere la acumulacion pronun-
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Tabla 4. Correlacion de Spearman entre el IMC y las variables dietéticas relacionadas con el consumo energético, de nutrientes criticos,
proteina y fibra, en estudiantes universitarios que consumen AUP (n=43)

Variables Coeficiente de Correlacion (rho) p-valor*
IMC y Energia (Kcal) -0,21 0,18
IMC y Azlcar -0,21 0,18
IMC y Grasas saturadas -0,20 0,19
IMC y Grasas trans 0,15 0,35
IMC y Sodio 0,04 0,79
IMC y Proteina -0,16 0,31
IMCy Fibra -0,12 0,46

Fuente: Elaboracion propia.

Ho: No existe una correlacién lineal (p>0,10); Ha: Existe una correlacion lineal (p<0,10).

* rho: coeficiente de correlacion de Spearman.
** No hubo variacion en la clasificacion de los resultados.

ciada de grasa visceral o abdominal, estos hallazgos concuer-
dan con estudios que destacan a la CC como un indicador
mas sensible y especifico para estimar el riesgo cardio meta-
bdlico que el IMC. Este tiene limitaciones en la prediccion de
obesidad y sobrepeso, por lo cual es importante realizar otras
medidas de composicion corporal, como porcentaje de masa
corporal, grasa visceral, etc2®,

La proporcion de participantes que presenta un alto y muy
alto riesgo de enfermedades cardiovasculares segun su por-
centaje de grasa corporal fue 48,8%, que difiere de lo esti-
mado por Yaguachi et al?’, que el 19,4% de la poblacion es-
tudiada reflejaba un nivel alto de grasa y obesidad. Este tipo
de hallazgos refuerza la importancia de considerar varios in-
dicadores al evaluar el estado nutricional y la composicion
corporal. De hecho, a diferencia de los indicadores anteriores,
la grasa visceral mostré una distribucion mas favorable, ya
que el 23,2% de los estudiantes universitarios presentaron ni-
veles elevados y muy elevados de grasa visceral, sugiriendo
que esta parte de la poblacion presenta riesgo para el desa-
rrollo de enfermedades cronicas como la diabetes tipo 2 y la
resistencia a insulina®s.

En contraste con algunos estudios?® en los que predomina-
ron niveles bajos y moderados de AF, la poblacion del pre-
sente estudio mostrd una prevalencia considerablemente mas
alta de AF. Este resultado podria explicarse por el estilo de
vida particular de los estudiantes de la Universidad Zamorano,
donde las actividades académicas se complementan con prac-
ticas diarias (modelo “aprender haciendo”) que demandan es-
fuerzo fisico, ademas de las distancias que se deben recorrer
a pie o en bicicleta entre las residencias, los salones de clase,
las areas de practica y el comedor. Asimismo, la disponibilidad
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de dos gimnasios dentro del campus puede favorecer una
mayor frecuencia de ejercicio estructurado entre los estu-
diantes. De hecho, diversos estudios evidencian que la infra-
estructura accesible, la exigencia fisica incorporada al entorno
académico y familiar, y el disefio de los campus son factores
que influyen en la conducta en estudiantes universitarios3C.

El analisis de correlacion entre el IMC y las variables dieté-
ticas no mostré asociaciones estadisticamente significativas
(p > 0,10). Este resultado podria estar relacionado con as-
pectos metodoldgicos como el uso de un solo recordatorio de
24 horas y el tamaiio limitado de la muestra, lo cual restringe
la capacidad para detectar asociaciones sutiles y generar los
resultados de la poblacion estudiada. Estos hallazgos han sido
identificados en la revision sistematica de Robles et al?! quie-
nes concluyeron que la evidencia actual sobre la relacién en-
tre el consumo de AUP y el exceso de adiposidad en adoles-
centes es inconclusa. Mientras que algunos estudios de
cohorte encontraron asociaciones positivas, la mayoria de los
estudios transversales no reportaron relaciones significativas,
destacando asi las limitaciones metodoldgicas y la necesidad
de realizar investigaciones longitudinales sobre este tema3?y
mas robustas a través de un mayor tamafno de muestra.

CONCLUSION

El patrén alimentario se caracterizd por una ingesta elevada
de nutrientes criticos (azucar, sodio) relacionada con el con-
sumo de AUP, asi como un consumo elevado de proteina,
pero insuficiente consumo de fibra. Asimismo, un tercio de la
poblacion presentd sobrepeso y obesidad.

La circunferencia de cintura reveld riesgo cardio metabd-
lico en uno de cada dos estudiantes, reforzado por los ha-



CONSUMO DE ALIMENTOS ULTRAPROCESADOS Y SU RELACION CON EL SOBREPESO Y LA OBESIDAD EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS DE HONDURAS

llazgos de grasa corporal y visceral. No obstante, aunque se
observé un nivel alto de actividad fisica, esto no resultd su-
ficiente para disminuir los porcentajes de grasa visceral y
corporal. Por otra parte, no se evidencié una relacion esta-
disticamente significativa entre el consumo de AUP vy el es-
tado nutricional segun el IMC.

Se recomienda promover la reformulacion de alimentos
para incluir la oferta de alimentos reducidos en nutrientes cri-
ticos y mejorar el contenido de fibra, asi como implementar
de manera constante programas extracurriculares, competen-
cias deportivas y maratones dirigidos a los estudiantes, con el
fin de promover la practica regular de ejercicios fisicos, favo-
reciendo la reduccién de la grasa corporal.
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