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Resumen

Fundamentos: A fin de comprender cémo el habito del picoteo junto con las ingestas principales influye en el
indice de Masa Corporal (IMC) se analiza la relacién entre la frecuencia diaria y semanal del picoteo entre horas,
la frecuencia de ingestas diarias formales, actividad fisica, edad y sexo con el IMC.

Métodos: Mediante una encuesta dirigida a individuos adultos, se realizé un analisis descriptivo, asociacién de
las variables entre si y con el IMC y se construyd un modelo de regresion miltiple que relacionaba el IMC con
las variables mencionadas y sus interacciones.

Resultados: Un 81,7% de la muestra declard realizar picoteo, el 25,2% con una frecuencia alta. El nimero de
ingestas al dia mostré una relacidn inversa con el nimero de picoteos tanto diario como semanal. Se obtuvo
una relacién inversa estadisticamente significativa entre el IMC y el nimero de ingestas, una relacion directa
significativa entre IMCy el nUmero de picoteos al diay su frecuencia semanal, y una relacién inversa significativa
entre IMC y actividad fisica.

Conclusiones: Las relaciones detectadas entre el nimero de ingestas formales al dia y la préactica de picoteo
con el IMC deben tenerse en cuenta a la hora de formular dietas individuales y de programar actividades de
educacién nutricional que muestren como realizar un picoteo saludable que ayude a equilibrar ingestas
deficientes.
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Influence of snacking habits and the number of main meal intakes per day on body
mass index in adults

Summary

Background: To understand how the snaking habit together with main intakes influences Body Mass Index
(BMI), the relationships between the daily and weekly frequency of snacking between meals, the frequency of
formal daily intake, physical activity, age and sex with BMI was analyzed.

Methods: Through a survey directed at adult individuals, descriptive analysis was performed, associating the
variables with each other and with BMI, and a multiple regression model was built that relates BMI to the
variables and their interactions.

Results: 81.7% of the population practiced snacking habits, 25.2% with a high frequency. The number of intakes
per day showed an inverse relationship with the number of snacks both daily and weekly. A significant inverse
relationship was obtained between BMI and the number of main intakes, a significant direct relationship
between BMI and the number of snacks per day and their weekly frequency, and a significant inverse
relationship between BMI and physical activity.

Conclusions: It is essential to appreciate snacking habits and the number of main intakes in dietary practice
and in the development of nutritional education programs, given its obvious influence on BMI.
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Introduccion

El habito del picoteo entre horas o “snacking”
es una practica frecuente en la poblacion. Se
suele asociar este concepto con “alimentacion

no saludable”, vy si

bien algunas
investigaciones lo relacionan con un aumento
de prevalencia de sobrepeso y obesidad?3,
otros autores expresan dudas sobre esta

afirmacién®.

El consumo de snacks con alta densidad

energética se ha relacionado con un
incremento de peso en adultos®. Asi mismo, se
ha reportado una relacién negativa entre una
alta frecuencia de ingestas y picoteo y un bajo
indice de Masa Corporal (IMC), debido sobre
todo al tipo de alimentos utilizados mas ricos

en fibra en dichas ocasiones de ingesta®.

Existe evidencia cientifica suficiente desde
tiempo atrds de que un IMC elevado estd
asociado a un mayor riesgo de enfermedades
(ENT)
enfermedades cardiovasculares, la diabetes o

no  transmisibles como las
los trastornos digestivos, y asi lo recoge la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) en su
“Estrategia mundial sobre régimen
alimentario, actividad fisica y salud” (572
Asamblea Mundial de la Salud, 2004)’. Segin
una revision sistemdtica con metaanalisis
realizada el afio 20178, al menos el 50 % de las
muertes relacionadas con las ENT se evitarian
mediante estrategias de prevencion centradas
en factores de riesgo modificables como IMC

elevado, actividad fisica y alimentacién.

En este sentido la ingesta total de energia y
nutrientes del individuo esta formada por las
ingestas  principales (desayuno, media
mafiana, comida, merienda y cena) junto al
picoteo entre horas. La frecuencia diaria de
ingestas y de picoteos diarios y semanalesy la
habitos

alimentarios puede ayudar a mejorar su

posible relacion entre ambos

efecto en la dieta.

A fin de comprender cdmo estas diferentes
formas de ingesta de alimento influyen en el
IMC de individuos adultos, se ha disefiado una
encuesta con tres objetivos principales: el
primero de ellos es realizar un estudio
descriptivo del nimero de ingestas al dia,
nimero de picoteos diarios y su frecuencia
semanal, nivel de actividad fisica, edad, sexo e
IMC en la poblacién estudiada; el segundo es
analizar relaciones de dichos factores entre si
y con el IMC, y el tercero de los objetivos es
construir un modelo de prediccion del IMC en
base a dichas variables y las relaciones entre
ellas.

Material y métodos

Se disefié un estudio de tipo transversal

descriptivo y analitico, basado en un
cuestionario dirigido a mayores de 18 afios sin
otros criterios de exclusién y distribuido de
forma aleatoria via informatica (emails, Redes
Sociales) desde las entidades participantes
(Universidad Internacional de La Rioja UNIR,
Universidad Camilo José Cela UCIC, Junta de
habiendo

previamente la colaboracién de su personal en

Castilla 'y Ledn), solicitado
su difusién. Para la recogida de los datos del
cuestionario se ha usado la plataforma

“Survey Monkey” ©.

El cuestionario se dirigid a poblacion general,
sin tener en cuenta posibles desviaciones
derivadas de cuestiones patoldgicas, éticas o
religiosas de la muestra encuestada y su
efecto en los habitos de consumo, dado que se
consideraron distribuidas de manera similar a
la poblacion y no fueron objeto de este
estudio. En definitiva, el objetivo del estudio
no fue buscar las razones por las que practican
mas 0 menos ingestas, sino si este aumento o
disminucién incidié en el IMC.

El cuestionario fue redactado al efecto
explicitamente para esta investigacion, recibié

la aprobacién del Comité de Etica de la
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la UNIR con el
PI1:009/2020 y fue sometido a una primera

Investigacion de codigo
valoracidon por expertos externos al equipo de
investigacién (BA de la Universidad de Alcala
de Henares, MTI de la Universidad de
Valladolid y RD de UNIR). Una vez corregido,
posteriormente fue revisado por ENA del
Servicio de Asesoramiento Metodoldgico de
UNIR. La codificacion de los cuestionarios
respondidos se realizé mediante numeracién
correlativa a su recepcion. Se recogieron datos
de caracter personal, como informacion
asociada a los hdabitos y ocupaciéon de los
relativa a la

participantes, pero nunca

identidad de éstos.

El cuestionario constaba de 16 preguntas con
respuestas cerradas. En esta investigacion se
recogieron los datos de las preguntas n2 2
(Sefiale cuales de estas ingestas realiza al dia
de las cinco consideradas como principales), 3
(Fuera de estas 5 comidas ¢realiza picoteo
entre horas?), 4 (¢En qué momento del dia
realiza picoteo?), 12 (datos antropométricos:
edad, peso en kg, altura en cm), 13 (sexo), 14
de estudios), 15
autovalorada) y 16 (lugar de residencia). Al

(nivel (actividad fisica

comienzo del cuestionario se ofrecia el
significado de algunos de los conceptos a
investigar, dado que la confusién sobre su
significado podia aportar un sesgo a los
resultados 5 mediante la inclusién de las

siguientes explicaciones:

Aperitivo: ingesta que se hace antes de una
comida principal (comida y cena).

Picoteo entre horas: ingesta de poco volumen
que se suele realizar entre las ingestas de
desayuno, media mafiana, comida, merienda
y cena.

Media mafiana: ingesta realizada entre las
11:00 y las 12:00 (aproximadamente).

Las variables “Numero de ingestas al dia”,

“Frecuencia de picoteo a la semana” vy

Picoteo y nimero de ingestas al dia e IMC del adulto

e

“Numero de picoteos al dia” se extrajeron de
culo del IMC se

realizd utilizando los datos de peso y altura

las preguntasn?2,3y4. Elca

gue declararon los encuestados, mediante la
férmula de Quetelet®: peso (kg) / altura2 (m2).

La actividad fisica fue autovalorada con ayuda
del cuestionario en el cual se ofrecian cuatro
niveles (Sedentaria / Ligera / Media / Intensa)
para facilitar la comprensién y valoracién de
esta pregunta por parte de los encuestados.

Se recogieron un total de 428 cuestionarios de
los cuales, tras su depuracidn, por eliminacion
de casos con datos no respondidos, 361 se
consideraron validos.

El analisis estadistico se llevé a cabo utilizando
el programa SPSS Statistics 25. Se realizd
variables
ES vy
frecuencias. En el estudio de las relaciones

estadistica descriptiva de las

mencionadas calculando medias *

bivariadas entre las variables: “nimero de
ingestas al dia”, “frecuencia de picoteo a la
semana” y “numero de picoteos al dia”, para
analizar la asociacién o independencia se
utilizé la prueba no paramétrica Tau de
Kendall.
variable continua

Para analizar la relacién entre la
IMC con
anteriores y

las 3 variables

ordinales con la variable
“actividad fisica”, se utilizé la prueba no
Wallis (KW) de

los valores de

paramétrica de Kruskal
comparacién de rangos,

significacidon se ajustaron mediante la

correccion de Bonferroni. Para analizar la
relacion entre las variables edad y sexo y la
variable IMC utilizamos las categorias del IMC.
La relacion entre el sexo y el IMC se explord
mediante la prueba Chi cuadrado. Para
abordar la relacion entre el IMC y la edad se
empled la correlacion no paramétrica Tau de

Kendall.

Finalmente se realizd un andlisis de regresion
multiple para buscar un modelo que integrara
la influencia de los siguientes predictores:
numero de ingestas al dia, nimero de picoteos
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al dia, actividad fisica, edad y sexo sobre el
IMC (variable dependiente o criterio). Se
utiliz6 el Modelo Lineal Generalizado. Se
construyeron todos los modelos posibles
desde el modelo nulo y se afiadieron
paulatinamente todas las variables y su
interaccion. La valoracién de la calidad del
modelo se realizd mediante el parametro de la
desviacion. Para ver la importancia de cada
predictor de forma individual se recogieron los
coeficientes beta. Para calcular la informacion
que pudiera ofrecer un modelo respecto de
otro se calculdé “r cuadrado” a partir de las

diferencias en las desviaciones.

Resultados

La muestra analizada (n= 361 cuestionarios
validos) estaba formada por individuos con

una media de 42 + 0,64 aios, de los cuales el
70,1% eran mujeres. En cuanto al nivel de
estudios, un 85,9% de personas
graduadas/licenciadas, un 8,9%
Formacidn Profesional y un 5,3% Bachillerato

eran
cursaron

o ESO. Respecto a su lugar habitual de
residencia, este era Espafia en un 97,5% de los
casos. Los datos antropométricos mostraron
un peso medio de 68 + 0,77 kg, una altura
media de 1,68 + 0,01 m y un IMC medio de
23,98 £ 0,24.

Los resultados de la variable IMC por
indice de Quetelet

menos de 18,50;
Normopeso: 18,50 a 24,99; Sobrepeso: 25 a
29,99; Obesidad: 30 o mayor), y de actividad

fisica autodeclarada se muestran en la tabla 1.

categorias seglin el
calculado (Bajo peso:

Tabla 1. Frecuencia y porcentaje de casos de la poblacién estudiada dentro de cada una de las categorias de IMC y

de Actividad fisica.

Frecuencia total | Porcentaje total

IMC

Bajo peso 14 3,9

Normopeso 241 66,8

Sobrepeso 72 19,9

Obesidad 34 9,4
Actividad fisica

Intensa 25 6,9

Media 155 42,9

Ligera 123 34,1

Sedentaria 58 16,1

El 68,7% de los encuestados hacian 3 o 4
ingestas formales al dia, mientras que el 19,8%
hacian 5 ingestas y el 11,5% hacian 1 o 2
ingestas al dia. Las ingestas mas frecuentes
fueron, en orden decreciente: comida (97,1%),
cena (89,7%), desayuno (89,2%),
mafiana (46,2%) y merienda (37,3%).

media

El 18,3% de los encuestados no realizaba
ningun picoteo. El 54,2% realizaba un picoteo
a dia; el 23,1% hacia dos picoteos al dia y el
4,5% hacia 3 o mas picoteos al dia. El

momento elegido, por orden de frecuencia,
fue entre media mafiana y comida (45,2%),
seguido de entre merienda y cena (29,4%) vy a
continuacién entre comiday cena (23,7%). Los
momentos menos elegidos fueron entre
desayuno y comida (8,9%), entre desayuno y
media mafiana (7,9%) y entre cena y desayuno
(3,3%).

Respecto a la frecuencia semanal, el 36,0%
picoteaba igual o menos de 1 dia a la semana
(18,8% y 17,2%, respectivamente) valorado
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como picoteo de “baja frecuencia”. El 20,8%
picoteaba los fines de semana - seria un
picoteo de “media frecuencia”- y el 25,2%

Picoteo y nimero de ingestas al dia e IMC del adulto

Las relaciones entre el nimero de ingestas
principales realizadas cada dia y la frecuencia
del habito de picoteo a lo largo de la semanay

picoteaba mas de dos veces por semana (8,3% del dia se muestran en la tabla 2.
de lunes a viernes y 16,9% todos los dias),
considerandose como un picoteo de “alta

frecuencia”.

Tabla 2. Porcentaje de casos de la variable “nimero de ingestas al dia” respecto de las variables “frecuencia de

picoteo a la semana” y “nimero de picoteos al dia”.

Numero de Ingestas / dia
Frecuencia picoteo / semana 1 2 3 4 5
Nunca 1,5% 9,2% | 30,8% | 26,2% | 32,3%
Menos de 1 vez / semana 6,5% 3,2% | 29,0% | 41,9% | 19,4%
Una vez a la semana 4,5% 6,0% | 38,8% | 34,3% | 16,4%
Fines de semana 5,3% 53% | 30,7% | 44,0% | 14,7%
De lunes a viernes 0,0% 16,7% | 50,0% | 30,0% | 3,3%
Todos los dias 4,9% 8,2% | 34,4% | 27,9% | 24,6%
Numero de picoteos / dia 1 2 3 4 5
0 3,0% 7,6% | 30,3% | 25,8% | 33,3%
1 6,2% 7,7% | 35,1% | 39,7% | 11,3%
2 0,0% 6,0% | 38,6% | 30,1% | 25,3%
3 0,0% 9,1% 9,1% | 54,5% | 27,3%
4 0,0% 0,0% | 25,0% | 0,0% | 75,0%
7 100,0% | 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%

Se observé que los individuos que picoteaban
todos los dias o de lunes a viernes realizaban
en su mayoria 3 ingestas al dia, mientras que
los que picoteaban los fines de semana o
menos de una vez por semana realizaban en
su mayoria 4 ingestas al dia y los que
picoteaban una vez por semana o no picotean
nunca comian de 3 a 5 veces al dia. Estos
resultados indicaron una tendencia a picotear
mas durante la semana al realizar menos
ingestas al dia, si bien la asociaciéon fue no
significativa (Tau-b de Kendall: p< 0,08, r=-
0,08).

En la relacidn entre el nimero de ingestas al
dia con el nimero de picoteos diarios tampoco
se observd asociacion significativa (Tau-b de
Kendall: p< 0,65, r=-0,02) si bien es de
destacar que de los que picoteaban 0 veces al
dia el 33,3% hacia 5 ingestas, de los que

picoteaban 1 vez/dia el 39,7% hacia 4 ingestas
y de los que picoteaban 2 veces/dia, el 38,6%
hacia 3 ingestas.

En cuanto a la relacién entre la frecuencia de
picoteo a la semana y el nUmero de picoteos
al dia se observd una asociacion significativa
(p< 0,001) y positiva (valor de Tau b = 0,62)
(Tabla 3).

Entre los que picoteaban una vez por semana
o menos (baja frecuencia), una gran mayoria
hacian 1 picoteo/dia. Los que picoteaban los
fines de semana (media frecuencia) o de lunes
a viernes (alta frecuencia) hacian de 1 a 2
picoteos al dia. En cambio, los que picoteaban
todos los dias (alta frecuencia) la mayoria
hacian 2 o mds picoteos. Por tanto, se
evidencidé una tendencia significativa a hacer

Rev Esp Nutr Comunitaria 2025; 31(4)



Begofia Pérez-Llano et al.

mas picoteos al dia al tener una mayor
frecuencia de picoteos a la semana.

Respecto a la relacidon entre numero de
ingestas al dia con el IMC (Tabla 4), se aprecio
una relaciéon inversa, significativa, con la
prueba de correlacidn no paramétrica Rho de
Spearman (p= 0,03, r= -0,11). Asi mismo, la
frecuencia de picoteo a la semana mostré una

asociacién significativa con el IMC siendo

significativamente mayor entre los que
picoteaban todos los dias respecto a los que
no lo hacian nunca (KW=21,35; p<0,001). Por
ultimo, también se evidencié una asociacion
significativa y positiva entre el IMC y el
numero de picoteos al dia (estadistico de

contraste KW=23,06, p= 0,001).

Tabla 3. Porcentaje de casos de la variable “nimero de picoteos al dia” respecto de la variable “frecuencia de picoteo

ala semana”.
Ndmero picoteos / dia
Frecuencia picoteo / semana 0 1 2 3 4 7
Menos de 1 vez / semana | 4,8% | 85,5% | 9,7% 0,0% | 0,0% | 0,0%
Una vez a la semana 0,0% | 79,4% | 17,6% | 1,5% | 1,5% | 0,0%
Fines de semana 0,0% | 61,3% | 34,7% | 4,0% | 0,0% | 0,0%
De lunes a viernes 0,0% | 73,3% | 23,3% | 3,3% | 0,0% | 0,0%
Todos los dias 0,0% | 30,0% | 53,3% | 10,0% | 5,0% | 1,7%

Tabla 4. Valores medios * ES de IMC en relacién con el nimero de ingestas al dia, frecuencia de picoteo a la semana,

numero de picoteos al dia y nivel de actividad fisica.

Media IMC | Error Estandar
N2 ingestas/dia
1 25,20 1,46
2 24,88 1,11
3 24,19 0,38
4 23,80 0,34
5 23,34 0,62
Frecuencia picoteo / semana
Nunca 22,30 3,13
Menos de 1 vez / semana 23,72 4,56
Una vez a la semana 24,75 5,39
Los fines de semana 24,11 4,69
De lunes a viernes 23,47 3,41
Todos los dias 25,25 4,39
NUmero picoteos /dia
0 22,17 0,39
1 24,08 0,30
2 25,22 0,61
3 22,72 1,01
4 24,81 2,16
7 31,37 -
Actividad Fisica
Intensa 22,21 0,55
Media 23,35 0,31
Ligera 23,95 0,36
Sedentaria 26,47 0,82
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En cuanto al nivel de actividad fisica
autorreportada, también se observd una
IMC,

fundamentalmente entre quienes declararon

asociaciéon  significativa con el
actividad intensa frente a los de actividad
sedentaria (KW= 19,29, p=0,001).

Los valores medios de IMC por sexo en la
muestra en estudio fueron 23,39 + 0,30 en
mujeres y 25,35 t£ 0,32 en hombres. Por
categorias de IMC se obtuvieron un 5,5% de
mujeres con bajo peso frente a un 0% de
varones y 71,5% de mujeres con normopeso y
55,6% de varones. El sobrepeso afecté al
14,2% de mujeres y al 33,5% de varones y
presentaron obesidad el 8,7% de las mujeres y
el 11,1% de los

estadisticamente significativas para las tres

varones (diferencias

primeras categorias segun prueba de Chi
cuadrado). Asi mismo, se detectd una relacion
positiva y significativa de la edad con el IMC
(Tau de Kendall r= 0,1, p< 0,01), apreciandose
un ligero aumento del IMC con la edad.

En la busqueda de un modelo que relacionara
el IMC con las distintas variables estudiadas y
sus interrelaciones, el que redujo mas la
respecto al
(desviacion=7306,61) fue el modelo con los 5

desviacidn modelo  nulo
factores introduciendo la variable edad como
covariable y teniendo también en cuenta la
interaccion entre ellos (Tabla 5). Este modelo
mostré una desviacion de 3819, lo que indica
gue, respecto del modelo nulo, este modelo
explicaba el 47,7% de la variabilidad de los

datos de IMC en la muestra en estudio.

Tabla 5. Efectos del modelo explicativo de la variable IMC con las variables edad (covariable), sexo, actividad fisica,

numero de ingestas al dia, nimero de picoteos al dia y la interaccion entre ellos.

Chi-cuadrado Wald | gl | Sig.
(Interseccion) 48,97 1 | 0,00
Sexo 1,80 1 |0,17
Actividad Fisica 9,66 3 | 0,02
Numero Ingestas Dia 13,04 4 | 0,01
NuUmero de picoteos al Dia 8,48 4 | 0,07
Edad 0,96 1| 0,32
Sexo x Actividad Fisica x Numero Ingestas Dia x Picoteos Dia x Edad 208,96 97 | 0,00

Los resultados del modelo de regresion
confirmaron que la actividad fisica y el nimero
de ingestas al dia influyd de forma significativa
IMC. La

picoteos al dia tendié a la significacidon en este

en el influencia del numero de

modelo, en el que el pardmetro mas
influyente fue la interaccién entre todas las

variables (Chi cuadrado de Wald= 208,96).

Comprobando las interacciones sobre el IMC
se detectd una diferencia por sexos respecto
del nimero de ingestas al dia asociado a
actividad fisica y nimero de picoteos, que en
mujeres se reducia (0,26-1,35 puntos) ligado al
con aumento de

aumento de ingestas

actividad fisica y reduccion de picoteos,
mientras que en hombres se reducia (0,48-
0,56 puntos) por una reduccidon de ingestas
con aumento de actividad fisica y reduccién de

picoteos.

Discusion
El concepto de picoteo o picoteo entre horas
tiene diferentes definiciones en la literatura
cientifica, entre las que se encuentran: una
ingesta fuera de las comidas principales 2 o
una ingesta de menos de 15 minutos'®. Por
esta razon se ha incluido en el cuestionario
una definicion de

picoteo para los
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encuestados, lo que puede contribuir a reducir
el sesgo que se menciona en otros trabajos™!,
a causa de las diferentes definiciones de

picoteo.

El Ultimo estudio sobre habitos nutricionales y
estilo de vida de las familias del Observatorio
Nestlé con datos del 2022 concluye que mas
del 30% comia entre horas hace una década y
hoy sigue haciéndolo. Afirman que es una
costumbre muy arraigada. Hunter y Mattes®?
reportan que la frecuencia de las ingestas y la
prevalencia del picoteo en particular se ha
incrementado en los paises occidentales a lo
largo de los ultimos 35 afios. En el presente
estudio el 81,7% del total de la muestra
Ello
corrobora que el picoteo es una conducta

practica picoteo diario o semanal.

alimentaria frecuente.

En cuanto al numero de picoteos al dia, el 54%
de los encuestados hacen 1 picoteo a dia y el
4,4% hacen de 3 a 7 picoteos al dia. Otros
estudios similares en Europa!* reportan una
frecuencia entre 4,9 y 7 y en Finlandia entre 1
y 12, Por tanto, la frecuencia de picoteo
diaria en este estudio estaria por debajo de la
reportada en estas investigaciones.

En lo referente al numero de picoteos a la
semana, se obtiene un porcentaje de picoteo
de baja frecuencia del 36,0%, un picoteo de
media frecuencia del 20,8% y picoteo de alta
frecuencia en el 25,2% de la muestra. No se
han encontrado otros estudios que analizaran
la frecuencia semanal de picoteo a efectos de
realizar comparaciones.

El IMC medio obtenido en el presente estudio
es de 23,98, inferior al detectado en la
poblacién adulta espaifiola por el estudio
ENPE que es de 26,7 (27,2 en hombres y 26,1
en mujeres), observando también cifras
inferiores tanto de sobrepeso como de
obesidad: 19,9% en sobrepeso y 9,4% en
393% y el 21,6%
encontrados  en el

obesidad frente al
respectivamente

mencionado estudio ENPE. En el estudio de la
Fundacién Mapfrel las cifras son parecidas a
las de ENPE en poblacién total, 34,9% en
sobrepeso, pero sin embargo se aproximan
mucho en obesidad a las del presente estudio,
siendo incluso algo inferiores, del 8,7%.

La razén de observar menores valores de
sobrepeso y obesidad podria deberse a que la
muestra de este estudio es mayoritariamente
de formacién suele

universitaria, que

vincularse con una mejor educacién
nutricional y como consecuencia con mejores

indices relacionados con la salud.

Respecto al nimero de ingestas, el estudio de
la Fundacién Mapfre!’ indica que el 91,7% de
la poblacion realiza tres o mas comidas al dia
los dias de diario y el 91,3% en dias festivos.
Son datos similares a los de este estudio, pues
sumando el porcentaje de tres, cuatro y cinco
ingestas obtenemos un valor de 88,4%. En
cuanto a las ingestas de media mafiana y
merienda, en el estudio de la Fundacion
Mapfre los porcentajes son del 37,0% y 47,5%,
respectivamente, mientras que en el presente
estudio las cifras se invierten, al 46,2% para la
media mafiana y 37,3% para la merienda.

En cuanto a las correlaciones bivariadas se ha

evidenciado una relacién inversa vy
significativa entre el nimero de ingestas al dia,
tanto con la frecuencia de picoteo a la semana
como con el nimero de picoteos al dia. Esto
significa que el aumento del nimero de
ingestas diarias formales (desayuno, media
mafiana, comida, merienda y cena) reduce la
frecuencia de picoteo tanto diaria como
semanalmente. No se han encontrado otros
estudios que hayan realizado comparaciones

entre estas variables.

Se ha evidenciado una asociacidon inversa

significativa entre el nimero de ingestas al dia
y el IMC, lo que concuerda con lo detectado

18,19

por otros estudios similares'®*°, si bien, otros

autores® reportan una asociacién positiva, o
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resultados contradictorios®. Vazquez et al.?°

sefialan también esta discrepancia
atribuyendo la relacién inversa a la elevacion

termogénica tras las ingestas.

Se observa una relacién positiva y significativa
que indica que el aumento de picoteo tanto
diario como semanal produce un aumento del
IMC. Aungue esto coincide con lo reportado

otros autores*®?,

por algunos estudios
observan una diferencia negativa 6 o nula?? en
funcién del tipo de alimento ingerido como
snack, ya que en estos ultimos casos se
describe el consumo de alimentos ricos en

fibra y frutas.

La relacidn negativa y significativa observada
IMC
estudios

entre las variables actividad fisica e

también se corresponde con
precedentes?®. No obstante, el uso de un
cuestionario validado para valorar este
aspecto es una de las limitaciones de este

estudio.

El modelo de regresion propuesto ha
corroborado los resultados de las relaciones
entre las variables referentes a la ingesta, el
picoteoy la actividad fisica con el IMC. A su vez
ha evidenciado una interaccién entre las
variables en relacion con el sexo, teniendo en
cuenta la actividad fisica y el nimero de
picoteos. En mujeres el IMC se reduce al
aumentar las ingestas, aumentar la actividad
fisica y reducir el nimero de picoteos. En
cambio, en hombres el IMC se reduce al
reducir las ingestas con una actividad fisica
mayor y menor numero de picoteos. Esto
podria indicar que las mujeres tienden a
reducir la cantidad de energia total ingerida al
dia al aumentar el nUmero de ingestas. Y que
los hombres ingieren habitualmente mayor
cantidad de energia en cada ingesta y, por
tanto, al reducir el nimero de ingestas, se

reduce la energia total ingerida.

Este modelo es capaz de explicar un 47,7% de
la variabilidad de los datos de IMC recogidos

Picoteo y nimero de ingestas al dia e IMC del adulto

en esta muestra. No se han encontrado en la
bibliografia analisis multivariados con los que
comparar estos resultados.

Ante la evidencia de la alta incidencia de la
practica del picoteo, es necesario tenerla en
consideracion a la hora de valorar la ingesta
total de energia y nutrientes en una dieta,
tanto a nivel individual como colectivo. Este
estudio confirma la asociacién entre el
aumento del picoteo diario y semanal con el
aumento del IMC, por lo que se deben
promover practicas de picoteo saludables
basadas en alimentos ricos en fibra y bajos en

energia.

Las relaciones detectadas entre el nimero de
ingestas formales al dia, la practica de picoteo,
la actividad fisica y el sexo con el IMC deben
tenerse en cuenta a la hora de formular dietas
individuales y de programar actividades de
educacion nutricional que muestren como
realizar tanto unas ingestas principales
equilibradas como un picoteo saludable que
ayude a equilibrar ingestas deficientes. Se
necesita ampliar los estudios acerca de la
habitos de

comportamiento, asi como relacionarlos con

relacion entre estos

los grupos de alimentos preferidos a fin de

afianzar su conocimiento y desarrollar

campafias de educacién nutricional.
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