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RESUMEN

Introduccion: El confinamiento tiene repercusiones ad-
versas en el ambito psico-social, asi como en el alimentario.
Durante la pandemia hubo un mayor consumo de alimentos
procesados y enlatados, incrementando el consumo de
omega 6 (w-6) y probablemente disminuyendo el consumo de
omega 3 (w-3).

Objetivo: Determinar la relacion entre los conocimientos y
habitos alimentarios sobre omega 3 y 6 en universitarios de
Ecuador y Per(, en época de COVID-19.

Métodos: Estudio descriptivo, transversal, realizado en
134 estudiantes ecuatorianos y 215 peruanos. Los datos fue-
ron obtenidos a partir de un cuestionario virtual con pregun-
tas sobre el conocimiento y habitos alimentarios sobre los w-
3y w-6. Se realizaron pruebas estadisticas Rho de Spearman,
U de Mann Whitney y Kruskall Wallis.

Resultados: Se obtuvo un coeficiente de correlacion de
conocimientos y habitos alimentarios sobre w-3 y w-6,
Rho=0,146 (p=0,092) y Rho=0,081 (p=0,235) para las
muestras procedentes de Ecuador y Peru, respectivamente.
En los estudiantes ecuatorianos se evidenciaron diferencias
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en los niveles de conocimientos sobre w-3 y -6, tanto en va-
rones y mujeres (p=0,007). En ambos paises hay diferentes
niveles de conocimientos en las diversas especialidades del
estudio (p=0,004).

Conclusion: No existe correlacion entre los conocimientos y
habitos alimentarios sobre w-3 y w-6 en los estudiantes univer-
sitarios de ciencias de la salud de ambos paises. Los estudian-
tes de Ecuador presentaron conocimientos insuficientes y habi-
tos alimentarios inadecuados sobre w-3 y -6, mas que Peru.

PALABRAS CLAVE

Conocimientos, Habitos alimentarios, omega 3, omega 6,
COVID-19

ABSTRACT

Introduction: Confinement has adverse psycho-social as
well as dietary repercussions. During the pandemic there was
a higher consumption of processed and canned foods, in-
creasing the consumption of omega 6 (w-6) and probably de-
creasing the consumption of omega 3 (w-3).

Objective: To determine the relationship between knowl-
edge and dietary habits about omega 3 and 6 in university
students from Ecuador and Peru during COVID-19.

Methods: Descriptive, cross-sectional study, carried out in
134 Ecuadorian and 215 Peruvian students. Data were obtained
from a virtual questionnaire with questions on knowledge and
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dietary habits about w-3 and w-6. Spearman’s Rho, Mann
Whitney U and Kruskall Wallis statistical tests were performed.

Results: A correlation coefficient of knowledge and eating
habits on -3 and w-6, Rho=0.146 (p=0.092) and
Rho=0.081 (p=0.235) was obtained for the samples from
Ecuador and Peru, respectively. In Ecuadorian students, there
were differences in the levels of knowledge about w-3 and w-
6, both in males and females (p=0.007). In both countries
there are different levels of knowledge in the different spe-
cialties of the study (p=0.004).

Conclusion: There is no correlation between knowledge
and eating habits about -3 and w-6 in university students of
Health Sciences in both countries. Students from Ecuador
present insufficient knowledge and inadequate dietary habits
about w-3 and w-6, more than Peru.

KEY WORDS
Knowledge, dietary habits, omega-3, omega-6, COVID-19.

LISTA DE ABREVIATURAS
COVID-19: Coronavirus del 2019.

w-3: Omega 3.
w-6: Omega 6.
OMS: Organizacién Mundial de la Salud.

INTRODUCCION

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), refiere que el
consumo de aceite de palma produce aumento de los bio-
marcadores lipidicos!. Un equilibrio adecuado entre el w-6 y
-3 de 4:1 es importante en la prevencion y tratamiento de
diabetes, hipertension, artritis, inflamacion, cancer, enferme-
dades autoinmunes y coronarias; por lo tanto, se asocia a una
reduccion del 70% en mortalidad total2.

La dieta occidental se caracteriza por una alta proporcion
de grasas saturadas (>10%), alimentos ricos en omega-6 (w-
6) como los aceites de semillas industriales que son perjudi-
ciales para la salud porque incrementa los w-6 en relacion a
los w-3* y se ha identificado una baja proporcion de ingesta
de este omega en el consumo de los pescados, resultando en
una relacion w-6/w-3 de 20-30:13. Un estudio realizado en
poblacion adulta mexicana refiere que el 50% tuvo una insu-
ficiente ingesta de w-3 y w-6 y la ingesta de w-6 superod al w-
3, en una proporcion de 16,7:15.

Estudios realizados en universitarios mexicanos reflejaron
un bajo consumo de w-3 6, sin embargo, la ingesta semanal
fue muy baja’ y tanto varones como mujeres tuvieron un alto
consumo de grasas saturadas, pero bajo de w- 3y w-6 8; en
otro estudio realizado en universitarios colombianos eviden-
ciaron que el 74,2% consumid algln tipo de pescado vy el
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25,8% no lo incluia en su alimentacion®, asi mismo, en uni-
versitarios espafioles se evidencié el consumo de alimentos
carnicos como fuente principal de lipidos (19%), de los cua-
les los pescado representan el 3%!%°.

Durante el confinamiento por COVID-19 se adquirieron o
modificaron ciertos habitos alimentarios, debido a que los uni-
versitarios llevaron una educacion virtual y no recurrieron a
lugares de ventas de comida, al respecto la OMS refiere que
hubo mayor consumo de enlatados, empaquetados y produc-
tos hipercaldricos. Estos alimentos son fuentes de acidos gra-
S0Ss -6 y su consumo excesivo perjudica la salud*; por tanto,
es de esperar cambios en los habitos alimentarios de w-3 y
-6 en los universitarios.

Investigaciones afirmaron que hubo cambios en los habitos
alimentarios de los universitarios!, pero se desconoce si rea-
lizaron preparaciones culinarias usando ingredientes saluda-
bles como los acidos grasos esenciales en la relacion de 4:1 a
2:112, asimismo se desconoce los conocimientos y habitos ali-
mentarios sobre acidos grasos w-3 y w-6 en universitarios, ya
que muchas de las investigaciones fueron realizadas sobre in-
gesta de w-3 en ninos, gestantes, adultos y universitarios.

La investigacion tuvo por objetivo analizar la relacion que
existe entre los conocimientos y habitos alimentarios sobre
omega 3 y 6 en universitarios de Ecuador y PerU, en época de
CovID- 19.

METODOS

Se desarroll6 un estudio transversal sobre conocimientos y
habitos alimentarios sobre el w-3 y w-6 en universitarios de
los paises de Ecuador y Peru en el contexto de la pandemia
de COVID-19, durante los meses de enero a junio del 2022.
Participaron 349 estudiantes de ciencias de la salud de las
universidades de Lima Metropolitana y de Guayaquil, entre
nacionales y particulares, siendo un total de 203 (58,2%) es-
tudiantes de universidades publicas y 146 (41,8 %) estudian-
tes de universidades particulares. La muestra estuvo confor-
mada por universitarios matriculados, con asistencia regular a
clases, mayores de 18 afios y aquellos que firmaron el con-
sentimiento informado. No participaron embarazadas o en pe-
riodo de lactancia o aquellos que tenian una dieta especial.

Para el calculo de la muestra se consider6 una poblacion in-
finita (z =1,96; p = 0,5; e = 0,05). No se obtuvo una base de
datos de estudiantes universitarios matriculados actualizada a
la fecha del estudio; por lo tanto, la representatividad especi-
fica por universidades no se realizd por estratificacion, debido
a que el tipo de muestreo fue no probabilistico, sin distincién
de estudiantes por universidades.

Recopilacion de los datos

Como instrumento de recoleccion se disefnid un cuestionario
de autoria propia que fue validado por expertos para las dos
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variables: la primera sobre conocimientos en w-3 y w-6, de 14
items, de las cuales 7 preguntas fueron sobre w-3 y 7 pre-
guntas de w-6. Las preguntas se presentaron con 4 alternati-
vas para que seleccionen la alternativa correcta; la segunda
variable sobre habitos alimentarios de los w-3 y w-6, de las
20 preguntas, 8 sobre w-3 y 12 sobre el w-6 planteadas tipo
escala Likert (Nunca, 1-2 veces a la semana, 3-4 veces a la
semana, 5-6 veces a la semana, Diario).

En el mismo participaron universitarios de las carreras de
ciencias de la salud de las universidades publicas y privadas
de Guayaquil y de Lima Metropolitana; a través de sus do-
centes, se explicd el objetivo de la investigacion y se envio el
enlace del cuestionario elaborado en formulario de google
forms mediante correo electroénico.

En el consentimiento informado virtual, los universitarios
aceptaron participar con sus nimeros de Cédula de identidad
en el caso de Ecuador y del DNI (Documento Nacional de
Identidad) en Perd. Al final de la recoleccion de las muestras
se les agradeci6 a todos mediante sus correos electronicos.

La investigacion fue aprobada por el Comité de ética de la
Universidad Nacional de Educacion Enrique Guzman y Valle,
con el Acta N° 05-2022-CE-UNE.

Instrumentos

Una vez que se construyd el cuestionario, se procedid a re-
alizar la prueba piloto a 40 universitarios con las mismas ca-
racteristicas de la muestra, lo cual sirvid para modificar los
items que mas problemas de comprension generaban.

La validacion de ambos instrumentos se realizd en tres eta-
pas: el analisis de validez de contenido mediante juicio de ex-
pertos, estudio piloto y el analisis exploratorio. Se determind
la validez del contenido de ambos instrumentos mediante la
aplicacion de juicio de expertos. Los resultados de los jueces
se evaluaron mediante el estadistico V de Aiken. Se revisd
cada item de ambos instrumentos de acuerdo a una escala di-
cotémica, con cinco criterios (claridad, coherencia, objetivi-
dad, pertinencia y relevancia). El promedio del V Aiken de los
cuestionarios sobre conocimientos fue 0,975 y del cuestiona-
rio sobre habitos alimentarios fue 0,944.

Se aplicaron pruebas para medir la confiabilidad a ambos
instrumentos. Para el instrumento que media el nivel de co-
nocimiento sobre acidos grasos y omegas se utilizd el modelo
de Rasch, mediante el programa Ministep (Winsteps) Rasch®,
obteniendo un valor de 0,9. Para el segundo instrumento se
utilizé el estadistico alfa de Cronbach, obteniendo un valor de
0,779, siendo un valor aceptable.

Instrumento I: Prueba objetiva de
Conocimientos sobre omega 3y 6

El puntaje de la variable “conocimiento” se categorizd en
cuatro niveles (Insuficiente, suficiente, aceptable y excelente)

mediante un proceso de baremacion a través de los percenti-
les P,s, Psg y Pys. Los valores del baremo fueron: insuficiente
(1-5), suficiente (6-7), aceptable (8-9) y excelente (10-13).

items Respuesta
1. El &cido graso omega 3 es: ¢
a) Un acido graso insaturado
b) Un acido graso monoinsaturado
) Un acido graso poliinsaturado
d) Una grasa saturada
2. ¢Qué alimentos contienen mas acidos b
grasos omega 3?
a) Trucha, pescado brujo, cojinova
b) Salmén, bonito, sardina
c) Pejerrey, sardina, tollo
d) Camarones, salmon rosado, doncella
3. ¢En qué frutos secos se encuentran los d
acidos grasos omega 3 en mayor cantidad?
a) Pecanas, mani
b) Castafias, nueces
c¢) Pistachos, almendras
d) Nueces y pecanas
4. ¢En qué aceites se puede encontrar a
el omega 3?
a) Aceite de canola
b) Aceite de oliva
c) Aceite de maiz
d) Aceite de coco
5. ¢En qué pescado se encuentra mayor ¢
contenido de omega 3?
a) Lenguado
b) Pejerrey
¢) Bonito
d) Merluza
6. ¢Qué beneficios tienen los omegas 3 en la b
salud?
a) Contribuye a la disminucion de la masa
muscular
b) Previenen enfermedades crdnicas no
transmisibles
¢) Aumenta la actividad de los procesos
inflamatorios
d) Previene enfermedades crénicas
transmisibles
7. ¢Qué consecuencias tiene el bajo consumo b
de omegas 3 en la salud?
a) Produce cancer mamario
b) Déficit del desarrollo neural
c) Déficit en la contraccion muscular
d) Incremento de la grasa corporal
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items Respuesta

8. ¢Qué es el omega 6?
a) Es un acido graso saturado
b) Es un acido graso monoinsaturado d
¢) Es un acido graso de cadena corta
d) Es un acido graso poliinsaturado

9. ¢Qué alimentos son fuentes de omega 6? c
a) Chocolates y aceite de pescado
b) Aceite de maiz y crema de leche
c) Aceite girasol y aceite de maiz
d) Mantequilla de mani y queso crema

items

P1: ¢Cuantas veces a la semana consume pescado?

P2: ¢Cuantas veces a la semana consume aceite de canola
y/o sacha inchi?

P3: ¢Cudntas veces a la semana consume pecanas y/o
nueces y/o almendras?

P4: ¢Con qué frecuencia consume pecanas y/o nueces y/o
almendras en sus refrigerios?

P5: ¢Con qué frecuencia consume pescado en guisos,
sancochado, al horno y a la plancha?

10. ¢Qué alimento contiene mayor contenido
de omega 6?
a) Pollo
b) Aceituna
c) Embutidos
d) Manzana

11. ¢Qué beneficios tienen los omegas 6 en la
salud?
a) Promueve la calcificacion dsea
b) Estimula la contraccion del tejido C
cardiaco
¢) Favorece el metabolismo celular
d) Incrementa la absorcidn de las vitaminas

12. ¢Qué consecuencias tiene el bajo consumo b
de omegas 6 en la salud?
a) Produce diabetes
b) Promueve el envejecimiento celular
¢) Incrementa el colesterol
d) Produce saciedad.

13. ¢Qué tipos de dietas son mejores fuentes c
de omega 6?
a) La oriental
b) La occidental
c) La dieta moderna
d) La dieta marina

14. No es una consecuencia de la deficiencia a
de omega 6:
a) Disminucion en el aprendizaje
b) Lesiones cutaneas
¢) Retardo de crecimiento

d) Polidipsia

Instrumento II: Cuestionario sobre Habitos
alimentarios sobre omega 3 y 6

El puntaje de la variable “habitos alimentarios” se catego-
rizé en dos niveles (no beneficioso y beneficioso) a través del
percentil Psy. Los valores del baremo empirico fueron los si-
guientes: No beneficioso (20-36) y beneficioso (37-65). Las
preguntas tenian una escala de Likert de cinco niveles:
Nunca=1, 1-2 veces a la semana=2, 3-4 veces a la se-
mana=3, 5-6 veces a la semana=4, Diario=5.
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P6: ¢Con qué frecuencia consume pescado en frituras? (*)

P7: ¢Con qué frecuencia consume aceite de canola en las
ensaladas?

P8: ¢Con qué frecuencia consume preparaciones con linaza
y/o chia?

P9: ¢Cudntas veces a la semana consume trucha? (*)

P10: éCuantas veces a la semana consume huevo entero?

P11: ¢Cuantas veces a la semana consume carne de cerdo? (*)

P12: éCuantas veces a la semana consume nueces? (*)

P13: éCuantas veces a la semana consume palta? (*)

P14: éiCuantas veces a la semana consume mani? (*)

P15: ¢Cudntas veces a la semana consume ajonjoli? (*)

P16: ¢Cudntas veces a la semana consume mayonesa? (*)

P17: ¢Cudntas veces a la semana consume jurel? (*)

P18: éCon qué frecuencia consume los aceites de girasol y/o
soya y/o maiz en las frituras?

P19: éCon qué frecuencia consume aceites de girasol y/o
soya y/o maiz en sus ensaladas?

P20: ¢Con qué frecuencia consume los aceites de girasol y/o
soya y/o maiz en aderezos?

(*) Son preguntas inversas: Nunca=5, 1-2 veces a la semana=4, 3-4
veces a la semana=3, 5-6 veces a la semana=2, Diario=1.

Analisis estadistico

La muestra estuvo conformada por 358 casos. Se realizdé un
proceso de limpieza de datos, identificando la ausencia de ca-
sos perdidos, duplicados y atipicos. No se encontraron casos
duplicados. Se encontraron 2 casos atipicos (caso 251 y caso
279, con un impacto de variable de 0,087 y 0,071). Consi-
derando el criterio de exclusion, se encontraron 7 casos que
fueron excluidos. Al finalizar este proceso de limpieza, que-
daron 349 casos.
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Se obtuvieron los puntajes totales de cada instrumento (di-
cotdmico para la prueba y politdbmico para el cuestionario con
una escala de Likert de 5 niveles) para determinar el nivel de
correlacion entre ambas variables. El procesamiento estadis-
tico se realizd en el software IBM-SPSS, v.26. El andlisis esta-
distico estuvo conformado por dos partes.

En primer lugar, se aplicaron estadisticos descriptivos
como la media, la desviacion estandar, el rango y tablas de
frecuencias, con el fin de describir los resultados. En una se-
gunda instancia, se hizo un baremado de ambas variables
con los puntajes obtenidos en la aplicacién de los instru-
mentos. Esto se realizd para conocer el nivel de conocimiento
y habitos alcanzado por los participantes. Posteriormente se
aplicaron pruebas estadisticas para verificar las hipotesis de
trabajo. Se aplicaron pruebas de normalidad: Kolmogorov-
Smirnov y Shapiro Wilk, segln la categoria medida; final-
mente se determind el nivel de correlacion de ambas varia-
bles, mediante el estadistico Rho de Spearman.

RESULTADOS

El 38,4% (n=134) de los participantes fueron ecuatorianos
y el 61,6% (n=215), peruanos. Las especialidades fueron:
nutricion humana (n=141; 40,4%), odontologia (n=111;
31,8%), medicina humana (n=37; 10,6%), tecnologia médica
(n=31; 8,9%), obstetricia (n=17; 4,9%), enfermeria (n=8;
2,3%) psicologia (n=3, 0,9%) y estomatologia (n=1; 0,3%).
En relacion al sexo de los estudiantes, se encontré que 71,9%

(n=250) fueron mujeres, mientras que el 28,4% (n=99) fue-
ron varones.

Se obtuvo un coeficiente de correlacion de conocimientos y
habitos alimentarios sobre w-3 y w-6, Rho=0,146 (p=0,092)
y Rho=0,081 (p=0,235) para las muestras de Ecuador y Perd,
respectivamente.

Los estudiantes de Ecuador, presentaron un nivel de co-
nocimiento sobre w-3 y w-6 insuficiente 34,3 % (n=46), su-
ficiente 24,6 % (n=33), aceptable 26,1 % (n=35) y exce-
lente 14,9 % (n=20). Respecto a los habitos alimentarios
sobre los w-3 y w-6 obtuvo un 64,2% (n=86) no beneficioso
y un 35,8% (n=48) beneficioso. Los estudiantes de Peru
mostraron un nivel de conocimiento insuficiente 18,1 %
(n=39), suficiente 26,5 % (n=57), aceptable 38,6 % (n=83)
y excelente 16,7 % (n=36); mientras que el 48,4% (n=104)
obtuvo un nivel no beneficioso de habitos alimentarios y el
51,6 % (n=111) tienen habitos alimentarios beneficiosos.

Segun el pais de origen y el sexo, se evidencia que las mu-
jeres de Ecuador poseen en general niveles insuficientes de
conocimiento. Respecto a los varones, es resaltante que los
peruanos tienen mejores niveles que sus pares. Por otro lado,
respecto al nivel de los habitos, tanto mujeres como varones
ecuatorianos, obtuvieron niveles de habitos no beneficiosos
(Figura 1y 2).

Se realizd un analisis correlacional de ambas variables en
funcion al sexo y a la especialidad y no se hallé diferencia sig-
nificativa en ambas variables (Tabla 1).

Figura 1. Nivel de conocimientos de estudiantes ecuatorianos y peruanos sobre w-3 y w-6, segun sexo
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Figura 2. Nivel de habitos alimentarios de estudiantes ecuatorianos y peruanos sobre w-3 y w-6, seglin sexo
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Tabla 1. Correlacion de conocimientos y habitos alimentarios sobre w-3 y w-6 en estudiantes ecuatorianos y peruanos segln sexo
y especialidad

Ecuador Peru
Categoria
n Rho* p n Rho p
Femenino 93 0,076 0,471 157 0,05 0,534
Sexo

Masculino 41 0,249 0,116 58 0,101 0,45

Enfermeria 0 0 0 8 0,03 0,943

Medicina 20 0,005 0,982 17 -0,207 0,425

Nutricion 8 -0,217 0,605 133 0,09 0,303

Especialidad

Obstetricia 1 0 0 16 -0,326 0,218
Odontologia 104 0,173 0,078 7 0,643 0,119
Tecnologia médica 0 0 0 -31 0,118 0,529

* Correlacion Rho de Spearman.
** E| programa omitié el analisis de un estudiante de estomatologia de Ecuador y tres de psicologia de Peru.

Se aplicaron pruebas estadisticas (U de Mann Whitney y nos existe diferencia del conocimiento sobre w-3 y w-6 en-
Kruskall Wallis) para analizar si existia diferencia significa- tre varones y mujeres. En ambos paises hay diferencias en
tiva en el conocimiento sobre w-3 y w-6, en funcién al sexo los conocimientos en las diversas especialidades del estu-
y la especialidad de estudio. En los estudiantes ecuatoria- dio (Tabla 2).
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Tabla 2. Comparacion de conocimientos y habitos alimentarios
sobre w-3 y w-6 en estudiantes ecuatorianos y peruanos segun
sexo y especialidad

Categoria Variable Ecuador Peru
Habitos 0,789 0,129
Sexo*
Conocimiento 0,007 0,414
Habitos 0,136 0,215
Especialidad**
Conocimiento 0,004 0,002

* Prueba de U de Mann Whitney.
** Prueba de Kruskall Wallis.

DISCUSION

En Pert y Ecuador no existe correlacion entre los conoci-
mientos y habitos alimentarios sobre los w-3 y w-6 realizado
en los estudiantes de ciencias de la salud, estos resultados
son de interés debido a la falta de informacion sobre cono-
cimientos y habitos alimentarios sobre los w-3 y w-6 en am-
bos paises.

Los estudiantes peruanos presentan mejores resultados en
comparacion de los estudiantes ecuatorianos respecto al nivel
de conocimientos y habitos alimentarios sobre -3 y w-6; sin
embargo, se esperaba en ambos paises un alto porcentaje del
nivel de conocimiento excelente y un beneficioso habito ali-
mentario sobre w-3 y w-6 por tratarse de universitarios de
ciencias de la salud.

Un estudio en universitarios espafoles de ciencias de la sa-
lud de la especialidad de nutricién y enfermeria evidenciaron
un alto consumo de grasa saturada y menor ingesta de aci-
dos grasos poliinsaturados!? y a pesar de tener conocimien-
tos en nutricidon, no modificaron sus habitos alimentarios.
Hallazgos parecidos se encontraron en este estudio. En los
estudiantes de Ecuador se hallé que el 34,3 % (n=46) y en
estudiantes de Per( el 18,1 % (n=39) tenian un nivel insufi-
ciente de conocimiento sobre w-3 y w-6. Respecto a los habi-
tos alimentarios sobre los w-3 y -6, se halld habitos alimen-
tarios no beneficiosos en 64,2% (n=86) de los estudiantes de
Ecuador y en 48,4% (n=104) de estudiantes del Peru.

En la investigacion los estudiantes ecuatorianos muestran
diferentes niveles de conocimientos sobre w-3 y w-6 tanto en
varones y mujeres; sin embargo, los habitos alimentarios fue-
ron no beneficiosos en ambos sexos, un estudio similar reali-
zado en universitarios mexicanos, demostraron que tanto va-
rones y mujeres tienen un bajo conocimiento de w- 3 y w-68.

Los resultados se pueden fundamentar por la actividad uni-
versitaria, asi como los cambios sociales como la indepen-
dencia y por la responsabilidad de toma de decisiones en la
ingesta de alimentos!*!> principalmente la inadecuada in-
gesta de w-3 y w-6 por falta de conocimientos que tienen

como consecuencias falta de practica y conlleva problemas en
la salud y es determinante para el futuro de los estudiantes
como los beneficios de los w-3 en las funciones motoras,
aprendizaje, prevencion de alergias, mejora de la agudeza vi-
sual y enfermedades autoinmunes!6,

La pandemia COVID 19, generd un entorno social estre-
sante y actividades socioculturales modificadas, las cuales
afectaron los habitos alimentarios de los universitarios, siendo
esta etapa universitaria un proceso de transicién de adquirir
habitos alimentarios saludables!’. Al respecto la OMS refiere
que durante la pandemia COVID-19, debido al impacto eco-
noémico en los hogares hubo un mayor consumo de enlatados,
empaquetados, productos hipercaldricos, poco perecederos y
de bajo costo!8, los cambios de habitos alimentarios han mo-
dificado la ingesta de acidos grasos, con un incremento de los
-6 y una disminucion del consumo de w-33.

Otros estudios han determinado que los universitarios ca-
recen de una alimentacion adecuada y equilibrada debido a la
separacion de sus familias, la insuficiencia de fondos o la falta
de tiempo e informacion sobre nutricién saludable!®20 princi-
palmente una inadecuada ingesta de w-3 y w-6, lo cual po-
dria indicar modificaciones a sus preparaciones y seleccion de
alimentos de grasas no saludables que predispone al estu-
diante a padecer enfermedades?!22,

Durante la investigacion, los participantes asistieron a una
educacion virtual o remota; por tanto, el consumo de sus ali-
mentos son realizados en casa y se evitaron consumir alimen-
tos fuera del hogar, en el que existe una variedad de alimentos
de precio asequible y cantidades abundantes, ricos en w-6 y
pobres en w-3; sin embargo en ambos paises, principalmente
en los estudiantes del Ecuador, los insuficientes conocimientos
y falta de practica de los habitos alimentarios beneficiosos de
w-3 y -6 no fueron realizados por multiples factores, entre
ellos el nivel socioecondémico, publicidad, costos elevados y
falta de costumbre y percepciones en la ingesta de alimentos
ricos en w-3, ingesta elevada de comida rapida que contiene
alto contenido de w-6, logrando un desequilibrio en la ingesta
adecuada. Los estudiantes son susceptibles de influenciar?324 y
propensos a adquirir estilos de vida menos saludables como del
incumplimiento de patrones de consumo dirigidos a mantener
un adecuado estado nutricional y de salud?>:2,

Los estudiantes de ciencias de la salud de ambos paises,
que son formados para mejorar la calidad de vida de las per-
sonas, adquieren los conocimientos para solucionar proble-
mas asociadas a los w-3 y w-6 y conjuntamente poner en
practica los habitos alimentarios beneficiosos. Los conoci-
mientos adquiridos no son suficientes para lograr un cambio
de comportamiento porque influyen muchos factores socio-
culturales, el desconocimiento de los beneficios y alimentos
ricos en w-3 y qué alimentos contienen w-6, es un factor im-
portante para que el cambio de practica y actitud tenga un
efecto positivo en los habitos alimentarios de los w-3 y w-6.
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Una limitacién del estudio fue determinar la ingesta cuanti-
tativa del consumo de acidos grasos omega-3 y omega 6.
Otro factor que no se identifico fueron los cambios de habitos
alimentarios muy frecuentes en esta etapa universitaria, no
se considerd si el consumo de alimentos fue dentro o fuera
del hogar. Los resultados no pueden considerarse para otras
poblaciones y contextos.

CONCLUSION

No existe correlacion entre los conocimientos y habitos ali-
mentarios sobre w-3 y w-6 en los estudiantes universitarios
de Ciencias de la Salud de ambos paises. Los estudiantes de
Ecuador presentan conocimientos insuficientes y habitos ali-
mentarios no beneficiosos sobre w-3 y w-6, mas que Perd.
Falta mejorar los conocimientos, actitudes y practicas en los
habitos alimentarios sobre los w-3 y w-6 y dar importancia
del tema en la formacién académica y para la conservacion
de la salud.
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