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Resumen: Las enfermedades crénicas no transmisibles son producidas por
un estilo de vida no saludable, como una mala alimentacién y no realizar
actividad fisica. El conocimiento sobre alimentacién y ejercicio fisico de
los estudiantes universitarios del 4mbito sanitario y educativo es impre-
scindible para la promocién de la salud y la prevencién de enfermedades.
El objetivo del estudio ha sido conocer cémo influye en los estudiantes una
actividad formativa extracurricular en el conocimiento sobre alimentacién
y actividad fisica. Mediante un disefio pre-post se analizan las respuestas
dadas a un cuestionario ad /oc. Los resultados evidencian el incremento del
conocimiento tras la intervencién educativa, siendo los alumnos de Enfer-
merfa los que alcanzan mejores puntuaciones. Las actividades formativas
extracurriculares son un medio eficaz para adquirir y reforzar, de manera
positiva y altamente motivacional, los conocimientos de los universitarios
permitiendo asi su labor en el 4mbito de la educacién para la salud
Palabras clave: Estudiantes universitarios, conocimientos, nutricién, activi-
dad fisica, actividad formativa

Abstract: Chronic non-communicable diseases are produced by an un-
healthy lifestyle, like a poor diet and not perform physical activity. The
knowledge about the diet and the physical exercise of the university stu-
dents of the sanitary and educative field is essential for the promotion of
the health and the prevention of illnesses. The objective of the study was
to know how an extracurricular training activity influences the students
in the knowledge about the nutrition and the physical activity. Through a
pre-post design the answers given to an ad hoc questionnaire are analyzed.
The results show the increase in knowledge after the educational interven-
tion, with nursing students achieving the best scores. The extracurricular
training activities are an effective instrument to acquire and reinforce, in a
positive and highly motivational way, the knowledge of university students
thus allowing their work in the field of health education.

Keywords: University Students, Knowledges, Nutrition, physical activity,
formative activity

Introduccién

El aumento del sobrepeso y de la obesidad es una preocu-
pacién mundial. Segtn la Organizacién Mundial de la Salud,
en 2016, el 39% de las personas adultas presentaban sobrepe-
so y el 13% obesidad (OMS, 2016). En Espafa, el 17,4% de
la poblacién padece obesidad y el 37,1% sobrepeso, por lo que
mids del 50% de la poblacién mayor de 18 afios tienen exceso
de peso, ademds la prevalencia de sedentarismo es del 36%
(Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, 2017).
A esta situacién, hay que unir las alteraciones que se estdn
produciendo en los estilos de vida de nuestro entorno como el
cambio de la dieta mediterrdnea por comidas rdpidas, el au-
mento de las horas de trabajo, el estrés, la poca actividad fisica
y en general hdbitos de vida poco saludables, han provocado
un incremento de la mayoria de las enfermedades crénicas no
transmisibles, teniendo estas una gran relevancia en los paises
occidentales, produciendo una alta morbimortalidad y dis

capacidad, ademds de la repercusién socioecondmica que el-
las conlleva (Banegas, Rodriguez-Artalejo y Graciani, 2002).
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Las enfermedades crénicas no transmisibles son un grupo
diverso de dolencias producidas por factores de riesgo evita-
bles como la alimentacién desequilibrada, obesidad, seden-
tarismo, asi como el tabaquismo y consumo de alcohol. Entre
ellas podemos citar la diabetes, enfermedades cerebrovascu-
lares, cardiopatias, cdncer y enfermedades respiratorias créni-
cas y todas ellas se presentan como las principales causas de
mortalidad en el mundo (Vargas, Barragdn, Peralta, Herndn-
dez, Ontiveros et al., 2015).

El estilo de vida que presentan los jovenes determina un
conjunto de actitudes hacia determinados productos alimen-
ticios, los cuales algunas veces pueden ser saludables y otras
veces nocivos para la salud (Dfaz, Carus, Macossay y Barbosa,
2010).

La Organizacién Mundial de la Salud, en su informe so-
bre la salud en el mundo, describe los diez principales factores
de riesgo para la salud, los cuales son cruciales para el desar-
rollo de las enfermedades crénicas no transmisibles y cinco de
estos factores de riesgo estdn estrechamente relacionados con
la alimentacién y el ejercicio fisico: obesidad, sedentarismo,
hipertensién arterial, hipercolesterolemia y consumo insufi-
ciente de frutas y verduras (OMS, 2002).
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La promocién de hdbitos saludables es la principal clave
para evitar o reducir las enfermedades crénicas no transmisi-
bles (Kotseva, 2008). Existen evidencias cientificas en torno
a la repercusién positiva que sobre la salud tienen el aumento
de la prictica de ejercicio fisico y la mejora de la alimentacién
(Smith, Bauman, Bull, Booth y Harris, 2000; Elley, Kerse,
Arroll y Robinson, 2003).

Es necesario concienciar a la poblacién de la importan-
cia de llevar a cabo hébitos de vida saludables para prevenir
enfermedades. Esta promocién de hébitos saludables, espe-
cialmente la actividad fisica y la alimentacién, es una labor
primordial de los profesionales de la salud y de la educacién,
por lo que es esencial que los futuros profesionales de la rama
de ciencias de la salud y de ciencias de la educacién, actividad
fisica y deporte adquieran conocimientos en habitos saluda-
bles, ya que en un futuro préximo tendrdn que llevar a cabo
educacidn sanitaria y serdn los responsables de promover esti-
los de vida saludables a las generaciones futuras.

Actualmente, en la Universidad de Granada el Grado en
Enfermeria tiene entre sus materias de formacién bdsica una
asignatura de Nutricién y Dietética con 6 ECTS en el seg-
undo curso. Mediante la imparticién de esta asignatura los
estudiantes de Enfermerfa adquieren como competencias es-
pecificas, entre otras, “Conocer y valorar las necesidades nu-
tricionales de las personas sanas y con problemas de salud en
el ciclo vital, para promover y reforzar pautas de conducta ali-
mentaria saludable. Identificar los problemas nutricionales de
mayor prevalencia y seleccionar las recomendaciones dietéti-
cas adecuadas” (Verifica, 2008). En el Grado en Fisioterapia
es una asignatura optativa, de 6 créditos ECTS, y se imparte
en el segundo semestre del segundo curso, siendo una de las
competencias a alcanzar “Promover hdbitos de vida saluda-
bles a través de la educacién para la salud” (Verifica, 2008).
En el Grado en Ciencias de la Actividad Fisica y el Deporte
también es optativa con 6 créditos ECTS y las competencias
especificas a alcanzar son: “Conocer y valorar las necesidades
nutricionales de las personas sanas y con problemas de salud
a lo largo del ciclo vital, para promover y reforzar pautas de
conducta alimentaria saludable. Identificar los problemas nu-
tricionales de mayor prevalencia y seleccionar las recomenda-
ciones dietéticas adecuadas” (Verifica, 2013).

Numerosos estudios han demostrado que poseer cono-
cimientos de hdbitos saludables no implica que los estudi-
antes universitarios lleven a la prictica un modelo de vida
saludable, sobre todo en lo relativo a alimentacién y activi-
dad fisica, incluso en aquellos estudiantes que cursan estu-
dios relacionadas con la salud (Badir, Tekkas y Topan, 2014;
Goémez y Salazar, 2010; Gopalakrishnan, Ganeshkumar,
Prakash, Christopher y Amalraj, 2014; Rizo, Gonzélez y
Cortés, 2014;), pero es decisivo que estos universitarios, que
en un futuro tienen que aplicar medidas de promocién de la
salud a la poblacién en general, adopten comportamientos
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saludables en cuanto a alimentacién y ejercicio fisico, ya que
deben ser ejemplos a seguir a través de sus propias conductas.

Justificacién

Los estudios planteados sobre el conocimiento vinculado a
alimentacién y actividad fisica en los adolescentes universi-
tarios son limitados; estando la mayoria de ellos relacionados
con los estilos de vida saludable y hébitos alimentarios. Hay,
por tanto, un déficit de investigaciones destinadas al andlisis
de la efectividad de actividades formativas extracurriculares
a pesar del elevado niimero de ellas que se realizan en el 4m-
bito universitario. En este trabajo se trata de aportar datos al
respecto.

Objetivo

Evaluar la efectividad de una accién formativa sobre alimen-
tacién y actividad fisica dirigida a estudiantes universitarios
de los Grados en Enfermerfa (GE), Fisioterapia (GF) y Edu-
cacién Primaria-Ciencias de la Actividad Fisica y del Deporte

(DG) del Campus de Melilla (Universidad de Granada).
Material y método

Se ha llevado a cabo un estudio de tipo descriptivo-correla-
cional y transversal pre-post, sin grupo control. A través de
un cuestionario estructurado se realizé un pre-test, con el fin
de analizar los conocimientos de los estudiantes universi-
tarios sobre diferentes aspectos vinculados con alimentacién,
nutricién y actividad fisica antes de las intervenciones pro-
gramadas en forma de charlas y talleres de 60-90 minutos de
duracién, para que después de estas intervenciones se volviese
a pasar el mismo cuestionario post-test y comparar, de este
modo, los resultados en los dos momentos.

Muestra

Para la selecciéon de los sujetos se realizé un muestreo no
probabilistico por conveniencia, asociado a los participantes
en la intervencién formativa. El criterio de seleccién utilizado
fue ser alumno/a de los Grados asociados a la sanidad y a la
educacion y actividad fisica del Campus de Melilla (Univer-
sidad de Granada).

El total de participantes en la actividad formativa fueron
45 estudiantes de primer y segundo curso de los Grados de
Enfermerfa (GE), Fisioterapia GF) y Educacién Primaria-
Ciencias de la Actividad Fisica y del Deporte (DG) del Cam-
pus de Melilla (Universidad de Granada). La distribucién por
curso, género y titulacién queda recogida en la tabla 1.

Evaluacién pre-post de una actividad formativa sobre alimentacién y actividad...
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Tabla 1. Distribucién por curso, género vy titulacién de los partici-
pantes (pre-post).

Variables Frecuencia (Porcentaje)
Género Masculino 24 (53.3)

Femenino 21 (46.7)
Curso 1o 27 (60.0)

20 18 (40.0)
Titulacién  GE 12 (26.7)

GF 23 (51.1)

DG 10 (22.2)

Tal y como queda recogido en la tabla 1, el porcentaje de
hombres (53.3%) y de mujeres (46.7%) es bastante similar.
No ocurre igual respecto al curso siendo mayoritarios los
alumnos de primero (60%) frente a los de segundo (40%).
Finalmente, el mayor porcentaje de asistentes estd realizando
el GF (51.1%), seguido de los alumnos del GE (26.7%) y los
que menos representacién tienen son los alumnos que cursan
el DG (22.2%).

Instrumento de medida

El instrumento utilizado fue un cuestionario 24 hoc de 13
ftems con respuesta multiple y una sola opcién verdadera, 8
dirigidos a evaluar conocimientos relacionados con alimen-
tacién en general (alimentacién saludable, etiquetado nutri-
cional, dietas y mitos nutricionales y valoracién nutricional)
y 5 enfocados a temas de alimentacién y actividad fisica tales
como alimentacién-ejercicio, suplementacién nutricional
y ayuno (Anexo 1). Asimismo, inclufa los datos de identifi-
cacién resefiados anteriormente (ver tabla 2).

El pre-test se pasé inmediatamente antes de iniciar la ac-
tividad formativa y el post-test al finalizar la misma. En am-
bos casos, los participantes fueron los mismos por lo que los
datos de identificacién se mantuvieron.

Tabla 2. Bloques temdticos y nimero de items.

Bloques temdticos Nimero (Items)

Datos de identificacién 3
7 (P1-P6, P8-P9)
6 (P7, P10-P13)

Conocimientos alimentarios

Conocimientos deportivos

Variables de estudio

En este estudio se han establecido como variables independi-
entes las sociodemograficas o de identificacién, en concreto:
sexo, curso académico y titulacién a la que pertenecen. Como
tales variables independientes son de tipo atributivas puesto
que no se pueden manipular. Las variables dependientes, son
las respuestas dadas a los {tems del cuestionario.
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Descripcién de la actividad

La intervencién educativa, compuesta por clases tedricas,
talleres, charlas y foros, tuvo lugar en la semana del 12 al
16 de noviembre de 2018. Se comenzé con la recepcién de
los participantes seguida de la inauguracién de la actividad
formativa que dio paso a la primera conferencia en donde
se abordaron aspectos bédsicos y fundamentales sobre alimen-
tacién, grupos de alimentos, asi como las recomendaciones
para establecer una dieta saludable. Seguidamente, se de-
sarrollé un taller sobre etiquetado nutricional en donde los
participantes aprendieron a interpretar correctamente la in-
formacién recogida en las etiquetas que acompafan a los pro-
ductos alimenticios.

Las intervenciones del dfa siguiente giraron en torno a los
mitos y creencias sobre alimentacién y nutricién asi como so-
bre las dietas milagro y las consecuencias para la salud que
puede acarrear su seguimiento.

El tercer dia estuvo dedicado a la alimentacién asociada al
ejercicio fisico. Dicho tema se abordé en una conferencia ini-
cial que fue seguida de un taller sobre valoracién nutricional
en el cual los alumnos se familiarizaron con las medidas an-
tropométricas y el disefio de dietas personalizadas en fun-
cién del sexo, la edad, el nivel de actividad fisica, preferencias,
etc. El abordaje de la actividad fisica continué en la jornada
siguiente con un taller sobre valoracién funcional y la préc-
tica de diferentes tipos de ejercicio asi como con la ponencia
destinada al tratamiento de la suplementacién nutricional
relacionada con el incremento del rendimiento deportivo y
sus efectos.

La dltima jornada estuvo dedicada al ayuno, sus efectos,
tipos, fisiologia, beneficios y riesgos de la practica del ayuno
intermitente y sus consecuencias. Tras la conferencia se desar-
rollé un foro grupal en donde los participantes tuvieron la
oportunidad de participar y aclarar todas aquellas dudas que
les hubieran surgido a lo largo de las sesiones. Tras el foro, se
procedié a la clausura de la actividad formativa.

Anilisis de los datos

Para el andlisis estadistico de los datos se utiliz6 el programa
SPSS 24.0 para Windows. Las variables de identificacién se
expresaron en frecuencias absolutas y porcentajes al igual que
las variables del cuestionario que fueron tratadas como vari-
ables cualitativas. Dado el tamafio muestral y el no ajuste a la
normalidad (prueba de Kolmogorov-Smirnov) se utilizaron
pruebas no paramétricas. Asi, para la comparacién de propor-
ciones se utilizé la prueba de Chi-cuadrado y se considerd
como valor de significacién estadistica una p<.05.
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Resultados

Los resultados obtenidos antes y después de la intervencién
educativa se recogen en la tabla 3.

Del total de los items relacionados con alimentacién (8), en
7 (88%) se ha observado una mejora estadisticamente signifi-
cativa después de la intervencién y sélo en uno de los items se
ha constatado un ligero empeoramiento. Llama la atencién el
escaso porcentaje de aciertos en la pregunta que alude al eti-
quetado nutricional (item 4). Aunque el 11% de aciertos en el
pre-test se ve mejorado en el post-test (22%), sigue siendo sig-

nificativamente bajo. Situacion similar se presenta en el ftem 6
vinculado a la distribucidn calérica de la ingesta que es respon-
dida acertadamente por solo un 13% en el pre siendo, sin em-
bargo, el ftem que mejores resultados relativos consigue en el
pos-test. Asimismo, en el {tem 8, relacionado con el consumo
de huevos, si bien acierta un tercio de los participantes en el
pre-test, en el post-test algo mds de la mitad (53.3%) responde
correctamente. Finalmente, es en el item 9 (relacionado con las
dietas milagro) en donde se aprecia un ligero empeoramiento,
pasando de un 88.9% de aciertos en el pre-test a un 86.7% en
el post-test, sin llegar a ser significativo.

Tabla 3. Porcentaje de alumnos que responden correctamente a cada pregunta en el pre y post-test.

% respuestas correctas

Items Pre Post Valor p % cambio de respuestas correctas Valoracién de la efectividad
Conocimientos sobre alimentacién en general
1 44.4% 95.6% .000 48.8 Mejora
2 68.9% 91.1% .001 24.4 Mejora
3 60.0% 91.1% .003 31.1 Mejora
4 11.1% 22.2% .005 15.5 Mejora
5 84.4% 93.3% .060 8.9 Mejora
6 13.3% 88.9% .000 75.6 Mejora
8 33.3% 53.3% .001 15.1 Mejora
9 88.9% 86.7% 120 022 Empeora
Conocimientos sobre alimentacién y actividad fisica
7 26.7% 35.6% .060 11.1 Mejora
10 28.9% 62.2% .003 31.1 Mejora
11 44.4% 88.9% .002 42.2 Mejora
12 46.7% 93.3% .002 51.1 Mejora
13 37.8% 31.1% .053 (-)4.4 Empeora

En la figura 1 se presentan el total de aciertos por cada uno
de los ftems correspondientes al bloque de “alimentacién” en
el pre y post-test.

9
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Figura 1. Total de aciertos pre y post-test en el bloque “Aliment-
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En cuanto a los conocimientos sobre alimentacién y activi-
dad fisica, de 5 {tems mejoraron significativamente un 80%
y 20% empeord (tabla 1). Llama la atencién el incremento de
respuestas acertadas en el post-test en los ftems 10 (gjercicio
fisico de forma segura), 11 (suplementacién en el ejercicio) y
12 (suplementacién y rendimiento deportivo) superando en
todos los casos un 30% (p=.003). Por el contrario, en el {tem
13 (ayuno y actividad fisica), el porcentaje de respuestas acer-
tadas fue inferior en un 7% aproximadamente en el post-test
frente al pre-test.

El total de aciertos correspondiente al bloque “Aliment-
acion y actividad fisica” en el pre y post-test que recogido en
la figura 2.
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Items

Aciertos

Figura 2. Total de aciertos pre y post-test en el bloque “Aliment-
acién y actividad fisica”.

Respecto al género, no se ha encontrado asociacién con el
total de aciertos pre-test (X*=.094, p=.539), ni con el post-test
(X?=.101, p=.509). Por el contrario, al contrastar los resulta-
dos con la variable titulacién se pasa de no tener asociacién
entre el total de aciertos en el pre (X?=-.186, p=.222) a presen-
tar una asociacién estadisticamente significativa en el post-
test (X?=-.395, p=.007), siendo los alumnos del GE los que
consiguen mayores puntuaciones frente a los del GF y DG.

En cuanto al curso, se aprecia una correlacién estadis-
ticamente significativa y negativa en el pre-test (X*=-.393,
p=.008) siendo los estudiantes de primer curso los que con-
siguen un mayor nimero de aciertos, sin embargo no la hay
en el post-test (X?=.025, p=.868) en donde no se aprecia
asociacién entre el total de aciertos y el curso del alumnado.
Estos resultados ponen de manifiesto que la participacién en
dicha actividad formativa, ha permitido que los alumnos al-
cancen un nivel similar de conocimientos.

Discusién

Actualmente existen numerosas enfermedades asociadas a
unos hébitos de vida inapropiados, por eso es importante
la educacién para la salud que permita aumentar la calidad
de vida. En este sentido, con el Espacio Europeo de Edu-
cacién Superior se iniciaron nuevos perfiles profesionales y
titulaciones que permitieran una formacién adecuada y com-
petente para responder adecuadamente a estas exigencias.
Asi, en la actualidad, se dispone de titulaciones relacionadas
con la salud, la educacién y la actividad fisica y el deporte
en donde se contemplan competencias que, hasta entonces,
estaban restringidas a médicos especialistas siendo éstos los
encargados de educar en aspectos nutricionales y deportivos
a la sociedad.

Solis (2004) establece la comparativa de dos titulaciones
que sostienen su parcela dentro de la nutricién deportiva,
Diplomado en Ciencias de los Alimentos, Dietética y Nu-
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tricién y Licenciado en Ciencias de la Actividad Fisica y el
Deporte. La conclusién alcanzada es que ambas titulaciones
requieren una formacidn especifica sobre nutricion deportiva.
En el presente estudio se recogen datos similares, y es que
con la formacién durante el periodo universitario, no seria
suficiente para adquirir los conocimientos adecuados. Se ha
comprobado la utilidad de actividades extracurriculares para
la adquisicién de conocimientos en materia de nutricién y
deporte.

Aunque existe gran cantidad de informacién relativa a la
alimentacién y a la nutricién en los medios de comunicacién
y en la publicidad, los estudios que se basan en averiguar el
nivel de conocimientos previos y su vinculo con estado nutri-
cional son limitados (Pozo, Cubero y Ruiz, 2013).

El empleo de técnicas de ensenanza ajustadas al aprendi-
zaje de los participantes ha sido usado en otras actividades
formativas dirigidas a adolescentes en las que también se
logré aumentar el nivel de conocimientos de los participantes
(Sdnchez Socarras, Fornons Fontdevila, Aguilar Martinez,
Vaque Crusellas, y Mila Villarroel, 2015). Asi, los resultados
obtenidos en el estudio aqui presentado ponen de manifiesto
que los alumnos han adquirido conocimientos sobre alimen-
tacién y actividad fisica después de la intervencién formativa
compuesta por diferentes técnicas de ensefianza-aprendizaje,
al igual que dictaminan estos autores.

Existen numerosos estudios que demuestran que los es-
tudiantes universitarios afirman tener conocimientos sobre
alimentacién saludable y la realizacién de actividad fisica,
sin llegar a practicarlos (Arrivillaga, Salazar y Correa, 2003;
Berndrdez, Castro, Collins y De La Montafia, 2013; Cervera
et al., 2013; Montero, Ubeda y Garcia, 2006; Romero, Cay-
uela, Molina, y Sousona, 2004), pero no hay muchas investi-
gaciones que analicen los conocimientos previos y posteriores
tras una intervencion educativa, tal y como se presentas en
este estudio, que aunque mejoré los conocimientos del alum-
nado se ha demostrado que son necesarias mds intervenciones
sobre todo en los GF y GA, ya que el GE tuvo mds cono-
cimiento, tal y como lo hicieron los autores Sdnchez, Aguilar,
Gonzdlez, Esquius y Vaqué (2017) en un grupo de estudi-
antes de Fisioterapia y Logopedia, en el que la asignatura de
Nutricién no es una materia obligatoria.

Rodrigo Vega (2014) senala que la asignatura de nutricién
en los Grados en Enfermerfa y en Educacién mejora los cono-
cimientos y la adherencia a la dieta mediterrdnea (ADM). A
nivel de conocimientos sobre la dieta mediterrdnea se eviden-
ciaron diferencias significativas en cuanto a las mejoras de las
contestaciones en ambos grupos, sobretodo en el grupo de
enfermerfa a pesar de partir con peores resultados. Ademds,
se demostrd que los cambios conceptuales suelen ser mds no-
tables que los cambios en los habitos, por lo que deberfan
mejorar su ADM ambos grupos.

Los resultados de nuestro trabajo demuestran que acciones
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formativas sobre educacién nutricional en forma de talleres
y charlas, junto a materias curriculares contempladas en los
respectivos planes de estudio, pueden ser un instrumento util
para aumentar conocimientos, e incluso, mejorar actitudes
sobre estilos de vida saludables.

Entre las limitaciones a destacar en el presente trabajo se
encuentra la del disefio prepost, ya que al no tener un grupo
control resulta dificil determinar si los resultados realmente
son debidos a la propia intervencién o a la adquisicién de
informacién por otras fuentes durante la realizacién de la ac-
tividad.

Por ultimo, haciendo referencia a la metodologia de tall-
eres y charlas, segtn Portero, Cirne, Mathieu (2002), las ac-
ciones informativas/ formativas deben contemplar tres aspec-
tos fundamentales: 1. Coherencia (correlacién entre temdtica
e institucién). 2. Constancia (mayor frecuencia de actividades
y periodicidad predeterminada de las mismas). 3. Extension
(cobertura masiva e inclusién del mayor niimero de centros).
De estos tres aspectos, el inico que no cumple nuestra activi-
dad es el segundo, ya que se ha tratado de una intervencién
puntual dentro del curso académico. Ahora bien, dados los
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buenos resultados, sin duda volverd a repetirse. En cuanto al
tercer aspecto, ha sido una actividad ofertada a todo el alum-
nado del Campus y por ende a todos los centros que en ¢él
imparten docencia.

Conclusiones

Los resultados obtenidos permiten concluir que las interven-
ciones formativas en 4mbitos no formales sobre nutricién y
actividad fisica mejoraron los conocimientos del alumnado
participante. El ambiente mas distendido, la falta de presién
generada por el entorno del aula, la participacién de profe-
sionales en la materia, entre otros aspectos, mejoran la moti-
vacién y por tanto la receptividad. Asi, tras la participacién,
todos los alumnos, independientemente del curso académico
que estén cursando, se igualan en conocimientos. No ob-
stante, se pone de relieve la influencia de la titulacién cursada
que puede propiciar una mayor atencién derivada del 4rea
competencial de la misma como es el caso de los estudiantes
del Grado de Enfermeria que alcanzan mejores resultados.
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Anexo 1
Cuestionario sobre alimentacién y actividad fisica

CAMPUS DE MELILLA. UGR
1. Datos de identificacién

Sexo:

Curso:

Titulacién:

IL. Por favor, conteste a las siguientes preguntas:

1. En cuanto a la fruta, sefale la correcta:

a) Después de las comidas y por la noche engorda.

b) No importa la hora que os comdis la pieza de fruta, lo que
importa son las calorfas totales ingeridas.

) Son ricas en agua y el resto suele ser aziicar en forma de glucosa.

d) No lo sé.

2. Senale la afirmacién correcta:

a) Es mds saludable el consumo de margarina al ser vegetal
que el de mantequilla al ser animal.

b) Tiene mds propiedades nutritivas el pan integral que el
refinado.

¢) Es mds recomendable el consumo de queso curado que
fresco.

d) No lo sé.

3. ;Sabrias identificar el potenciador de sabor mds t6xico para
nuestro organismo?

a) E-120 carmines.

b) E-621 glutamato monosédico.

c) E-250 nitritos.

d) No lo sé.

4. Sobre el etiquetado nutricional, senale la respuesta incor-
recta.

a) El orden de los ingredientes aparecen segin su cantidad
en el alimento.

b) Existe regulacidn legislativa sobre los productos 0.0.
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) Las industrias dan diferentes nombres a un mismo ingre-
diente para evitar que aparezcan en primer lugar los ingredi-
entes mds perjudiciales (azicar, aceites vegetales...).

d) No lo sé.

5. ¢Qué hay que tener en cuenta a la hora de realizar una
dieta?

a) Evaluacién antropométrica y bioquimica.

b) Evaluacién clinica y dietética.

c) Las dos anteriores son correctas

d) No lo sé.

6. ;En qué toma del dia el porcentaje de energia debe ser
mayor?

a) Desayuno.

b) Comida.

o) Indiferente, segtin las necesidades de cada organismo.

d) No lo sé.

7. Sefiale la afirmacién falsa:

a) El deportista debe consumir una dieta lo mds variada posi-
ble.

b) El deportista durante el ejercicio no debe hidratarse mds
alld de lo que le indique su mecanismo de la sed.

¢) Los deportistas no deben tomar mayores cantidades de sal
en la dieta pese a la mayor sudoracién que presentan.

d) No lo sé.

8. En cuanto al consumo de huevos, sefale la falsa:

a) La ovoalbimina es la principal proteina de la clara, es la
proteina patrdén o de referencia porque estd 100% compuesta
por todos los aa esenciales.

b) Es una fuente importante de todos los nutrientes (excepto
HC, fibra, Vitamina C y carotenos).

¢) El consumo de huevo eleva los niveles de colesterol en san-
gre, por lo que consumir mds de 2 huevos a la semana resulta
perjudicial.

d) No lo sé.
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9. En cuanto a las dietas milagros, sefiale la correcta:

a) Para realizar una dieta debes adaprarte a ella.

b) Hay veces que en las buenas dietas para adelgazar se necesi-
ta introducir algunos suplementos.

¢) Una dieta en si no determina prevenir una enfermedad,
adelgazar o el tratamiento de una enfermedad, son procesos
que dependen de muchos factores, atribuir el resultado final
a s6lo uno de ellos es inadecuado.

d) No lo sé.

10. En la prescripcién de ejercicio fisico de forma segura, es
cierto que:

a) El paciente diabético debe realizar ejercicios de fuerza de
alta carga para mejorar su control diabetoldgico.

b) La hipertensién es una contraindicacién para la practica de
cualquier disciplina deportiva.

o) La disciplina HIIT puede no ser la mejor opcién para la
pérdida de peso debido a la poca adherencia que presenta.

d) No lo sé.

11. Sefale la afirmacién verdadera con respecto a la suplemen-
tacién en el ejercicio:

a) Las personas que practican cualquier disciplina deportiva
deberfan tomar multivitaminicos para prevenir enferme-
dades metabdlicas.
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b) La cafeina puede considerarse una ayuda ergogénica no
dopante para los deportistas.

¢) La L-carnitina potencia la quema de grasas en personas
que practican ejercicio.

d) No lo sé.

12. Senale los suplementos nutricionales que han demostrado
aumentar el rendimiento deportivo:

a) Creatina en deportes de explosion.

b) La taurina retrasa el inicio de la fatiga fisica.

¢ Enzima Q10 oral en carrera.

d) No lo sé.

13. El ayuno (senala la falsa):

a) Aumenta el rendimiento tanto fisico como mental debido

a la creacién de cuerpos ceténicos, que son el mejor combus-
tible para el musculo y el cerebro.

b) Los tltimos estudios ponen de manifiesto que ayunar
durante algunos periodos cortos de tiempo pueden ayudar
a perder peso y a mejorar el perfil cardiovascular (glucemia,
lipidos en sangre...).

©) Uno de los riesgos del ayuno es la pérdida de masa magra.

d) No lo sé.
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