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RESUMEN

Introduccion: La alimentacién saludable y que evita enfermedades sigue siendo un tema
de investigacion para avanzar hacia el desarrollo efectivo de préacticas saludables, que
permita a las poblaciones vivir mejor. La alimentacion sostenible es un aspecto nuevo, que
reconoce lo colectivo del consumo de alimentos por la salud del planeta.

Obijetivo: Identificar las percepciones y actitudes sobre alimentacion saludable y sostenible
entre jovenes estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud en Santa Marta-Colombia,
2022.

Métodos: Se implementé un estudio transversal con una poblacion de 318 estudiantes,
quienes respondieron voluntariamente al cuestionario disefiado por los investigadores (o =

0,908) a través de una plataforma digital.
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Resultados: La mayoria de los participantes fueron mujeres (65,7 %), con una edad
promedio de 20,3 afios. EI 55 % identificd los alimentos saludables y el 53 % percibio
parcialmente el riesgo de los alimentos frente a las enfermedades no trasmisibles. Un 22,7
% reconocio los alimentos sostenibles. La actitud positiva frente a la reduccion el riesgo de
enfermedades no trasmisibles por alimentos fue del 77 %. Las actitudes hacia la
alimentacion saludable y la reduccion del riesgo de enfermedades no trasmisibles tuvieron
diferencias significativas por sexo (p = 0,009; p < 0,001) y programa (p = 0,008; p < 0,001,
respectivamente). Las percepciones Yy actitudes se correlacionaron positivamente.
Conclusiones: Las percepciones sobre la alimentacion saludable y que evita enfermedades
fueron adecuadas, asi como las actitudes positivas. En torno a la alimentacion sostenible
hay vacios, frente a los cuales se debe sensibilizar para avanzar en una alimentacién
consiente con la salud humana y planetaria.

Palabras clave: percepcién; actitud; alimentacion saludable; enfermedades no

transmisibles; sostenible.

ABSTRACT

Introduction: Healthy feeding, which prevents diseases continues to be a topic of research
to move towards the effective development of healthy practices, to allow populations to live
better. Sustainable food is a new aspect, which recognizes the collective nature of food
consumption for the health of the planet.

Objective: To identify perceptions and attitudes about healthy and sustainable feeding
among young students of the School of Health Sciences in Santa Marta, Colombia, 2022.
Methods: A cross-sectional study was implemented with a population of 318 students, who
voluntarily responded to the questionnaire designed by the researchers (o = 0.908) through
a digital platform.

Results: The majority of participants were women (65.7%), with an average age of 20.3
years. 55% identified healthy foods and 53% partially perceived the risk of foods against
non-communicable diseases. 22.7% recognized sustainable foods. The positive attitude
towards reducing the risk of non-food-transmissible diseases was 77%. Attitudes toward

healthy eating and reducing the risk of non-communicable diseases had significant
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differences by sex (p = 0.009; p < 0.001) and program (p = 0.008; p < 0.001, respectively).
Perceptions and attitudes were positively correlated.

Conclusions: Perceptions about healthy feeding that prevents diseases were adequate, as
were positive attitudes. There are gaps around sustainable nutrition, which must be raised
to advance in a diet that is conscious of human and planetary health.

Keywords: perception; attitude; healthy nutrition; non-communicable diseases; sustainable.
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Introduccion

Desde hace varias décadas se ha hablado de la alimentacion saludable concebida de
multiples formas. A la fecha, se reconoce que la alimentacion saludable esta determinada
por pautas nutricionales, que varian en diferentes poblaciones de acuerdo con las
percepciones y creencias que se tengan sobre las caracteristicas nutricionales de los
alimentos y la valoracion social que se asigne a determinadas practicas de consumo.® Hay
consenso en elementos que pueden definirla como una dieta usualmente rica en frutas y
vegetales, que reduce el riesgo de enfermedades,® es balanceada, satisface, es transmitida
de generacion en generacion, variada, “mediterranea”® y compuesta por alimentos frescos
que se consiguen de primera mano en el entorno inmediato, contrario a lo que se conoce
como dieta occidental.®

La alimentacion saludable hace parte del estilo de vida saludable; es decir, un conjunto de
determinantes (alimentacion, actividad fisica, practicas de autocuidado, prevencion de
adicciones, manejo del estrés, etc.) que evitan el desarrollo de enfermedades cronicas y
mantienen a la poblacion sana. El proceso de modernizacion y urbanizacion de las
sociedades ha generado cambios en los estilos de vida y, por tanto, en las formas de
alimentacion, incluyendo en la dieta productos industrializados, ultraprocesados e
hipercaldricos que han contribuido al aumento de enfermedades no transmisibles como la

obesidad, la hipertension, diabetes, entre otros.®
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Una revision sistematica® sobre las creencias y significados de la alimentacion saludable
en poblacion con diferentes niveles socioeconomicos establecid barreras para su
implementacién como, por ejemplo: (a) el tiempo destinado a la alimentacion, ya que al
existir otras demandas diarias la alimentacion saludable no es una preocupacion principal;
(b) el costo de los alimentos saludables cuando se tiene un presupuesto limitado restringe la
posibilidad para comprar mas de ellos; (c) ligado a lo anterior, la practica de consumir
preferiblemente alimentos que satisfagan en lugar de alimentos que nutran.
Adicionalmente, la produccion de alimentos es un tema que se ha analizado desde la
perspectiva de la sostenibilidad y, recientemente, se ha comenzado a introducir el concepto
de alimentacion sostenible, enfocado en la sinergia entre salud y ambiente para generar
beneficios al proteger la salud y la vida de la especie humana y del planeta.®® Es un hecho
que la alimentacion puede contribuir a reducir la produccion de gases efecto invernadero y,
por ende, ayudar a frenar el cambio climatico, con lo cual se protege la vida en el planeta.
La alimentacion sostenible es, entonces, la garantia de la seguridad alimentaria
simultadneamente con la reduccion de impactos ambientales en su produccién, en el marco
de la agenda global de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), que incluye los
procesos de produccion y consumo.® En un estudio sobre perspectivas actuales sobre
alimentacionse argumentd desde lo sustentable a partir de la diversidad de alimentos de
origen natural, con disponibilidad de opciones alimentarias basadas en plantas del territorio
y en la cual se evite el consumo de alimentos ultraprocesados, enfocada en el
reconocimiento de formas de produccién acordes a los ciclos de la naturaleza y cuyos
productos se distribuyan y comercialicen en el entorno inmediato dentro de modelos de
produccién circular.

Lo anterior hace parte de las percepciones que desde el ejercicio ciudadano se deberian
reflexionar en la cotidianidad para tomar decisiones saludables y sostenibles en cada
actividad que se desarrolla, incluida la alimentacién. La poblacion de estudiantes
universitarios, esta en el proceso de definir una practica de alimentacion consciente con la
salud y el ambiente, por eso es relevante identificar las percepciones (entendidas como un
proceso cognitivo que consisten en el reconocimiento, interpretacion y significacion para
elaborar juicios en torno a un tema, en gran medida derivado del conocimiento formal

aprendido o creencias epistemolégicas de los individuos, que no siempre son
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cientificamente correctas)®? y las actitudes (entendidas como esa disposicion mental al
cambio a partir de juicio de valor sobre los bueno o lo malo para la salud que ayuda a
predecir la practica)!® que aportaran, positiva o negativamente, en la definicion de dichas
practicas.

Un estudio realizado en México encontrd en los estudiantes de ciencias de la salud un
insuficiente estilo de vida promotor de salud,®? que indicaba la fragilidad de conocimientos,
percepciones y actitudes para la tomar decisiones saludables. En un estudio realizado en el
Caribe colombiano, que congregé estudiantes de varias universidades y programas, se
identifico que el 74,9 % no tenia una dieta balanceada, el 83,6 % consumia mucho azucar,
sal o grasa y un 33,5 % estaba por encima del peso adecuado.®? Por lo tanto, la formacion
de los futuros profesionales en general, pero con énfasis en los del area de salud, debe
contemplar conocimientos, percepciones y actitudes en salud planetaria que incorporen,
entre otros muchos aspectos, la alimentacion saludable y sostenible.*®

La falta de percepciones adecuadas y actitudes positivas sobre alimentacion puede traer
consigo que se desarrollen o mantengan malas practicas y, por lo tanto, el aumento
sistematico de enfermedades cronicas no transmisibles en la edad adulta,®® con lo cual se
afecta la calidad y esperanza de vida saludables de las poblaciones. De forma similar ocurre
al desconocer el impacto ambiental de la alimentacion, lo cual puede conllevar a mantener
el sistematico deterioro del planeta al acelerar aun mas el cambio climatico, lo cual podria
ser catastrofico para toda forma de vida planetaria.*516)

A partir de lo anterior, y en el marco del proyecto titulado Una dieta saludable y sostenible
para promocionar la salud y prevenir las enfermedades no transmisibles (ENT) entre los
jévenes universitarios, se plante6 como objetivo: identificar las percepciones y actitudes
sobre la alimentacion saludable sostenible entre jovenes estudiantes de la Facultad de
Ciencias de la Salud en Santa Marta-Colombia, 2022. Esta informacion se constituye en la
linea de base para disefiar e implementar estrategias educativas orientadas a mejorar
cualitativamente las percepciones y actitudes hacia la alimentacion saludable y sostenible

en los jovenes.
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Métodos

Se desarrollé un estudio transversal con una poblacién de 318 estudiantes, seleccionados
por conveniencia, a partir de la totalidad de estudiantes matriculados en el primer semestre
de 2022. La muestra se calcul6 en Epiinfo versién 7.2, considerando un 95 % de confianza,
un 5 % de error y una probabilidad del 30 % (considerando la alimentacion
saludable).(":18.19)

El instrumento fue disefiado y validado por los investigadores. Se estructuré en 3 partes:

1. Caracteristicas sociodemograficas (edad, sexo, programa, semestre, procedencia).

2. Categoria de percepciones, con 3 dimensiones: alimentos saludables, sostenibles y
que generan riesgos de ENT (diabetes, hipertension y obesidad). Estas dimensiones
estuvieron compuestas por 21 alimentos conocidos, que los estudiantes debian
calificar como saludables (1 = nada saludable; 5 muy saludable); sostenibles (1 nada
sostenible; 5 muy sostenible) y segin la capacidad de aumentar los riesgos de
diabetes, hipertension y obesidad (1 aumenta el riesgo; 5 reduce el riesgo)

3. Categoria de actitudes, con tres dimensiones: alimentos saludables, sosteniblesy que
generan riesgos de ENT (diabetes, hipertension y obesidad), con 14 grupos de
alimentos en los cuales los estudiantes participantes seleccionaban la opcién que
permitiria llevar una dieta saludable, sostenible y que evite enfermedades, con 5
opciones (aumentar significativamente su consumo, aumentar un poco su consumo,

mantener su consumo, reducir su consumo o eliminar totalmente su consumo).

Para el disefio del instrumento se consideraron algunos de los criterios establecidos por
Ziemendorff y Krause® como: facilidad de comprension, aceptacion, lo atractivo
(imégenes), identificacion con los alimentos e induccidn a la accion.

Los alimentos considerados para que los estudiantes valoraran sus percepciones sobre los
aspectos saludables y sostenibles, y los riesgos de generar ENT fueron: guineo, chorizo,
gaseosa, carnes rojas, salchipapa, empanadas, huevos, almuerzo ejecutivo, pan, cereales con
azUcar, queso, aguacate, hamburguesa, frijoles, cerveza, arepa de huevo, auyama, pescado,

paquetes (snacks), papa y tomate (distribuidos en ese orden).
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Los grupos de alimentos considerados para identificar las actitudes positivas o negativas
fueron: verduras, frutas, panes y harinas, lacteos (quesos, leche, yogurt), carne de
pollo/cerdo, gaseosas, huevos, carne de res, cereales/arroz, pescado, yuca/fiame/platano,
paquetes, fritos y dulces (helados-postres).

La fiabilidad global del instrumento global fue o de Cronbach = 0,908 (1C95 % 0,894-
0,921), para la categoria de percepciones fue a. de Cronbach = 0,92 (IC95 % 0,908- 0,932)
(Cuadro 1) y para la de actitudes fue a de Cronbach = 0,716 (IC95 % 0,670-0,757).

Cuadro 1 - Escalas de puntajes para establecer los niveles de percepciones y actitudes

Categorias  por Percepciones Actitudes
puntaje Alimentos Alimentos Alimentos y riesgo de Para las 3
Saludables Sostenibles generar ENT dimensiones
Optimo >35 >20 >50 >11
Bueno 25a35 16 a20 40 a 50 95all
Regular 15a24 11a15 30a39 75a9
Deficiente <15 <11 <30 <75

Procedimiento
Los correos electronicos de los estudiantes matriculados fueron solicitados a los programas
académicos, cumpliendo con los requisitos éticos de confiabilidad y uso de la informacion
con fines de investigacion. A todos se les envié el correo explicando el proyecto,
presentando el objetivo del cuestionario, se colocaron los datos de los investigadores y se
adjuntd el link del cuestionario (https://forms.microsoft.com/r/zftqglDrmbG). Al abrirlo
inmediatamente aparece el consentimiento informado, asi que los interesados fueron
quienes voluntariamente decidieron participar ingresaron sus datos y completaron el
instrumento. El tiempo promedio de ejecucién fue de 13 minutos.
Analisis

A partir de las puntuaciones se establecio la escala de valoracion para alimentos saludables,
sostenibles para el territorio y que aumentan o reducen el riesgo de desarrollar ENT tanto

para las percepciones como para las actitudes (Cuadro 2).
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Para identificar diferencias significativas se utiliz6 la prueba ji al cuadrado para las variables
cualitativas t-test y ANOVA para cuantitativas y para las correlaciones, se utiliz6 Spearman
con un nivel de significancia de p < 0,05.

Los puntajes asignados a las dimensiones de saludable y riesgos de ENT se valoraron de
acuerdo con una la evidencia aportada por el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar,
en sus Guias Alimentarias basadas en alimentos para la poblacién Colombiana mayor de 2
afios®Vy en articulos cientificos, para cada alimento o grupo de alimentos, %223.24.25.26,27,28,29)
Para la dimension de sostenible se utiliz6 la base de datos Food Impacts on the Environment
for Linking to Diets (dataFIELD®? por ser una de las mas completas, de acceso abierto y
que se elaboro a partir de una revision exhaustiva de los estudios de evaluacion del ciclo de
vida de los alimentos.

El proyecto se suscribe a los codigos y normas éticas vigentes que hacen relacion a
investigacion con seres humanos. En especial a Resolucion numero 8430 de 1993, articulo
11.%Y En esta investigacion se aplico el consentimiento informado para que los participantes
pudieran responder al instrumento de diagnostico, garantizando la confidencialidad. En este

marco, el proyecto cuenta con aval del comité de ética institucional.

Resultados

Con relacion a las caracteristicas de los participantes, se encontrd que el programa que mas
participd fue enfermeria (42,1 %), fueron principalmente mujeres (65,7 %), con una edad
promedio de 20,3 afios (DE: 3,8), el grupo mas joven segun edad media fue odontologia.
Con respecto al estado civil, el 91,8 % fueron solteros y en el 95 % procedentes de la region
Caribe (tabla 1).

Tabla 1 - Caracteristicas sociodemograficas de los participantes

Variables Enfermeria | Medicina | Odontologia | Psicologia | Total n (%)
Sexo Hombre 36 25 31 16 108 (34)
Muijer 98 23 51 37 209 (65,7)
Otro 0 0 1 0 1(0,3)
Procedencia | Amazonia 1 0 0 0 1(0,3)
s
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Andina 6 0 5 2 13 (4,1)
Caribe 126 47 78 51 302 (95)
Exterior 1 1 0 0 2 (0,6)
Edad (media y DE) 20,2 (3,2) 21(3,9) 18,5 (2,8) 22,4 (4,9) 20,3 (3,8)
Semestre la3 39 12 65 1 117 (36,8)
4ab6 77 19 9 8 113 (35,5)
7all 18 17 9 44 88 (27,7)
Estado civil | Soltero 123 43 80 46 292 (91,8)
Unién libre 8 1 2 3 14 (4,4)
Casado 3 1 1 4 9(2,8)
Separado 0 3 0 0 3(1)
Total n (%) 134 (42,1) 48 (15,1) 83 (26,1) 53 (16,7) 318 (100)

Segun los puntajes obtenidos en cuanto a las percepciones de alimentacion para cada una
de las dimensiones (tabla 2), se encontrd que el 55 % identifica los alimentos saludables en
nivel entre 6ptimo y bueno (promedio = 25). Sin embargo, el puntaje obtenido en cuanto a
alimentacidn sostenible resulté deficiente en méas del 55 % (con un promedio de 8,7 puntos).
Frente a la identificacion de los riesgos, un 53 % obtuvo un resultado entre regular y bueno

(con un promedio de 30 puntos).

Tabla 2 - Distribucion de los puntajes de percepciones obtenidos por dimension

Saludable | Sostenible Riesgo de ENT
Percepciones

n % n % n %
Optimo 13 4 |25 |79 0 0
Bueno 161 | 51 47 14,8 11 3,5
Regular 128 | 40 70 22,0 160 50,3
Deficiente 16 5 176 | 55,3 147 46,2
Media (DE) 25,1 (6,2) 8,7 (8,7) 30,3 (5,6)

No se encontraron diferencias significativas del puntaje por sexo, edad, ni procedencia (p >
0,05). La dimension saludable presentd diferencias significativas por semestre (p = 0,0065)
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y por programa (p = 0,000). La dimensién riesgo de ENT presentd diferencias por programa
(0,0008).

A partir de las puntuaciones asignadas, el alimento considerado mas saludable fue el
pescado, seguido por el aguacate, tomate, guineo y huevos. El alimento menos saludable
fue la gaseosa, seguida con puntuaciones mas altas por los paquetes (snacks), salchipapa,
hamburguesa y cerveza.

El alimento identificado como mas sostenible fue el aguacate, seguido por tomate, ahuyama,
frijol y guineo. ElI menos sostenible fue la gaseosa, seguido por los paquetes, la
hamburguesa, el chorizo y la salchipapa.

Y con relacién a los alimentos que aumentan el riesgo de enfermedades no transmisibles,
en promedio se asignd el mayor riesgo de diabetes a las gaseosas, seguidas de cereales
azucarados, paquetes, salchipapa y hamburguesa. Para el caso de la hipertension, el alimento
que valoraron como de mayor riesgo fue la salchipapa, seguida del chorizo, la hamburguesa,
la gaseosa y las empanadas. Para el riesgo de obesidad, nuevamente la gaseosa fue la
considerada como la que mas aumenta el riesgo, seguida por salchipapa, hamburguesa,
chorizo y empandas.

Segun los puntajes obtenidos para las actitudes se encontré que un 42 % tiene una actitud
hacia la alimentacidn saludable entre buena y 6ptima, y solamente un 30,7 % tendria actitud
positiva hacia la adopcién de alimentos sostenibles, mientras que el 77 % presentd una
actitud positiva hacia el cambio de consumo de alimentos relacionados con el riesgo de esas
enfermedades (tabla 3).

Las actitudes hacia la alimentacion saludable y la reduccion del riesgo de ENT tuvieron
diferencias significativas por sexo (p = 0,009 y < 0,001, respectivamente) y programa (p =
0,008 y p < 0,001, respectivamente). Las actitudes hacia reduccion del riesgo de ENT
presentaron diferencias significativas por estado civil (p = 0,042). Las demas variables

sociodemograficas no presentaron diferencias significativas con las actitudes (p > 0,05).

Tabla 3 - Distribucion de los puntajes de actitudes obtenidos por dimensién
Saludable Sostenible Riesgos ENT
Actitud
n % n % n %

Optima 21 0,6 13 41 37 11,6

@) e |

Esta obra esté bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES




eCiMED

/A EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

Bueno 132 | 415 | 84 | 26,4 | 208 65,4
Regular 114 | 35,8 | 126 | 39,6 59 18,6
Deficiente 51 16,0 95 29,9 14 44

Media (DE) | 89 (1,77) 8.2 (18) 10,1 (1,54)

Las actitudes positivas hacia la alimentacion saludable evidenciaron que el 94 % refiere la
necesidad de aumentar (significativamente o un poco) el consumo de verduras y el 81 %, el
consumo de frutas. La actitud negativa hacia la alimentacion saludable se identifica en la
posibilidad de aumentar o mantener el consumo de gaseosas (4,1 %), paquetes (5,3 %);
fritos (4,7 %) y dulces (8,1 %).

Con relacion a las actitudes positivas frente a la alimentacion sostenible se relaciond el
aumento del consumo de frutas y verduras (79 %) y una reduccién y eliminacion del
consumo de carnes rojas (45 %). Lo anterior comparado con unas actitudes negativas frente
a la alimentacion sostenible al referir la intencion de aumentar el consumo de carne de res
(12,4 %), lacteos (14 %) y aumentar o mantener el consumo de gaseosas (7,8 %) y fritos
(8,7 %).

Finalmente, las actitudes con respecto a la alimentacion y los riesgos de ENT se encontraron
como actitudes positivas el aumento de consumo de pescado (91,4 %), leguminosas (87,3
%) y verduras (95,5 %). Las actitudes negativas evidencian el mantener o aumentar el
consumo de dulces (42,7 %), paquetes (19 %) y gaseosas (15,6 %).

Se relacionaron las percepciones con las de actitudes, identificando relaciones significativas
y positivas, pero débiles entre todas, excepto entre las percepciones de alimentacion
saludable y las actitudes hacia los alimentos para reducir riesgos de ENT (tabla 4).

Tabla 4 - Correlaciones entre percepciones y actitudes

Variable 1 2 3 4 5 6
1. Alimentacién saludable -
3
s
g 2. Alimentacion sostenible 0,465*** -
[«5)
o
& 3. Alimentos y riesgo de ENT | 0,471*** | 0,289*** -
% A 4. Alimentacién saludable 0,393*** | 0,254*** | (,315*** -
e
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5.Alimentacion sostenible 0,186*** 0,175** 0,212*** | 0,423*** -

6. Alimentos y riesgo de ENT 0,108 0,200*** | 0,188*** | 0,289*** | 0,243*** | -

*p <0,05; ** p < 0,01; *** p < 0,001

Discusion

Se realizé el diagnostico de la percepcion sobre alimentacion saludable, sostenible y que
evita enfermedades crdnicas entre estudiantes universitarios de ciencias de la salud,
principalmente procedentes de la Region Caribe, encontrando que més de la mitad reconoce
los alimentos saludables, pero tiene dificultad para diferenciar los alimentos que reducen el
riesgo de ENT y los que son sostenibles. De los alimentos sugeridos, el aguacate, el tomate
y el pescado fueron los méas percibidos como saludables, sostenibles y que evitan ENT. Las
actitudes positivas hacia la alimentacion saludable y sostenible estuvieron orientadas a
aumentar el consumo de verduras y frutas, mientras que para reducir riesgo de ENT se
reconocieron el pescado y las leguminosas. Finalmente, se hallé correlacion significativa
entre percepciones y actitudes.

La alimentacion ha sido un tema de interés recurrente en la investigacion en salud, dado su
potencial de mantener a las personas sanas o, por el contrario, aportar al desarrollo de
enfermedades.®? En la poblacion de jovenes estudiantes universitarios se han identificado
practicas inadecuadas de consumo de alimentos, por ejemplo, el exagerado consumo de
grasas, sal y azlcares y, simultaneamente, el bajo consumo de verduras y frutas,*23% que se
constituye en un determinante para el desarrollo a futuro de ENT.

Al respecto, las precepciones de los participantes identificaron alimentos que son
saludables, pero a pesar de ello persisten actitudes negativas para seguir consumiendo
aquellos que no lo son, es decir, no es suficiente conocer, acceder a informacion, para tomar
la decision de alimentarse saludablemente.®® Algunos elementos que explican esta
contradiccion podrian relacionarse con el comportamiento alimentario de los padres y la
presion social de los amigos, que tiene influencias positivas y negativas en las percepciones,
actitudes y précticas alimenticias individuales.®® Ademas, actualmente, la experiencia de
la pandemia COVID-19 que coloco en riesgo la seguridad alimentaria y llevo a la gente a

consumir aquello a lo que tenia acceso,®® sin importar lo saludable o no que fuera.
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Sobre la relacién de la alimentacion con el desarrollo de ENT, los estudiantes participantes
perciben en un bajo nivel dicha relacion, lo cual se podria explicar porque en el contexto
caribefio se presentan simultdneamente los fendmenos de desnutricion, malnutricion,
obesidad y hambre,®” que generan confusion en las creencias e imaginarios de la poblacion
sobre los alimentos. Los estudiantes universitarios de las ciencias de la salud acceden a
informacidn técnica basada en la evidencia; sin embargo, permear la conciencia para que
transformen las actitudes y practicas de alimentacién es un paso mas complejo, ademas de
contradicciones que tienen cuando en las précticas orientan a pacientes sobre la necesidad
de transformar su alimentacion, pero no lo hacen para si mismos.¥

Por otra parte, la alimentacion sostenible es un tema mas novedoso y por lo tanto era
esperado que las percepciones de los jévenes universitarios al respecto hayan obtenido un
resultado deficiente. Sin embargo, se encontrd correlacionada la percepcion entre lo
saludable-lo sostenible y los riesgos de ENT. Esta relacion se ha identificado en varios
estudios, en donde se reconoce que el desarrollo de patrones dietarios mas saludables tiene
bajo impacto ambiental, lo cual permite pasar de la salud individual a la colectiva, ya que
avanzar hacia una alimentacién saludable reduce enfermedades y mejora la sostenibilidad
ambiental. %839

La relacion entre las percepciones y las actitudes que se encontr6 puede orientar un camino
a seguir, ya que, al modificar las percepciones, a partir de informacion y educacion basada
en la evidencia cientifica, pero también en la emocion, la vivencia, el goce y el disfrute,
puede mejorar las actitudes y la posibilidad de que los jovenes opten por practicas mas
saludables y sostenibles de alimentacion. Una solucion puede ser la comida tradicional y
local, que reduce la ingesta calérica desde alimentos fuentes de grasa de origen animal, sal
y azUcares libres y aumenta el consumo de frutas, verduras, leguminosas, cereales integrales
y semillas oleaginosas,“” con lo cual promueve la salud, reduce las ENT y es sostenible,
porque usualmente sus ingredientes son los que estan en el territorio

Los colegios, universidades e instituciones educativas son los responsables de dotar y
capacitar al alumnado con los conocimientos, las habilidades y las actitudes que transformen
culturalmente hacia una perspectiva colectiva de la alimentacion, para que pueda ser eficaz
en la resolucion de los retos de la salud planetaria, como son la interdependencia de los

ecosistemas y la salud humana.*® Al reducir el riesgo de desarrollar ENT a través de la
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alimentacion se mejora la salud individual y se impacta a salud colectiva, que a su vez

mejora la salud del planeta.

En conclusion, Las percepciones sobre la alimentacion saludable y que evita enfermedades

fueron adecuadas, asi como las actitudes positivas. En torno a la alimentacion sostenible

hay vacios, frente a los cuales se debe sensibilizar para avanzar en una alimentacién

consiente con la salud humana y planetaria.

Se recomienda disefar técnicas alternativas de educacion en salud, estrategias gamificadas,

narrativas, etc., que atraigan a los jovenes a la ciencia, que les permitan apropiar la evidencia

cientifica eliminado las barreras existentes de la ciencia para que puedan acceder de primera

mano a informacion y conocimiento para alimentarse de forma saludable y sostenible.
Limitaciones del estudio

Las propias de los estudios transversales, que impiden encontrar relaciones de causa efecto.

Ademas, al seleccionar a los estudiantes por conveniencia se limita la posibilidad de

generalizacion de los resultados a la totalidad de estudiantes universitarios.
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