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RESUMEN

Introduccién: La alimentacion juega un rol fundamental en el defia del ser humano.
En la actualidad, existe un notable aumento entsieno de personas que adhieren al
régimen ovo-lacto-vegetariano. Los individuos gigeien este tipo de dietas se someten a

una posible deficiencia de ciertos nutrientes.

Objetivos: El propésito de esta investigacion fue evaluatogisumo alimentario de acido
folico, vitamina B12 y aminoacidos esenciales ers@eas ovo-lacto-vegetarianas adultas

de la ciudad de San Miguel de Tucuman.

Materiales y métodos:Se realiz6 un estudio de tipo descriptivo, defths@o experimental

transversal, con enfoque metodoldgico cuantitati8e. seleccioné una muestra de 40
personas ovo-lacto-vegetarianas de San Miguel @eriian a través de un muestreo no
probabilistico intencional. Para la recoleccionlake datos, se utilizd un Cuestionario de
Frecuencia de Consumo Alimentario (CFCA). La infacndn obtenida fue convertida en
cantidades medias de alimentos consumidas poiLdiaomposicion de los alimentos se
obtuvo a partir de la Tabla de Composicién de Atitoe de United States Department of
Agriculture (USDA). La ingesta diaria total de cadatriente se calcul6 sumando los
aportes provenientes de todos los alimentos inmtuid.os datos recolectados fueron
volcados en planillas de Microsoft Excel 2010. lepresentacion de tablas y gréficos
también se llevé a cabo a partir de dicho progrdmacomprobacion de hipoétesis fue

realizada mediante aplicacion de la prueba chiraakadf?) para una variable.

Resultados:El 58% de la muestra fueron mujeres, y el 42% hesitfEn cuanto al indice
de Masa Corporal (IMC) de la muestra, el 12% presBajo Peso, el 63% Peso Normal, el
15% Sobrepeso, y el 10% Obesidad. Respecto al aévidstruccion, el 42% correspondio
al nivel Secundario, el 18% al nivel Terciario,|y48% restante al nivel Universitario. En
cuanto a la ingesta de nutrientes en estudio,ddl0% de la muestra demostré consumir
cantidades adecuadas de &cido félico. Respectmalmo de vitamina B12, tnicamente el
10% de la muestra ingiere el nutriente en cantsladkecuadas a través de la dieta. Por
ltimo, el 100% de la muestra demostré consumitidades inadecuadas de aminoacidos

esenciales.



Conclusioén: Las personas ovo-lacto-vegetarianas de la ciud&hdeMiguel de Tucuman
no ingieren las cantidades diarias recomendadasiaido folico, vitamina B12 y
aminoacidos esenciales. Por esto, se vuelve impd#sie la intervencion educativa y

nutricional a fin de mejorar las caracteristicasahtarias de este grupo poblacional.

Palabras clave: Consumo; Acido félico; Vitamina B12; Aminoacidoseaciales; Ovo-

lacto-vegetarianos.
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INTRODUCCION

La alimentacion juega un rol fundamental en el defia del ser humano, por lo que la
evaluacién dietética es una herramienta importpata identificar el riesgo de una ingesta
inadecuada de nutrientes y/o de un patron de camslgficiente. La informacion sobre la
ingesta de alimentos o de un nutriente en particala una poblacién, es de vital

importancia, entre otras cosas, para conocer adesutricional (Ceballos, Ferrer, 2010).

El ser humano, en el transcurso de su evolucidrtahabiado la percepcion de la
comida llevandola desde una mera herramienta densguencia hacia una instancia en la
que se ven fuertemente involucradas ciertas pedgtictos, creencias y valores. El
vegetarianismo es una tendencia alimentaria quienexés alimentos de origen animal o
parte de ellos. Las personas que siguen estas dietaometen a posibles deficiencias de
macro y micronutrientes (Brignardello, Heredia, Paharan, Duran, 2013).

Puesto que los requerimientos nutricionales vaatamde a la edad y el sexo de los
individuos, desbalances en la calidad o cantidatbslenutrientes que componen la dieta
pueden alterar el crecimiento y/o el estado natn@i ocasionando malnutricion. (Romano,
Torres, 2012)

Por los motivos mencionados, se decidid investejazonsumo de los nutrientes,
acido fdlico, vitamina B12 y aminoacidos esenciaaslos ovo-lacto-vegetarianos de la
ciudad de San Miguel de Tucuman, seleccionandorwestra de 40 personas que adhieren
a este tipo de régimen. La aplicacion del Cuestiorge Frecuencia Alimentaria ayudo a
conocer algunos problemas del consumo de nutriepiesexisten en estas personas, en

relacion a las recomendaciones nutricionales pgagaipo estudiado.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la actualidad existe un notable aumento en elend de personas que adhieren al
régimen ovo-lacto-vegetariano, éstas son cada észpopulares. Un aspecto que llama la
atencion en estas personas es el buen estadoalayperse puede apreciar en ellas y por lo
general, habitos de vida mas saludables ya quieaeahas actividad fisica, no consumen
tabaco ni bebidas alcohdlicas, al menos en exsesgreocupan mas por su salud, ademas,

muestran mayor conciencia ambiental y respetogpaluraleza.

Debido a la observacion de estas caracteristicgemonas ovo-lacto-vegetarianas
cercanas surgié mi interés por indagar si estedpalieta, al menos en nuestro entorno,
coincide con un estilo de vida saludable en toddid® o si implica riesgos especificos
dados por un consumo inadecuado de ciertos nsiergpecificos y necesarios para un
buen estado de salud a corto y largo plazo.

1.3.  JUSTIFICACION

Las dietas vegetarianas llaman la atencion cada @z debido a las crecientes
preocupaciones acerca de la salud, principios e®ralel respeto hacia los animales.
(Brignardello)

Segun ADA (American Dietetic Association), aproxdamente el 2,5% de los
adultos de los Estados Unidos y el 4% de los aslulte Canada siguen una dieta
vegetariana, y el interés por este tipo de alinsdaparece ir en aumento. Una persona
vegetariana es aquella que no come carne, pesaael®,0 productos que los contengan.
Los patrones alimentarios de los vegetarianos puedgar considerablemente. El patron
alimentario de los ovo-lacto-vegetarianos se basdaengesta de cereales, verduras y
hortalizas, frutas, legumbres, semillas, fruto®seproductos lacteos y huevos, excluyendo
las carnes, pescados y aves. (ADA, 2008)



Por ser los alimentos de origen animal fuentesrdeeimas de alto valor biologico,
de vitamina B12 y, en el caso de las carnes, deohi@s personas que siguen estas dietas

se someten a posibles deficiencias de macro y mitnentes.

Es sabido que las proteinas se descomponen pdmaeczimatica en sustancias
guimicas mas simples, los aminoéacidos, y que ochelids (nueve en los nifios) son
esenciales en la dieta ante la imposibilidad dessgetizados por el organismo. Mientras
las proteinas de origen animal aportan todos loma#nidos esenciales en cantidades
suficientes, las de origen vegetal son incomplétagham, 2002)

A menos que se fortifique, no hay ningun alimerggetal que contenga cantidades
significativas de vitamina B-12 activa. Sin embartgs ovo-lacto-vegetarianos pueden
conseguir niveles adecuados de vitamina B-12 ar mitproductos lacteos y huevos si

éstos se consumen con regularidad. (ADA).

Segun una investigacion realizada en San Migudlub®iman sobre personas que
adhirieron a una dieta ovo-lacto-vegetariana popeniodo de un afio, se encontré que las
mismas tenian deficiencia de hierro, vitamina Bl2agido folico (Lazarte, Burgos,
Ledesma Achem, Jiménez, Issé, 2013). Otro estediizado en vegetarianos de la misma
ciudad, encontré6 anemia ferropénica debida a sa bapdisponibilidad de hierro.
(Quintans, 2006)

Teniendo en cuenta estas investigaciones, suriggugetud de evaluar el consumo
de otros nutrientes, los aminoacidos esencialede ywitamina B12 y acido folico en
personas que adhieren de forma permanente a@stetiregimen alimentario en la ciudad
de San Miguel de Tucuman. Esta investigacion pegéaraimpliar los conocimientos acerca
de la ingesta alimentaria de ovo-lacto-vegetariateoguestra ciudad y detectar si existen
deficiencias nutricionales. Esta informacion seéayiademas, para saber si esta clase de
alimentacion seria o0 no recomendable en nuestroiomgdambién para una futura
planificacion adecuada de estas dietas, ya qué&ns@BA, los regimenes vegetarianos
adecuadamente planificados son saludables, nuisiciente adecuados y proporcionan
beneficios para la salud en la prevencion y eainénto de determinadas enfermedades.
(ADA)



1.4. OBJETIVO

Conocer el consumo alimentario de &cido féliceemina B12 y aminoacidos esenciales en

personas ovo-lacto-vegetarianas adultas de lacide&an Miguel de Tucuman.

1.5. _INTERROGANTES

» Las personas adultas con habitos ovo-lacto-vegetside la ciudad de San Miguel
de Tucuméan, ¢incorporan cantidades adecuadas de fitico a través de los
alimentos?

» ¢Es adecuado el consumo alimentario de vitaminaeB1®/0-lacto-vegetarianos de
esta ciudad?

» Estas personas, ¢ingieren cantidades adecuadasim®eidos esenciales a traves
de la dieta?



ANTECEDENTES

Segun un estudio realizado en el afio 2013 por tggz& S.; Burgos, M.C.; Ledesma
Achem, M.E.; Jiménez, C.L.; Isse, BDieta ovolactovegetariana y carencias
nutricionales, en la poblacion vegetariana de los paises ddisalms es rara la presencia
de anemia, aunque pueden tener niveles de vitaBil2ay ferritina mas bajos que los
omnivoros. El objetivo que tuvo esta investigacida detectar deficiencia de factores
nutricionales en individuos ovolactovegetarianosldeuman, y concluyé que los mismos
presentaban carencia de hierro, vitamina B12 yoafdlico. La muestra estuvo compuesta
por 15 mujeres y 8 hombres mayores de 15 afoshepi@doptaron una dieta vegetariana
por un periodo mayor de 1 afio y firmaron un conmseanto informado. Durante el
periodo octubre de 2010 y julio de 2011 se realizdos siguientes ensayos: hemograma
(SYSMEX KX-21N), hierro, transferrina y saturaciode transferrina (método
colorimétrico  Wiener Lab), ferritina, vitamina Bl2y &cido folico
(electroquimioluminiscencia). Se midi6 peso y taflara obtener el indice de masa
corporal. El andlisis estadistico se realiz6 corpreigrama SPSS 9.0. Los resultados
obtenidos fueron los siguientes: El 61% (14) deifmividuos habia adoptado la dieta
ovolactovegetariana por un tiempo mayor a 2 afasdigiduos presentaron deficiencia de
hierro; 2, deplecion de vitamina B12 (vitamina B1260 pg/mL); 2, deficiencia de
vitamina B12 (vitamina B12< 150 pg/mL); 1, defiodéa de folatos (4cido folico< 6
ng/mL); y 1 deficiencia de hierro combinada conléeidn de vitamina B12. Se detectd
anemia en 2 mujeres (hemoglobina< 120 g/L), perdueoferropénica. Segun indice de
masa corporal (IMC), 3 vegetarianos tenian sobcegdC> 25) y 1, delgadez (IMC<
18,5). Debido a la deficiencia de nutrientes emnealats en estas personas, los autores

sugieren su estudio en aquellos individuos queeagihia una dieta ovolactovegetariana.

Otro estudio encontrado que fue realizado en estdad en el afio 2006 por
Quintans, R. D.Dieta vegetariana biodisponibilidad de hierrg tuvo como objetivo
analizar el consumo de alimentos en vegetarian@adeMiguel de Tucuman, realizandose
anamnesis alimentaria, célculo de la ingesta y lasiede laboratorio. Las personas

seleccionadas accedieron voluntariamente a soreet@rruebas antropométricas y
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evaluacion bioquimica durante abril y mayo del &U®6. La recoleccion de datos
personales, antropométricos y pruebas hematologeasalizaron en el laboratorio de la
facultad de Bioquimica, Quimica y Farmacia de laTUMa anamnesis alimentaria la
realizé cada paciente en su domicilio por un lages@ dias. Las hipotesis planteadas han
propuesto la existencia de valores adecuados derdacfacilitadores en la dieta, la baja
ingesta de hierro, una baja biodisponibilidad yspreia de anemia ferropénica. Para las
pruebas de laboratorio se utiliz6 un analizador dteldgico basado en el principio de
Impedancia Volumétrica. Los resultados obtenidesdn: anemia ferropénica en el grupo
investigado, y depleciones en los depdsitos dechiar gran parte de la muestra. Valores
dispares en la ingesta de algunos nutrientes danige a las recomendaciones diarias
admitidas. La mayoria de los integrantes de la traiesostré un IMC dentro de los valores
normales. El autor de este estudio sugiere estotlias causas de anemia, por ejemplo, la
ingesta y absorcion de vitamina B12, y que puedkationarse con el estado nutricional de

estos individuos.

Gilsing, A. M.; Crowe, F. L.; Lloyd-Wright, Z.; Saers, T. A.; Appleby, P. N.;
Allen, N. E. y Key, T. J.,realizaron, en el afio @0lina investigacion sobre una poblacion
britanica,Serum concentrations of vitamin B12 and folate in Btish male omnivores,
vegetarians and vegans: results from a cross-secta analysis of the EPIC-Oxford
cohort study (Las concentraciones séricas de vitamina B12 yoddiito en los omnivoros
masculinos britanicos, vegetarianos y veganos:tegks de un andlisis transversal del
estudio de cohorte EPIC-Oxford). Los autores afirrpae los veganos, y en menor medida
los vegetarianos, presentan bajas concentraci@resas de vitamina B12, pero que la
relacion entre factores como la edad o el tiempestas dietas y las concentraciones de
vitamina B12 no esta clara. Los objetivos de estadéo fueron investigar las diferencias
en vitamina B12 sérica y concentraciones de fokxtre omnivoros, vegetarianos y
veganos, y determinar si las concentraciones denwia B12 difieren por edad y tiempo en
la dieta. Para ello, se llevo a cabo un analisissirersal que incluyé a 689 hombres (226
omnivoros, 231 vegetarianos y 232 veganos) devistigacion Prospectiva Europea sobre
Céancer y Nutricion (EPIC) de cohortes Oxford. Lesultados arrojaron una media de
vitamina B12 sérica mayor entre los omnivoros (481del 95%: 270 a 292 pmol / 1),

intermedio entre los vegetarianos (182, IC del 9%%& a 189 pmol / 1), y el IC mas bajo
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entre los veganos (122, 95% IC: 117-127 pmol Ef) total, el 52% de los veganos, el 7%
de los vegetarianos y un omnivoro se clasificaroma deficientes de vitamina B12
(vitamina B12 sérica <118 pmol / I). La investigatino encontré asociacion significativa
entre la edad o la duracién de la adhesion a ueta degetariana 0 vegana y suero de
vitamina B12. Por el contrario, las concentraciodesfolato fueron mas altas entre los
veganos, intermedias entre los vegetarianos y i@&@as kentre los omnivoros, pero sélo dos
hombres (ambos omnivoros) se catalogaron comoielgis de folato (folato sérico <6,3

nmol / 1).

Otra investigacion realizada en el afio 2011 poidb®aeker, P.; Aerenhouts, D.;
De Ridder, D.; Hebbelinck, M. y Clarys, Realth aspects, nutrition and physical
characteristics in matched samples of institutionated vegetarian and non-vegetarian
elderly (> 65yrs) (Aspectos de salud, la nutricion y las caractedstifisicas de diferentes
muestras de vegetarianos y no vegetarianos anciastifucionalizados), tuvo como
propodsito comparar las caracteristicas nutricianglefisicas en diferentes muestras de
vegetarianos (V) y no vegetarianos (NV) instituailimados de edad avanzada. Para ello
participaron 22 mujeres y 7 hombres vegetarianagef@s: 84,1 + 5.1yrs, varones: 80,5 +
7.5yrs) y 23 mujeres y 7 hombres no vegetarianagef®es: 84,3 £ 5.0yrs, varones: 80,6 +
7.3yrs). Todos los sujetos eran mayores de 65 @éieslad, y libres de enfermedad grave o
discapacidad fisica, a los cuales se les deteroninkr ingesta dietética, el perfil de la
sangre, la antropometria y la fuerza de prensi@nmedia de consumo diario de energia
resulté de 6,8 + 2.0MJ en las mujeres vegetariagn&0 * 1.4MJ en las mujeres no
vegetarianas, solo las vegetarianas no alcanzdrgale® recomendado de 7,8 MJ. Los
vegetarianos y no vegetarianos masculinos tuvieananingesta energética diaria media de
8,7 £ 1.6MJ y 8,7 + 1.2MJ, respectivamente (RD8B 8]J). La media de consumo de
carbohidratos fue significativamente inferior dR s6lo en la poblacion no vegetariana
(mujeres V: 47,8 + 7.5E%, mujeres NV: 43,3 £ 4.6E86mbres V: 48,1 + 6.4E%,
masculinos NV: 42,3 + 3,6 E%), mientras que la stgele proteinas (mujeres V: 17,3 +
3.4E%, mujeres NV: 19,5 £+ 3,5 E%, hombres V: 178.4E%, hombres NV: 21,0 £ 2,0
E%), y de grasas saturadas (mujeres V: 25,4 + 8,@ig, mujeres NV: 32,2 + 6,9 g/ dia,
hombres V: 31,4 + 12,9 g/ dia, hombres NV: 3344g / dia) resultaron demasiado altas,

en ambos vegetarianos y no vegetarianos. Parademe la ingesta de micronutrientes se

12



reunieron las RDI de los 4 grupos. La media dectagentraciones en sangre de vitamina
B12, acido fdlico, hierro, y calcio fueron normakss todos los grupos. La media de suero
sanguineo de zinc estaba por debajo del valorfdeereia en todos los grupos, mientras
gue la ingesta de zinc estimado estaba de acuerdtadrDI. La concentracion media de
colesterol en sangre estaba por encima del linipergor de 200 mg / dl en el grupo
vegetariano (213 + 40 mg / dl) y por debajo de dilémite en el grupo no vegetariano (188
+ 33 mg / dl). La media de IMC fue de 26,1 + 4,7/km 2 en las mujeres vegetarianas,
26,8 £ 3,7 kg / m 2 en las mujeres no vegetariabd® + 3,7 kg / m 2 en los hombres
vegetarianos y 25,2 + 4,2 kg / m 2 en los hombreseagetarianos. Los resultados de la
prueba de la fuerza de prensién se encontrarodgim@jo de los valores de referencia tanto
en vegetarianos como en no vegetarianos. Como uwdol de la investigacion, los
resultados mostraron, en general, un perfil sinplara V y NV sobre la ingestion, los
valores sanguineos, y las caracteristicas fisBasdebe prestar atencion a la ingesta de
mono y disacaridos y grasas saturadas en la dietanthos grupos. Este estudio indica que
un estilo de vida vegetariano no tiene impacto tiegaobre el estado de salud en la edad

avanzada.

Por ultimo, otro estudio de relevancia encontrasodl realizado en el afio 2012 por
Romano, M. J. y Torres, M. F, denominagwaaluacion nutricional de una comunidad
mbyéa-guarani residente en Paraguay: los GuaviramiSu objetivo fue evaluar el estado
nutricional de la comunidad Guavirami Mbya-Guaralsi,Paraguay, a partir del analisis
antropométrico y de la adecuacion de los alimentsumidos. Para ello se realizdé un
estudio antropométrico transverso en 106 individdesl a 70 afios de edad (E). Se
midieron las siguientes variables directas: pegy, @@lla (T), perimetro braquial y pliegues
subcutaneos, y se calcularon las siguientes vagalireas muscular y grasa, e indice de
Masa Corporal (IMC). Los datos percentilados ()isereferencia se agruparon por sexo y
grupo etario en intervalos percentilares. Se catoul prevalencias de desnutricién (Pe/E,
T/E, Pe/T <P5) y exceso de peso (IME85) y compararon por Ji al cuadrado. Se realizd
un registro de consumo cuali-cuantitativo de alitogn modos de preparacion y
distribucion, mediante entrevistas y observacioni@pante, y se calculo la adecuacion
nutricional (%) segun ingesta dietética de refaeencos resultados de prevalencias de
desnutricion (11,3% Pe/E y 62,5% T/E) y exceso@o1,9%) mostraron diferencias no
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significativas por sexo y edad. Pliegues y are@deeciaron reservas energética y proteica
escasas, mas en varones. La dieta predominantemegé¢ariana resultdo deficiente en
calorias (< 70% en niflas menores de 14 afos y @syon calcio (<50% en todas las
edades) y excedente en hierro desde los 9 afoss@Ex@%-57%) y en proteinas en todas
las edades (exceso: 51%-183%), aunque se trataidgedsta proteinas incompletas. Por lo
tanto, se concluyo que la comunidad estudiada pi@skesnutricion cronica y desbalance

nutricional asociado a una dieta deficiente y monat predominantemente vegetariana.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO
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MARCO TEORICO

La palabravegetarianoderiva de la palabra latingegetus que significa “completo, sano,
fresco o vivaz”. Ese fue el significado que en 1B4&sociacion Vegetariana Britanica dio
a este tipo ddilosofia de vida que incluye entre sus pilares una forma especilie

alimentacion. (Lorenzo, 2007)

Una dieta vegetariana es aquella que no incluyeeqga sea carne roja, de ave o de
pescado) (Ruiz Dominguez, 2011). Las dietas ovmlagietarianas son aquellos regimenes
alimenticios basados principalmente en el consumopbductos vegetales, pero que
admiten el uso de productos del animal vivo, coasoHuevos y la leche (de Luis Roméan
en Lazarte, 2013). La mayoria de los estudios epaégicos y clinicos sobre
vegetarianismo clasifican a las personas como &sgdas cuales no comen alimentos de
origen animal (excepto, quizds, la miel), lactovagaenas, ovovegetarianas Yy

ovolactovegetarianas. (Lazarte)

De entre las razones habituales que llevan a ursomee a escoger una dieta
vegetariana se encuentran, consideraciones sobsealld, preocupacion por el medio
ambiente y factores relativos al bienestar aninvghife y Lea en ADA, 2008). Las
personas con habitos vegetarianos también citaivasoeconémicos, consideraciones
éticas, el hambre en el mundo y creencias religieseno razones para seguir el patron

alimentario escogido. (ADA)

El interés por el vegetarianismo parece ir en atoyema evidencia de aquello es la
aparicion de asignaturas de derecho/ética animalogninstitutos y en los campus
universitarios; la proliferacion de paginas Welyjstas, boletines informativos y libros de
cocina vegetariana. También ha habido un aumertmigees profesional en la nutricion
vegetariana; el numero de articulos de la litesatarentifica en relacion con el
vegetarianismo ha aumentado desde menos de 1Q@auibfies por afio a finales de los

afos 60, hasta 76 articulos por afio en los afi¢Sa@iate en Suazo Pulgar, 2007).
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El consumo de alimentos adecuados propicia elrarenio optimo de los nifios y
mantiene saludable el estado de nifios y adultos. ruarientes necesarios pueden
agruparse en seis categorias: carbohidratos, pastejrasas, vitaminas, minerales y agua.
Las tres primeras, conciernen a los denominadosomaicientes, requeridos en grandes
cantidades por su importancia en el aporte energédstructural y funcional. En tanto que
los minerales y las vitaminas constituyen los denados micronutrientes, necesarios en
menor cantidad pero de presencia fundamental eeglalacion de numerosas funciones
biol6gicas (Latham en Romano, 2012). Puesto queelpserimientos nutricionales varian
acorde a la edad y el sexo de las personas, desbalan la calidad o cantidad de los
nutrientes que componen la dieta pueden alterareeimiento y/o el estado nutricional

ocasionando malnutricién. (Latham y De Onis en Rmja

Las dietas vegetarianas ofrecen una serie de asntjtre las cuales se encuentran
unos niveles inferiores de grasa saturada, cotést@roteinas animales, y mayores niveles
de carbohidratos, fibra, magnesio, boro, folatdioaimdantes como las vitaminas C y E,
carotenoides, y sustancias fitoquimicas (Janadeoh] Messina y Rainey en ADA, 2008).
Algunos veganos pueden tener ingestas de vitamii2, Bsitamina D, calcio, zinc y
ocasionalmente de riboflavina, por debajo de l@omendado (Janelle, Messina y Larsson
en ADA).

2.1. ACIDO FOLICO

Folato es el término genérico utilizado para demidganto la forma natural como la
forma sintética de una de las vitaminas hidroselulolel complejo B, la vitamina B9. La
forma natural es encontrada en frutas y verduragjcplarmente las hortalizas como
espinaca, coles y brdcoli, y otras fuentes comartégosas y visceras, principalmente
higado. La forma sintética es conocida como acdied, ausente naturalmente en los
alimentos y presente en suplementos vitaminicos lineatos fortificados. La
biodisponibilidad de la vitamina entre los aliments del 50% en la forma natural y 85-
100% en la forma sintética. (Bailey y Gregory eal@t, 2010)
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Los alimentos con mayor contenido de folatos senvirduras y hortalizas, los
cereales y las frutas con valores entre 20 y 180Q00g. Los alimentos de origen animal,
en general, presentan un escaso o nulo contenieikcegpcion de algunos como el higado
(700-1400 pg/100g). (Olivares Martinez y cols.,200

Las mejores fuentes de folato son las viscerasictlaa y vegetales de hojas verdes
como la espinaca, esparrago y brocoli. Otros ejesngé alimentos fuente de acido folico
son: palta, calabaza, batata, carne de vaca, daroerdo, zanahoria, coles, higado, naranja,

leche, manzana, huevo y queso. (Pacheco Santdgd, 200

Entre sus funciones, esta vitamina actta en diseesscciones de transferencia de
unidades de carbono como coenzima, incluyendo &boksmo de aminoacidos, sintesis
de purinas y pirimidinas (Bailey y Gregory en Sti¢lu a ingesta inadecuada de folato
implica anemia megaloblastica, aumento de la cdragion plasmatica de homocisteina,
asociada a la ocurrencia de eventos cardiovassuldeéctos en el tubo neural, y algunos
tipos de cancer (Fringlas en Steluti), cardiopatfayer y Morrison en Lépez, 2010) y
alteraciones psiquiatricas (Goodwin en Lopez)odtb merece ser destacado como uno de
los nutrientes claves implicados en la mantenciénla salud y la prevencion de

enfermedades crénicas (Stover en Steluti).

La ingesta de folatos es mas alta en los vegetaigue en los omnivoros.
(Johnston en Molina, 2008)

Las ingestas diarias de referencia para adolescgradultos son las siguientes:

* Hombres de 14 afios en adelante: 400 pg/dia.

* Mujeres de 14 afios en adelante: 400 pg/dia.

» Adolescentes embarazadas de 14 a 18 afos: 60@ug/di

* Mujeres embarazadas de 19 afios en adelante: 5@@ug/

* Mujeres lactantes de 14 a 18 afios: 600 pg/dia.

* Mujeres lactantes de 19 afios en adelante: 500a1g/di
(Institute of Medicine, 1998)
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2.2. COBALAMINA (VITAMINA B12)

Las formas activas de esta vitamina se denominanocobalamina e

hidroxicobalamina.

Dentro de las funciones mas relevantes se puedeqiecesta vitamina es esencial
para el normal metabolismo de todas las célulagsprcial del aparato digestivo, médula

Osea y tejido nervioso. También participa en léesia de acidos nucleicos. (Lorenzo)

La vitamina B12 es solo sintetizada por microorgaruis, de manera que el aporte
en la alimentacion proviene de alimentos de orig@mal. Los vegetales, a excepcion de
ciertas algas, no contienen B12, salvo que estataconados por el suelo, a través de la
materia fecal utilizada como abono o hayan sidtfiftados con B12. Las visceras son
fuentes importantes de la vitamina, seguidas porcénes, los lacteos la contienen en

cantidades menores (LOpez).

En el ser humano se produce sintesis de cobalgminparte de las bacterias del
colon. El producto de dicha sintesis tiene absorerdatica; no puede ser aprovechado por

el hombre, dado que se lleva a cabo en el colgpuéssdel ileon terminal.

La deficiencia de cobalamina ocasiona glositissttraos gastrointestinales y
anemia megaloblastica que en etapas avanzadas eske @xpresar con alteraciones

neurologicas.

Se han encontrado niveles séricos bajos de vitaBiiZaen vegetarianos (incluso
ovo-lacto-vegetarianos). Se debe advertir acerdause de suplementos o alimentos
fortificados para alcanzar ingestas Optimas (lecleesoja fortificadas, cereales, levaduras,

alimentos de soja). (Lorenzo)

Las ingestas dietéticas de referencia para la in@B12 son las siguientes:
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Recomendacién dietética (pg/dja)

Hombres:

19 - 50 afos 2,4
51 y mas afos 2,4
Mujeres:

19 — 50 afos 2,4
51 y mas afos 2,4

(Institute of Medicine)

2.3. PROTEINAS

Las proteinas son uno de los tres macronutrientess anencionados. Son muy
importantes como sustancias nitrogenadas necegarna®l crecimiento y la reparaciéon de
los tejidos corporales. Las proteinas son el gral@omponente estructural de las células y
los tejidos, y constituyen la mayor porcion de ansia de los musculos y érganos (aparte

del agua). (Latham)

La OMS ha determinado que el promedio del requentni proteico de un adulto es

35 0 40 gramos por dia. (Suazo Pulgar)

Las proteinas se descomponen por accién enzimgticgustancias quimicas mas
simples, los aminoacidos (Latham). La importanoéa las proteinas esta dada por el
contenido de los amino&cidos esenciales o indisjdes (aquellos que el organismo no
puede sintetizar por si mismo en cantidades sofe$® (Lorenzo). Mientras las proteinas
de origen animal aportan todos los aminoacidoscéses en cantidades suficientes, las de
origen vegetal son incompletas. Del gran numeroaménoacidos existentes, 20 son
comunes a plantas y animales. De ellos, se ha demosjue ocho son esenciales para el
adulto humano y tienen, por lo tanto, la denomiradile “aminoacidos esenciales” o
“aminoacidos indispensables”, a saber: fenilalgninptéfano, metionina, lisina, leucina,

isoleucina, valina y treonina. Un noveno aminoégildo histidina, se requiere para el
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crecimiento y es esencial para bebés y nifios; guaabién se necesita para la reparacion
tisular. Otros aminoacidos incluyen, glicina, atemi serina, cistina, tirosina, &cido
aspartico, acido glutamico, prolina, hidroxiprolirgtrullina y arginina. Cada proteina en
un alimento esta compuesta de una mezcla partidalaminoécidos y puede o no contener

la totalidad de los ocho aminoacidos esenciales.

La calidad de la proteina depende en gran partdadeomposicion de sus
aminoéacidos y su digestibilidad. Si una proteinaleficiente en uno o mas aminoéacidos
esenciales, su calidad es mas baja. El mas dd#&oienlos aminoacidos esenciales de una

proteina se denomina «aminoacido limitante».

Algunos alimentos tienen una mejor mezcla de angido& que otros, y por esto se
dice que son de un valor biolégico mas alto (Lathavientras las proteinas de origen
animal aportan todos los aminoacidos esencialesanstidades suficientes, las de origen
vegetal son incompletas (Latham en Romano). Edleosner dos alimentos de bajo valor
proteico y complementarlos entre si, para formar lmena mezcla de proteina cuando se

consumen simultdneamente. (Latham).

Es por ello que surgio el planeamiento de comidesadlas en la teoria de las
comidas complementarias. Los alimentos limitadosierto aminoacido se combinan con

otros ricos en dicho aminoacido, para obtener uoteima de alto valor biolégico (AVB).

Los alimentos de origen vegetal se pueden dividic@atro grupos para lograr el

balance de suplemento proteico:

» Grupo A: granos enteros, cereales (avena, trigttene, cebada, maiz, arroz y sus
productos).

» Grupo B: legumbres, lentejas, porotos, garbanzga, stc.

» Grupo C: frutas secas, semillas (calabaza, giraéegmo).

* Grupo D: verduras y frutas.

Para obtener un equilibrio de aminoacidos, los etms del grupo A deben
combinarse con los otros tres grupos. Las comhlonasi mas frecuentes y adecuadas son:
A/D y A/B/C. (Longo en Lorenzo)
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Los alimentos que poseen los aminoacidos complamesino necesitan prepararse
juntos, ni deben ser consumidos en la misma consida, que debe haber una correcta
combinacion a lo largo del dia. Ademas, para laecta utilizacion proteica en su funcion

plastica es necesario un adecuado aporte cal@lioenzo)

Las necesidades diarias de aminoacidos esencialas guultos (en mg/kg/dia)
segun FAO/ OMS/ UNU (1985) son las siguientes:

Aminoacido Adultos
Isoleucina 10 (0,01 g)
Leucina 14 (0,014 g)
Lisina 12 (0,012 g)
Metionina + Cistina 13 (0,013 g
Fenilalanina + Tirosina 14 (0,014 q)
Treonina 7 (0,007 g)
Triptoéfano 3,5(0,0035¢
Valina 10 (0,01 g)
Total de aminoacidos esenciales34 (0,084 g)

2.4. ANAMNESIS ALIMENTARIA Y CALCULO DE LA INGESTA

La valoracion nutricional es la determinacion deibdo de salud de las personas.
Permite conocer y comprender en qué condiciones@gentra una persona para responder

adecuadamente a las exigencias cotidianas.

Los métodos para determinar las ingestas dietéseapueden dividir en dos
grandes subgrupos: prospectivos y retrospectivas.nhiétodos retrospectivos son aquellos

que brindan informacion de los alimentos consumidagante un periodo de tiempo
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determinado: recordatorio de 24 horas, encuestascotsumo alimentario, historia

dietética, cuestionario de frecuencia de consuimzeatario (CFCA). (Girolami, 2003)

El cuestionario de frecuencia consiste en unadisteada de alimentos sobre la que
se solicita la frecuencia (diaria, semanal o mdhsieaconsumo. La informacion que se
recoge es cualitativa, si bien la incorporaciénapeada alimento de la racién habitual
estimada, permite cuantificar el consumo de alioegttambién el de nutrientes. Como no
es posible incluir a todos los alimentos consursibée debe disefiar un cuestionario que
tenga en cuenta los alimentos que interesan. Apodanformacion global de la ingesta en
un periodo amplio de tiempo; permite comparar pesaespecto al consumo relativo de
ciertos alimentos; y puede ser autoadministradorgSklajem, 2001). Finalmente, los
CFCA son capaces de clasificar a las personas al@aliacion segun su consumo, lo que
permite identificar conductas de alto riesgo. (il Rodriguez, 2008)

En términos practicos, la persona encuestada rdepehnumero de veces que,
como promedio, ha ingerido un alimento determinddi@ante un periodo de tiempo en el
pasado, contestando asi a un cuestionario disedfiddbd efecto. Dicho cuestionario se
articula en tres ejes fundamentales: una listdidesatos, unas frecuencias de consumo en
unidades de tiempo, y una porcién estandar (Unicaroalternativas) establecida como
punto de referencia para cada alimento. (Martinevior 2007)

La lista de alimentos en el CFCA debe ser:

* Clara y concisa (por ejemplo, se prefiere preguptar el consumo de peras y
manzanas en dos preguntas o items diferentes pacaear una confusion en la
respuesta),

» Estructurada y organizada de forma sistematicap daeé el orden de aparicion de
un alimento puede condicionar la respuesta en &nogeneral es conveniente
estructurarla en grupos de alimentos.

» Puede referirse a la alimentacion global o séletarchinados grupos de alimentos
segun el objetivo del estudio.

» La extension del cuestionario estara condicionandgs objetivos, sin embargo los

formularios demasiado cortos son cuestionadosgppoda informacién que brindan
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y en el caso de los muy extensos resultan serdgets lo que puede reflejarse en
un decreciente grado de calidad en las respuestdsrme se avanza en la lista
alimentaria.

e« También es aconsejable incluir una pregunta sobpéementos nutricionales o

polivitaminicos segun los nutrientes de interéeleestudio. (Ferrari, 2012)
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MATERIALES Y METODOS

3.1. TIPO DE ESTUDIO

+ ENFOQUE METODOLOGICO: Cuantitativo.

» ALCANCE DEL ESTUDIO: Descriptivo: las variables del estudio se midieden
manera independiente, para describir ciertas @afstitas alimentarias de la

poblacion en estudio.

3.2. DISENO DEL ESTUDIO

No experimental. Transversal descriptivo: no hulsigraacion al azar ni se
manipularon intencionalmente las variables, sine ga analizé la alimentacion de las
personas en estudio tal como se da en su contatticah Los datos fueron recolectados en
un tiempo anico, para describir variables y anal&aincidencia en un momento dado, que

fue el ano 2015. Estas variables no fueron vinadasino tratadas individualmente.

3.3. POBLACION, MUESTRA Y TECNICA DE MUESTREO

» Poblacion: Personas ovo-lacto-vegetarianas mayores de 18 d#ides ciudad de

San Miguel de Tucuman, abril y mayo del afio 2015.

* Muestra: 40 personas ovo-lacto-vegetarianas mayores de d$88 g#ila ciudad de

San Miguel de Tucuman, en abril y mayo del afio 2015
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Criterios de exclusion:
Personas con retraso o deterioro mental.
Personas con alguna patologia que comprometansenghcion.
Personas que consuman suplementos con los nafrientestudio.

Personas que rehusen participar del estudio ddrsu aceptacion (Anexo 6).

» Técnica de muestreoMuestreo no probabilistico Intencional.

3.4. HIPOTESIS

H.: El consumo de acido folico en ovo-lacto-vegetanas de la ciudad de San

Miguel de Tucuman es inadecuado.
Variable: Consumo de acido félico.
Categorias: Adecuado - Inadecuado

Definicién Conceptual: El consumo de &cido félisol@ ingesta de folato natural a
través de los alimentos.

Definicion Operativa: Se realizd un cuestionario fdecuencia de consumo de
alimentos (CFCA). Las cantidades consumidas senasin en medidas caseras (tazas,
vasos, platos, cucharas, etc.) usando como refarentabla de medidas estandares. Luego,
estas medidas se convirtieron en gramos y midi{Berardi Funes, 2010). El nutriente se
cuantificé a partir del cuestionario con la Tabéacdmposicion de alimentos y se calculd el
indice de Adecuacion Nutricional (IAN) segin lagyéstas Dietéticas Recomendadas
(IDR). La adecuacion nutricional del nutriente sdowd mediante la siguiente relacion:
Ingesta media diaria de un nutriente / IDR delieate * 100. (Cordoba-Caro, 2012)
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Los puntos de corte para la interpretacion delgrdgje de adecuacion del nutriente

fueron:

* Adecuado: 90 — 110% (360 pg — 440 pg/dia)
* Inadecuado: <90% 0 >110% (<360 pug o >440 pg/diaixém, 2009)

H.: El consumo de vitamina B12 en ovo-lacto-vegetamas de la ciudad de San

Miguel de Tucuman es inadecuado.
Variable: Consumo de vitamina B12.
Categorias: Adecuado - Inadecuado

Definicion Conceptual: El consumo de vitamina B$2aingesta de dicho nutriente

a través de los alimentos.

Definicibn Operativa: La variable Consumo de vitamiB12 fue tratada

operacionalmente de la misma manera que la var@drdsumo de acido folico.

Los puntos de corte para la interpretacion delgrdgje de adecuacion del nutriente

fueron:

* Adecuado: 90 — 110% (2,16 pg — 2.64 pg/dia)
* Inadecuado: <90% 0 >110% (<2,16 pg o >2,64 pg(&Raitelli)

Hs: El consumo de aminoacidos esenciales en ovo-lastegetarianos de la

ciudad de San Miguel de Tucuman es inadecuado.
Variable: Consumo de aminoacidos esenciales.

Categorias: Adecuado - Inadecuado
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Definicion Conceptual: EI consumo de aminoacidognemles es la ingesta
dietética de fenilalanina, triptéfano, metioninaina, leucina, isoleucina, valina y treonina

a través de los alimentos.

Definicién Operativa: La variable Consumo de amaidds esenciales fue tratada

operacionalmente de la misma forma que las vasatgeH y H,.

Los puntos de corte para la interpretacion delgrmdgje de adecuacion del nutriente

fueron:

* Adecuado: 90 — 110%
Isoleucina: 0,009 — 0,011 g/kg/dia

Leucina: 0,0126 — 0,0154 g/kg/dia

Lisina: 0,0108 — 0,0132 g/kg/dia

Metionina + Cistina: 0,0117 — 0,0143 g/kg/dia
Fenilalanina + Tirosina: 0,0126 — 0,0154 g/kg/dia
Treonina: 0,0063 — 0,0077 g/kg/dia

Triptofano: 0,00315 — 0,00385 g/kg/dia

Valina: 0,009 — 0,011 g/kg/dia

Total de aminoé&cidos esenciales: 0,0756 — 0,092 dja

* Inadecuado: <90% o0 >110%
Isoleucina: <0,009 o > 0,011 g/kg/dia

Leucina: <0,0126 o > 0,0154 g/kg/dia
Lisina: <0,0108 o > 0,0132 g/kg/dia

Metionina + Cistina: <0,0117 o > 0,0143 g/kg/dia
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Fenilalanina + Tirosina: <0,0126 o > 0,0154 g/ka/di
Treonina: <0,0063 o > 0,0077 g/kg/dia

Triptofano: <0,00315 o > 0,00385 g/kg/dia

Valina: <0,009 o > 0,011 g/kg/dia

Total de aminoacidos esenciales: <0,0756 o > 0,@8&ftdia (Raitelli)

3.5. RECOLECCION DE DATOS

Se utilizdé para la recoleccién de los datos en estadio un Cuestionario de
Frecuencia de Consumo Alimentario (CFCA), que fdaptado a partir de la version
original de la Universidad Miguel Hernandez (Anekpy de la version de Gutiérrez
Medina (Anexo 2), para cuya adaptacion y ejecus®mitilizaron medidas estandarizadas
extraidas de un estudio realizado por Berardi Fyn&arcia (Anexo 3), y de Lépez y
Suarez, 2005. El cuestionario final adaptado quengaled para la recoleccion de los datos

en esta investigacion, se presenta en el Anexo 4.

Este método, validado en 1998 mediante la valigati@quimica por Willet y
Lenart, se trata de una lista cerrada de alimestise la que se pregunta cuél es su
frecuencia de consumo (diaria, semanal, mensuahljarSe puede obtener informacion
cualitativa, cuando tan solo se indica la frecugreei que se consume el alimento o bebida
en cuestion, o bien cuantitativa, si se incorpareation habitual de consumo de cada uno
de los items incluidos en la lista. Permite cuaraifel consumo de alimentos y también la

energia y nutrientes ingeridos. (Cudds, 2007)

El Cuestionario de Frecuencia de Consumo estinestédd global de alimentacion

al establecer una valoracion de la dieta en generakl Ultimo afio, mientras que los

30



recordatorios de 24 horas son valoraciones purgutdda dieta del dia anterior al que se

realiza. (Aguirre-Jaime, 2008)

Este instrumento aporta una informacion globaladmgesta en un periodo amplio
de tiempo; permite comparar individuos respectcoasumo relativo de ciertos alimentos;
y puede ser autoadministrado (Serra Majem, 200aalRente, los CFCA son capaces de
clasificar a los individuos de una poblacién segurconsumo, lo que permite identificar

conductas de alto riesgo. (Trinidad Rodriguez, 2008

El Cuestionario de Frecuencia Alimentaria es caraido el mas practico e
informativo método de valoracion de la ingestaélied y fundamentalmente importante en
estudios epidemioldgicos, que relacionan la dieia @ ocurrencia de enfermedades
cronicas no transmisibles. (Fisberg, Martine ye&lah Zanon Pereira, 2007)

La construccion del CFCA cuantitativo incluye tejes basicos: la selecciéon de
alimentos, la definicion del peso de cada uno desely la frecuencia de ingesta

alimentaria. (Monsalve Alvarez, 2011)

Las personas seleccionadas para la muestra praveeaidistintos barrios y zonas
de San Miguel de Tucuman, pero se encontraban eana céntrica de la ciudad en el
momento de la seleccion intencional. Previo a l#esiacion del cuestionario, como datos
adicionales para el estudio, se le solicitd a laestra completar los siguientes datos
personales: Género, Peso, Talla y Nivel de insibaccon las siguientes categorias de
respuesta: Ninguno; Primario; Secundario; Tercjadaoiversitario). Los datos Peso y
Talla, fueron completados segun la ultima medicializada por la persona, y a partir de

éstos, se calculo el indice de Masa Corporal (IM€¥ada una.

El IMC es un indicador del estado nutricional dendividuo, considerando su peso
y su talla. Su célculo arroja como resultado umivgle indica si la persona se encuentra
por debajo, dentro, o excedida del peso establedd®m normal para su tamafio fisico. La
formula para calcularlo es: IMC = Peso / Talla2i{@l®). Segun su resultado, es posible
calificar a la persona en una de las siguientesgoatas, siendo estos puntos de corte

validos para mayores de 18 afios:
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* Bajo peso: IMC <18,5
* Peso normal: IMC 18,5 - 23,9
» Sobrepeso: IMC 24 — 27,9

* Obesidad: IMC> 28 (Braguinsky en Castellini, 2007)

En esta investigacion, se analizé la frecuencieosumo de alimentos durante los
ultimos doce meses conforme a los siguientes iali@sy Nunca o menos de una vez por
mes; 1-3 veces por mes; 1 vez por semana; 2-4 pecesemana,; 5-6 veces por semana; 1
vez por dia; 2-3 veces por dia; 4-5 veces porMé&s de 6 veces por dia. El cuestionario
estuvo compuesto de 55 items de alimentos, segmeadlos siguientes grupos: Lacteos y
derivados; Huevos; Hortalizas; Frutas; Legumbrest, Bereales y derivados; Frutos secos
y semillas; Grasas; Dulces; Bebidas; Precocinados.

La cuantificacion de los alimentos fue realizadaretidas caseras o en porciones.
La informacion obtenida del cuestionario fue catigla en cantidades medias de alimentos
consumidas por dia, segun la tabla de medidasasaadaptada de Berardi Funes y Garcia,
y de Lopez.

Para obtener la cantidad promedio de ingesta dirian alimento se convirtio la
frecuencia de consumo a su equivalente en uniddede®4 horas. A continuacion, se
multiplico por la cantidad de alimento de cadadaexpresada en gramos y se obtuvo la
cantidad diaria de gramos consumidos. A la cantilada de gramos consumidos se le
aplico la Tabla de Composicion de Alimentos de &bhiStates Department of Agriculture
(USDA), de Estados Unidos, y se convirtid en sgpeetivos nutrientes. La ingesta diaria
total de cada nutriente se obtuvo sumando los ep@rovenientes de todos los alimentos.

(Aguirre-Jaime)

La base de datos de nutrientes para referenciandestdde USDA contiene
informacion de alrededor de 7100 alimentos y ma$3tecomponentes de las comidas, y

es de libre acceso via Internet. Esta es, probalam la base de datos valida mas
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comprensible y regularmente actualizada. Por estény es usada para la estimacion de
nutrientes en todo el mundo. Ademas, las frutaggetales estan siendo cada vez mas
importados a Estados Unidos, por lo que el conterdd sus nutrientes con toda
probabilidad se aproxima al promedio global. (Mardh Dehghan, 2006)

Se utilizé la base de datos de nutrientes de USDAjye es periddicamente
actualizada, comprensiva y, ademas, la informacé&téd disponible gratuitamente.
(Merchant)

3.6. ANALISIS DE DATOS

Los datos recolectados fueron volcados en planilégprograma Microsoft Excel
version 2010, con los valores de composicion altarénde los nutrientes en estudio para
su cuantificacion. La representacion de tablasafigrs correspondientes a cada hipétesis
de investigacion también se llevd a cabo a pagtdidho programa.

La comprobacion de hipotesis fue realizada mediaplieacion de la prueb@ para
una variable, de manera individual a cada unasirda variables del estudio. La Matriz de

datos con el andlisis de cada cuestionario sergeesa el Anexo 7.
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RESULTADOS

A partir de los datos recolectados en los Cuediiosiase obtuvieron los siguientes

resultados.

5.1. _CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA

Gréfico n° 1: n= Distribucion de la muestra segun Género

® GENERO Masculino
B GENERO Femenino

Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetasasegin género. San Miguel de Tucuméan, 2015.

El 58% de las personas de la muestra (23 perstim&®n mujeres, y el 42% restante (17

personas) hombres. (Grafico n°® 1)

Grafico n° 2: n= Distribucion de la muestra segun IMC
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Obesidad

Peso Normal Sobrepeso

IMC

Distribucidn de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegln su IMC. San Miguel de Tucuman, 2015.

En cuanto al indice de Masa Corporal (IMC) de laesta, el 12% (5 personas) presentd
Bajo Peso (IMC <18,5), el 63% (25 personas) Pesonlb(IMC 18,5 — 23,9), el 15% (6
personas) Sobrepeso (IMC 24 — 27,9), y el 10%mes{@d personas) Obesidad (IM28).
(Grafico n° 2)

Grafico n° 3: n= Distribucion de la muestra segun Nivel de irstion

40%
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Distribucion de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegin su nivel de instruccion. San Miguel de méuy
2015.
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Respecto al nivel de instruccion, el 42% (17 pexsprorrespondia al nivel Secundario, el
18% (7 personas) al nivel Terciario, y el 40% nettd16 personas) al nivel Universitario.

(Grafico n° 3)

4.2. ANALISIS DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO

Grafico n° 4: n= Distribucién de la muestra segiin consumo dedEilico

B CONSUMO DE
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ADECUADO

= CONSUMO DE
ACIDOTOLICO
INADECUADO

Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegiin su consumo de &cido félico. San Miguel de
Tucuman, 2015.

Sélo el 10% (4 personas) de la muestra demostrsuoain cantidades adecuadas de acido
folico a través de la dieta. EI 90% (36 personam)sume el nutriente de manera

inadecuada. (Grafico n° 4)

Grafico n° 5: Consumo de Acido Félico y Género
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegin su consumo de acido félico y su género. San

Miguel de Tucumén, 2015.

Del total de la muestra que consume acido félicecaddamente (10%), el 2,5% (1

persona) es de género masculino, y el 7,5% resfamersonas), femenino. (Gréafico n° 5)

Grafico n° 6: n= Consumo de Acido Fdlico e IMC
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegiin su consumo de &cido félico y su IMC. Saguili
de Tucuman, 2015.
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Del total de la muestra que consume &cido félicecaddamente (10%), el 7,5% (3

personas) presenta Peso Normal, y el 2,5% regthpirsona), Sobrepeso. (Gréafico n° 6)

Grafico n° 7: n= Consumo de Acido Fdlico y Nivel de instruccion
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Distribucion de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegin su consumo de &cido félico y su nivel de

instruccion. San Miguel de Tucuman, 2015.

Del total de la muestra que consume acido foliecaddamente (10%), el 5% (2 personas)
presenta nivel de instruccién Universitario, el%,%1 persona) Secundario, y el 2,5%

restante (1 persona), Terciario. (Grafico n® 7)

4.3. ANALISIS DEL CONSUMO DE VITAMINA B12

Gréfico n° 8: n= Distribucion de la muestra segin consumo deniita B12
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegiin su consumo de vitamina B12. San Miguel de
Tucuman, 2015.

Solo el 10% (4 personas) de la muestra demostr§uoann cantidades adecuadas de
vitamina B12 a través de la dieta. El 90% (36 pmasp consume el nutriente de manera

inadecuada. (Grafico n° 8)

Gréfico n° 9: n= Consumo de Vitamina B12 y Género
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetasasegin su consumo de vitamina B12 y género. San
Miguel de Tucumén, 2015.
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Del total de la muestra que consume vitamina BEt@adamente, el 5% (2 personas) son

hombres y el 5% (2 personas) mujeres. (Graficd n° 9

Gréafico n° 10: n= Consumo de Vitamina B12 e IMC
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasmglin su consumo de vitamina B12 e IMC. San Nigue
de Tucuman, 2015.

Del total de la muestra que consume vitamina Blecaadamente (10%), el 7,5% (3

personas) presenta Peso Normal, y el 2,5% regthpirsona), Sobrepeso. (Gréafico n® 10)

Gréfico n° 11: n= Consumo de Vitamina B12 y Nivel de instruccion
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetasasegin su consumo de vitamina B12 y nivel de

instruccion. San Miguel de Tucuman, 2015.

Del total de la muestra que consume vitamina Blecaadamente (10%), el 7,5% (3
personas) presenta un nivel de instruccion Secimdarel 2,5% restante (1 persona),

Terciario. (Gréafico n° 11)

4.4, ANALISIS DEL CONSUMO DE AMINOACIDOS ESENCIALES

Gréafico n°® 12: n= Consumo de Aminoéacidos Esenciales
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Distribucion de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasmglin su consumo de aminoacidos esneciales. San

Miguel de Tucumén, 2015.

El 100% (40 personas) de la muestra demostr6 canstamtidades inadecuadas de

aminoacidos esenciales. (Gréafico n° 12)

Gréfico n° 13: n= Distribucion de la muestra segiin consumo dedfapo
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Distribucidn de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegin su consumo de triptéfano. San Miguel de
Tucuman, 2015.
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El consumo de Triptéfano fue adecuado en el 2,5%efsona) de la muestra. El 97,5%

restante (39 personas) consume este aminoacidemédades inadecuadas. (Grafico n® 13)

Gréfico n° 14: n= Consumo de Triptéfano y Género
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetasasegin su consumo de triptéfano y género. Sanelligu
de Tucuman, 2015.

Gréfico n° 15: n= Consumo de Triptéfano e IMC
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegiin su consumo de triptéfano e IMC. San Midael
Tucumén, 2015.

Gréfico n° 16: n= Consumo de Triptéfano y Nivel de instrucciéon
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Distribucidn de la muestra de ovo-lacto-vegetarsasegin su consumo de triptéfano y nivel de instémc

San Miguel de Tucuman, 2015.
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Del total de la muestra que presenta un consumouade de Triptéfano, el 2,5% (1
persona) es de género Masculino, presenta Obegiddekel de instruccion Secundario.
(Graficos n° 14, 15y 16)

Gréfico n° 17: n= Consumo de Metionina+Cistina
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetasasegln su consumo de metionina+cistina. San Migiel
Tucuman, 2015.

El consumo de Metionina+Cistina fue adecuado %% (1 persona) de la muestra. El

97,5% restante (39 personas) demostr6é un conswadedoado. (Grafico n® 17)

Gréfico n° 18: n= Consumo de Metionina+Cistina y Género
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetarsas®glin su consumo de metionina+cistina y su género

San Miguel de Tucuman, 2015.

Grafico n° 19: n= Consumo de Metionina+Cistina e IMC
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Distribucién de la muestra de ovo-lacto-vegetasasegin su consumo de metionina+cistina y su ING. S
Miguel de Tucuman, 2015.
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Gréfico n° 20: n= Consumo de Metionina+Cistina y Nivel de instidnc
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Distribucidn de la muestra de ovo-lacto-vegetaasegin su consumo de metionina+cistina y su divel

instruccion. San Miguel de Tucuman, 2015.

Del total de la muestra que consume cantidadesuadas de Metionina+Cistina, el 2,5%
(1 persona) es de género Masculino, presenta Giogsi un nivel de instruccion
Secundario. (Gréaficos n° 18, 19 y 20)
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45. COMPROBACION DE HIPOTESIS

Las hipdtesis de investigacion de este trabajoofueometidas a un analisis no
paramétrico, mediante la aplicacion de la pruebdifigencias de frecuencias, conocida
como chi o ji cuadradoy{) para una variable, a cada una de las tres sigotee esta

investigacion por separado.

H.: El consumo de acido folico en ovo-lacto-vegetanas de la ciudad de San

Miguel de Tucuman no es adecuado.

Ho: No existen diferencias respecto a la adecuaciorldconsumo de acido folico

en ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de San Migwe Tucuman.

Para comprobar latse trabajo con? para la variable “Consumo de &cido félico”.
Se trabajo con un valor dede 0,05 y un Intervalo de Confianza (IC) de 95&éeniéndose

un valor dey? tedrico de 3,84.

La aplicacion de la formula determin6 un valory@ele 25,6. Siendo el valor g
obtenido superior al teérico, se rechaza la higes nulidad y se aprueba la hipétesis de

investigacion.

Por lo tanto, se puede afirmar, con un 95% de aoréi, quesl consumo de acido
folico en ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de SaMiguel de Tucuman no es
adecuado.

H.: El consumo de vitamina B12 en ovo-lacto-vegetamas de la ciudad de San

Miguel de Tucuman es inadecuado.

Ho: No existen diferencias respecto a la adecuacioreldconsumo de vitamina

B12 en ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de Saridgdel de Tucuman.

49



Para comprobar la;t$e trabajo cop? para la variable “Consumo de vitamina B12”".
Se trabaj6 con un valor dede 0,05 y un Intervalo de Confianza (IC) de 95&teniéndose

un valor dey? tedrico de 3,84.

La aplicacion de la féormula determin6 un valorydele 25,6. Siendo el valor g@
obtenido superior al tedrico, se rechaza la hits nulidad y se acepta la hipo6tesis de

investigacion.

Por lo tanto, se puede afirmar, con un 95% de aom#éi, queel consumo de
vitamina B12 en ovo-lacto-vegetarianos de la ciudade San Miguel de Tucuman es

inadecuado.

Hs: El consumo de aminoacidos esenciales en ovo-lastegetarianos de la

ciudad de San Miguel de Tucuman no es adecuado.

Ho: No existen diferencias respecto a la adecuaciéneld consumo de
aminoacidos esenciales en ovo-lacto-vegetarianos e ciudad de San Miguel de

Tucuman.

Para comprobar laqse trabajé con? para la variable “Consumo de aminoacidos
esenciales”. Se trabajé con un valoradge 0,05 y un Intervalo de Confianza (IC) de 95%,

obteniéndose un valor g¢tedrico de 3,84.

La aplicacion de la féormula determiné un valory@ale 40. Siendo el valor gé
obtenido superior al teérico, se rechaza la higes nulidad y se aprueba la hipétesis de

investigacion.

Por lo tanto, se puede afirmar, con un 95% de aor#éi, queel consumo de
aminoacidos esenciales en ovo-lacto-vegetarianos e ciudad de San Miguel de

Tucuman no es adecuado.
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CAPITULO V

DISCUSION, CONCLUSION Y
PROPUESTAS
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CONCLUSIONES

5.1. DISCUSION Y CONCLUSION

Los resultados encontrados en este estudio perontiarribar a las siguientes

conclusiones:

* El consumo de acido folico en ovo-lacto-vegetarsade la ciudad de San Miguel

de Tucuman no es adecuado.

« El consumo de vitamina B12 en ovo-lacto-vegetasame esta ciudad es

inadecuado.

Estas dos conclusiones coinciden con el estudiizada en el afio 2013 por
Lazarte, Dieta ovo-lacto-vegetariana y carencidsiaionales cuyo objetivo fue detectar
deficiencia de factores nutricionales en individoge-lacto-vegetarianos de San Miguel de
Tucuman, que concluy6 que los mismos presentabr@maa de hierro, vitamina B12 y
acido folico. El estudio fue observacional desorgptde corte transversal, y la muestra fue
no probabilistica. Ademas, de acuerdo con el IM@e@etarianos presentaban sobrepeso y
1, delgadez. El 82,6% de la muestra en este egtuels@ntaba un IMC normal.

En la presente investigacion también se hallé qumayor parte de la poblacién
ovo-lacto-vegetariana, el 63%, presenta un pesocuade para la talla, segun el IMC. El
12% presento Bajo Peso, el 15% Sobrepeso, y elQioésidad.

Igualmente, el estudio realizado en esta ciudadl efio 2006 por Quintans, Dieta
vegetariana: biodisponibilidad de hierro, encoregrola mayoria de las personas de su

muestra un IMC dentro de los valores normales.

Por el contrario, estas conclusiones no coincidenlas del estudio realizado por
Gilsing en el afio 2010: Las concentraciones sédeagtamina B12 y 4cido folico en los

omnivoros masculinos britanicos, vegetarianos yameg: resultados de un analisis
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transversal del estudio de cohorte EPIC-OxfordeEte caso, también se llevé a cabo un
analisis transversal, pero solo el 7% de los veigeias se clasifico como deficiente en

vitamina B12, y ninguno se clasific6 como deficeeah folatos.

Tampoco coinciden con la investigacion realizadaleafio 2011 por Deriemaeker:
Aspectos de salud, la nutricion y las caractedstifisicas de diferentes muestras de
vegetarianos y no vegetarianos ancianos institatiados. La media de las
concentraciones en sangre de vitamina B12, aciitmfdierro, y calcio fueron normales
en los grupos de vegetarianos y no vegetarigdosio conclusion de la investigacion, los
resultados mostraron, en general, un perfil sinplra ambos grupos sobre la ingestion,
valores sanguineos, y caracteristicas fisicas.

En esta investigacion no se discriminé la inadeidmade los nutrientes por exceso
o por defecto. Sin embargo, es posible reconocey dgi los 36 casos dados de consumo
inadecuado de acido fdlico, sélo 3 de ellos erandédicit, y los 33 casos restantes, por
exceso. Del mismo modo, de las 36 personas queumdas cantidades inadecuadas de

vitamina B12, 14 lo hacian por defecto, y 22 pareso.

La no discriminacion de consumo inadecuado porciléfiexceso de nutrientes en
este trabajo limita el alcance de la investigacpor, lo que se sugiere, en futuros estudios,
abordar también estas dos categorias.

* El consumo de aminoacidos esenciales en ovo-lagetarianos de la ciudad de

San Miguel de Tucuman no es adecuado.

Esta conclusién coincide con las de la investigacg@lizada por Romano en el afio
2012, Evaluacion nutricional de una comunidad mipydrani residente en Paraguay: los
Guavirami, en la que se realizé un estudio trassVedescriptivo, no experimental, y fue
registrado el consumo cuali-cuantitativo de alimenBe evalud el estado nutricional de la
muestra a partir de la adecuacion de los alimeoctosumidos. La dieta analizada no
incluy6 a diario legumbres, ricas en los amino&idsenciales metionina vy triptéfano, y
resultd inadecuada en proteinas completas en kaslaslades.
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A excepcion de los dos casos que consumen TrigiofaMetionina+Cistina de
manera adecuada, soOlo una persona demostré ingartidades deficientes de
Metionina+Cistina, siendo todos los demas aminaé&cidsenciales y el total de ellos

inadecuados por exceso en todos los casos, exaeds mencionados.

Actualmente, hay cada vez mas personas que eligtasdalternativas como la
vegetariana por motivos de orden espiritual, étidgiénico y de salud. Algunas de las
limitaciones de estas dietas son la menor caligathduente de proteina, es decir, de la
proteina vegetal, y la ausencia de vitamina Bl2osnalimentos vegetales. Segun la
Asociacion Dietética Americana, las dietas vegaetas adecuadamente planificadas son
saludables, nutricionalmente adecuadas, y puedeiitae beneficiosas en la prevencion y
en el tratamiento de ciertas enfermedades. Sin rgmpéos resultados aqui descriptos
demostraron un consumo inadecuado de &cido fokdamina B12 y aminoacidos
esenciales.

Los resultados hallados podrian deberse a la deltplanificacion de las dietas de
estas personas por parte de profesionales de ldaciinf asi como a la falta de
conocimiento de los ovo-lacto-vegetarianos aceecaus necesidades diarias de nutrientes

y de la composicion de los alimentos que consumen.

Por lo mencionado, se vuelve imprescindible larigecion educativa y nutricional
a fin de mejorar las caracteristicas alimentariaseste grupo poblacional, lo que hace
necesario que los profesionales de salud estéritag@s en esta area para orientarlos en
forma apropiada. La consulta con el especialistawgricion es aconsejable para asegurar

una dieta vegetariana balanceada y adecuada.
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5.2. PROPUESTAS

Luego de haber realizado este trabajo, es posiestacar la importancia del
Licenciado en Nutricion en la planificacion de lang@ntacion de ovo-lacto-vegetarianos,
ya que es éste quien posee mayor conocimiento swmiokes las recomendaciones
nutricionales y las mejores estrategias para atciawpor medio de la alimentacién, segun
los habitos alimenticios, creencias, costumbrestoguy tipo de régimen al que adhieren las
personas. Asimismo, el Licenciado en Nutricién lesesponsable de transmitir saberes y

conocimientos respecto a la alimentacion en dagiambitos.

Frente a la persona, el Licenciado en Nutricioneié dificil responsabilidad de
analizar la conducta de ésta frente a los distiatimsentos, el significado que tiene para
ella la comida, asi como su estado nutricionalegdigposicién para cambiar habitos, para
brindarle los conocimientos y recomendaciones guefmitiran alcanzar una mejor y mas

saludable calidad de vida.

Como futuras lineas de investigacion, seria comwve@i investigar, entre otros

temas:
» Habitos alimentarios en vegetarianos.
* Relacion entre el motivo de adhesiéon a una diegategiana y el estado nutricional.
» Conocimientos y creencias de vegetarianos aceraaaladecuada alimentacion.
* Riesgo de anemia megaloblastica en vegetarianos.
» Consumo de suplementos nutricionales en vegetaiano

Los resultados de este estudio son de interésepareenciado en Nutricion y ovo-
lacto-vegetarianos, para tomar conciencia de lartapcia de una correcta planificacion
de la dieta, para evitar excesos y/o carenciaseatsmias que puedan comprometer y
perjudicar el estado de salud y la maxima calidadvida posible de cada persona. Es
imprescindible tener en cuenta estos resultadodiéamen el ambito de la Educacion

Alimentaria Nutricional, principal herramienta déicenciado en Nutricibn y otros
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profesionales de la salud para lograr la formacdérhabitos alimentarios saludables que

favorezcan un optimo desarrollo y desenvolvimiatdgda persona en su vida diaria.

Si bien la muestra analizada en este trabajo asepagy estd afectada por un sesgo
de seleccion, los resultados alertan sobre la iatksle la consulta con el especialista en
nutriciébn para asegurar una dieta vegetariana badala y adecuada, ya que es éste quien
tiene la capacidad y las herramientas necesarigs jpanificar estratégicamente la
alimentacién Optima para cada persona en partjcoter sus propios gustos y segun sus

necesidades y caracteristicas individuales.
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Cédigo:l 1 1 1 |

UNIVERSIDAD MIGUEL HERNANDEZ Dpto. Salud Publica
1991-2002 Epidemiologia

A PARTIR DE AHORA COMIENZA EL CUESTIONARIO

En primer lugar se le pregunta con qué frecuencia ha consumido los alimentos en los ultimos 12
meses. Por favor, marque su respuesta para todos los alimentos incluidos, incluso si no los come
(marcando entonces la opcion, “nunca o menos de 1 vez al mes). Siga las instrucciones, y trate de
responder o mejor posible con la ayuda de los gemplos, teniendo en cuenta el consumo del
alimento aislado, asi como el afadido a otros platos.

Por ejemplo:

Huevos: considere los consumidos solos (g. frito o cocido) y los de otros platos (g. tortilla,
revueltos) Pollo: considere el que come en plato Unicoy € que come en platos mixtos como la
paella, guisos, etc. La paella se considera dentro del consumo de arroz.

Aceite: tenga en cuenta e gque afiade en la mesa a ensaladas, a pan y a otros platos como
verduras y huevosfritos.

Cuando un aimento se consume solo en temporada, como algunas frutas o helados, debera
indicar el niumero de meses que lo consume en €l recuadro sombreado, ademés de su frecuencia de
consumo. Si € tipo, cantidad o tamafio indicado para un aimento no coincide con & que toma
habitualmente, trate de adaptar su respuesta a maximo, ampliando o disminuyendo la frecuencia de
consumo 0 seleccionando los alimentos apropiados como en los gemplos (ver gemplo para leche
semidesnatada). Si tiene dudas, pida la colaboracion de un familiar o amigo, o llame a los teléfonos
indicados arriba.

Por ultimo, sefiale con un aspa (=) las respuestas. S se equivoca en la respuesta, tachela
completamente (! ) 6 bérrela, y margque de nuevo la opcién correcta ( , =)



LEER LASINSTRUCCIONES APARECIDASEN EL CUESTIONARIO !

Para cada alimento, consignar cuantas veces como media ha tomado la cantidad que se indica
durante € afo pasado. Tenga en cuenta las veces que lo toma solo y las que lo aflade a otros

alimentos o platos (Ej.: Laleche del café, huevosen lastortillas, etc.)

I.LACTEOS

Nunca
6<1
mes

1-3

por
mes

1 por

2-4
por

5-6
por

1 por
dia

2-3

por
dia

45

por
dia

6+
al did|

1. L eche entera(1 vaso o taza, 200 cc)

2. | eche descremada (1 vaso. 200cc)

3. Leche condensada (1 cucharada)

4. Y oqurt (Uno. 125 aramos)

5. Requesdn. cuaiada. aueso blanco o fresco (1000)

6. Queso cremoso 0 en porciones (Unaporcién)

7. Oueso curado 0 semicurado: Mancheao (1 trozo. 50 a)

8. Natillas, flan. pudina (uno)

9. Helados (1 cucurucho. vasito o bola)

1. HUEVOS, CARNES, PESCADOS

Nunca
o<1
mes

1-3
por
mes

1 por

24
por

5-6
por

1 por
dia

2-3
por
dia

45

por
dia

6+

por
dia

10. Huevos de galina (uno)

11. Pollo con piel (1 plato o pieza)

12. Pollo sin pidl (1 plato o pieza)

13. Carne de ternera, cerdo, cordero como plato principal (1 plato

14. Carne de caza: conejo, codorniz, pato (1 plato)

15. Higado de ternera, cerdo o pollo (1 plato)

16. Visceras: calos, sesos, mollejas (1 racién, 100 q)

17. Embutidos: jamdn, sal chichdn, salami, mortadela (1 racién,

18. Salchichasy similares (unamediana)

19. Patés, foie-gras (mediaracion, 50 q)

20. Hamburguesa (una, 100 q)

21. Tocino, bacon, panceta (2 lonchas, 50 q)

22. Pescado frito variado (un plato o racion)

23. Pescado hervido o plancha: merluza, lenguado, sardinas,

24. Pescados en salazdn: bacalao, anchoas (mediaracién, 50 g)

25. Pescados en conservas: atuin, sardinas, arengues (1 | ata)

26. Almejas, mejillones, ostras (1 racion, 100 g )

27. Calamares, pulpo (1 racion, 100 )

28. Marisco: gambas, langostay similares (1 racién, 100 q)

(Si no se especifica, los platos para carnesy pescado son de tamafio mediano)

1. VERDURASY LEGUMBRES

Nunca
6<1
mes

1-3

por
mes

1 por
sem

2-4
por

5-6
por

1 por
dia

2-3

por
dia

45

por
dia

6+
a dig

29. Espinacas cocinadas (1 plato)

30. Caoal, califlor, brocoles cocinadas (1 plato)

31. Lechuga, endivias, escarola (1 plato)

32. Tomates (uno mediano)




Para alimentos que se consumen por temporadas, calcular € consumo medio para todo
ano. Por gemplo, s un alimento como la sandia se come 4 veces a la semana durante todo €
verano (3 meses), entonces el consumo medio al afio semarcariaen " 1 vez por semana”.

[Il.VERDURASY LEGUMBRES (Continuacion)

Nunca
6<1
mes

1-3
por
mes

1 por
sem

2-4
por
sem

5-6
por
sem

1 por
dia

2-3
por
dia

4-5

por
dia

6+
al dial

33. Cebolla (una mediana)

34. Zanahoria, caabaza (una o plato pegueiio)

35. Judias verdes cocinadas (1 plato)

36. Berenjenas, calabacines, pepinos (uno)

37. Pimientos (uno)

38. Esparragos (unaracion o plato)

39. Champiriones, setas (1 plato)

40. L egumbres cocinadas. |entejas, garbanzos, judias pintas o

41. Guisantes cocinados (1 plato)

IV.FRUTAS

Nunca
6<1
mes

1-3
por
mes

1 por

24
por

5-6
por

1 por
dia

2-3
por
dia

4-5

por
dia

por
dia

42. Naranjas, pomelo, mandarinas (Una)

43. Zumo de naranjanatural (un vaso peguefio, 125 cc)

44. Plétano (uno)

45. Manzana, pera (una mediana)

46. Fresas (1 plato o taza de postre)

47. Cerezas (1 plato o taza de postre)

48. Melocotdn, albaricoques (uno mediano)

49. Higos frescos (uno)

50. Sandia, melon (1 tajada o cala, mediana)

51. Uvas (un racimo mediano o plato de postre)

52. Aceitunas (tapa o plato pequefio, aprox. 15 unidades

53. Frutas en almibar: mel ocotén, peras, pifia (2 mitades o

54. Frutos secos: pifiones, almendras, cacahuetes, avellanas (1

V. PAN, CEREALESY SIMILARES

Nuncao
<1 mes

1-3
por
mes

1 por

24
por

5-6
por

1 por
dia

2-3
por
dia

45

por
dia

por
dia

55. Pan blanco (Una pieza pequefia o 3 rodajas de molde, 60 0)

56. Pan integral (Pieza pequefiao 3 rodaias de molde)

57. Picos, roscosy similares (unaunidad, 3,5 q)

58. Patatas fritas (1 racion, 100 q)

59. Patatas cocidas, asadas (1 patsta mediana)

60. Bolsa de patatas fritas (1 bolsa pequeiia, 25-30 )

61. Arroz cocinado (1 plato mediano)

62. Pastas: espagueti, macarronesy similares (1 plato)

VI. ACEITESY GRASAS

Nuncad
<1 mes

1-3

por
mes

1 por

2-4
por

5-6
por

1 por
dia

2-3

por
dia

4-5

por
dia

6+

por
dia

63. Aceite de aliva (1 cucharada)

64. Otros aceites vegetal es: girasol, maiz, soja (1 cucharada)

65. Margarinaafadida al pan o lacomida (1 cucharada o untada)

66. Manteguillaafadidaal pan o lacomida (1 cucharadao

67. Manteca (de cerdo) anadida al pan o lacomida (1 cucharada.o




Para cada alimento, marcar la caslla apropiada para su consumo medio durante € afio pasado. Por
g emplo s toma 1 cucharada de mermelada cada dos dias, entonces debe mar car la casilla” 2-4 veces

por semana
Nunca | 1-3 |1 por| 24 | 56 |1por| 2-3 [ 45| 6+
H<1l di al di:
VII.DULCES Y PASTELESRES el ISl il Il Il il el (el e
68. Galletas tipo Maria (1 galleta)
69. Galletas con chocolate (1 galletadoble)
70. Croissant, donuts (uno)
71. Magdal ena, bizcocho (uno)
72. Pasteles, tarta (unidad o trozo mediano)
73 Churros (masafrita), 1 racién
74. Chocolate, bombones (una barrita o dos bombones, 30 )
75. Chocolate en polvo y similares (1 cucharada)
Nunca | 1-3 | 1por| 24 | 56 |1por| 2-3 [ 45| 6+
5<1 di
VIII.BEBIDAS ﬁm rfﬁ; sem S";’; Spe‘:; 2 gf’; gf’; gf’;
76. Vino blanco, tinto o rosado (1 vaso, 125 cc)
77. Cerveza (unacaria o botellin 1/5, 200 cc)
78. Brandy, ginebra, ron, wiskey, vodka, aguardientes 40° (1
79. Refrescos con gas: cola, naranja, limén (€. cocacola, fanta,
80. Zumo de frutas envasado (1 |ata pequefia o vaso, 200 cc)
81. Café (1 taza)
82. Café descafeinado (1 taza)
83. Té (1 taza)
Nuncad| 1-3 | 1por| 2-4 [ 56 |1por| 2-3 | 45 | 6+
<1 di
IX. PRECOCINADOS, PREELABORADOS Y mes 5100; sem Sp;qrq Spe?:] & 5?; 5?; E?;

AAICATTTI ANITCAC

84. Croquetas (una)

85. Palitos o delicias de pescado fritos (una unidad)

86. Sopasy cremas de sobre (1 plato)

87. Mayonesa (1 cucharada)

88. Salsade tomate (mediataza)

89. Picantes: tabasco, pimienta, quindilla (1/2 cucharadita)

90. Sal (1 pizcao pellizco con dos dedos)

91. Ajo (1 diente)

92. Mermeladas, mid (1 cucharada)

93. Azucar (6. en € café, postres, etc.) (1 cucharadita)
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ENCUESTA DE FRECUENCIA ALIMENTARIA Aplicada en lasEuela
Primaria Francisco Morazan de El Jicarito VaktYeguare,
Zamorano

Honduras C.A.

Nombre del entrevistado:
Edad del Nifio:

Fecha de la entrevista:
Grado que Cursa:
Encuestador:

Instruccionesresponda cada pregunta de forma clara y precisaubrdo a lo que
se le esté consultando.

Lé&cteoyHuevo:
1. ¢Consume usted productos
Lacteos?

Si: No:

Diasala Porcién
Nunca Diario semana Mensual

Leche

yogur

Queso

Huevc

Crema o
mantequilla

Frijolesy
Ceredes

2.
Frijoles

Dias a la Porcién
Nunca Diario semana Mensual

Licuados

Guisados

En sop:

Arroz:
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Dias ala Porcion
Nunca Diario semana Mensual
Frito
Cocida (Sin Grasa)
3. ¢Consume Usted Fideos?
Si: No:
Tortill as:
Dias a la Porciéon
Nunca Diario semana Mensual
Tortillas Maiz
Tortillas de Harina
Pan:
Dias a la Porcién
Nunca Diario semana Mensual
Dulce
Molde
Avena:
Nunca Diario Dias a la Mensual Porcion
semana
En refresco
Con leche
4. ¢Consume Usted Corn Flakes o Cereales de Desayu
Si: No: Porcién:

5. Frutas:
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Nunca

Diario

Dias a la
semana

Mensual

Porcién

Sandia

Melén

Banana

Manzanas

Peras

Fresas

Uvas

Mangos

Nance

Naranjas

Verduras:

Nunca

Diario

Diasala
semana

Menstal

Porcién

Pataste

Remolacha

Ayote

Jilotes

Tomates

Repallo

Zanahoria

Pepino

Maiz Dulce

Otros

6. Papas

Nunca

Diario

Diasala
semana

Mensual

Porcién

Fritas

Cocidas

7. Platano:

Nunca

Diario

Dias a la
semana

Mensual

Porcién

Fritas

Cocido
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Carnes

8. ¢Consume Usted Pescado?

Si: No:
Nunca Diario Diasala MenstLal Porcién
semana
Frito
Cocido
9. Pollo:
Nunca Diario Dias ala Mensual Porcion
semana
Frito
Cocida
10. Carne de res y Cerdo:
Nunca Diario Diasala Menstal Porcién
semana
Frito
Cocido
Chorizos
Embutidos
Chicharron
Chuletas
Bebidss:
Nunca Diario Dias a la Mensual Porcion
semana
Refrescos (Coca

Cola, Pepsi, Etc.)

Jugosdelata o
caja

Jugos Naturales

Agua

Café
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Azlcares/Grasas.

Nunca

Diario

Dias ala
semana

Mensual

Porcion

AzUlcer agregada
al café

Jalea

Miel

Mayonesa

Margarina

Manteces

OtrosAlimentos:

Nunca

Diario

Diasala
semana

Menstel

Porcién

Hamburguesa

Pastel

Helado

Dulces,
Caramelos,
chocolates

Pizza

Tacos

Tortillascon
Quesillo

Baleadas

Burritas

Sopas de Vasc

Churritos
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MEDIDAS ESTANDARIZADAS DE ALIMENTOS.

1 cdita. tipo caférasa= 3 gr.

1 cditatipo café colmada=5 gr.

1 cditatipotérasa=5gr.
1 cditatipo té colmada= 8 gr.

1 cdatipo postrerasa= 8 gr.

1 cdatipo postre colmada= 15 gr.

1 cdasoperarasa=8gr.

1 cda soperacolmada= 15 gr.
1jarro grande =1 litro.

1 jarro mediano = 600 ml.

1 jarro chico = 340 ml.

1 taza tipo desayuno = 250 ml.

1 tazatipo té = 130 ml.
1 pocillo café =80 ml.
1 vaso =200 ml.

1 compotera= 150 ml.

1 vaso deyogur = 170 ml.

Leche, yogur y quesos.
L echeFluida

1 tazatipo desayuno = 250 ml.

1 pocillito tipo café =80 ml.

L echeenpol vooNesquit:

1 cdasopera=8 gr

1cda soperacolmada= 15 gr

Yoqur:
1 pote o vaso = 200 gr

1 pote con cereal o frutas= 190 gr

1 taza mediana= 200 ml.

1 cditatipo té colmada= 8 gr
1 cdatipo postre= 12 gr

1 pote chico = 125 gr

76



Quesorallado:

1 cdasopera=>5 gr.

Quesofresco:
1 fetatipo barra=20gr.

Quesountable:

1 cda soperacolmada= 25 gr

1 cdatipo café colmada= 10 gr

Huevos y carne.
Huevo:

Entero 1 unidad = 50 gr
Claral unidad = 35gr

Carnes. (peso en bruto)
Cerdo:

1 costillacon hueso = 200 gr

Vacuno:

1 cdatipo té colmada= 15 gr

yemalunidad = 15 gr
batido 1 cda sopera=10gr

Bife ancho mediano con hueso (17 x 12 x 1,5) = 300 gr
Bife ancho grande con hueso (19 x 13 x 2,5) = 400 gr

Bife angosto con hueso = 200 gr

Bife angosto sin hueso = 140 gr

Churrasco (14 x 10 x 1,5) = 150 gr
Churrasco de higado mediano = 150 gr
Churrasco de higado grande = 200 gr

Hamburguesa= 80 gr

1 albéndigamediana= 50 gr
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Filet de pescado:
Mediano = 120 gr

Pollo:

Pollo ¥4 (patay muslo) = 390 gr
Patal unidad = 170 gr Muslo 1
unidad = 225 gr Pechuga 2
unidad = 160 gr Supremapata 1
unidad = 220 gr Suprema
pechuga = 245 gr

Fiambres y embutidos.

1 fetade mortadela= 25 gr

1 fetade salchichén=15gr

1 feta de jamdn cocido = 20 gr
1 chorizo =100 gr

1 chorizo bombon = 40-50 gr

Hortalizas.

Acelga:

1 hojamediana c/penca= 50 gr
1 hojachicac/penca= 20 gr

grande=175gr

1fetadesaame=10gr

1 fetadejamén crudo = 15 gr
1 salchichatipo Viena= 40 gr
1 morcilla= 100 gr

1 hojamediana s/penca= 20 gr
1 hojachicas/penca= 10 gr

Batata:

Grande= 220 gr mediana= 180 gr chica= 100 gr
Berenjena:

Grande= 300 gr mediano = 250 gr chica=200 gr
Calabaza:(enrodajas)

Grande= 150 gr mediana= 100 gr chica=70gr
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Ceballa:
Grande= 180 gr

Choclo:

Grande= 200 gr mediano = 160 gr

mediana= 120 gr

En grano a natural 1 taza= 150 gr

Califlor:
Mediana= 820 gr

L echuga:

Arrepolladal planta chica= 280 gr

Papa:
Grande c/casc = 300 gr

Pimiento:
Grande= 150 gr

Rabanito:
1l unidad =20 gr

Remolacha:
Grande s’/hojas = 150 gr

Tomate:
Grande= 250 gr

Zanahoria:
Grande= 170 gr

Cocidaen dados 1 taza=

medianac/casc = 200 gr

mediano =90 gr

medianas/hojas= 80 gr

Mediano = 150 gr

mediana= 100 gr
100 gr

chico =100 gr

chica=70gr

chica c/casc = 100gr

chico=70gr

chicas/hojas= 60 gr

chico=100 gr

chica=70gr
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Zapallito:
Grande= 200 gr mediano = 150 gr chico=80gr

Frutas.
Anan&

1 rodgjade 1 cm de espesor = 75 gr

Banana:

Medianas/casc = 60 gr chicas/casc =40 gr

Ciruela:

1 unidad grande =80 gr 1 unidad mediana= 60 gr

1 unidad chica= 30 gr

Durazno:

Grande= 200 gr mediano = 150 gr chico =100 gr
Mandarina:

Medianas/casc = 65 gr chicas/casc=40gr

Manzana:

Grande= 250 gr (P.N. 150 gr.) Mediana= 180 gr (P.N. 130 gr.)

Chica=120gr (P.N.90gr.)

Melon:
1 rodajagrande = 200 gr (P.N)

1 rodgjamediana= 150 gr (P.N)
1 rodgjachica= 100 gr (P.N)

Naranja:
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Grande= 320 gr mediana= 210 gr chica=150gr

Pera:
Grande= 200 gr mediana= 150 gr chica= 100 gr

Sandia

1 rodgjagrande = 250 gr (P.N)

1 rodajamediana =200 gr (P.N)
1 rodgjachica= 150 gr (P.N)

Ceredles, legumbresy derivados.

ArrozoFideossuel tos:

1 pocillito tipo café en crudo = 70 gr
1 pocillito tipo café en cocido = 40 gr

Harina:

1 cdasoperarasa= 13 gr. 1 taza chicatipo té colmada= 140
ar.

1 cda soperacolmada= 20 gr. 1 taza tipo desayuno rasa = 190
ar.

1 taza chicatipo té rasa= 100 gr.

HarinadeMaiz:
1 pocillito tipo café en crudo = 70 gr
1 pocillito tipo café en cocido = 40 gr

Fideoscintas:
1 plato hondo porcion abundante en cocido = 300 gr

1 plato playo porcién abundante en cocido = 200 gr

Noquis.
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10 a 12 unidades (1/2 plato playo) = 100 gr

Ravioles:
11 unidades (1/2 plato playo) = 100 gr

L entej a,garbanzooporotos:

1 pocillito tipo café en crudo = 70 gr
1 plato playo en cocido = 180 gr

Pan y galletitas.

1 pan de viena= 60 gr 1 pan para hamburguesa= 70 gr
1 rodajade pan tipo molde = 25 gr
1 paquete de galletitas criollitas= 135 gr

1 galletitatipo Criollita=5 gr 1 galletitarellena= 15 gr
1 medialuna= 50 gr
1 facturarellena= 60 gr 1vainilla=10gr

1 disco parapizza= 300 gr

1 porcion de pizza (1/8) = 75 gr

1 felipito chico =70 gr

1 tapa paraempanada = 30 gr

1 tapa para pascualina= 210 gr

1 porcion dobletapa= 70 gr

1 galletitaLincol =8 gr 1 obleadoble= 11 gr

Azlcar, golosinasy mermeladas.

Azlcar:

1 cda soperarasa= 16 gr. 1 cditatipo té colmada= 6 gr.

1 cda soperacolmada= 22,5 gr. 1 cditatipo caférasa= 2 gr.

1 cditatipotérasa=4gr. 1 cditatipo café colmada= 3 gr.
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Dul cedel echeoM ermeladaoMiel:
1 cda soperacolmada= 20 gr 1 cditatipo té colmada= 8 gr

1 cdatipo postre= 12 gr

Dulcedemembrill oobatata:

1 porcién chicade5x 5x 1 =50 gr

Golosinas:

1 afajor ssimple=50 gr 1 alfgjor triple =90 gr
Caramelosduros=7 gr caramelos masticables=5 gr

1 chupetin=15gr 1 helado palito de agua = 60 gr
1 helado palito de crema =80 gr 1 turrén de mani = 25 gr

Pastillaso gomitas= 3 gr c/u

Grasas y aceites.
Aceite:

1 cdasopera=15gr
Absorcidndeaceite:

Fritura= 10%
Al horno = 3%

Cubitodecaldo:
1 unidad =10 gr

Mayonesa:
1 cdasoperarasa= 15 gr

1 cda soperacolmada= 30 gr

Manteca:

1 cdatipoté=5gr
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Enlatados.

1 latachicade atun al natural o en aceite = 125 gr
1 latade arvejas= 180 gr

1 latade champifiones= 210 gr

1 latade choclo en grano = 260 gr

1 latade duraznos en amibar = 495 gr

1 latadejardinera= 240 gr

1 latade tomate = 240 gr
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Cuestionario N°.......

ANTES DE COMENZAR CON EL CUESTIONARIO, SE SOLICITA POR
FAVOR COMPLETAR LOSSIGUIENTES DATOS PERSONALES:

o Género:
e Peso:.......... kg
e Edatura: ......... m
e Nivel deinstruccion (Marque con una X la respuesta correcta):
... Ninguno
... Primario
... Secundario
... Terciario
.. Universitario

A partir de los datos Peso y Estatura se calculara su indice de Masa Corporal
(IMC).
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CUESTIONARIO DE FRECUENCIA ALIMENTARIA

En primer lugar, se le pregunta con qué frecuencia ha consumido, en promedio, los
alimentos en los ultimos 12 meses. Por favor, marque su respuesta para todos los
alimentos incluidos, incluso si no los come (marcando, en ese caso, la opcion “nunca o
menos de 1 vez al mes’). Por ggemplo, si toma 1 taza de leche cada dos dias, entonces
debe marcar la casilla"2-4 veces por semana’.

En segundo lugar, complete la Ultima columna con el tamafio de la porcion promedio
consumida de cada alimento de la lista durante € afio pasado. Para ayudarlo en esta
tarea, se le proporciona una tabla de medidas o por ciones estandarizadas a final del
cuestionario, con medidas caseras estdndares para cada uno de los alimentos que se le
preguntan, en e mismo orden. Usted puede completar la Ultima columna del
cuestionario con la medida casera que aparece en esa tabla (cucharas, tazas, platos,
unidades, etc.), o bien fraccionarla como mejor se adecUe a su situacion (media unidad,
media taza, 1/3 pocillo, etc.), o, s prefiere, colocar directamente el peso en gramos o cc
del aimento.

Siga las instrucciones, y trate de responder 10 mejor posible con la ayuda de los
giemplos, teniendo en cuenta el consumo del alimento aislado, asi como € afiadido a
otros platos. Por gjemplo:

Huevos: considere los consumidos solos (g. frito o hervido) y los de otros

platos (g. tortilla, revueltos).

L eche: considere la que afiade al café, postres (g. flanes), etc.

Cuando un aimento se consume en temporadas, como algunas frutas o helados, debera
calcular el consumo medio paratodo € afio. Por ggemplo, si un alimento como el helado
se come 4 veces a la semana durante todo el verano (3 meses), entonces el consumo
medio a afio se marcariaen "1 vez por semana’.

Por_ultimo, sefiale con una cruz las respuestas. Si se equivoca en la respuesta,
tachela completamente o borrela, y mar que nuevamente la opcion correcta.

Por favor, primero |ea atentamente € cuestionario con los alimentos incluidos en é
hasta el final, antes de comenzar a responder|o.
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FRECUENCIA DE CONSUMO

I.LACTEOSY
DERIVADOS

Nunca 6<
lvezd
mes

veces al
mes

1vez
por
sem

2-4
veces
por
sem

5-6
veces
por sem

1
VEZz por
dia

veces
por dia

veces
por dia

>6
veces
por dia

PORCION

Leche fluida entera

L eche fluida descremada

L eche en polvo entera

L eche en polvo descremada

Y ogur entero

Y ogur descremado

Queso untable

Queso cremoso

Queso pasta dura

Helados de crema

L eche condensada

II.HUEVOS

Huevo entero

Huevo duro, entero

Clara

Yema

I[Il. HORTALIZAS

Acelga

Batata

Brocoli

Calabaza

Cebolla

Coliflor

Esparrago

Espinaca

Lechuga

Remolacha cruda

Zanahoria cruda

IV. FRUTAS

Banana

Manzana

Naranja

V. LEGUMBRES

Garbanzos

Lentejas

Porotos

Soja

VI. PAN, CEREALESY
DERIVADOS

Harina comin

Harinaintegral

Arroz blanco

Arroz integra

Fideos

Pasta

Polenta

Pan blanco

Pan integral

Masa de tarta 0 empanada

Quinoa cocida
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FRECUENCIA DE CONSUMO

Nunca 6< 1-3 2-4 5-6 1 2-3 4-5
VI. PAN, CEREALESY lvezd Veces por 1lvez Veces | vecespor | vezpor | veces veces | >6 veces
DERIVADQOS (Continuacion) mes mes por sem | por sem sem dia pordia | pordia | pordia | PORCION
Galletas saladas
Galletas dulces
Medialunas

VII. FRUTOSSECOSY
SEMILLAS

Almendras

Nueces

Semillas de sésamo

Semillas de chia

VIIl. GRASAS

Manteca

IX. DULCES

Cacao en polvo, instantaneo

X.BEBIDAS

Jugos naturales de frutas

XI. PRECOCINADOS

Pizza com(in
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PESOSY EQUIVALENCIASDE ALIMENTOSY BEBIDAS

Alimento

L cteosy derivados

Leche fluida

Leche en polvo

Y ogur

Queso untable

Queso fresco/cuartirolo/portsalud
Queso en barra
Queso rallado
Cremade leche
Helado de crema
L eche condensada
Huevo

Huevo entero
Yema

Clara

Huevo batido
Hortalizas
Acelga/lEspinaca

Batata

Equivalencia

1 tazatipo café c/leche
1tazatipoté

1 vaso chico

1 vaso comun

1 pocillo de café

1 cucharada sopera
1 cucharadatipo postre
1 cucharadatipo té

1 pote sin fruta ni cereales
1 pote con fruta o cereales

1 cucharada sopera
1 cucharada tipo postre
1 cucharadatipo té

1 casete (porcion postre)
1 feta

1 cucharada sopera

1 pote chico

1 palito

1 latachica

1 unidad
1 unidad
1 unidad
1 cucharada sopera

1 taza grande cocida

1 plato pequefio cocido
Unidad grande

Unidad mediana
Unidad chica

Peso (gr o cc)

250
200
150
200
80

200
170

15
10
60

20

200
80

397

50
15
35
10

210
150
220
180
100
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Brécoli

Calabaza

Cebolla
Califlor
Esparrago
Lechuga

Remolacha

Zanahoria

Frutas

Banana

Manzana

Naranja

Legumbres

Garbanzos, lentgjas, porotos, soja

Cereales

Harina

1 plato pequefio cocido

Rodaja grande
Rodaja mediana
Rodaja chica

Puré, 1 plato playo

Unidad grande
Unidad mediana
Unidad chica

1 plato pequefio cocido
1 unidad cruda
Repollada 1 planta chica

Unidad grande
Unidad mediana
Unidad chica

Unidad grande
Unidad mediana
Unidad chica

1 unidad grande
1 unidad mediana
1 unidad chica

1 unidad grande
1 unidad mediana
1 unidad chica

1 unidad grande
1 unidad mediana
1 unidad chica

1 plato playo cocido

1 cda soperarasa

1 taza chicatipo té colmada
1 cda sopera colmada

1 taza tipo desayuno rasa

150
100
70

200

180
120
70

280

150
80
60

170
100
70

180
130
90

270
200
120

270
200
150

180

13
140
20
190

150

150
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Arroz

Fideos

Pasta

Polenta

Pan tipo molde

Pan para hamburguesa
Pebete

Mifion

Felipe

Pan &arabe

Pan flauta

Tapa de empanada
Tapa pascualina grande

Quinoa

Galletitas saladas tipo agua

Galletitas dulces simples
Galletitas dulces rellenas

Mediaduna

Frutos secosy semillas

Almendras

1 taza chicatipo té rasa

1 pocillo tipo café cocido
1 plato hondo cocido

1 taza grande cocida

1 pocillo café cocido

1 plato hondo en cocido
1 plato playo en cocido

1 cucharada sopera cocida
1 unidad

1 unidad

1 unidad

1 unidad
1 unidad
1 unidad
1 rebanada
1 unidad

1 porcion

1 cucharada sopera cocida

60

20

1 cucharada tipo postre cocida

1 unida chica (tipo criollitas)

1 unidad mediana
1 unidad grande (traviatas)

1 unidad
1 unidad

1 unidad

1 unidad

100
40
300
180
65

300
200

15

25

70

50

70

35

20

30

70

15

15

45
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Nueces
Semillas de chia

Semillas de sésamo

Grasas

Manteca

Dulces

Cacao en polvo

Bebidas

Precocinados

Pizza

1 unidad sin cascara

1 cuchara de sopa

1 cuchara de sopa

1 cucharada sopera
1rulo/ 1 cda deté

1 cda. sopera

1 cdita. tipo té colmada
1 cda. sopera colmada
1 cda. tipo postre

1 tazatipo café c/leche

1 vaso comun/mediano

1 vaso chico 0 1 compotera
1 pocillo tipo café

1 cucharada

1 jarro grande

1 jarro mediano

1 jarro chico

1 porcién (1/8)

15

15

15
12

250
200
150
80
15
1000
600
340

70
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Notificacion

El presente trabajo de Tesis de Licenciatura titulado “CONSUMO DE FOLATO,
VITAMINA B12 Y AMINOACIDOS ESENCIALES EN OVO - LACTO -
VEGETARIANOS’, elaborado por la Srita. PALACIO, AGUSTINA, estudiantede
laLicenciatura en Nutricion dela Facultad de Cienciasdela Salud dela Universidad
del Norte Santo Toméas de Aquino (UNSTA), tiene como objetivo evaluar €l consumo
de folato, vitamina B12 y aminoacidos esenciales en personas ovo-lacto-vegetarianas
delaciudad de San Miguel de Tucuman.

La participacion en este trabajo de investigacién es estrictamente voluntaria. La
informacion proporcionada sera confidencial y no se usara para ningun proposito
fuera del mismo.

En caso de tener duda al respecto, puede hacer la consulta que sea necesaria para
completar su informacion. En caso de que algunas de las preguntas del cuestionario le
resultaran incomodas o inconvenientes tiene € derecho de hacérselo saber la Srta. 0,
directamente, negar se a responder .

Desde ya se agradece su participacion.

Cordialmente.

Palacio, Agustina
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ACEPTACION

ACEPTO PARTICIPAR VOLUNTARIAMENTE en € presente trabajo de Tesis de
Licenciatura titulado “CONSUMO DE FOLATO, VITAMINA Bl2 Y
AMINOACIDOSESENCIALESEN OVO -LACTO - VEGETARIANOS’, elaborado
por la Srta. PALACIO, AGUSTINA, estudiantedelaLicenciatura en Nutricién de
la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad del Norte Santo Tomas de
Aquino (UNSTA). He sido informado/a que e fin de este trabajo es evaluar €
consumo de folato, vitamina B12 y aminoacidos esenciales en personas ovo-lacto-
vegetarianas de la ciudad de San Miguel de Tucuman.

Reconozco que la informacion que yo provea en € curso de esta investigacion es
estrictamente confidencial y exclusiva para este trabajo. Se prohibe utilizarla para
cualquier otro proposito. He sido informado/a que puedo hacer preguntas sobre el
trabajo en cualquier momento y que puedo no responder a las preguntas que me
incomoden. De tener dudas sobre mi participacion en este trabajo, puedo contactar a
la Srta. en € siguiente nimero telefonico: 3815700947

Apellidoy nombredel participante:

Firma:

Fecha:

97



ANEXO N°7

98



MATRIZ DE DATOS

CQNSUMO CONSUMO CONSUMO DE AMINOACIDOS ESENCIALES
CFCA ) NIVEL ACIDO | VITAMINA ]

N° GENERO IMC DE INSTR. FOLICO B12 TRIPTOFANO | TREONINA | ISOLEUCINA | LEUCINA
1 Femenino | Sobrepeso | Secundario Adecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
2 Femenino | Normal Secundario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
3 Masculino | Obesidad | Secundario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
4 Masculino | Normal Universitario |Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
5 Femenino | Normal Universitario | Adecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
6 Femenino | Sobrepeso | Secundario Inadecuado | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
7 Masculino | Obesidad | Terciario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
8 Masculino | Obesidad | Secundario Inadecuado |Inadecuado | Adecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
9 Femenino | Normal Secundario Inadecuado | Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
10 | Masculino | Sobrepeso | Terciario Inadecuado | Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
11 | Masculino |Obesidad | Universitario |Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
12 |Femenino | Bajo peso | Universitario |Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
13 | Femenino | Sobrepeso | Universitario | Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
14 |Femenino | Normal Terciario Adecuado Adecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
15 |Femenino |Bajopeso | Universitario |Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
16 | Masculino |Normal Secundario Inadecuado | Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
17 | Masculino | Normal Universitario | Adecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
18 |Femenino | Sobrepeso | Secundario Inadecuado | Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
19 |Femenino | Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

20 | Masculino |Normal Universitario | Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

21 |Femenino |Bajo peso | Terciario Inadecuado | Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

22 | Masculino | Bajo peso | Universitario | Inadecuado | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

23 | Femenino |Normal Universitario |Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

24 | Femenino |Normal Secundario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

25 |Femenino |Bajo peso | Secundario Inadecuado | Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

26 | Masculino |Normal Secundario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

27 |Femenino |Normal Secundario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

28 |Femenino |Normal Universitario | Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

29 |Masculino |Normal Secundario Inadecuado | Adecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

30 |Masculino |Normal Universitario |Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

31 |Masculino |Normal Secundario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

32 |Femenino |Normal Terciario Inadecuado | Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

33 |Femenino |Normal Universitario | Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

34 | Masculino |Normal Terciario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

35 |Femenino |Normal Universitario | Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

36 |Femenino |Normal Terciario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

37 |Femenino |Normal Secundario Inadecuado | Adecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

38 | Masculino | Sobrepeso | Secundario Inadecuado | Adecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

39 | Masculino | Normal Universitario |Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado

40 |Femenino |Normal Secundario Inadecuado |Inadecuado |Inadecuado Inadecuado | Inadecuado Inadecuado
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CONSUMO DE AMINOACIDOS ESENCIALES

CFCA . NIVEL METIONINA | FENILALANINA TOTAL AA
N° GENERO IMC DE INSTR. | LISINA + CISTINA + TIROSINA VALINA |ESENCIALES
1 Femenino | Sobrepeso | Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
2 Femenino | Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
3 Masculino | Obesidad | Secundario | Inadecuado Adecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
4 Masculino | Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
5 Femenino | Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
6 Femenino | Sobrepeso | Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
7 Masculino | Obesidad | Terciario Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
8 Masculino | Obesidad | Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
9 Femenino | Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
10 | Masculino | Sobrepeso | Terciario Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
11 | Masculino | Obesidad | Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
12 | Femenino | Bajo peso | Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
13 | Femenino | Sobrepeso | Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
14 |Femenino | Normal Terciario Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
15 | Femenino | Bajo peso | Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
16 | Masculino | Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado |Inadecuado
17 | Masculino | Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
18 |Femenino | Sobrepeso | Secundario |Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado |Inadecuado
19 |Femenino | Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
20 | Masculino | Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
21 |Femenino |Bajo peso | Terciario Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
22 | Masculino |Bajo peso | Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
23 |Femenino |Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
24 | Femenino |Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
25 |Femenino |Bajo peso | Secundario |Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
26 | Masculino | Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado |Inadecuado
27 |Femenino |Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
28 |Femenino |Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
29 | Masculino | Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
30 |Masculino | Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
31 |Masculino |Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
32 |Femenino |Normal Terciario Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
33 |Femenino |Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
34 | Masculino | Normal Terciario Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
35 |Femenino |Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado |Inadecuado
36 |Femenino |Normal Terciario Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
37 |Femenino |Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
38 |Masculino | Sobrepeso | Secundario |Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado |Inadecuado
39 | Masculino | Normal Universitario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado |Inadecuado
40 |Femenino |Normal Secundario | Inadecuado | Inadecuado Inadecuado Inadecuado | Inadecuado
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TABLAS DE ANALISIS DE LAS CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA

Distribucion de la muestra segiin género:

GENERO
Masculino | Femenino| TOTAL
17 23 40

Distribucion de la muestra segin indice de Masa Corporal (IMC):

IMC
Bajo peso | Normal | Sobrepeso | Obesidad | TOTAL
5 25 6 4 40
Distribucion de la muestra segun nivel de instruccion:
NIVEL DE INSTRUCCION
Secundario | Terciario | Universitario| TOTAL
17 7 16 40
TABLAS DE ANALISIS DEL CONSUMO DE ACIDO FOLICO
Distribucién de la muestra segiin el consumo de Acido Félico:
CONSUMO DE ACIDO
FOLICO
ADECUADO |INADECUADO | TOTAL
4 36 40
Consumo de Acido Félico segtin género:
CONSUMO DE GENERO
ACIDO
FOLICO Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 1 3 4
INADECUADO 16 20 36
TOTAL 17 23 40
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Consumo de Acido Félico segtin IMC:

CONSUMO DE IMC
ACIDO FOLICO | Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad | TOTAL
ADECUADO 0 3 1 0 4
INADECUADO 5 22 5 4 36
TOTAL 5 25 6 4 40
Consumo de Acido Félico segtin nivel de instruccion:
CONSUMO DE NIVEL DE INSTRUCCION
ACIDO
FOLICO Ninguno | Primario | Secundario | Terciario | Universitario | TOTAL
ADECUADO 0 0 1 1 2 4
INADECUADO 0 0 16 6 14 36
TOTAL 0 0 17 7 16 40
TABLAS DE ANALISIS DEL CONSUMO DE VITAMINA B12
Distribucion de la muestra segiin consumo de Vitamina B12:
CONSUMO DE VITAMINA B12
ADECUADO | INADECUADO TOTAL
4 36 40
Consumo de Vitamina B12 segin género:
CONSUMO DE GENERO
VITAMINA
B12 Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 2 2 4
INADECUADO 15 21 36
TOTAL 17 23 40
Consumo de Vitamina B12 segin IMC:
CONSUMO DE IMC
VITAMINA B12 | Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad | TOTAL
ADECUADO 0 3 1 0 4
INADECUADO 5 22 5 4 36
TOTAL 5 25 6 4 40
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Consumo de Vitamina B12 segtn nivel de instruccion:

CONSUMO DE NIVEL DE INSTRUCCION
VITAMINA
B12 Ninguno | Primario | Secundario | Terciario | Universitario| TOTAL
ADECUADO 0 0 3 1 0 4
INADECUADO 0 0 14 6 16 36
TOTAL 0 0 17 7 16 40
TABLAS DE ANALISIS DEL CONSUMO DE AMINOACIDOS ESENCIALES
Distribucion de la muestra segiin consumo de Triptéfano:
CONSUMO DE
TRIPTOFANO
ADECUADOQO | INADECUADO | TOTAL
1 39 40
Consumo de Triptofano seglin género:
CONSUMO DE GENERO
TRIPTOFANO | Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 1 0 1
INADECUADO 16 23 39
TOTAL 17 23 40
Consumo de Triptofano segiin IMC:
CONSUMO DE IMC
TRIPTOFANO | Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad | TOTAL
ADECUADO 0 0 0 1 1
INADECUADO 5 25 6 3 39
TOTAL 5 25 6 4 40
Consumo de Triptofano segiin nivel de instruccion:
CONSUMO NIVEL DE INSTRUCCION
DE Primari | Secundari | Terciari | Universitari | TOTA
TRIPTOFANO | Ninguno 0 0 0 0 L
ADECUADO 0 0 1 0 0 1
INADECUAD 0 0 16 7 16 39

103




[0)

TOTAL 0 0 17 7 16 40
Distribucion de la muestra segiin consumo de Treonina:
CONSUMO DE TREONINA
ADECUADOQO [ INADECUADO| TOTAL
0 40 40

Consumo de Treonina segun género:

CONSUMO DE GENERO
TREONINA Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 0 0 0
INADECUADO 17 23 40
TOTAL 17 23 40
Consumo de Treonina segun IMC:
CONSUMO DE IMC
TREONINA Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad | TOTAL
ADECUADO 0 0 0 0 0
INADECUADO 5 25 6 4 40
TOTAL 5 25 6 4 40
Consumo de Treonina segun nivel de instruccion:
CONSUMO NIVEL DE INSTRUCCION
DE
TREONINA | Ninguno | Primario | Secundario | Terciario | Universitario | TOTAL
Adecuado 0 0 0 0 0 0
Inadecuado 0 0 17 7 16 40
TOTAL 0 0 17 7 16 40

Distribucion de la muestra segiin consumo de Isoleucina:

CONSUMO DE
ISOLEUCINA
ADECUADO | INADECUADO| TOTAL
0 40 40

Consumo de Isoleucina segin género:
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CONSUMO DE GENERO

ISOLEUCINA | Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 0 0 0
INADECUADO 17 23 40
TOTAL 17 23 40

Consumo de Isoleucina segiin IMC:

CONSUMO DE IMC
ISOLEUCINA | Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad | TOTAL
ADECUADO 0 0 0 0 0
INADECUADO 5 25 6 4 40
TOTAL 5 25 6 4 40

Consumo de Isoleucina segun nivel de instruccion:

CONSUMO NIVEL DE INSTRUCCION
DE
ISOLEUCIN Primari | Secundari | Terciari | Universitari
A Ninguno 0 0 0 0 TOTAL
Adecuado 0 0 0 0 0 0
Inadecuado 0 0 17 7 16 40
TOTAL 0 0 17 7 16 40
Distribucion de la muestra segiin consumo de Leucina:
CONSUMO DE LEUCINA
ADECUADOQO | INADECUADO| TOTAL
0 40 40
Consumo de Leucina seglin género:
CONSUMO DE GENERO
LEUCINA Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 0 0 0
INADECUADO 17 23 40
TOTAL 17 23 40

Consumo de Leucina segun IMC:
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CONSUMO DE IMC

LEUCINA Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad | TOTAL
ADECUADO 0 0 0 0 0
INADECUADO 5 25 6 4 40

TOTAL 5 25 6 4 40

Consumo de Leucina segun nivel de instruccion:

CONSUMO NIVEL DE INSTRUCCION
DE
LEUCINA | Ninguno | Primario | Secundario | Terciario | Universitario | TOTAL
Adecuado 0 0 0 0 0 0
Inadecuado 0 0 17 7 16 40
TOTAL 0 0 17 7 16 40

Distribucion de la muestra segiin consumo de Lisina:

CONSUMO DE LISINA
ADECUADOQO | INADECUADO | TOTAL
0 40 40

Consumo de Lisina segun género:

CONSUMO DE GENERO

LISINA Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 0 0 0
INADECUADO 17 23 40
TOTAL 17 23 40

Consumo de Lisina segun IMC:

CONSUMO DE IMC

LISINA Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad| TOTAL
ADECUADO 0 0 0 0 0
INADECUADO 5 25 6 4

TOTAL 5 25 6 4 40

Consumo de Lisina segun nivel de instruccion:
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CONSUMO NIVEL DE INSTRUCCION
DE LISINA | Ninguno | Primario | Secundario | Terciario | Universitario | TOTAL
Adecuado 0 0 0 0 0 0
Inadecuado 0 0 17 7 16 40
TOTAL 0 0 17 7 16 40
Distribucion de la muestra segiin consumo de Metionina+Cistina:
CONSUMO DE
METIONINA+CISTINA
ADECUADOQO | INADECUADO| TOTAL
1 39 40
Consumo de Metionina+Cistina segin género:
CONSUMO DE GENERO
METIONINA+CISTINA | Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 1 0 1
INADECUADO 16 23 39
TOTAL 17 23 40
Consumo de Metionina+Cistina segun IMC:
CONSUMO DE IMC
METIONINA+CISTIN Peso Obesida
A Bajo peso normal Sobrepeso d TOTAL
ADECUADO 0 0 0 1 1
INADECUADO 5 25 6 3 39
TOTAL 5 25 6 4 40
Consumo de Metionina+Cistina segun nivel de instruccion:
CONSUMO DE NIVEL DE INSTRUCCION
METIONINA+CISTINA | Ninguno | Primario | Secundario | Terciario | Universitario| TOTAL
ADECUADO 0 0 1 0 0 1
INADECUADO 0 0 16 7 16 39
TOTAL 0 0 17 7 16 40

Distribucion de la muestra segiin consumo de Fenilalanina+Tirosina:

CONSUMO DE
FENILALANINA+TIROSINA

TOTAL
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ADECUADO [ INADECUADO
0 40 40
Consumo de Fenilalanina+Tirosina segiin género:
CONSUMO DE GENERO
FENILALANINA+TIROSINA | Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 0 0 0
INADECUADO 17 23 40
TOTAL 17 23 40
Consumo de Fenilalanina+Tirosina segun IMC:
CONSUMO DE IMC
FENILALANINA+TIROSINA | Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso| Obesidad | TOTAL
ADECUADO 0 0 0 0 0
INADECUADO 5 25 6 4 40
TOTAL 5 25 6 4 40
Consumo de Fenilalanina+Tirosina segin nivel de instruccion:
CONSUMO DE NIVEL DE INSTRUCCION
FENILALANINA+TIROSINA | Ninguno | Primario | Secundario | Terciario | Universitario | TOTAL
ADECUADO 0 0 0 0 0 0
INADECUADO 0 0 17 7 16 40
TOTAL 0 0 17 7 16 40
Distribucion de la muestra segiin consumo de Valina:
CONSUMO DE VALINA
ADECUADO [ INADECUADO| TOTAL
0 40 40
Consumo de Valina segiin género:
CONSUMO DE GENERO
VALINA Masculino | Femenino | TOTAL
ADECUADO 0 0 0
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INADECUADO 17 23 40
TOTAL 17 23 40

Consumo de Valina segun IMC:

CONSUMO DE IMC
VALINA Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad | TOTAL
ADECUADO 0 0 0 0 0
INADECUADO 5 25 6 4 40
TOTAL 5 25 6 4 40

Consumo de Valina seglin nivel de instruccion:

CONSUMO NIVEL DE INSTRUCCION
DE
VALINA |Ninguno | Primario | Secundario | Terciario | Universitario | TOTAL
Adecuado 0 0 0 0 0 0
Inadecuado 0 0 17 7 16 40
TOTAL 0 0 17 7 16 40

Distribucion de la muestra segun consumo de Aminoéacidos Esenciales totales:

CONSUMO TOTAL DE AA
ESENCIALES
ADECUADO [ INADECUADO| TOTAL
0 40 40

Consumo de Aminoacidos Esenciales totales segiin género:

CONSUMO GENERO
TOTAL AA
ESENCIALES Masculino Femenino TOTAL
ADECUADO 0 0 0
INADECUADO 17 23 40
TOTAL 17 23 40

Consumo de Aminoacidos Esenciales totales segun IMC:

CONSUMO DE IMC
AA ESENCIALES | Bajo peso | Peso normal | Sobrepeso | Obesidad| TOTAL
ADECUADO 0 0 0 0 0
INADECUADO 5 25 6 4 40
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| TOTAL

Consumo de Aminoacidos Esenciales totales segun nivel de instruccion:

CONSUMO NIVEL DE INSTRUCCION
TOTAL AA
ESENCIALES | Ninguno | Primario |Secundario| Terciario | Universitario | TOTAL
Adecuado 0 0 0 0 0 0
Inadecuado 0 0 17 7 16 40
TOTAL 0 0 17 7 16 40
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COMPROBACION DE HIPOTESIS

Hi: El consumo de acido folico en ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de San Miguel

de Tucuman no es adecuado.

Ho: No existen diferencias respecto a la adecuacion del consumo de acido félico en

ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de San Miguel de Tucuman.

Nivel de significacion (a): 0,05
Porcentaje de confianza: 95%

Probabilidad de acierto: 0,95

GL = N° de categorias — 1
GL=2-1

GL =1 — Region critica = 3,84

2 =X (Fo —Fe)?
Fe

Fe = N/ N° de categorias

Fe=40/2
Fe=20
Categorias Fo Fe Fo-Fe | (Fo-Fe)’ |(Fo-Fe)*/Fe
Adecuado 4 20 -16 256 12,8
Inadecuado 36 20 16 256 12,8
Chi obtenido: 25,6
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H,: El consumo de vitamina B12 en ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de San Miguel
de Tucuman es inadecuado.

Ho: No existen diferencias respecto a la adecuacion del consumo de vitamina B12 en
ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de San Miguel de Tucuman.

Nivel de significacion (a): 0,05
Porcentaje de confianza: 95%

Probabilidad de acierto: 0,95

GL = N° de categorias — 1
GL=2-1

GL =1 — Region critica = 3,84

v =X (Fo —Fe)?
Fe

Fe = N/ N° de categorias

Fe=40/2
Fe =20
Categorias Fo Fe Fo-Fe | (Fo-Fe)*|(Fo-Fe)*/Fe
Adecuado 4 20 -16 256 12,8
Inadecuado 36 20 16 256 12,8
Chi obtenido: 25,6
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Hs: El consumo de aminoacidos esenciales en ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de

San Miguel de Tucuman no es adecuado.

Ho: No existen diferencias respecto a la adecuacion del consumo de aminoacidos

esenciales en ovo-lacto-vegetarianos de la ciudad de San Miguel de Tucuman.

Nivel de significacion (a): 0,05
Porcentaje de confianza: 95%

Probabilidad de acierto: 0,95

GL = N° de categorias — 1
GL=2-1

GL =1 — Region critica = 3,84

v =X (Fo —Fe)?
Fe

Fe = N/ N° de categorias

Fe=40/2
Fe=20
Categorias Fo Fe Fo-Fe | (Fo-Fe)* |(Fo-Fe)*/Fe
Adecuado 0 20 -20 400 20
Inadecuado 40 20 20 400 20
Chi obtenido: 40
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PLANILLA DE ANALISIS DE LOS CUESTIONARIOS DE FRECUENCIA ALIMENTARIA CON LA COMPOSICION NUTRICIONAL DE
LOSALIMENTOS INCLUIDOS

ACIDO AMINOACIDOSESENCIALES
ALIMENTO CANT.| FOLICO VIT.B12 | TRIPT. | TREON. |[ISOLEUC.| LEUC. LISINA | METION.| CIST. |FENILALAN.|TIROSINA | VALINA TOTAL AA

Leche fluida entera 5 0,45 0,04 0,14 0,17 0,32 0,28 0,09 0,02 0,17 0,17 0,22
Leche fluidadesc. 6 0,43 0,06 0,18 0,24 0,39 0,31 0,1 0,04 0,19 0,26
Leche en polvo entera 37 3,25 0,37 1,19 1,59 2,58 2,09 0,66 0,24 1,27 1,76
Leche en polvo desc. 50 4,03 0,51 1,58 2,12 344 2,78 0,88 0,32 1,69 2,35
Y ogur entero 7 0,37 0,02 0,14 0,19 0,35 0,31 0,1 0,03 0,19 0,18 0,29
Y ogur descremado 11 0,53 0,03 0,2 0,27 0,5 0,44 0,14 0,04 0,27 0,25 041
Queso untable 11 0,25 0,07 0,23 0,32 0,66 0,57 0,19 0,04 0,29 0,3 04
Queso cremoso 18 15 0,34 0,88 1,45 2,48 1,99 0,73 0,13 1,32 1,42 1,71
Queso de pasta dura 7 12 0,48 1,32 1,89 345 331 0,96 0,24 1,92 2 2,45
Helados de crema 7 0,49 - 0,17 0,22 0,35 0,3 0,09 0,04 0,18 0,17 0,24
Huevo entero 36 0,76 0,14 0,44 0,53 0,86 0,7 0,3 0,2 0,54 04 0,68
Huevo duro, entero 44 11 0,15 0,6 0,69 1,08 0,9 0,39 0,29 0,67 0,51 0,77
Clara 4 0,09 0,12 0,45 0,66 1,02 0,81 04 0,29 0,69 0,46 0,81
Yema 146 1,95 0,18 0,69 0,87 14 1,22 0,38 0,26 0,68 0,68 0,95
Acelga 9 0 0,02 0,09 0,15 0,14 0,1 0,02 0,11

Batata 9 0 0,03 0,06 0,07 0,1 0,1 0,03 0,02 0,08 0,06 0,1
Brdcoli 108 0 0,03 0,1 0,09 0,15 0,16 0,04 0,03 0,12 0,06 0,14
Calabaza 9 0 0,01 0,02 0,02 0,03 0,04 0,01 0 0,02 0,03 0,02
Cebolla 15 0 0,02 0,03 0,05 0,06 0,01 0,02 0,04 0,03 0,03
Coliflor 44 0 0,02 0,07 0,07 0,11 0,1 0,03 0,02 0,07 0,04 0,09
Espérrago 149 0 0,03 0,09 0,08 0,14 0,11 0,03 0,08 0,06 0,12
Espinaca 146 0 0,04 0,13 0,15 0,23 0,18 0,06 0,04 0,13 0,11 0,17
Lechuga 38 0 0,01 0,06 0,08 0,08 0,08 0,02 0,06 0,03 0,07
Remolacha cruda 109 0 0,02 0,05 0,05 0,07 0,06 0,02 0,02 0,05 0,04 0,06
Zanahoria cruda 19 0 0,01 0,19 0,08 0,1 0,1 0,02 0,08 0,06 0,04 0,07
Banana 20 0 0,01 0,03 0,07 0,05 0,01 0,01 0,05 0,01 0,05
Manzana 3 0 0 0,01 0,01 0,01 0 0,01 0 0,01
Naranja 30 0 0,01 0,02 0,02 0,02 0,05 0,02 0,01 0,03 0,02 0,04
Garbanzos 172 0 0,08 0,33 0,38 0,63 0,59 0,12 0,12 0,48 0,22 0,37
Lentgjas 181 0 0,08 0,32 0,39 0,65 0,63 0,08 0,12 0,44 0,24 0,45
Porotos 81 0 0,12 041 0,43 0,78 0,67 0,15 0,11 0,53 0,27 0,51
Soja 54 0 0,24 0,72 0,81 1,36 111 0,22 0,27 0,87 0,63 0,83




AMINOACIDOSESENCIALES

ALIMENTO CANT. FAO?_IIDCOO VIT.B12 TRIPT. TREON. | ISOLEUC LEUC. LISINA | METION.| CIST. | FENILALAN. | TIROSINA | VALINA | TOTAL AA
Harina comiin 183 0 0,13 0,28 0,36 0,71 0,23 0,18 0,22 0,52 0,31 0,42
Harinaintegral 44 0 0,17 0,37 0,44 0,9 0,36 0,23 0,28 0,68 0,28 0,56
Arroz blanco 58 0 0,03 0,08 0,1 0,2 0,09 0,06 0,05 0,13 0,08 0,14
Arroz integral 4 0 0,03 0,08 0,1 0,19 0,09 0,05 0,03 0,12 0,09 0,14
Fideos 84 0,09 0,04 0,14 0,19 0,36 0,14 0,09 0,1 0,24 0,09 0,22
Pasta 64 0,14 0,06 0,13 0,2 0,35 0,1 0,08 0,14 0,25 0,13 0,22
Polenta 72 0 0,16 0,34 0,49 0,87 0,24 0,2 0,36 0,62 0,33 0,54
Pan blanco 111 0,03 0,1 0,24 0,32 0,58 0,22 0,14 0,17 0,4 0,24 0,36
Pan integral 105 0 0,11 0,26 0,33 0,6 0,24 0,15 0,19 0,42 0,25 0,38
M asa tarta/empanada 29 0 0,06 0,24 0,28 1,02 0,22 0,17 0,18 0,41 0,23 0,38
Quinoa cocida 42 0 0,05 0,13 0,16 0,26 0,24 0,1 0,06 0,18 0,08 0,18
Galletas saladas 38 0 0,1 0,26 0,31 0,59 0,19 0,14 0,18 0,4 0,18 0,39
Galletas dulces 72 0,19 0,07 0,18 0,23 0,39 0,26 0,11 0,1 0,25 0,18 0,26
Medialunas 88 0,16 0,1 0,28 0,36 0,62 0,33 0,18 0,17 0,42 0,27 0,41
Almendras 44 0 0,21 0,6 0,75 1,47 0,57 0,16 0,22 1,13 0,45 0,86
Nueces 98 0 0,17 0,6 0,62 1,17 0,42 0,24 0,21 0,71 0,41 0,75
Semillas de sésamo 97 0 0,39 0,74 0,76 1,36 0,57 0,59 0,36 0,94 0,74 0,99
Semiillas de chia 49 0 0,44 0,71 0,8 1,37 0,97 0,59 0,41 1,02 0,56 0,95
Manteca 3 0,17 0,01 0,04 0,05 0,08 0,07 0,02 0,01 0,04 0,06
Cacao en polvo 32 0 0,29 0,78 0,76 1,19 0,98 0,2 0,24 0,94 0,74 1,18
Jugos de frutas 30 0 0 0,01 0,01 0,01 0 0 0,01 0 0,01
Pizza comin 38 0,78 0,17 0,38 0,47 0,87 0,59 0,18 0,11 0,53 0,32 0,6
TOTAL
CONSUMIDO
INGESTA
RECOMENDADA 400 2,4
% de Adecuacion




