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Resumen

Objetivo: Realizar un estudio descriptivo del modelo de
desayuno de una poblacién universitaria y analizar su
aporte energético y de nutrientes en relacion con los
requerimientos nutricionales establecidos.

Material y métodos: Registro de consumo de alimentos
durante la mafiana (desayuno/almuerzo) de un dia lectivo
a una muestra de 740 universitarios (286 varones y 454
mujeres) con edades comprendidas entre 18 y 25 afios. De
cada encuestado se registraba sexo, edad, peso, talla e
indice de masa corporal y tipo de residencia. Se han calcu-
lado las ingestas porcentuales de nutrientes en relacion
con las ingestas recomendadas (%IR).

Resultados: El 98,6 % desayunaba y el 54,2% almor-
zaba diariamente, y el 53.5% realizaba ambas ingestas.
Lacteos (92,6 %), cereales (58,8%) y dulces (57,9%) en el
desayuno, y cereales (46,6 %), frutas (40,7 %) y embutidos
(34,9%) en el almuerzo eran los alimentos mas habitua-
les. El %IR de la ingesta caldrica (desayuno/almuerzo)
era del 24,4 % en varones y del 24,6 % en mujeres (NS). El
%IR de la ingesta de colesterol (desayuno:/almuerzo) era
de 38,2% en varones y del 23,9% en mujeres (p < 0,05).
En el desayuno los % IR de minerales y vitaminas eran
significativamente superiores (p < 0,05) respecto a los del
almuerzo.

Conclusiones: Este modelo de desayuno/almuerzo dife-
ria del prototipo dietético saludable con un consumo
excesivo de dulces, bolleria y reposteria (desayuno) y car-
nes y derivados (almuerzo). La mitad de los encuestados
no almorzaban y su ingesta calérica matutina estaba por
debajo de lo recomendado. Tratandose de estudiantes
universitarios inquieta el efecto potencialmente negativo
que pudiera tener sobre el rendimiento académico.
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NUTRITIONAL ANALYSIS OF BREAKFAST ON
RISING AND MID-MORNING SNACK IN A
COLLEGE POPULATION

Abstract

Goal: To carry out a descriptive study on the breakfast
model in a college population and to analyze the energy
and nutrients provided, in connection with established
nutritional requirements.

Material and methods: Registry of food intake for
breakfast (on rising and mid-morning snack) of a school
day in a sample of 740 college students (286 men and 454
women) with ages ranging 19-24 years. Gender, age,
weight, height, and body mass index, and type of resi-
dence were collected from each interviewee. Percentages
intakes of nutrients have been calculated in proportion to
established dietary recommendations (%IR).

Results: 93.2% had breakfast on rising and 83.8 % took
a mid-morning snack daily, and 53.5% do both intakes.
The most common foods were dairy products (92.6 %),
cereals (58.8%) and sweet food (57.9 %) at breakfast, and
cereals (46.6 %), fruits (40.7 %) and sausages (34.9%) at
mid-morning. The %]IR of the calorie intake was 24.4%
in males and 24.6% in females (n.s.). The %IR of the
cholesterol intake was 38.2% in males and 23.9% in
females (p < 0.05). The %IR for minerals and vitamins
were greater (p < 0.05) in early breakfast.

Conclusions: This breakfast model differs from the
prototype of a healthy diet through an excessive consump-
tion of sweet foods (early breakfast) and meat and deriva-
tives (snack). Half of interviewee did not a mid-morning
snack and the morning caloric intake was below recom-
mended. In the case of university students concerned about
the potentially negative effect it may have on academic
performance.

(Nutr Hosp. 2013;28:1291-1299)
DOI:10.3305/nh.2013.28.4.6597

Key words: Breakfast. Mid-morning snack. College popu-
lation.
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Introduccion

El desayuno esté considerado como una de las inges-
tas alimentarias mds importantes del dia y, de hecho, un
desayuno diario y equilibrado se ha asociado con una
Optima ingesta de nutrientes a lo largo del dia y a un
mayor rendimiento fisico e intelectual'~; sin embargo,
suele ser una de las ingestas que con mayor frecuencia
se omite y/o se hace mal®’. Un desayuno adecuado rea-
firma ya desde la mafiana el compromiso con un tipo de
vida saludable, y cuando no se desayuna de manera
correcta es muy dificil que se lleguen a alcanzar las
recomendaciones dietéticas diarias, especialmente de
minerales y vitaminas®!!, aparte de que las funciones
cognitivas y, en consecuencia, el rendimiento acadé-
mico podria afectarse negativamente.

Para garantizar un equilibrio nutricional es impres-
cindible que la dieta contenga alimentos muy variados
y, obviamente, la primera ingesta del dia —el desa-
yuno— no puede ser una excepcion a esta norma. El
desayuno deberia aportar una cuarta parte de las nece-
sidades caldricas diarias y en la elaboracién de un buen
desayuno deberian incluirse alimentos de al menos tres
de los grupos bésicos: lacteos, cereales y frutas; procu-
rando que la diversificacién de alimentos, ademas de
su importancia nutricional, permitan que se convierta
en una comida apetecible y deseada'>'“.

En nuestro medio existe una costumbre muy arrai-
gada de tomar, antes de salir de casa por las mafianas,
un primer desayuno; y luego, a media manana tomar un
segundo desayuno que, por un lado, complementaria la
ingesta matutina y, por otro, permitirfa retrasar el hora-
rio de la comida principal de mediodia®'>'°. Por tanto,
en nuestro entorno geografico y/o cultural, cuando se
habla de desayuno conviene diferenciar entre el primer
desayuno, o desayuno propiamente dicho, y el segundo
desayuno, generalmente conocido como almuerzo.

El objetivo del presente trabajo consiste en realizar
un estudio descriptivo del modelo de desayuno de una
poblacién universitaria, asi como analizar el aporte
energético y de nutrientes del desayuno de estos uni-
versitarios en relacion con los requerimientos nutricio-
nales establecidos.

Material y métodos

Se ha realizado una encuesta nutricional a una muestra
aleatoria de 740 universitarios de distintas Facultades y
Escuelas del campus de Pamplona de la Universidad de
Navarra (Arquitectura, Ciencias, Derecho, Enfermeria,
Econémicas, Farmacia, Letras, Medicina y Periodismo),
en el segundo semestre del curso académico 2011/2012.
Las encuestas se llevaron a cabo mediante una entrevista
personal por alumnos del Grado de Nutricion Humana y
Dietética de la propia Universidad. A cada encuestado se
le preguntaba detalladamente sobre los alimentos que
habian consumido en un dia lectivo durante la mafiana
(desayuno y/o almuerzo). También quedaba registrado el

sexo, edad, variables antropométricas (peso, talla e indice
de masa corporal) y el tipo de residencia (piso de estu-
diantes, casa familiar o Colegio Mayor).

El indice de masa corporal (IMC) se calculé
mediante la férmula: Peso (kg)/Talla? (m). Segtin el
valor del IMC se definieron cuatro grupos: Subnutri-
cidn, si era inferior a 18,5. Normalidad, si oscilaba
entre 18,5y 24,99. Sobrepeso, si oscilaba entre 25 y
29,99.Y obesidad, si era superior a 30.

Los alimentos fueron divididos en los siguientes
grupos:

1) Lacteosy derivados (leche, yogures, quesos, etc.).

2) Cereales y derivados (pan/tostadas, cereales de
desayuno, etc.).

3) Dulces, bolleria y reposteria (chocolate, merme-
ladas, galletas, croissant, magdalenas, sobaos,
bizcochos, etc.).

4) Frutas y zumos.

5) Grasas y aceites (mantequilla, margarina, aceite
de oliva, etc.).

6) Carnes y derivados.

7) Huevos y derivados.

8) Verduras, hortalizas y tubérculos (patatas).

9) Pescados.

El consumo energético y de macronutrientes (protei-
nas, hidratos de carbono, grasa total, dcidos grasos
saturados [AGS], 4acidos grasos monoinsaturados
[AGMI] y 4cidos grasos poliinsaturados [AGPI], fibra
total y colesterol), minerales (calcio, hierro, yodo,
magnesio, zinc, selenio y fésforo) y vitaminas (tia-
mina, riboflavina, niacina, vitamina B, folatos, vita-
mina B ,, vitamina C, vitamina A, vitamina D y vita-
mina E) se calculé individualmente mediante el
programa de calculo nutricional CESNID 1.0° (Centro
de Ensefianza Superior de Nutricién y Dietética. Uni-
versidad de Barcelona)'”. Como valores de referencia
de los aportes dietéticos recomendados de minerales y
vitaminas (ingestas dietéticas de referencia) para las
distintas edades se han utilizado las tablas americanas
actualizadas de la National Academy of Sciences'®.

Los resultados se expresan como medias (M) y por-
centajes (%) con sus desviaciones estindar (DS) o
intervalos de confianza del 95% (IC 95%). El analisis
estadistico (t de Student, Chi cuadrado y comparacién
de proporciones) fue realizado mediante el programa
informadtico Statistical Packages for the Social Scien-
ces (SPSS) versién 20.0 (Chicago, Illinois, EE.UU.).
La significacion estadistica fue asumida cuando el
valor de p era inferior a 0,05.

Resultados

Caracteristicas de la muestra

La muestra obtenida estaba formada por 740 univer-
sitarios (286 varones y 454 mujeres). Las edades de los
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Tabla I
Distribucion de los universitarios por sexos, segiin
la edad, datos antropométricos y situacion nutricional

Tabla II
Frecuencias de consumo diario (%) de los distintos
grupos de alimentos en el desayuno y almuerzo

Varones Mujeres Total
n(%) n(%) n(%)
Grupos de edad
18-19 afios 94(32,9) 137(30,2)  231(31,2)
20-21 afios 121(42,3)  216(47,5)  337(45)5)
22-23 afios 57(19,9) 78(17,2)  135(18,3)
24-25 afios 14(4,9) 23(5,1) 37(5,0)
Tipo de residencia
Piso de estudiantes 118(41,2) 194(42,7)  312(42,2)
Residencia familiar 98(34,3) 161(355)  259(35,0)
Colegio Mayor 70(24.5) 99(21,8)  169(22,8)
Situacion nutricional*
Subnutricion 7(2,5) 41(9,2) 48 (6,6)
Normalidad 218(76,7)  376(84,1)  594(81,3)
Sobrepeso 49(17,3) 27 (6,0) 76 (10,4)
Obesidad 10(3,5) 3(0,7) 13(1,8)
#p<0,05.

encuestados estaban comprendidas entre 18 y 25 afios,
con una edad media de 20,47 + 1,67 afios (IC-95%:
20,35-20,59). En la tabla I se muestra la distribucion de
los universitarios encuestados por sexos segtn las eda-
des, tipo de residencia y situacién nutricional. No exis-
tfan diferencias porcentuales significativas entre los
grupos de edades y el tipo de residencia entre ambos
sexos. Sin embargo, los valores porcentuales de sobre-
peso/ obesidad en los varones (20,8%) eran significati-
vamente superiores (p < 0,05) a los de las mujeres
(6,7%).

El IMC (kg/m?) de los varones era de 23,4 (IC-
95%:23,1-23,7), siendo significativamente superior
(p <0,05) al de las mujeres que era de 21,1 (IC-95%:
20,8-21,4).

De los universitarios encuestados el 98,6% (n =730,
279 varones y 451 mujeres) y el 54,2% (n =401, 149
varones y 252 mujeres) referian desayunar y almorzar a
diario, respectivamente. El 53,5% (n = 396, 147 varo-
nes y 249 mujeres) realizaban ambas ingestas.

Frecuencias de consumo

En la tabla II se exponen y comparan las frecuencias
de consumo de los distintos grupos de alimentos consu-
midos en el desayuno y el almuerzo entre los encuesta-
dos. En el desayuno, los lacteos y derivados (92,6%)
junto con cereales y derivados (58,8%) y dulces, bolle-
ria y reposteria (57,9%) y, en menor medida, las frutas
y zumos naturales (36,4%) y aceites y grasas (20,4%)
eran los grupos de alimentos de mayor consumo. El
47,6% de los encuestados referfan afiadir azticar y café
o cacao en polvo al consumo de leche. El tipo de desa-
yuno mds comun (26,7% de los encuestados) consistia
en un vaso de leche entera (acompafiado o no de aziicar
y café o cacao en polvo) con galletas o bolleria indus-

Grupos de alimentos Desayuno % Almuerzo %

Ldcteos y derivados* 92,6 28,9
Leche entera 69,6 15,7
Leche semi/desnatada 20,4 0,2
Yogur 4,7 45
Queso 32 8,5

Cerealesy derivados* 58,8 46,6
Pan/tostadas 36,1 40,6
Cereales de desayuno 22,7 6,0

Dulces, bolleriay reposteria* 57,9 19,2
Galletas 22,6 6,5
Bolleria 19,2 9,3
Mermeladas 13,6 0,2
Otros (chocolate, tarta, etc.) 1,5 32

Frutasy zumos naturales 36,4 40,7
Frutas 16,6 35,0
Zumos* 26,7 57

Grasasy aceites* 20,4 2,0
Aceite 11,1 0,5
Mantequilla 9,3 1,5

Carnesy derivados* 8,4 349

Huevos y derivados* 1.4 12,7

Verduras, hortalizas y tubérculos 17,5
Tomates - 6,0
Patatas* 11,5

Pescados - 0,4

#p<0,05.

trial. En el almuerzo, los cereales y derivados (46,6%)
junto con las frutas y zumos naturales (40,7%) y carnes
y derivados (34,9%) y, en menor medida, los licteos y
derivados (28,9%) y dulces, bolleria y reposteria
(19,2%) eran los grupos de alimentos de mayor con-
sumo. El 22,7% tan solo referfan ingerir una pieza de
fruta y el 8,2% un vaso de leche. No existian diferen-
cias estadisticamente significativas entre ambos sexos
respecto a las frecuencias de consumo de los distintos
alimentos tanto en el desayuno como en el almuerzo. El
consumo de lacteos y derivados, a expensas de las dife-
rentes modalidades de leche (leche entera y/o desna-
tada), asi como de dulces, bolleria y reposteria, zumos
naturales de frutas y grasas y aceites era significativa-
mente superior (p < 0,05) en el desayuno; mientras que
el consumo de carnes y derivados, huevos y derivados
y tubérculos (patatas) era significativamente superior
(p <0,05) en el almuerzo.

Ingesta de calorias y nutrientes

En la tabla III se exponen y comparan los valores
medios de la ingesta caldrica y de nutrientes entre

Desayuno y almuerzo en universitarios

Nutr Hosp. 2013;28(4):1291-1299 1293



Tabla III

Ingesta de macronutrientes, minerales y vitaminas en ambos sexos en el desayuno y almuerzo (M + DS)

) Desayuno Almuerzo

Nutrientes
Varones (n=279) Mugjeres (n=451) Varones (n = 149) Mugjeres (n =252)

Kcal 432,2 £196,4* 333,6 +136,9 276,6 + 163,2* 206,7+ 1434
Proteinas (g) 13,6 +7,0% 10,6 £4,0 10,6 +8,7* 7,3+6,8
Gldcidos (g) 56,0 +27,0% 444+18,2 34,8 +21,3* 282+17,0
Grasa total(g) 16,4 +9,7* 11,9+7,9 99+75% 6,6 +5,1
AGS (g) 7,9 +4,6% 5,8+£4,0 4,0£3,5% 2,7+£2,1
AGMI (g) 5,5+3,6% 4,1+3,0 3,5+2,6% 23+1,9
AGPI (g) 1,5+£1,3*% 1,1£0,9 1,2+1,1% 8,0+0,7
Fibra total (g) 3,0+2,0% 2,6+19 25+1,6 22+1,6
Colesterol (mg) 61,9 +48,2% 37,6 £29,1 52,7 +39,9% 342+27,2
Calcio (mg) 312,7+103,3* 270,7+98,9 105,2 £96,5* 84,7+£69.4
Hierro (mg) 3,5+2,8% 2,723 1,9+1,3% 1,5+1,1
Yodo (ug) 23,0+9,2% 20,4+8,2 8,6 £6,2% 6,6+5,0
Magnesio (mg) 52,2+232 48,8 +24.4 27,0+ 16,4* 22,1+14,5
Zinc (mg) 1,6+0,7 1,5+1,1 1,1 +0,7* 0,8+0,6
Selenio (ug) 16,3 +10,7 15,6 11,6 14,7+11,2* 9,788
Fésforo (mg) 2944 +102,9* 240,3 +83,2 161,2+99,1* 120,7+77,4
Tiamina (mg) 0,47+0,31* 0,37+0,31 0,22+0,21%* 0,17+0,16
Riboflavina(mg) 0,72+0,51* 0,62 +0,45 0,21+0,17 0,18+0,15
Niacina (mg) 6,6 £5,3*% 53+4.2 3,9+3,1 29+2,1
Vitamina B, (mg) 0,57+1,26 0,54+1,18 0,19+0,22 0,16 +0,14
Folatos (ug) 66,3 £40,2* 52,3+38,6 24,1+18,3 222+15,7
VitaminaB , (mg) 0,93 +0,90* 0,72+0,36 0,39+0,31%* 0,27 +0,33
Vitamina C (mg) 38,8+22,3 34,0+22,2 12,0+£9,7 13,0+9,2
Vitamina A (ug) 165,2+£91,2% 123,0+£71,0 84,0+71,7 74,5+61,9
Vitamina D (ug) 0,92 +1,12* 0,64 +0,91 0,21 +0,42 0,11+0,28
Vitamina E (mg) 0,92 +0,78* 0,67 £0,54 0,58 +£0,59 0,50+0,47

*p < 0,05 entre ambos sexos.

ambos sexos aportados en el desayuno y el almuerzo.
En el desayuno, el aporte caldrico y la ingesta de
macronutrientes (proteinas, hidratos de carbono, gra-
sas totales, AGS, AGM, AGP, fibra y colesterol), asi
como de distintos minerales (calcio, hierro, yodo y f6s-
foro) y vitaminas (tiamina, riboflavina, niacina, folato
y vitaminas B ,, A, D y E) eran significativamente
superiores (p < 0,05) en los varones. En el almuerzo, el
aporte caldrico y la ingesta de macronutrientes (protei-
nas, hidratos de carbono, grasas totales, AGS, AGM,
AGP y colesterol), asi como de distintos minerales
(calcio, hierro, yodo, magnesio, zinc, selenio y fésforo)
y vitaminas (tiamina y vitamina B ) eran significativa-
mente superiores (p < 0,05) en los varones.

Al comparar la ingesta de calorias y nutrientes tota-
les ingeridos en el desayuno y el almuerzo se constata
que tanto los aportes caléricos como de macronutrien-
tes —salvo de colesterol—, minerales y vitaminas ana-

lizados eran significativamente superiores (p <0,05) en
el desayuno.

Porcentajes de la ingestas recomendadas (%IR)

En el desayuno, el valor medio porcentual de la
ingesta caldrica respecto a las ingestas recomendadas
(%IR) era del 14,9% en los varones y del 15,2% en las
mujeres (NS); y en el almuerzo, era del 9,5% en los
varones y del 9,4% en las mujeres (NS). El valor medio
del %IR de la ingesta caldrica total (desayuno y
almuerzo) era del 24,4% en los varones y del 24,6% en
las mujeres (NS).

En el desayuno, el valor porcentual medio del limite
superior de la ingesta recomendada de colesterol (300
mg/dia) era del 20,6% en los varones y del 12,5% en las
mujeres (NS); y en el almuerzo, era de 17,6% en los
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Tabla IV
Porcentajes de las ingestas recomendadas (%IR) de minerales y vitaminas en ambos sexos en el desayuno y almuerzo

Desayuno Almuerzo Total
Nutrientes JoIR JoIR PoIR
Varon Mugjer Varon Mujer Varon Mujer

Calcio (mg) 31,3 27,1 10,5 8,5 41,8 35,6
Hierro (mg) 43,8% 15,0 23,8% 8,3 67,6% 23,3
Yodo (ug) 15,3 13,6 5,7 4,4 21,0 18,3
Magnesio (mg) 13,1 15,7 6,8 7,1 19,9 22,8
Zinc (mg) 14,5 18,8 10,0 10,0 24,5 28,8
Selenio (ug) 29,6 28,4 26,7 17,6 56,3 46,0
Fésforo (mg) 42,1 343 23,0 17,2 65,1 51,5
Tiamina (mg) 39,2 33,6 18,3 15,5 57,5 49,1
Riboflavina (mg) 55,4 56,4 16,2 16,4 71,6 72,8
Niacina (mg) 41,3 37,9 24.4 20,7 65,7 58,6
Vitamina B, (mg) 43,8 41,5 14,6 12,3 58,4 53,8
Folatos (ug) 16,6 13,1 6,0 5,6 22,6 18,7
Vitamina B , (mg) 38,8 30,0 16,3 11,3 55.1 41,3
Vitamina C(mg) 43,1 45,3 13,3 17,3 56,4 62,6
Vitamina A (ug) 18,4 17,6 9,3 10,6 27,7 28,2
Vitamina D (ug) 18,4 12,8 4,2 2,2 22,6 15,0
Vitamina E (mg) 6,1 4.5 3,9 33 10,0 7.8

*p < 0,05 entre ambos sexos.

varones y del 11,4% en las mujeres (NS). El valor por-
centual medio del limite superior de la ingesta reco-
mendada de colesterol total (desayuno y almuerzo) era
de 38,2% en los varones y del 23,9% en las mujeres
(p <0,05).

En la tabla IV se exponen y comparan los %IR de la
ingesta de minerales y vitaminas en ambos sexos en el
desayuno y almuerzo. En el desayuno los %IR de
minerales y vitaminas analizados eran significativa-
mente superiores (p < 0,05) respecto a los del
almuerzo. Salvo en el aporte de hierro, no existian dife-
rencias estadisticamente significativas en el %IR entre
ambos sexos tanto en el desayuno como en el
almuerzo.

Contribucion porcentual de los grupos de alimentos

En la tabla V se expone la contribucién proporcional
del aporte calérico y de nutrientes de los grupos de ali-
mentos de mayor consumo en el desayuno. Tres grupos
de alimentos (lacteos y derivados, dulces, bolleria y
reposteria y cereales y derivados) representaban el
82,6% del aporte caldrico. Los lacteos y derivados apor-
taban mayoritariamente proteinas, grasas totales, AGS,
AGM]I, colesterol, calcio, yodo, magnesio, zinc, fésforo,
riboflavina, vitamina B , y vitamina A. Los cereales y
derivados aportaban mayoritariamente proteinas, hidra-
tos de carbono, fibra, hierro, zinc, selenio, tiamina, ribo-

flavina, niacina, vitamina B, folatos, vitamina A y vita-
mina D. Los dulces, bolleria y reposteria aportaban
mayoritariamente hidratos de carbono, grasas totales,
AGS, AGMI, AGPI, colesterol y vitamina E. Las frutas
y zumos aportaban mayoritariamente fibra, folatos, vita-
mina Cy vitamina E. Y, por ultimo, las grasas y aceites
aportaban mayoritariamente AGMI.

En la tabla VI se expone la contribucién proporcio-
nal del aporte caldrico y de nutrientes de los grupos de
alimentos de mayor consumo en el almuerzo. Tres
grupos de alimentos (cereales y derivados, dulces,
bolleria y reposteria y carnes y derivados) representa-
ban el 62,7% del aporte calérico. Los cereales y deri-
vados aportaban mayoritariamente proteinas, hidratos
de carbono, fibra, hierro, magnesio, selenio, tiamina,
riboflavina, niacina, vitamina B, folatos y vitamina
D. Los dulces, bolleria y reposteria aportaban mayori-
tariamente grasas totales, AGS, AGMI y AGPI. Las
carnes y derivados aportaban mayoritariamente pro-
teinas, grasas totales, AGS, AGMI, AGPI, colesterol,
zinc, tiamina, niacina, vitamina B ,, y vitamina A. Los
lacteos y derivados aportaban mayoritariamente pro-
teinas, grasas totales, AGS, calcio, yodo, magnesio,
zinc, fésforo, riboflavina, vitamina B , y vitamina A.
Las frutas y zumos aportaban mayoritariamente
hidratos de carbono, fibra, magnesio, vitamina B,
folatos, vitamina C y vitamina E. Y, por dltimo, los
huevos aportaban mayoritariamente colesterol vita-
mina B, y vitamina D.
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Tabla V
Contribucion porcentual (%) de los grupos de alimentos de mayor consumo al aporte calorico y de nutrientes en el desayuno

Grupos de alimentos

Nutrientes

Ldcteos Cereales Dulces Frutas Grasas
Kilocalorias 29,5 22,0 31,1 9,3 5,3
Proteinas 51,0 22,9 13,6 4,2 -
Glicidos 17,2 31,1 36,6 14,9 -
Grasa total 42,1 6,0 30,3 1,3 16,2
AGS 51,7 2,3 27,4 0,4 15,0
AGMI 35,2 6,6 30,8 0,9 21,8
AGPI 17,1 16,2 47,0 34 8,5
Fibra - 44.6 26,0 294 -
Colesterol 42.5 - 37,3 - 79
Calcio 79,0 8,8 8,5 33 0,07
Hierro 5,7 66,7 18,0 5,7 0,3
Yodo 75,3 8,1 7,6 3,8 2,5
Magnesio 49,6 17,9 13,3 17,3 -
Zinc 52,4 21,9 11,2 6,3 -
Selenio 18,2 59,9 16,2 5,2 -
Fosforo 66,6 13,6 12,2 4,5 0,13
Tiamina 19,0 57,1 9,5 11,9 -
Riboflavina 51,6 39,1 6.3 3,1 -
Niacina 23,3 56,6 11,0 3,8 -
Vitamina B, 19,0 64,3 4.8 11,9 -
Folatos 15,5 51,5 9,4 22,8 -
Vitamina B, 67,9 16,7 12,8 - -
Vitamina C 6,4 21,7 1,0 70,8 -
Vitamina A 49,4 29,2 7,3 3,7 9,0
Vitamina D 6,6 85,5 53 - 1,3
Vitamina E 18,9 54 27,0 32,4 12,2
Discusion con otros compafieros y, en menor proporcién, en cole-

Entre los distintos procedimientos disponibles para
calcular el consumo de alimentos en una poblacion, las
encuestas basadas en el recuerdo de 24 horas son un
método 6ptimo y muy utilizado en los estudios trans-
versales con finalidades descriptivas, tal y como
sucede en este caso”. Por otra parte, el hecho de que las
entrevistas fueran realizadas por personal suficiente-
mente cualificado para interpretar técnicas culinarias,
modos de consumo y/o calcular el tamafio de las racio-
nes, representaria un valor afiadido que acreditarfa la
validez de los resultados obtenidos.

La muestra seleccionada aleatoriamente reflejaba las
caracteristicas epidemioldgicas del universitario medio
del campus de Pamplona de la Universidad de Nava-
rra®?!. Se trataba de jévenes con edades comprendidas
entre 18y 25 afios que cursaban una amplia variedad de
estudios universitarios y que debido a su procedencia
desde las distintas dreas geograficas del territorio nacio-
nal se explicaria que la mayoria de ellos residieran fuera
del domicilio familiar, generalmente compartiendo piso

gios mayores. Esta eventualidad permitiria, en cierta
manera, considerar que los datos aportados no queda-
rian circunscritos exclusivamente a un entorno local
sino que adquirirfan una dimensién mds general.

El desayuno debe aportar el 25% de las calorias dia-
rias y, ademas, es una buena ocasién para incluir ali-
mentos imprescindibles en una dieta nutricionalmente
equilibrada, tales como lacteos y derivados (leche
yogur, quesos, etc.), cereales y derivados (pan, cereales
de desayuno, etc.) y frutas y zumos naturales, acompa-
flados de azicar de mesa, grasas y aceite de oliva para
incrementar su palatabilidad; y, quizds en menor
medida, habrfa que incluir carnes y derivados, huevos y
pescados cuya relevancia nutricional como alimentos
proteicos podria considerarse como secundaria en esta
ingesta habida cuenta de que los hdbitos alimentarios
en nuestro medio exceden en el consumo de proteinas
de origen animal®*?. Cabe recalcar que esta recomen-
dacion porcentual sélo debe aplicarse al aporte cal6-
rico, ya que seria innecesario y, desde luego poco prac-
tico, intentar ajustar el resto de nutrientes en la misma
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Tabla VI
Contribucion porcentual (%) de los grupos de alimentos de mayor consumo al aporte calorico y de nutrientes en el almuerzo

Grupos de alimentos

Nutrientes
Ldcteos Cereales Dulces Frutas Carnes Huevos

Kilocalorias 13,8 28,8 18,2 14,5 15,7 2,6
Proteinas 25,5 25,5 7,2 3,5 29,8 5.4
Glicidos 7,2 423 17,1 22,8 3,0 -
Grasa total 21,0 5,1 25,9 2,5 32,1 5,9
AGS 31,3 3,2 25,8 0,9 30,6 4,2
AGMI 16,2 34 25,9 2.4 37,9 6,9
AGPI 8,3 9,1 30,0 5,7 32,0 7,2
Fibra - 37,2 9,3 48,5 - -
Colesterol 15,4 - 19,2 - 25,4 39,0
Calcio 67,3 13,1 7,6 7,0 1.9 1,9
Hierro 3,7 46,3 11,0 16,3 16,8 4,2
Yodo 474 13,4 6,4 9,1 15,5 5,3
Magnesio 32,1 23,1 7,7 20,5 7,7 1,5
Zinc 21,8 17,3 6,4 8,2 34,5 7,3
Selenio 8,7 59,1 11,0 7,6 8,7 3,1
Fosforo 40,3 18,0 8,1 6,2 16,5 5.8
Tiamina 18,2 31,8 9,1 13,6 27,2 -
Riboflavina 40,0 28,0 4,0 12,0 12,0 8,0
Niacina 13,8 35,9 7,7 4,6 28,2 3,3
Vitamina B6 9,5 38,1 48 23,8 14,3 -
Folatos 9,7 42,1 54 28,8 2,2 6,7
VitaminaB12 37,5 10,0 7,5 - 25,0 20,0
Vitamina C 4.1 12,4 0,1 80,0 - -
Vitamina A 24,2 11,6 48 9,9 38,1 9,7
Vitamina D 6,7 56,7 6,7 - - 23,3
Vitamina E 52 1,7 19,0 43,1 34 13,8

proporcién porque un adecuado estado nutricional
implicaria tener suficientes reservas de nutrientes para
cubrir las posibles oscilaciones diarias en su ingesta®.
Los trabajos publicados sobre el consumo de alimentos
en el desayuno suelen referirse generalmente a lo que
en nuestro medio seria el primer desayuno, excluyén-
dose el almuerzo. Sin embargo, para poder comparar
resultados, sacar conclusiones y disefiar estrategias
vdlidas para todos, convendria tener presente las con-
notaciones socioldgicas y culturales de la poblacién a
estudiar y, por tanto, en nuestro caso habria que valorar
también el “sobre-desayuno” (almuerzo) ya que contri-
buye, en gran medida, a compensar nutricionalmente al
primer desayuno®>2. De hecho, en este trabajo se
advierte que cuando los jovenes encuestados realizaban
alo largo de la manana estas dos ingestas (desayuno y
almuerzo), si bien eran cualitativamente distintas, se lle-
gaba a cubrir la cuota porcentual correspondiente a la
ingesta matutina sobre las necesidades caldricas diarias
recomendadas. E incluso, en este caso, el aporte cuanti-
tativo de algunos minerales (hierro, selenio, fésforo) y
vitaminas (tiamina, riboflavina, niacina, vitamina B,y

vitamina C) superaba la mitad de las necesidades dia-
rias recomendadas.

Al analizar los resultados obtenidos se pone de
manifiesto que practicamente la totalidad de los uni-
versitarios, por las mafanas antes de salir de casa para
dirigirse a las aulas, tomaban un primer desayuno que
basicamente consistia en la combinacién de un lacteo,
preferentemente leche entera de vaca (acompafado o
no de azucar y café o cacao en polvo), bien con galletas
o bolleria (croissant, bizcochos, etc.), bien con tostadas
de mantequilla y mermelada o con aceite de oliva, bien
con cereales de desayuno y, en menor proporcién, con
frutas o zumos naturales. El tipo de desayuno mas
comun, no en vano asi lo referian consumir uno de cada
cuatro universitarios, consistia exclusivamente en el
consumo de un vaso de leche entera (acompafiado o no
de azicar y café o cacao en polvo) con galletas o bolle-
ria industrial. Mas tarde, en un descanso entre las clases
—a media manana— el 54,2% de los universitarios
referian consumir un segundo desayuno (almuerzo) que
basicamente consistia en la combinacién de cereales y
derivados, preferentemente pan blanco, con embutidos
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(jamon, chorizo, etc.), tortilla de patatas (pincho) o
queso y, en menor proporcion, frutas o leche entera con
galletas o bollerfa.

Respecto a las peculiaridades cualitativas del desa-
yuno de los encuestados cabe decir que los lacteos y
derivados, y especialmente la leche entera, representa-
ban el alimento basico del desayuno, siendo su princi-
pal fuente dietética de proteinas, calcio, yodo, magne-
sio, zinc, fésforo, riboflavina, vitamina B, y vitamina
A. No obstante, su consumo implicaba un aporte signi-
ficativo de grasa saturada y colesterol que bien podrian
reducirse sensiblemente mediante el consumo de pro-
ductos lacteos con bajo contenido en grasa y/o con el
perfil graso modificado. Los dulces, bollerfa y reposte-
ria eran su principal fuente dietética calérica y de hidra-
tos de carbono y, en gran proporcién, de grasas satura-
das y colesterol; los cereales y derivados (pan, cereales
de desayuno, etc.) eran su principal fuente dietética de
fibra, hierro, selenio, tiamina, niacina, piridoxina, fola-
tos y vitamina D; y las frutas y zumos naturales lo eran
de vitamina C y vitamina E y, en gran proporcidn, de
fibra. Por tanto, sustituyendo los dulces, bolleria y
reposteria del desayuno por cereales y derivados -ali-
mentos ricos en hidratos de carbono complejos con un
alto perfil caldrico- y frutas y zumos —con un alto con-
tenido en componentes bioactivos (pectinas, fructosa,
carotenos, polifenoles, etc.)—, se incrementarian los
aportes de fibra, minerales y vitaminas, asi como de
nutrientes de caracter funcional, reduciéndose sensible-
mente los aportes de colesterol y grasas saturadas. No
obstante, los dulces, bolleria y reposteria incluyen en
su composicion ingredientes muy heterogéneos, tales
como harinas, leche, huevos, azicar y grasas de origen
diverso (grasas hidrogenadas, aceites vegetales, mar-
garina, etc.) que explicarfan, en gran medida, su aporte
relativamente significativo de minerales y vitaminas®2,
La mitad de los jévenes encuestados referian utilizar
aztcar o cacao en polvo como ingredientes adicionales
para edulcorar la leche del desayuno y, en menor pro-
porcidn, ingerian grasas (mantequilla, margarina, etc.)
o aceite de oliva, cuya palatabilidad favoreceria la
aceptacion de otros alimentos. Estos dltimos compo-
nentes dietéticos referidos si bien tienen el inconve-
niente de su alta concentracién energética, su consumo
no suele ser cuantitativamente excesivo; y, en el caso
del aceite de oliva, su alto contenido en acido oleico,
dcidos grasos esenciales (linoleico y linolénico) y otros
componentes menores (tocoferol, polifenoles, carote-
nos, etc.) lo hacen imprescindible en la alimentacion,
contribuyendo de forma muy significativa en los bene-
ficios que se le atribuyen a la dieta mediterranea.

Aproximadamente la mitad de los universitarios
encuestados referian tomar una especie de refrigerio de
composicion relativamente heterogénea con el propdsito
de reparar fuerzas entre el desayuno y la comida del
mediodia. De hecho, el almuerzo aportaba menos del
10% de las necesidades caldricas diarias; sin embargo
constituia el complemento calérico “ideal” del desayuno
para lograr ingerir durante la mafiana la cuarta parte de

las calorias diarias recomendadas. Uno de cada cinco
universitarios tomaba exclusivamente una pieza de fruta
alo largo de la mafiana; sin embargo, la mitad de los que
almorzaban tomaban un bocadillo de tamafio medio con
embutidos o un pincho de tortilla de patatas que suponia
un aporte dietético de colesterol que suméndole el apor-
tado en el desayuno por los lacteos y derivados junto con
los dulces, bolleria y reposteria, se obtendria un aporte
dietético de colesterol total con el desayuno/almuerzo,
sobretodo en los varones, bastante considerable en rela-
cién con la ingesta recomendada de diaria de colesterol.
Por tanto, convendria moderar el consumo de carnes y
derivados en el almuerzo, o al menos tener presente su
consumo a la hora de planificar la dieta diaria. Sin
embargo, de los resultados obtenidos convendria resaltar
que la otra mitad de encuestados referfan que, tras el pri-
mer desayuno antes de partir hacia las aulas desde sus
correspondientes residencias, ya no ingerfan ningtin otro
tipo de alimento hasta la comida del mediodia; es decir,
que la contribucién proporcional de su ingesta calérica a
lo largo de la mafiana estaba muy por debajo de lo que
seria deseable y, obviamente, tratdndose de estudiantes
universitarios, suscita cierta inquietud dado el efecto
potencialmente negativo que pudiera llegar a tener sobre
el rendimiento académico.

En suma, a pesar de la relevancia nutricional del
desayuno/almuerzo se advierte cierta tendencia en los
universitarios a realizar ingestas —a lo largo de la
mafiana— cada vez mads ligeras y/o incompletas y,
generalmente, de baja calidad nutricional; por tanto,
seria preceptivo que estos jovenes entendieran que dis-
frutar de un buen desayuno todos los dias constituye un
habito saludable a recuperar.
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