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Resumen

Introduccion: el método de Goldberg y Black se utiliza para estimar la infradeclaracion dietética en los estudios epidemiolégicos de consumo
de alimentos. Este método se basa en la comparacion de la ingesta de energia autodeclarada por los sujetos con la estimacion de su gasto
energético total.

Obijetivo: evaluar la infradeclaracion y sobredeclaracion a nivel individual y grupal en estudiantes de Ciencias de la salud.

Material y métodos: el estudio fue transversal y prospectivo; los participantes registraron el consumo de alimentos por medio de dos regis-
tros dietéticos, uno de fin de semana y otro de entre semana. Previamente se les solicité la firma de una carta de consentimiento informado y
después se les aplico el cuestionario de actividad fisica (IPAQ). También se les peso y midio, luego se estimo la tasa metabolica basal (BMR),
posteriormente se calculd la relacion de la ingesta declarada (El)/BMR 'y, por Ultimo, se eligieron los puntos de corte para determinar quiénes
eran infradeclaradores, sobredeclaradores y declaradores plausibles.

Palabras clave: Resultados: se encontro un 14,81 % de infradeclaracion a nivel individual y un 44,44 % a nivel grupal. Los sujetos con mayor IMC y los que
realizaban actividad fisica intensa son los que mayor infradeclaracion reportan y, a nivel grupal, los sujetos que realizan actividad fisica moderada

Registro dietético. g intensa también fueron infradeclaradores.

Infradeclaracion. Tasa
metabélica basal. Actividad ~ Conclusiones: es crucial llevar a cabo esta metodologia para verificar los resultados de la evaluacion dietética ya que la infradeclaracion
fisica. afecta a la estimacion de la ingesta de nutrientes y puede alterar las asociaciones entre dieta y enfermedades en los estudios epidemiolégicos.

Abstract

Introduction: the Goldberg and Black method estimates dietary underreporting in epidemiological food consumption studies. This method
compares the self-reported energy intake of the subjects with the estimate of their total energy expenditure.

Objective: to evaluate underreporting and overreporting at individual and group levels in Health Sciences students.

Material and methods: the study was cross-sectional and prospective; the participants recorded their food consumption through two dietary
records, one on the weekend and the other on the weekdays. They previously answered to sign an informed consent letter, after which the phy-
sical activity questionnaire (IPAQ) they were also weighed and measured, and then the basal metabolic rate (BMR) was estimated, It calculated
later the declared intake (El)/BMR ratio, and finally, the cut-off points to determine under-declarers, over declarators and plausible declarators.

Keywords: Results: we found 14.81 % underreporting at the individual level and 44.44 % at the group level. The subjects with a higher BMI and those who
) performed strenuous physical activity were the ones who underreported the most. The subjects underreported performed moderate and severe

Dietary records. physical activity at the group level.

Underreporting. Basal

metabolic rate. Physical Conclusions: it is crucial to carry out this methodology to verify the results of dietary evaluation since underreporting affects the estimation of
activity. nutrient intake and can alter the associations between diet and diseases in epidemiological studies.
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INTRODUCCION

La evaluacién de la ingesta alimentaria no es facil debido a
que no existe un método ideal y los distintos métodos de eva-
luacion pueden conducir a obtener resultados diferentes en los
sujetos (1). Dicha estimacion de la ingesta de nutrientes v ali-
mentos se puede realizar mediante diferentes tipos de cuestio-
narios. A nivel familiar se utilizan las encuestas familiares y a
nivel individual registros dietéticos, cuestionarios de frecuencia
de consumo de alimentos (CFCA) y recordatorios de 24 horas.
La seleccion del método adecuado debe tener en cuenta el nivel
de la evaluacion en funcién de la poblacion a estudiar, ya sean
individuos o grupos (2).

Uno de los métodos que aportan validez y precision es el re-
gistro o diario dietético siguiendo procedimientos adecuados y
considerando un numero suficiente de dias. Es una evaluacion
abierta en la que el sujeto registra los alimentos y bebidas que
consume durante todo el dia y puede ser de dos hasta siete dias
de la semana; cuando es de dos dias, uno es de fin semana
y otro entre semana; segun sea el objetivo del estudio, se le
pide al sujeto que registre detalladamente la informacion sobre
como se preparan los alimentos, cuales son los ingredientes de
los menUs combinados y también las marcas comerciales de los
productos (3).

Una de las ventajas del registro dietético es su precision, ya
que la informacion que recopila es cuantitativa sobre los alimen-
tos consumidos durante la etapa de registro. Debido a la calidad
de los datos dietéticos, se considera el estandar de oro de los
métodos de registro dietético y frecuentemente se utiliza como
referencia en los estudios de validacion que utilizan otros méto-
dos menos complicados y costosos como el CFCA (4). El método
elegido también puede influir en el comportamiento alimentario
de los encuestados, simplificando el registro de la ingesta de
alimentos, ya que algunos de ellos pueden tener problemas para
registrar las cantidades consumidas y los alimentos (5). Otra
ventaja de este método de recogida alimentaria es que se evita
el problema de omisién de alimentos por falta de memoria, ya
que cada alimento o bebida se registra al momento de su con-
sumo (6).

Cabe recalcar que cuando se evalla la exposicion, la cual es
importante en la evaluacion del riesgo, en lo que se refiere a
la ingesta dietética se necesitan datos confiables y precisos de
los alimentos (7). Por esto es necesaria la identificacion de los
informes erroneos de alimentos incluidos de 10s sujetos que de-
claran menos y los sujetos que declaran de mas. Con respecto
a lo anterior, uno de los trascendentales origenes del error en la
estimacion de la dieta es la informacion incorrecta, que incluye
tanto la infradeclaracion como la sobredeclaracion de la ingesta
de los alimentos (8).

La infradeclaracion puede deberse a que los sujetos no co-
men (consumen menos mientras registran los alimentos) o a
que no registran todo lo que consumen; algunos estudios han
revelado que las mujeres y los sujetos de la tercera edad son
mas proclives a declarar una ingesta energética insuficiente (9).
Sin embargo, estas relaciones son inconsistentes y es necesaria
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una mayor investigacion en muestras especificas de la poblacion
que hayan identificado infradeclaraciones en todos los niveles de
necesidades energéticas. Otra caracteristica identificada es el
peso; los informes de baja ingesta de energia se han asociado a
un indice de masa corporal (IMC) alto. El estatus socioeconomi-
oy la educacion son caracteristicas menos predecibles en los
declarantes de baja ingesta energética; sin embargo, en otros
estudios, la infradeclaracion se relaciona con el bajo nivel de
alfabetizacion (10).

El sesgo de informar la ingesta de energia (El) en relacion con
el gasto de energia es un problema bien conocido de las en-
cuestas dietéticas (11,12). El gasto de energia esta determinado
principalmente por la tasa metabdlica basal (BMR) y el nivel de
actividad fisica, y puede medirse con buena precision mediante
el método del agua doblemente marcada (DLW); pero este pro-
cedimiento es costoso y los métodos de encuesta dietética exis-
tentes adecuados para su uso en muestras grandes no miden la
El con precision (12).

Por otro lado, se puede usar una comparacion de la El infor-
mada con BMR estimado (El: BMR) para calcular el grado de
infradeclaracion o sobredeclaracion de la El. Tales comparacio-
nes han demostrado que la mayoria de las encuestas dietéticas
subestiman la El habitual; sin embargo, se dispone de poca in-
formacion sobre la sobreestimacion de la El (13).

El método de corte de Goldberg informa la ingesta como re-
lacion de la tasa metabdlica basal (BMR) y utilizando este indice
(EI:BMR) en comparacion con el gasto energético esperado como
comprobacion de validez de un sesgo negativo en la ingesta
energética. La ecuacion de Goldberg supone los intervalos de
confianza (puntos de corte) que valoran si la ingesta alimenticia
media notificada es plausible como medida valida de la ingesta
alimentaria, incluso si el azar ha producido un conjunto de datos
con proporcion de ingesta baja o alta; esta ecuacion se basa en
que, si el peso corporal es constante, el gasto energético debe
ser proporcional a la ingesta de energia (El) (9). La sensibilidad
de los puntos de corte de Goldberg mejoré cuando los sujetos se
clasificaron por niveles de actividad fisica bajos, medios y altos,
y se aplicaron diferentes niveles de actividad fisica y puntos de
corte a cada nivel (10). La tasa metabdlica basal o0 BMR para el
calculo del punto de corte de Goldberg puede estimarse a partir
de ecuaciones predictivas determinadas para el sexo y la edad,
como las ecuaciones de Schofield (14).

En resumen, el método toma en cuenta los errores asociados
al numero de sujetos que se estan estudiando y la longitud de
la evaluacion dietética, es decir, el nimero de evaluaciones que
hagamos —2, 3, 4, etc.— alo largo de un mismo estudio. Tiene
también en cuenta las variaciones de la ingesta de alimentos
y, por lo que se refiere al gasto energético, se toma en cuenta
el gasto metabdlico basal estimado a través de las ecuaciones
de la Organizacion Mundial de la Salud de Schofield o de Hen-
ry; también se evallia la actividad fisica, que es parte del gasto
energeético. La ingesta de energia reportada, se expresa como
un mdltiplo de la media de la tasa metabolica basal estimada,
denominada BMR, con ecuaciones y se compara con la media
asumida del gasto energético de la poblacion estudiada.
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Por todo lo anterior, el objetivo de este estudio fue evaluar la
infradeclaracion y la sobredeclaracion de la ingesta de energia a
nivel individual y grupal, y su relacion con factores como el sexo,
la edad, el indice de masa corporal (IMC) y el nivel de actividad
fisica en alumnos de la cohorte FACSA.

MATERIAL Y METODOS

En el estudio, que fue de tipo transversal, prospectivo y piloto,
participaron 54 sujetos de ambos sexos que pertenecen a las
licenciaturas de Medicina y Nutricion de la Facultad de Ciencias
de la Salud (FACSA) de la Universidad Judrez del Estado de Du-
rango. Todos los alumnos firmaron previamente la carta de con-
sentimiento informado. El estudio fue aprobado por el comité de
ética de la Facultad de Medicina y Nutricion FAMEN con ndimero
de registro CEI-FAMEN-17.

Los criterios de inclusién fueron entre 18 y 29 afios, y estar
matriculado en el cuarto semestre de 2023A. Se excluyo a las
embarazadas. Los criterios de eliminacion fueron los cuestiona-
rios y registros dietéticos incompletos.

ELABORACION DE REGISTROS DIETETICOS

Se llevaron a cabo registros dietéticos autoadministrados
por parte de los participantes. Estos miden la ingesta actual
del participante por medio de la anotacion de las bebidas y
alimentos que ingieren a lo largo de un periodo de tiempo
determinado. Se recabd el registré un dia de fin semana y
un dia de entre semana. Se realizo un registro alimenta-
rio por estimacion de peso; en este, la persona encuestada
anota en el formulario cada uno de las bebidas y alimentos
ingeridos durante todo el dia y la hora en que se consu-
mieron. En esta ocasion, las cantidades se estimaron por
apreciacion mediante el empleo de medidas caseras (vasos,
cucharas, platos, etc.). Posteriormente, esta informacion se
registrd en el software Evalfinut 2.0, que realiza el célculo
dietético de los gramos de alimentos consumidos en térmi-
nos de ingesta caldrica, macronutrientes y micronutrientes
declarados; cabe recalcar que el participante realizd una
descripcion detallada de la ingesta dietética. Esta investi-
gacion hizo posible la correcta asignacion y codificacion del
peso de los alimentos. La informacion que se obtuvo se es-
tructuré en horarios de comidas, lo que ayudé a calcular la
distribucion de la energia y los nutrientes en los diferentes
momentos del dia. También se aplic6 mediante el editor de
textos en linea “Google forms” el cuestionario de actividad
fisica IPAQ validado y, previamente, un nutriélogo pesé a
los participantes por medio de una balanza marca OMRON
HBF-514C. Ademas, obtuvo la talla por medio de un estadi-
metro marca SECA, para estos dos parametros introducirlos
al software Evalfinut 2.0 que se menciond anteriormente
con el objetivo de evaluar los patrones dietéticos de la co-
horte FACSA.

C. Mufioz-Yafez et al.

EVALUACION DE LAS DECLARACIONES
ERRONEAS

Para identificar la informacion errénea tanto intencional como
no intencional, que comprende la notificacion insuficiente y ex-
cesiva, problemas bien conocidos de la evaluacion de la dieta, se
utilizo el protocolo de informacion erronea de la EFSA (15), que
se basa en el método de Goldberg y Black, los cuales estable-
cieron puntos de corte para categorizar los registros dietéticos
o recordatorios de 24 horas en informes de energia plausibles,
insuficientes o excesivos (16).

Este método se basa en que, si el peso corporal es estable,
entonces el gasto energético es igual a la ingesta de energia.
Para este método se deben tener en cuenta: el sexo, la edad,
el peso, la altura, la ingesta de energia reportada, el nivel de
actividad fisica y la tasa metabdlica basal.

ESTIMACION DE LA TASA METABOLICA
BASAL (BMR)

Existen ecuaciones de Schofield para estudiar el gasto energeéti-
co de un sujeto basandose Unicamente en el peso, en funcion del
sexo Y la edad, pero no las realizamos en este estudio. Coexisten
gcuaciones mas precisas en las que se puede estimar la ingesta
energética basal no solo utilizando el peso sino el peso y la es-
tatura en cm de los individuos de los mismos grupos sefialados,
divididos por sexo. Por lo tanto, para obtener la tasa metabdlica
basal se tomaron el peso y la talla previamente medidos de los
participantes para, posteriormente, realizar ecuaciones de Scho-
field para hombres y mujeres de entre 18 y 29 afios (Tabla I).

Tabla I. Ecuacion de Schofield de
acuerdo con el sexo y la edad para
obtener la BMR (kcal/dia)

Se(); %gg)ad Tasa metabdlica basal
Hombres

18-29 15,0 x peso en kg - 10 x estatura en m + 706
Mujeres

18-29 13,6 x peso en kg + 283 x estatura en m + 98

kg: kilogramos; m: metros; BMR: tasa metabdlica basal.

A§IGNACION DEL NIVEL DE ACTIVIDAD
FISICA

La actividad fisica se determind por medio de la version corta
del cuestionario internacional de actividad fisica IPAQ (17) ya que
no fue posible tomar datos de actividad fisica por métodos mas
objetivos, como pueden ser los medidores de frecuencia cardia-
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ca o los contadores de pasos 0 acelerémetros, aunque es prefe-
rible utilizar estos ultimos por su mayor objetividad comparados
con el cuestionario IPAQ (Tabla Il). Sin embargo, esta asignacion
de niveles de actividad fisica mejora la sensibilidad del método
de puntos de corte de Goldberg segun Black y cols. (15).

Tabla I. Categorias de nivel de actividad

615

Bl |nfra declaradores
Bl Plausibes
Hl Sobre declaradores

Numero de sujetos
-
o
1

Moderada Severa

Ligera

fisica
Niveles asignados de PAL
Ligera Moderada Severa
1,4 1,6 1,8

PAL: nivel de actividad fisica.

ESTIMACION DE LOS PUNTOS DE CORTE

La metodologia para estimar los limites de la infradeclara-
cién y la sobredeclaracion se basa en las siguientes ecuacio-
nes, en donde la fraccion de energia de la ingesta energética
reportada en relacion con el gasto energético basal es supe-
rior a lo que se denomina "nivel de actividad fisica", multipli-
cado por un exponencial del nimero e, en el que aparecen los
valores de desviacion tipica para la poblacion estudiada. En
cuanto a la ingesta energética, por el nimero de participantes
contenidos en cada grupo definido, se utilizan las desviacio-
nes estandar con un valor de menos 2 para la desviacion es-
tandar minima, que corresponderia al 95 % del limite inferior
de confianza de la distribucion de la ingesta energética de
la poblacién, y la desviacién tipica maxima, mas 2 desvia-
ciones estandar, para el limite superior de confianza de la
ingesta energética. Todo valor situado entre menos 2 y mas 2
desviaciones estandar se considera un valor fiable, mientras
que los valores por debajo de menos 2 desviaciones estandar
0 superiores a 2 desviaciones estandar se consideran valo-
res de infra o de sobredeclaracion, respectivamente (Fig. 1).

Figura 1.

Relacion entre el nivel de actividad de fisica y los infradeclaradores, plausi-
bles y sobre declaradores a nivel individual. %? y prueba exacta de Fisher. Los
sujetos activos tienden a ser infradeclaradores a nivel individual, sin embargo,
la diferencia no es significativa.

Las siguientes ecuaciones son las que se utilizaron para obtener
los puntos de corte para la valoracion de las ingestas erroneas
a nivel individual:

/100
Punto de corte bajo = Elrep: BMRest > PAL x exp [SDMin x 5 7 ]

s/100
Punto de corte alto = Elrep: BMRest > PAL x exp [SDMax x: 7 ]

Siendo S = coeficiente de variacion (se utilizo el valor de la
constante 23,7) y PAL = nivel de actividad fisica (se utilizaron los
valores de 1,4, 1,6 y 1,8). Los resultados obtenidos se manifies-
tan en la tabla Il

Los participantes por debajo del punto de corte inferior son los
considerados infradeclaradores, quienes estan dentro de los inter-
valos de confianza son los declaradores plausibles y quienes sobre-
pasan los intervalos de confianza se consideran sobredeclaradores.

ANALISIS ESTADISTICO

Se estimd la distribucion paramétrica o no paramétrica de las
variables cuantitativas utilizando la prueba de Shapiro-Wilk v,

Tabla lll. Puntos de corte determinados para cada categoria de actividad fisica a nivel
individual y grupal

PAL Pun_to dt? corte Punto de.corte
inferior superior
Ligera 1,4 0,870 2,240
Individual Moderada 1,6 0,995 2,569
Severa 18 1,119 2,890
Ligera 1,4 1,24 1,56
Grupal Moderada 1,6 1,43 1,77
Severa 1,8 1,60 2,01

PAL: nivel de actividad fisica.

[Nutr Hosp 2024;41(3):612-618]
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segun el comportamiento de las variables, se realizé el andlisis
de discrepancia de grupos por medio de la prueba de la t de
Student, la U de Mann-Whitney, el ANOVA o la prueba de Krus-
kall Wallis, segun la distribucion de las variables; las variables
nominales o categoricas se analizaron por medio de frecuencias
y porcentajes; se utilizaron los programas estadisticos STATA
version 16.0 y Graph Prism 9.5.1.

RESULTADOS

C. Mufioz-Yafez et al.

vel individual, en el nivel de actividad fisica, los sujetos con ac-
tividad moderada fueron los que mas infradeclaron (p = 0,40).
En cuanto a la infradeclaracion a nivel grupal, los sujetos con
actividad fisica moderada son los que mas infradeclararon y
los plausibles y sobredeclararodes representan al grupo que
realiza una actividad fisica ligera, pero las diferencias no son
significativas (p = 0,108).

DISCUSION

En este estudio se encontré un 14,81 % (8) de infradeclara-
cion a nivel individual. Los sujetos que tienden a infladeclarar
son los que tienen mayor indice de masa corporal (IMC) (Tabla
IV). En cuanto al sexo, no se encontro diferencia en la infrade-
claracién, aunque las mujeres fueron las que mas infradecla-
raron: 6 (18,18 %) frente a 2 (9,52 %) (Tabla V). Se observo
una mayor frecuencia de infradeclaracion a nivel grupal —24
(44,44 %)— y menos declaradores plausibles: 14 (25,93 %).
Sin embargo, igual que a nivel individual, los infradeclaradores
tenian un mayor indice de masa corporal (IMC) (Tabla VI). A ni-

La informacion del consumo de alimentos se ve afectada por
la caracteristicas personales de los participantes, el indice de
masa corporal, el sexo, el nivel educativo, la conciencia de salud,
la dieta y el grado de obesidad (18); los sujetos obesos son mas
propensos a subnotificar que los pacientes con Normopeso y So-
brepeso; un estudio reciente realizado en Inglaterra a oficiales de
policia encontrd que el predictor mas fuerte del subregistro de
la El fue el indice de masa corporal (IMC); cuando se comparé a
los participantes con IMC < 25 kg/m? con los que tenian un IMC
> 30 kg/m?, estos tenian mayores probabilidades de ser cla-

Tabla IV. Relacién entre infradeclaracion, plausibilidad y sobredeclaracion a nivel individual

en cuanto a ingesta de energia, IMC, peso, talla y edad

Frecuencia Infradeclaradores Plausibles Sobredeclaradores
8 (14,81 %) 44 (81,48 %) 2 (3,70 %)
Elrep (kcal) 1447 + 452 kcal 2490 + 594 kcal 3745 + 313 keal*
IMC (kg/m?) 27,3 (22-32,5) 22,75 (21-26,45) 17,15 (15,61-18,7)*
Peso (kg) 73,3 (57,75-87,8) 66,3 (55,45-75,95) 47,45 (42-52,9)*
Talla (m) 1,64 (1,61-1,68) 1,63 (1,60-1,75) 1,66 (1,65-1,68)
Edad (afios) 20 (19,5-20,5) 20 (19-20,5) 20 (20-20)

Eirep: ingesta de energia reportada, kcal: kilocalorias; +: desviacion estandar; IMC: indice de masa corporal; kg/m?. kilogramos sobre metros cuadrados; kg: kilogramos;
m: metros; (-): rango intercuartilico. ANOVA, Kruskall-Wallis. *p < 0,09.

Tabla V. Relacion de la infradeclaracion, la plausibilidad y la sobredeclaraciéon a nivel

individual en cuanto a estado nutricio, género y PAL

Infradeclaradores Plausibles Sobredeclaradores

Normal 3(10,34 %) 25 (86,21 %) 1 (3,45 %)

Estado nutricio
Malnutricion 5 (20,00 %) 19 (76,00 %) 1 (4,00 %)
Hombre 2 (9,52 %) 18 (85,71 %) 1 (4,76 %)

Sexo

Mujer 6 (18,18 %) 26 (78,79 %) 1(3,03 %)
Ligera 2 (11,76 %) 14 (82,35 %) 1(5,88 %)
Actividad fisica Moderada 5 (25,00 %) 14 (70 %) 1(5,00 %)
(PAL) o ’ R
Severa 1(5,88 %) 16 (94,12 %) 0 (0,00 %)

IMC: indice de masa corporal. IMC normal, 18 a 24.99 kg/n¥’, IMC de malnutricion, < 17y > 25 kg/m?; PAL: nivel de actividad fisica, (%): porcentaje de frecuencia.
Malnutricion: sujetos ya sea con bajo peso o con sobrepeso u obesidad. X°: prueba exacta de Fisher. p < 0,05.
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Tabla VI. Relacion de la infradeclaracion y la plausibilidad a nivel grupal con la ingesta de
energia, IMC, peso, talla y edad

Frecuencia Infradeclaradores Plausibles Sobredeclaradores
24 (44,44 %) 14 (25,93 %) 16 (29,63 %)
Eirep (kcal) 1949 + 543 kcal 2487 + 757 keal 2940 + 520 kcal*
IMC (kg/m?) 25,5 (23,4-29,9) 24,5 (21-27,9) 20,8 (18,45-22)*
Peso (kg) 74,7 63,4-87,4) 64,4 (59,1-75,3) 55,4 (48,0-57,5)*
Talla (m) 1,65 (1,61-1,74) 1,64 (1,57 -1,80) 1,67 (1,61-1,67)
Edad (afios) 20 (19-20) 20 (19-20) 20 (19,5-20)

Eirep: ingesta de energia reportada, kcal: kilocalorias; +: desviacion estandar; IMC: indice de masa corporal; kg/m?. kilogramos sobre metros cuadrados; kg: kilogramos;

m: metros; (-): rango intercuartilico. ANOVA, Kruskall-Wallis. *p < 0,08.

sificados como infradeclaradores (19). En nuestro estudio tam-
bién se encontraron diferencias en cuanto a la plausibilidad del
reporte de la ingesta dietética y el IMC (Tabla IV). También el
subregistro varia entre la categoria de alimentos a subestimar
como alimentos con alto contenido de grasa y azucar. La so-
brenotificacion por otro lado es mas comdn en los grupos de
edad mas jovenes que en los de mayor edad (20). Lo anterior en
nuestro estudio también se observa, aunque fueron nada mas
dos personas las que sobredeclararon (Tabla V). La informacion
erronea sobre la ingesta de energia de los adultos es un feno-
meno bien documentado. De los mas jovenes se sabe relativa-
mente poco sobre la naturaleza y el alcance de la informacion
erronea. Es probable que los patrones de informes de los mas
jovenes sean distintos debido a su desarrollo cognitivo y social
en curso; las asociaciones entre numerosas caracteristicas y la
informacion errénea se exploran en la literatura y los hallazgos
mas consistentes son la edad y la adiposidad (21). Los facto-
res determinantes de la informacion errénea mediante el uso
de diferentes métodos dietéticos fueron analizados por varias
publicaciones y revelan limitaciones especificas. Un estudio de
47 estudios estimd que no hay diferencias entre la validez de los
métodos dietéticos que se utilizan, que pueden ser registros por
estimacion o por peso, recordatorios de 24 horas tnicos o multi-
ples, e historial dietético (22). En otro estudio en 2004, Poslusna
y cols, analizardn el grado de informacion errénea por parte de
los adultos; en alrededor del 30 %, cabe recalcar que, a pesar de
la presuncion de que la magnitud de la informacion errénea es
mas baja en los estudios que utilizan registros de alimentos por
peso, los andlisis de los datos disponibles no apoyan esto (23).
Otro hallazgo importante de los resultados obtenidos en el es-
tudio es que los sujetos que realizan actividad fisica moderada en
sus declaraciones de ingesta de energia El son los que mas infra-
declaran; después, los sujetos que realizan actividad fisica severa
y, por Ultimo, los que son sedentarios a nivel grupal (Fig. 2). Cabe
recalcar que los valores de PAL adecuados para los grupos de
edad estudiados, asignados a tres niveles de actividad, mejoran
la sensibilidad del método del punto de corte de Goldberg y dan
lugar a una evaluacion mas adecuada de la informacion errénea
en comparacion con el enfoque de utilizar un tnico PAL. La eva-
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luacion de la declaracion errénea de la ingesta de energia a nivel
grupal puede utilizarse para determinar los errores de la ingesta
de energia declarada, para proporcionar informacion sobre si el
grupo estudiado definido presenta una ingesta dietética plausible
0 inadecuada. Sin embargo, no se pueden identificar los niveles
de infradeclaracion (24).
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Figura 2.

Relacion entre la actividad fisica, los infradeclarados, plausible y sobre
declaradores a nivel grupal. La infradeclaracion es mayor en el grupo de
los sujetos que realizan actividad fisica moderada, en el grupo de los que
hacen actividad fisica ligera estan los mas plausibles, pero también los mas
sobredeclaradores (p = 0,108).

En cuanto a la declaracion erronea de la ingesta dietética a nivel
individual, de los 54 sujetos estudiados, 8 son infradeclaradores
(14,81 %), lo cual concuerda con lo reportado en estudios previos
ya antiguos, donde los rangos de la prevalencia de la subdeclara-
cion oscilan de un 18 a un 54 % y pueden llegar hasta un 70 %
(24). Cabe recalcar que la subdeclaracion en este grupo de estu-
dio fue realmente baja. Ademas, la evaluacion de la informacion
erronea a nivel individual ofrece la posibilidad de determinar la
tasa de infradeclaraciones y sobredeclaraciones: en este grupo
fue de 2 (3,70 %) y la de plausibles de 44 (81,48 %), lo que per-
mite investigar las caracteristicas especificas de la infradeclara-
cion y sobredeclaracion, y los factores de riesgo relacionados
con las declaraciones erréneas. Sin embargo, la capacidad del
método de Goldberg para identificar informacion no valida a nivel
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individual es relativamente limitada. La limitacion de la técnica
de puntos de corte de Goldberg, cuando se aplica el PAL simple,
se reduce notablemente cuando se estudia la actividad fisica de
los individuos y se clasifican en el nivel de actividad correspon-
diente. Este enfoque ofrece la posibilidad de identificar mas in-
fradeclaraciones y sobredeclaraciones.

Tooze y cols. realizaron un estudio para determinar los factores
psicoldgicos y conductuales asociados con el subregistro de la
IE en los cuestionarios de frecuencia de alimentos (CFC) y recor-
datorios de 24 horas. Los participantes fueron 223 hombres de
entre 40 y 69 afios. Se midid el gasto energético con el método
del agua doblemente marcada (DLW), se les midieron la altura
y el peso, y se calculd el BMR. Los sujetos respondieron a pre-
guntas sobre tabaquismo, habitos alimenticios y frecuencia de
comer fuera 0 en casa; también contestaron el cuestionario de
actividad fisica, asi como un cuestionario de salud. El 76 % de
los hombres tenian sobrepeso y obesidad. El IMC, la frecuencia
de alimentacion y la comparacion del nivel de actividad y la edad
fueron los mejores predictores del subregistro en el CFC; en el
recordatorio de 24 horas, el deseo social, la restriccion dietética,
el IMC, la frecuencia de comidas y los registros dietéticos fueron
los mejores predictores del subregistro (18), lo cual reafirma el
uso de esta herramienta para evaluar los patrones dietéticos en
nuestra poblacion. Sin embargo, aln existen lagunas de conoci-
miento y para futuras investigaciones se pueden utilizar estudios
longitudinales en lugar de transversales.

CONCLUSION

Se realizo la metodologia para calcular los reportes erroneos
de declaracion dietética en un grupo de alumnos universitarios,
encontrandose una baja infradeclaracion a nivel individual pero
no grupal. Los sujetos con mayor IMC y los que tiene un nivel
alto de actividad fisica son los que presentan mas infradecla-
racion y, a nivel grupal, los sujetos que realizan actividad fisica
moderada o intensa también tienden a infradeclarar. Ahora, el
siguiente paso es comprobar las ingestas usuales individuales de
nutrientes y aminorar la variabilidad intraindividual que se genera
por el tipo de encuesta utilizado, como el registro dietético, para
posteriormente comparar las ingestas de nutrientes declaradas
con las ingestas recomendadas de nutrientes de acuerdo con
la USDA.
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