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Factores asociados al consumo de frutas y verduras en alumnos de medicina de una

universidad peruana

Factors associated with consumption of fruits and vegetables in medicine students of a

peruvian university

Alan Huamancayo-Espiritu"*’, Luis Perez-Cardenas'*

Abstract

Aim: To determine the prevalence and factors associated with the low consumption of fruits and vegetables in
students of the professional career of human medicine of the Universidad Nacional Hermilio Valdizan (UNHEVAL).
Material and methods: Cross-sectional study. The population was constituted by 371 students of the professional
career of Human Medicine who were enrolled and taking courses in July 2018. It was applied a self-administered
questionnaire which allowed to obtain information about the consumption of fruits and vegetables. From the
collected data it was obtained the prevalence and factors associated with low consumption of fruits and vegetables.
Results: The prevalence of low consumption of fruits and vegetables was 60.1% (IC95%: 55.0% -65.2%). The
main reasons for not consuming fruits and vegetables were that it is rare to get them in the cafeterias of the
university (78.71%), insufficient time for their selection, purchase and preparation (73.58%) and living with one of
the parents who were in charge for their feeding. (55.26%). The multivariate analysis found that the only factor
associated with low consumption of fruits and vegetables was the insufficient time for selection, purchase and
preparation; whereas, living with one of the parents constituted a factor protector.

Conclusion: There is a high prevalence of low consumption of fruits and vegetables in students of the professional
career of human medicine of the UNHEVAL. The insufficient time for the selection, purchase and preparation of
fruits and vegetables is an associated factor and living with one of the parents constitutes a protector factor.

Keywords: diet, fruits, vegetables, students of medicine, Peru.
Resumen

Objetivo: determinar la prevalencia y factores asociados al bajo consumo de frutas y verduras en alumnos de la
carrera profesional de medicina humana de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan (UNHEVAL).

Material y métodos: estudio transversal. La poblacién estuvo constituida por los 371 de alumnos de la carrera
profesional de Medicina Humana que se encontraban matriculados y cursando estudios en julio de 2018. Se
aplico de un cuestionario autoadministrado el cual permitié obtener informacién del consumo de frutas y verduras.
Apartir de los datos recolectados obtuvo la prevalencia y factores asociados al bajo consumo de frutas y verduras.
Resultados: la prevalencia de bajo consumo de frutas y verduras fue de 60,1% (IC95%: 55,0%-65,2%). Las
principales razones para no consumir frutas y verduras fueron el considerar que es poco frecuente conseguirlas en
los cafetines de la universidad (78,71%), el tiempo insuficiente para su seleccién, compray preparacion (73,58%) y
el vivir con alguno de los padres que se encargaban de su alimentacion (55,26%). El analisis multivariado encontré
que el unico factor asociado al bajo consumo de frutas y verduras fue el tiempo insuficiente para la seleccion,
compray preparacion; mientras que, vivir con alguno de los padres constituy6 factor protector.

Conclusion: existe una alta prevalencia de bajo consumo de frutas y verduras en alumnos de la carrera
profesional de medicina humana de la UNHVAL. El tiempo insuficiente para la seleccién, compray preparacion de
frutas y verduras constituye factor asociado y vivir con alguno de los padres constituye factor protector.

Palabras clave: dieta, frutas, verduras, estudiantes de medicina, Peru.
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Introduccion

Las frutas y las verduras son componentes
esenciales de una dieta saludable, garantizan
un consumo suficiente de la mayoria de los
micronutrientes, de fibra dietética y de una
serie de sustancias no nutrientes esenciales,
son ricas en vitaminas, minerales (potasio,
magnesio, hierro, calcio) y azucares (glucosa,
sacarosa, principalmente la fructosa), y son
componentes que dan valor caloérico.
Asimismo, el aumento del consumo de frutas y
verduras puede ayudar a desplazar los
alimentos ricos en grasas saturadas, azucares
o sal (1-3). Al mismo tiempo en las frutas se
encuentran compuestos como antioxidantes
que atribuyen un efecto protector ante la edad
y un rol de prevencién para diversas
enfermedades no transmisibles (4-7).

Se estima que la ingesta insuficiente de frutas
y verduras causa en todo el mundo
aproximadamente un 19% de los canceres
gastrointestinales, un 31% de las cardiopatias
isquémicas y un 11% de los accidentes
vasculares cerebrales. Aproximadamente un
85% de la carga mundial de morbilidad
atribuible al escaso consumo de frutas vy
verduras se debe a las enfermedades
cardiovasculares, y un 15% al cancer. De este
modo, cada afio podrian salvarse hasta 1,7
millones de vidas si hubiera un consumo
mundial suficiente de frutas y verduras (1).

Existe evidencia cientifica convincente de que
quienes consumen al menos 400 g de frutas y
verduras al dia tienen menor riesgo de
presentar Enfermedades No Transmisibles
(ENT). Debido a su rol en la prevencién de las
ENT, la OMS y la FAO presentaron en 2003 la
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estrategia mundial sobre régimen alimentario,
actividad fisica y salud, que incluye la iniciativa
de aumentar la produccion y el consumo de
frutas y verduras (6). Una de las
recomendaciones de dicha iniciativa es el
consumo de por lo menos cinco porciones
diarias de estos alimentos, estrategia conocida
como “cinco frutas y verduras al dia” (1,8).

Los habitos alimentarios de estudiantes
universitarios, asi como su estilo de vida,
generalmente se ven modificados por
aspectos de tipo social, econémico, politico,
cultural y psicolégico a los que se ven
enfrentados los cuales pueden afectar su
estado nutricional y a su vez repercutir en su
rendimiento académico (9).

Los estudiantes permanecen varios afos de
su vida en la universidad y las instituciones de
educacion superior como formadoras de
sujetos integrales, juegan un papel importante
en el establecimiento de conocimientos,
conductas y actitudes que promuevan el
desarrollo de cada individuo lo cual es mas
importante aun en estudiantes de ciencias de
la salud ya que estos a su vez tendran un rol
importante en la educacién de la poblacién y
de la promocidn de estilos de vida saludable
(6,10,11).

La presente investigacion tiene como objetivo
general determinar la prevalencia y factores
asociados al bajo consumo de frutas y
verduras en alumnos del primer y sexto afio de
la carrera profesional de medicina humana de
la Universidad Nacional Hermilio Valdizan
(UNHVAL) durante julio de 2018.

Material y métodos

Estudio descriptivo de corte transversal. La
poblacién estuvo constituida por la totalidad de
alumnos del primer al sexto afio de estudios de
la carrera profesional de Medicina Humana de
la UNHVAL que se encontraban matriculados y
cursando estudios en julio de 2018, se excluyd
a aquellos que habian reservado matricula, se
habian retirado o que no aceptaron participar
voluntariamente del estudio. No se realiz6
muestreo, se trabajé con la totalidad de la
poblacién de alumnos de la carrera profesional
de Medicina humana que cumplieron con los
criterios de seleccion por ser esta pequeia y
accesible (376 alumnos).

La recoleccion de datos estuvo basada en la

aplicacidén de un cuestionario
autoadministrado a los alumnos el cual
permiti6 obtener informacién de variables
sociodemograficas, del consumo de frutas y
verduras y de posibles factores asociados al
consumo de estas.

El cuestionario fue aplicado al término de una
clase programada previa coordinacion con los
delegados del ano de estudios y del curso
verificandose el correcto llenado de los items
del previo a su recepciéon. Se programé una
segunda fecha para la aplicacién del
instrumento orientada a captar a los alumnos
que no se encontrasen presentes en la primera
aplicacion del cuestionario. El cuestionario fue
validado mediante apreciacion de juicio de
expertos obteniéndose el indice de acuerdo y
sometido a una prueba piloto para verificar el
comportamiento del instrumento en campo asi
como la comprensibilidad de los items por los
alumnos.

El procesamiento de los datos fue realizado
con el programa estadistico SPSS version
23.0 para Windows. Se realiz6 estadistica
descriptiva basada en la obtenciéon de
frecuencias, porcentajes, medidas de
tendencia central (Media, mediana) y de
dispersion (Desviacion estandar). Para la
estadistica multivariada se empled un modelo
de regresion logistica binaria obteniéndose la
razon de posibilidades u odds ratio ajustado
(ORAJ). Los calculos fueron realizados con un
nivel de confianza del 95%.

El proyecto fue aprobado por el Comité de
Etica de la Direccion de Investigacion
Universitaria de la Universidad Nacional
Hermilio Valdizdn. Se garantizd la
confidencialidad de la informacién obtenida y
se respetd los principios éticos de acuerdo a lo
estipulado en la Declaracién de Helsinki.

Resultados

De un total de 373 alumnos que aceptaron
participar de la investigacion, dos alumnos que
cursaban el tercer afo de estudios no llenaron
el cuestionario por lo que quedaron
disponibles para el analisis 371 alumnos. De
los 371 alumnos participantes de la
investigacion, el 52,3% eran mujeres y el
47,7% eran varones; asimismo, la mayor
frecuencia de alumnos se encontraba
cursando el tercer afio de estudios (29,0%). La
edad promedio fue de 23,8 + 4,3 afos

_. 2019; 3(4), octubre - diciembre 2019, 151-157



(Mediana 24 afos) la cual varié entre los 16 y
los 46 anos de edad. Las caracteristicas

=

generales de los alumnos se muestran en la
tabla1.

Tabla 1: Caracteristicas generales y Prevalencia de bajo consumo de frutas y verduras
segun afo de estudios de los alumnos de la carrera profesional de Medicina Humana de la
Universidad Nacional Hermilio Valdizan. 2018.

Caracteristica / . . Prevalencia Intervalo de
. Frecuencia Porcentaje .
Variable (%) confianza
Edad
15-19 afios 66 17,8
20-24 afios 160 431
25-29 afos 114 30,7
30-34 anos 27 7,3
35-39 afios 2 0,5
40-44 afos 1 0,3
45-49 afios 1 0,3
Sexo
Femenino 195 52,3
Masculino 178 47,7
Ano de estudios
Primer ano 60 16.1 46,7 33,210 - 60,123
Segundo afo 92 247 63,0 52,637 — 73,450
Tercer ano 108 29,0 66,7 57,313 -76,020
Cuarto afio 45 12.1 62,2 46,946 — 77,499
Quinto afio 33 8,8 57,6 39,198 — 75,973
Sexto afio 35 94 51,4 33,442 - 69,415
Primero al sexto 60,1 54,990 — 65,225

Las principales razones para no consumir
frutas y verduras por parte de los alumnos
fueron el considerar que es poco frecuente
conseguirlas en los cafetines de la universidad
(78,71%), Tiempo insuficiente para su
seleccién, compra y preparacion (73,58%) y el
vivir con alguno de los padres que se encargan
de su alimentacién (55,26%). Esto se muestra
enlatabla 2.

Se realizé analisis bivariado con la prueba Chi
cuadrado de Pearson encontrandose que el
tiempo insuficiente para la seleccién, compray
preparacion de frutas y verduras asi como el
vivir con alguno de los padres se asociaron
significativamente con el bajo consumo de
frutas y verduras. La edad menor o igual de 20
anos, el sexo, el considerar que el precio de las
frutas y verduras es alto, el estudiar en los
primeros tres afios de la carrera profesional, el

considerar que es poco frecuente conseguir
frutas y/o verduras en los cafetines de la
universidad y la exposicibn a mensajes en
medios de comunicacion que recomiendan
consumir frutas y verduras no se asociaron
significativamente con el bajo consumo de
frutas y verduras. Esto se muestraen latabla 3.

Las variables que obtuvieron un valor p<0,10
fueron ingresadas en un modelo de regresion
logistica para el analisis multivariado
encontrandose que el Unico factor asociado
para el bajo consumo de frutas y verduras fue
el tiempo insuficiente para la seleccion,
compra y preparacion de frutas y verduras;
mientras que, vivir con alguno de los padres
que se encargan de la alimentacion del alumno
constituyé factor protector para el bajo
consumo de frutas y verduras (Vertabla 4).
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Tabla 2: Razones para el no consumo de frutas y verduras por los alumnos de la carrera de
Medicina Humana de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan.2018.

Caracteristica / Variable Frecuencia Porcentaje
Considera que es poco frecuente conseguir frutas y/o
) , . 292 78,3
verduras en los cafetines de la universidad
Tiempo insuficiente para la selecciéon, compra 'y
) 273 73,2
preparacion de frutas y verduras
Vivir con alguno de los padres que se encargan de la
: . 205 55,0
alimentacién del alumno
Exposicion a mensajes en medios de comunicaciéon
. : 181 48,5
que recomiendan consumir frutas y verduras
Considera que el precio de las frutas y verduras es 160 42.9

alto lo que condiciona que no las consuma

Tabla 3: Analisis inferencial bivariado con la prueba Chi cuadrado de posibles factores de
riesgo para bajo consumo de frutas y verduras en alumnos de la carrera profesional de
Medicina Humana de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan. 2018.

BAJO CONSUMO DE FRUTAS Y

VERDURAS
Caracteristicas - - p VALOR p RP IC 95%
Menos de cinco Cinco o mas
porciones porciones
Namero % Numero % Inferior  Superior
Considera que el precio de las frutas y verduras
es alto lo que condiciona que no las consuma 0,075 1,467 0,961 2,239
Sl 104 (65,0%) 56 (35,0%)
NO 119 (55,9%) 94 (44,1%)
Considera que es poco frecuente conseguir
frutas y/o verduras en los cafetines de la
universidad 0,715 1,098 0,666 1,809
Si 176 (60,3%) 116 (39.7%)
NO 47 (58,0%) 34 (42,0%)
Tiempo insuficiente para la seleccion, compra 'y
preparacion de frutas y verduras 0,036 1,636 1,030 2,599
Sl 172 (63,0%) 101 (37,0%)
NO 51 (51,0%) 49 (49,0%)
Exposicion a mensajes en medios de
comunicacion que recomiendan consumir frutas
y verduras 0,640 0,906 0,599 1,371
Sl 106 (58,6%) 75 (41,4%)
NO 117 (60,9%) 75 (39,1%)
Vivir con alguno de los padres que se encargan
de la alimentacion del alumno 0,042 0,648 0,425 0,986
Sl 113 (55,1%) 92 (44,9%)
NO 110 (65,5%) 58 (34,5%)
Edad 0,159 0,707 0,437 1,146
menor o igual de 20 afios 47 (53,4%) 41 (46,6%)
mayor de 20 afios 175 (61,8%) 108 (38,2%)
cursar los primero afios de estudio 0,557 1,144 0,731 1,791
Sl 158 (60,8%) 102 (39,2%)
NO 65 (57,5%) 48 (42,5%)
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Tabla 4: Analisis multivariado de posibles factores asociados al bajo consumo de frutas y
verduras en alumnos de la carrera profesional de Medicina Humana de la Universidad
Nacional Hermilio Valdizan.2018.

INTERVALO DE
VARIABLE VALOR p OR CONFIANZA 95%
Considera que el precio de las
frutas y verduras es alto lo que 0,221 1,3 0,848 — 2,044
condiciona que no las consuma
Tiempo insuficiente para la
seleccion, compra y preparacion de 0,038 1,6 1,027 — 2,604
frutas y verduras
Vivir con alguno de sus padres que
se encargan de la alimentacion del 0,044 0,648 0,424 — 0,987

alumno

Discusion

Diversos estudios muestran que las
caracteristicas de la educacion universitaria
podrian forzar a los estudiantes a cambios en
su alimentacién y estilos de vida que podrian
tener repercusiones en el riesgo hacia ciertas
enfermedades, particularmente las
enfermedades no transmisibles. En muchos
casos, la exigencia y competitividad,
particularmente en la carrera universitaria de
medicina humana, pueden llevar a que los
habitos alimentarios se alejen de lo
recomendado por las guias nutricionales
actuales (9-12).

La presente investigacion muestra que una
alta frecuencia de alumnos de la carrera
profesional de Medicina Humana de la
UNHEVAL tiene un bajo consumo de frutas y
verduras; asimismo, muestra que el Unico
factor asociado al bajo consumo de estas fue el
tiempo insuficiente para la seleccién, compray
preparacion de frutas y verduras; mientras
que, vivir con alguno de los padres del alumno
constituye un factor protector debido a que son
ellos los que se encargan de la alimentacion
delalumno.

En relacién a la prevalencia del bajo consumo
de frutas y verduras, se observo que de forma
global, seis de cada diez alumnos presentaba
dicho factor de riesgo (60,1%); sin embargo, la
prevalencia encontrada es notablemente
inferior a la reportada por el Instituto Nacional
de Estadistica e informatica (13) en la

Encuesta Demografica y de Salud Familiar
(ENDES 2017) para poblacién general
peruana de quince a mas afos donde el bajo
consumo de fruta y verduras alcanzé el 89,1%.
Esto indica que es posible que los contenidos
curriculares de la carrera médica tengan un
efecto positivo en el consumo en una fraccién
de los alumnos, particularmente los
contenidos orientados a la nutricion y a la
prevencion de las enfermedades no
transmisibles. Contrariamente a lo esperado,
no se observd una tendencia en el consumo
segun afios de estudio.

Al evaluarse los factores asociados al bajo
consumo de frutas y verduras en los alumnos
de la carrera profesional de Medicina Humana
el analisis multivariado identific6 como unico
factor al tiempo insuficiente para la seleccion,
compra y preparacion de frutas y verduras, lo
cual ha sido vinculado en otras publicaciones a
la carga académica de la carrera,
representada porlas horas de clase y las horas
de estudio (14-17). Esto coincide con lo
encontrado por Olivares15 en un estudio
realizado en estudiantes de la Universidad de
Chile quienes identifican como la segunda
principal barrera para un consumo adecuado
de frutas y verduras al no tener tiempo. A
diferencia de los alumnos de la universidad de
Chile, la falta de tiempo para la seleccién,
compra y preparacion de frutas y verduras en
los alumnos de Universidad Nacional Hermilio
Valdizan fue notablemente mayor (63,0%
versus 33,4%) lo cual podria explicarse por la
alta exigencia de la carrera médica en
comparaciéon con las otras carreras que
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compusieron la muestra del estudio de
Olivares que incluia carreras de salud no
médicas, asi como carreras de ciencias
sociales y ciencias exactas.

El unico factor protector identificado por la
presente investigacion fue el hecho de que el
alumno viva con alguno de los padres debido a
que eran ellos los que se encargaban de su
alimentaciéon. Esto se explicaria en lo
establecido por algunas publicaciones que
consideran que la familia influiria en la forma
de alimentarse de los estudiantes, siendo
positiva la ensefianza entregada por su nucleo
parental, favoreciendo una alimentacion
saludable al adquirir alimentos con estas
caracteristicas (17-19). Esto coincide con lo
reportado por Papadaki y cols (18) quienes
encontraron en una muestra de estudiantes
universitarios de Grecia que los estudiantes
que vivian fuera de casa habian desarrollado
habitos alimenticios mas desfavorables que
los que vivian en el hogar familiar con alguno
de sus padres lo cual indicaba que alejarse del
hogar familiar y asumir la responsabilidad de la
preparacion y compra de alimentos afectaba
los habitos alimenticios de los estudiantes.

El estudio realizado en alumnos de la
UNHEVAL ha permitido identificar la magnitud
factores asociados al bajo consumo de frutas y
verduras en los estudiantes lo cual constituye
el primer paso para el diseio de una
intervencion educativa dirigida de forma
especifica a los estudiantes que permita la
mejora de la alimentaciéon por parte de los
estudiantes asi como la intervencién sobre
estilos de vida no saludables. Asimismo, la
intervencion puede contemplar la promocién
de la venta de frutas y verduras por los
proveedores de alimentos de la universidad lo
que tendria efecto positivo en la prevenciéon de
ENT y habitos de los futuros profesionales de
la salud. Si bien es cierto que los resultados
obtenidos pueden ser extrapolados desde el
punto de vista estadistico s6lo a los
estudiantes de la facultad de medicina humana
de la UNHEVAL, es posible que la realidad de
los estudiantes sea similar en otras
universidades por lo que los resultados
obtenidos podrian contribuir con otras
universidades para el disefio de futuras
intervenciones preventivas.

Una limitacién de la presente investigacion es
que no abordo las diferencias en el consumo
de frutas y verduras segun el nivel
socioeconémico de los estudiantes a

diferencia de otras investigaciones (20). Sin
embargo, es posible que esto no haya
afectado significativamente los resultados
obtenidos debido a que se contempld dentro
de los factores asociados en estudio la
percepcion del elevado precio de las frutas y
verduras por los estudiantes lo que a su vez
condicionaria su consumo por parte de los
estudiantes lo cual ha sido abordado también
en otras investigaciones.

Otra limitacién la constituye el nidmero de
estudiantes participantes en el estudio. Asi, la
estimacion de la prevalencia segun afos de
estudio se ve afectada por el bajo numero de
estudiantes en algunos afios de estudio lo cual
se refleja en los intervalos de confianza de las
estimaciones del bajo consumo de frutas y
verduras las cuales se amplian por ejemplo en
el caso de los alumnos de quinto y sexto afio.
Esto no ocurre con la estimacion global para
los alumnos del primer al sexto afio donde el
numero de estudiantes no afecta de forma
importante a la estimacion de bajo consumo.
Debe tomarse en cuenta que la investigacion
consider6 a la totalidad de alumnos
matriculados por lo que no hubo pérdida de
estudiantes y que estas son las limitaciones de
trabajar con grupos pre formados.

En conclusion, la prevalencia de bajo consumo
de frutas y verduras en alumnos de la carrera
profesional de Medicina Humana de la
Universidad Nacional Hermilio Valdizan fue de
60,1%. Eltiempo insuficiente parala seleccioén,
compra y preparacion de frutas y verduras
constituye factor asociado al bajo consumo;
mientras que, vivir con alguno de los padres
constituye factor protector.
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