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RESUMEN

El objetivo de este trabajo fue analizar
de forma objetiva los conocimientos que
adolescentes de 12 a 17 afios de la isla de
Gran Canaria posefan sobre contenidos y
composicién de alimentos. En la actualidad
se ha descrito un aumento de la prevalencia
del exceso de peso y de la obesidad en
nifios de todos los paises desarrollados,
representando una amenaza potencial para
la salud. Desde un punto de vista
preventivo, es importante investigar la
conexién que existe entre los factores de
riesgo relacionados con el modo de vida,
con aquellos factores bioldgicos que
pudiesen estar implicados en el desarrollo
de la obesidad, asi como el tipo de actividad
fisica o deporte que practican y en este caso
con el grado de conocimientos que sobre
contenidos nutritivos y composiciéon de
alimentos, poseen estos alumnos, con el
objeto de detectar hdbitos negativos para su
salud.

Para este estudio analizamos una
muestra de 1.364 escolares, elegida por
muestreo aleatorio simple, entre los centros
escolares de la isla de Gran Canaria.

Palabras clave: obesidad, habitos,

nutricién, salud.
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ABSTRACT

The aim of this study was to objectively
examine the knowledge that adolescent’s
aged 12 to 17 from the island of Gran
Canaria posses about content and
composition of foods. At the present, it has
been described an increasing prevalence of
overweight and obesity in children of all
developed countries, representing a
potential threat to health. From a preventive
point of view, it’s important to research the
connection between the risk factors
associated with lifestyle and biological
factors that could be involved in the
development of obesity, as well as the type
of physical activity or sport which they
practice and with the degree of knowledge
on nutrient content and composition of food
that these students have, in order to detect
negative habits.

For this study we analyzed a sample of
1,364 schoolchildren, elected by simple
random sampling, between schools on the
island of Gran Canaria.

Keywords: obesity, habits, nutrition,
health.
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INTRODUCCION

En Espaia y en el resto de Europa, se
ha descrito un aumento en la prevalencia
del exceso de peso y de la obesidad en
escolares, asi como una disminucion
significativa de la actividad fisica que
realizan, lo que representa una amenaza
potencial para su salud (Lobstein et al.,
2004). Desde un punto de vista preventivo,
es importante investigar la conexién de los
factores antes mencionados y relacionarlos
con el modo de vida de nuestros escolares,
las creencias de los padres sobre la
alimentacién y otros factores del entorno
que pudiesen influir en esta situacion.

Desde hace afios en la isla de Gran
Canaria, al igual que el resto de ciudades de
Espaiia, se observa por la calle un aumento
del nimero de escolares con problemas de
sobrepeso u obesidad manifiesta. De ahi
nuestro interés por comprobar y comparar
lo que ocurre en nuestro entorno.

La Organizaciéon Mundial para la Salud
(OMS, 2005), describe como un 50% de los
adultos espafioles presentan exceso de peso
y en torno a un 15% presentan obesidad
manifiesta. El aumento de la obesidad
supone un aumento de las enfermedades
asociadas a ella, como diabetes, artrosis,
enfermedades cardiovasculares y algunos
tipos de cdnceres (Goodman et al., 2005).
En varios estudios realizados por la OMS
(2005), se ha comprobado que el aumento
en la ingesta de grasa total, grasa saturada,
colesterol y el aporte insuficiente de
vitaminas y minerales se asocia con un
aumento del riesgo cardiovascular y del
padecimiento de diversos tipos de céancer.
Un aporte insuficiente de calcio se asocia
con un mayor riesgo de osteoporosis e
hipertension, mientras que la deficiencia en
Cromo se asocia con una menor tolerancia a
la glucosa. La atencién a los problemas de
salud que ocasiona el exceso de peso y
muchas de sus enfermedades asociadas
supone una gran carga econdmica para el
sistema nacional de salud. En paises
desarrollados, los costes directos e
indirectos de estas enfermedades suponen

casi el 8% del gasto sanitario, lo que en
nuestro pais alcanza aproximadamente unos
3.200 millones de euros al afio (OMS,
2005).

En un informe de la Sociedad Espafiola
de Médicos Generales (SEMGQG), elaborado
por Garrido y cols. (2006), se advierte de
que “la epidemia del sedentarismo se ha
extendido y la bisqueda inmediata del
placer ha llevado a que los espaiioles
seamos de los mds sedentarios de Europa",
con los gallegos y los canarios a la cabeza.
En el afio 1991, el indice de obesidad entre
la poblacién infantil de Canarias y Galicia
era de un 8% y actualmente es de alrededor
del 20%, atribuibles segln los
investigadores a una dieta inadecuada y a
una escasa actividad fisica, mientras que el
aumento de la obesidad escolar en nifios de
distintos paises desarrollados, oscila entre el
6% y el 22% (Alemania, Noruega, Estados
Unidos, Italia).

Los problemas relacionados con el
sobrepeso y la obesidad infantiles, son de
los problemas mds frecuentes de
"malnutricién” en los paises del primer
mundo. La actitud de los padres hacia la
comida a menudo induce al nifio a que
coma en cantidades mayores a las
recomendables, ya que les produce cierta
satisfaccion ver a su hijo comer, como si un
hijo “gordito” fuera el simbolo de la salud,
mientras que un niflo delgado parece signo
de debilidad, debido a una mala
informacién de la sociedad.

Sin embargo, uno de las mayores
preocupaciones de la sociedad actual es la
percepcion de la necesidad de crear hibitos
saludables que perduren en le tiempo y que
permitan una vida sana. Creemos que la
“Educaciéon para la Salud” debe formar
parte fundamental de la educacién integral
de las personas, ya sea tratado como
contenido transversal o como propio de
diversas materias que componen el
curriculum de la educacién primaria y
secundaria tanto en las islas Canarias como
en el resto del Estado, lo cual supone el
esfuerzo exhaustivo de coordinacién entre
materias, con el objetivo de formar
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individuos sanos (Devis y Peiro, 1992).
Esta formacidén se consigue
fundamentalmente al integrar dentro de los
conocimientos de las areas tradicionales, los
elementos de andlisis de los llamados temas
transversales. Los distintos curriculos de las
Comunidades Auténomas, intentan hacer
participes del problema al alumnado,
fomentando el conocimiento de hdbitos
alimenticios adecuados en las diferentes
etapas educativas, ademds de plantear los
efectos perjudiciales de una alimentacién
inadecuada y del sedentarismo.

La nutricién escolar debe ser un tema
de atencién prioritaria, ya que una
alimentacioén correcta durante este periodo
puede ser fundamental para conseguir un
crecimiento y un estado de salud
adecuados. Desde los primeros cursos,
dentro de la educacién obligatoria, es
fundamental la adquisicion de hdbitos
alimenticios correctos, que posteriormente
serdan dificiles de cambiar (Requejo y
Ortega, 2000, Lobstein y Frelut, 2003,
Koplan y cols. 2005). Debemos de tener en
cuenta que tal y como han expuesto
diversos autores, la salud en nuestra vida
adulta estard marcada por la alimentacién
que recibimos durante el periodo escolar
(Marin y cols. 2004; Blanchette y cols.
2005).

En un estudio realizado por De Saa
(2007) en Pontevedra, se detectd como los
habitos alimenticios empiezan a formarse
muy tempranamente, al igual que en el resto
del pais, desarrolldndose principalmente en
la infancia donde estdn determinados por
los patrones dietéticos que tienen los padres
o personas del entorno. De hecho, el
proceso de socializacidon y aprendizaje se
inicia en la familia, donde se van perfilando
los estilos de vida (Moreno y cols. 2000;
Aranceta y cols., 2000; Serra y cols., 2002).
La adquisicién de unos patrones dietéticos
adecuados puede ser fundamental durante el
periodo escolar para conseguir un
crecimiento y estado de salud &ptimos
(Marin y cols., 2004).

Frost y cols. (1995) realizaron un
estudio a 1.623 estudiantes noruegos de 12

_ Journal of Sport and Health Research

a 18 afios y encontraron que el 13,4%
desayunaba solamente de 2 a 3 veces a la
semana; mientras que Monneuse y cols.
(1997) en un estudio similar realizado en
Francia a 656 estudiantes de entre 18 y 30
afios, se encontraron con que el 16% no
desayunaba todos los dias.

Roos (2001) en un estudio aplicado a
468 escolares de 6 a 12 afios y a 312
escolares de 12 a 14 afios encontré que el
18,2% de los escolares de este estudio no
desayunan en casa y que el 56,3% lo hacian
en la escuela. Gonzédlez y cols. (1999) en
una poblacién de 107 escolares gallegos, 78
nifias y 29 niflos, de edades entre 12-18
afios, encontraron que la distribucién
caldrica de las comidas a lo largo del dia
correspondia en un 16% al desayuno, un
43% a la comida del mediodia y un 28% a
la cena. También encontraron que el
porcentaje de Kcal. aportado por la
merienda era de un 10% y las ingestas
realizadas a otras horas del dia supusieron
un 3% de las calorias diarias necesarias. En
resumen, encontraron que la distribucién
del aporte de energia a lo largo del dia era
aceptable, aunque el desayuno tendria que
ser mds completo y realizarse diariamente.
Monneuse y cols. (1997) en un grupo de
484 nifos y 504 nifas de escuelas de
Nancy, Francia, encontraron que la racién
energética era correcta para ambos sexos.
Sin embargo, el nimero de ingestas de
estos escolares era insuficiente en cuanto al
nimero, ya que solamente realizaban tres
ingestas diarias.

Diversos estudios realizados en Europa,
ponen de manifiesto que cuanto mayor es el
nivel socioecondémico y de instruccién de
los padres, mayor variedad de alimentos se
observa en la dieta de los nifos (Gliksman
y cols. 1999; Ballew y cols., 2000).

Por todo ello, los habitos saludables, los
patrones dietéticos y los hébitos higiénicos
se adquieren en la infancia, sobre todo,
promovidos por la familia y la escuela,
mientras que los valores culturales y las
preferencias personales y otras conductas
relacionadas con la salud, se desarrollan en
la adolescencia. No obstante, todas ellas se
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afianzan en la juventud (Steptoe y Wardle,
1996).

OBJETIVOS

El objetivo principal de este trabajo fue
establecer el nivel de conocimientos que los
alumnos de la isla de Gran Canaria tenian
con respecto a los contenidos nutritivos y la
composiciéon de los alimentos que
consumian habitualmente, ademas de
delinear brevemente las preferencias frente
a algunas clases de alimentos.

MATERIAL Y METODOS

Este proyecto se realizé en la isla de
Gran Canaria con la participacién de 1817
sujetos, de los cuales sélo 1.364 fueron
utilizados para el estudio (36,1% mujeres y
63,9% varones, como se evidencia en la
Fig. 1). Los centros participantes fueron
seleccionados por muestreo aleatorio
simple, entre los colegios que impartian
ensefanza secundaria en la isla.

36,1%

u Alumnas
L Alumnos

63,9%

Figura 1: Distribucién de mujeres y hombres
participantes en el estudio.

Se establecieron los siguientes criterios

de exclusidn, que fueron:

e Edad: superior a 17 afios o inferior a 12
afos

e (Cuestionarios incompletos o imposibles
de relacionar con los  datos
antropométricos o con la fecha de
nacimiento

® Ausencia de consentimiento informado
por parte de los padres o tutores legales.

La mayor parte de los alumnos (Fig. 2)
present6 una edad promedio aproximada de
14 afios (384 sujetos), mientras que los
sujetos con 12 y 17 afios fueron pocos en la
muestra participante.

% de alumnos/as

17 anos
16 afios
15 afios
14 afos
13 anos
12 afios

Edad
Fig. 2. Porcentaje de alumnos/as segin la edad.

Cuestionario.

Para la recogida de informacioén se llevo
a cabo la distribucién y andlisis de un
cuestionario propio no estandarizado, sobre
habitos alimenticios, que constd de 20
preguntas destinadas a conocer el nivel de
conocimientos sobre los valores y la
composicion de los alimentos. El
cuestionario adaptado a la edad de los
escolares fue validado para ser respondido
por los escolares de Gran Canaria,
participantes en este proyecto.

Andlisis estadisticos de los datos.

Los datos obtenidos fueron analizados
utilizando el programa estadistico SPSS v.
15.0 (SPSS ®). Primero se realiz6 un
andlisis de fiabilidad de los datos, que
permiti6 determinar el grado en que los
elementos del cuestionario se relacionaban
entre si, obtuvimos asi un indice global de
la replicabilidad o de la consistencia interna
de la escala en su conjunto e identificamos
de esta forma los valores extremos, que
deberfan ser excluidas de la escala.
Utilizamos el cociente “Alfa de Cronbach”
para medir la consistencia interna de la
correlacion inter-elementos promedio. El
Alfa de Cronbach dio un resultado de
0,813, por lo que el cuestionario pudo ser
considerado fiable.

Las frecuencias descritas, expresaron el
nimero de veces con la cual una variable se
presenta en las diferentes categorias
consideradas. Estos tipos de datos han sido
representados como recuentos o porcentajes
mediante graficos de Dbarra, gréificos
circulares y gréficos radiales.

Las tablas de contingencia mostraron la
relaciéon entre dos o mds variables
categdricas. El tamafio de la tabla vino
determinado por el nimero de valores
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distintos en cada variable, representando
cada casilla de la tabla, una combinacion
unica de valores. Debido a que los dos
grupos, mujeres y varones, presentaron un
nimero de individuos diferente (casi el
doble de mujeres que hombres) se ha
preferido expresar los valores como
porcentajes en lugar de recuento. De esta
forma se pretendié minimizar los errores
debido a la diferencia de tamafo muestral.
Los porcentajes asi obtenidos de las tablas
han sido representados cémo grafico de
barras para su mejor visualizacién. En los
andlisis diferenciados por sexo por edad, el
chi-cuadro (xz) ha sido utilizado como
estadistico inferencial para definir la
idependencia de los datos en relacién a
estas dos clases.

RESULTADOS

La mayoria de los alumnos (48,3%)
suele desayunar un vaso de leche o zumo
y/o fruta, un 30,5% suele tener un desayuno
mas completo formado por leche o zumo,
una tostada, galletas cereales y/o fruta,
mientras que una proporcién bastante
amplia (el 21,2%) admite que no suele
desayunar.

En nuestro estudio se encontré una
diferencia entre los dos sexos en el
porcentaje de sujetos que no suelen
desayunar por la mafana, siendo la mujeres
las que principalmente presentan este
haabito (Fig. 3).

100% 1
90% -
80% 11 No desayuno
70%
60% 1 m Un vaso de leche 0 zumo
50% - y una tostada, galletas,
40% cereales y/o fruta
30% m Un vaso de leche o zumo
y/o fruta
20%
10% A
0% -

Alumnas Alumnos

Fig. 3. Porcentaje de los habitos relativos al desayuno
de alumnas y alumnos participantes en el estudio. (3
= 23,1700, P = 0,000).

En relacién a los resultados obtenidos
para determinar el conocimiento de los
alumnos sobre la calidad de los alimentos y

su capacidad en distinguir los valores
nutricionales y caldricos, se han propuesto
diferentes preguntas dando a elegir a los
sujetos entre diferentes tipos de alimentos.
Las preguntas fueron sencillas 'y
presentaron tres opciones a elegir para
determinar qué alimentos contenian:
hidratos de carbono (HC), grasa (G),
proteinas (P), vitaminas (V) y minerales
(Mi).

El 60,7% de los alumnos ha indicado la
pasta como alimento que contiene hidratos
de carbonos (Fig. 4), mientras que casi un
40% ha indicado otra opcién, un 29,7% ha
indicado el pescado y un 7,1%, el aceite;
Fig. 4).

2,6%

= Pasta
u Aceite

60.7% = Pescado

7,1% = Varias opciones

Fig. 4. Porcentaje de alumnos/as que han elegido un
alimento rico en hidratos de carbono.

Sin embargo, se observa que un elevado
porcentaje de alumnos/as entre los 13 y 15
afios ha indicado el aceite y el pescado
como alimentos ricos en hidratos de
carbono (Fig. 5).

100% 1
90% -
80% A
70% A
60% m Varias opciones
11 Pescado
50% - N
n Aceite
40% 1 u Pasta
30%
20%
10%
0% -

12 afios 13 afios 14 afios 15afios 16 afios 17 afios

Fig. 5. Porcentaje de alumnos/as que han elegido un
alimento rico en hidratos de carbono segtin su edad
(x*=9,744, P = 0,083).

La mayoria de los alumnos/as (87,5%)
ha indicado los embutidos como alimento
ricos en grasas y s6lo un bajo porcentaje
(12,5%) ha contestado de forma distinta
(Fig.6).
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o
43% 04%

7,8%

= Verduras

m Embutidos
Cereales

m Varias opciones

87,3%

Fig. 6. Porcentaje de alumnos/as que han elegido un
alimento rico en grasas.

Se puede observar una pequeiia
diferencia entre los dos sexos en cuanto que
un mayor porcentaje de alumnos (10,2%)
en comparacion con las alumnas (6,5%) ha
indicado las verduras como alimento rico en
grasa (Fig. 7).

100% 1
90% -
80% -
70% -
60% -
50% -
40% -
30% -
20% -
10% 4

0% -

m Varias opciones
11 Cereales

n Embutidos

m Verduras

Alumnas Alumnos

Fig. 7. Porcentaje de alumnos y alumnas que han
elegido un alimento rico en grasas
(x> = 14,884, P =0,011).

Si observamos la distribucién del nivel
de conocimiento de los alimentos que
contienen grasa en las diferentes edades
(Fig. 8), es posible evidenciar que los
sujetos mds jovenes (principalmente los de
12-13 afios) son los que tienen un mayor
desconocimiento del tema propuesto.

100%

60% m Varias opciones
11 Cereales

n Embutidos

m Verduras

0%
12afios 13 afios 14 afios 15afos 16 afios 17 afios

Fig. 8. Porcentaje de alumnos/as que han elegido un
alimento rico en grasas segiin su edad (x* = 14,884, P
=0,011).

Solo el 54,5% de los alumnos/as ha
elegido los huevos como alimentos ricos en

proteinas, mientras que el 34,5% eligi6 el
arroz, el 8,4% el pan y el 2,6% eligié6 mas
de una opcién (Fig. 9).

8,4% 2,6%

34,5%

u Arroz

u Huevos
Pan

m Varias opciones
54,5%

Fig. 9. Porcentaje de alumnos/as que han elegido un
alimento rico en proteinas.

Tanto en las alumnas como en los
alumnos se observa un desconocimiento de
los alimentos que pueden contener
proteinas (Fig. 10).

100% 1
90% -
80% -
70% A
60% -
50% -
40% A
30% -
20% A
10% -

0% -

m Varias opciones
11 Pan

m Huevos

m Arroz

Alumnas Alumnos

Fig. 10. Porcentaje de alumnos y alumnas que han
elegido un alimento rico en proteinas segin su edad.
(* =7,564,P =0,182).

La mayoria de los alumnos (81,2%)
indica la fruta y la verdura como alimentos
ricos en vitaminas y minerales, mientras
que un 13,9% indica la carne y el pescado.
Sélo un bajo porcentaje indica los lacteos y
los embutidos (24%) y wun 2,5%
proporciona una respuesta combinada de
carne, pescado, fruta y verdura (Fig. 11).

2,4%2,5% 13,9%
m Carne y pescado

m Frutas y verduras

Lécteos y embutidos
o
81,2% m Carne, pescado, frutas y
verduras

Fig. 11. Porcentaje de alumnos/as que elegieron un
alimento rico en vitaminas y minerales.
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Se observa una diferencia entre alumnas
y alumnos en definir los alimentos que
contienen vitaminas y minerales (Fig. 12).
Entre las opciones presentadas, las alumnas
han elegido fruta y verdura en un 84,2% y
los alumnos en un 75,4%. El porcentaje de
alumnos que han elegido carne y pescado es
mayor (18,5%) del porcentaje de alumnas
(11,3%) que han efectuado la misma

eleccion.

100% 1
90% |
80% - m Carne, pescado, frutas y
70% 4 verduras
60% 11 Lacteos y embutidos
50% A
40% -
30% -
20% -
10% -

0% -

n Frutas y verduras

m Carne y pescado

Alumnas Alumnos

Fig. 12. Porcentaje de alumnos y alumnas que han
elegido un alimento rico en vitaminas y minerales (y*
=17,303, P = 0,002).

Para establecer el tipo de alimentacién
que los sujetos prefieren, se les ha
propuesto una serie de preguntas donde
tenfan que elegir entre un alimento
saludable y otro que contenia muchas
calorfas. Por ejemplo, se les ha dado a
elegir entre un flan y una manzana, entre
una hamburguesa y un plato de legumbres y
entre un plato de arroz hervido y un plato
de paella.

En el siguiente grafico radial (Fig. 13),
se ilustran las preferencias demostradas por
los/as alumnos/as en cuanto a algunos
alimentos. Se ha observado que la mayoria
de los sujetos ha elegido la hamburguesa
(90,7%) frente a un plato de legumbres
(9,3%) y una manzana (87,8%) frente a un
flan (12,2%) o un plato de arroz hervido

L£O &N\ €unnbn a vvem calabn Aa canslla M1 &
( %).

Manzana

100
8

Plato de paella 60 Flan

20

0
Plato de arroz hervido Hamburguesa

Plato de legumbres

Fig. 11. Preferencias alimentarias de los/as
alumnos/as de la ESO

No se han observado diferencias
significativas entre alumnas y alumnos en la
preferencia de un alimento frente a otro
(Figs. 14 y 15), excepto por un porcentaje
ligeramente mas alto de alumnos que
preferian comer un flan a una manzana
(16,9% frente a un 9,5% de las alumnas).

Manzana

Plato de paella

Plato de arroz hervido

Plato de legumbres

Fig. 14. Porcentajes de alimentos preferidos por las
alumnas de la ESO.

Manzana

Plato de paella

Plato de arroz hervido

Plato de legumbres

Fig. 15. Porcentajes de alimentos preferidos por los
alumnos de la ESO.

Para ambos sexos, una hamburguesa es el
almuerzo preferido (90,8% de las alumnas y
90,6% de los alumnos) y la manzana
representa el postre preferido (90,5% de las
alumnas y 83,1% de los alumnos). Un
porcentaje similar de hombres y mujeres
prefieren un plato de arroz hervido a una
paella (67,4% y 69,1% de alumnos/as que
prefieren un plato de arroz hervido frente a
un 32,6% y 30,9% de alumnos y alumnas
respectivamente, que prefieren un plato de
paella).
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DISCUSION

Aunque el conocimiento de los alimentos es
considerado importante en la determinacién
de habitos saludables, los estudios
realizados no han encontrado una relacion
directa entre la falta de conocimiento de la
composicién nutricional de los alimentos y
la insurgencias de enfermedades por
trastornos alimenticios (Thakur y D’ Amico,
1999; Reinehr y cols., 2001). Igualmente
los resultados obtenidos en Gran Canaria
resultan preocupantes debido al elevado
grado de desconocimiento de los alimentos
por parte de los alumnos. Triches y Giuliani
(2005) observaron que solo el 19% de los
sujetos conocia cuales alimentos son ricos
en grasa, el 90,8 % identific6 correctamente
los alimentos ricos en vitaminas Yy
minerales y s6lo un 23,4% era capaz de
identificar los alimentos saludables.
Ademds estos autores identificaron una
correlacion directa entre el conocimiento
nutricional y los hébitos alimenticios mads
saludables.

La costumbre de “saltarse” alguna de las
comidas, y la mds comun, el desayuno, es
frecuente en los adolescentes (Hoglund y
cols., 1998). En el presente estudio, el
porcentaje de alumnos que no desayunan es
superior a lo observado en estudios
realizados por otros autores. Por ejemplo,
Serra y cols. (2002), estudiaron a 3.534
nifos y jévenes entre 2 y 24 afios,
encontrando que el 8,2% de esa poblacién
infantil y juvenil omitia habitualmente el
desayuno. Merten y cols. (2009) subrayan
el papel fundamental de los padres en la
practica del desayuno por parte de los nifios
y adolescentes y relacionan el desayuno
regular con la prevencién de la aparicién de
obesidad en la fase adulta.

Las preferencias alimenticias de los
adolescentes se identifican con una baja
preferencia por fruta y verduras y una
mayor eleccion de alimentos ricos en grasa
y azucares (Hoglund et al., 1998; Alexy et
al., 2002; Lambert et al.,, 2004). Sin
embargo, en nuestro estudio la fruta y el
aroz (con bajo aporte calorico) ha sido la

principal eleccién de los adolescentes en
cuanto a preferencias. De todas formas, las
hamburguesas siguen protagonizando Ila
preferencia de los adolescentes canarios
sobre cualquier otro tipo de alimento
propuesto. El consumo de comida basura y
la falta de desayuno ha sido relacionado con
un aumento de obesidad en la transicién
entre adolescencia y fase adulta, y ambos
comportamientos han llevado al aumento de
peso en el paso de la adolescencia a la edad
adulta (Niemeir y cols., 2006).

La gran variedad de metodologia
utilizada en estudios de nutricién hace
dificil una comparacién directa de los
resultados obtenidos con otros estudios con
similares objetivos. Se hace necesario
entonces establecer modelos estandares
utilizables por todos los investigadores en
temas de nutricion.

CONCLUSIONES

En cuanto al conocimiento de la
composicién y caracteristicas de los
alimentos por parte del alumnado
adolescente de la isla de Gran Canaria, se
ha observado un gran desconocimiento
acerca de los conceptos bdsicos sobre
alimentacion.

Los alumnos no tienen claro los
contenidos ni la composicién, de los
alimentos basicos de su alimentacidn diaria,
desconociendo las  diferencias  entre
alimentos que contienen hidratos de
carbono, grasas, proteinas, o vitaminas y
minerales. El nivel mas bajo de
conocimientos se observo entre los alumnos
de 12-14 afios, mientras que los sujetos con
edad superior a los 15 afios, presentaron un
mayor conocimiento sobre cudles eran los
alimentos que contienen grasas. Los
conocimientos acerca de los alimentos ricos
en protefnas y vitaminas son muy escasos,
tantos en mujeres como en hombres y en
todas las edades evaluadas, de forma
estadisticamente significativa.

Aunque en el presente estudio no se
realiza ninguna correlacion directa entre las
preferencias alimenticias y la incidencia de
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sobrepeso y obesidad o de otros trastornos
alimenticios, los resultados obtenidos
indican que seria importante su realizacion
en un futuro inminente.

Las costumbres erréneas (personales y
culturales) en la seleccién y combinacién de
los alimentos pueden ser la causa de
trastornos  alimenticios y llevar a
problermas de obesidad o de anorexia y
bulimia. Para la prevencién del sobrepeso y
de la obesidad es importante dirigir a esta
banda de edad, mensajes claros y bien
definidos sobre los hdbitos alimenticios
correctos. En este sentido, la escuela
deberia desarrollar programas educativos
que informen adecuadamente al alumnado y
que tengan en consideracién la componente
familiar para establecer costumbres
alimenticias correctas y promover un estilo
de vida saludable.
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