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RESUMEN 
Introducción. La dieta mediterránea es un patrón alimentario altamente reconocido como beneficioso para la salud. Objetivo: 
Evaluar y comparar por sexo la adherencia a la dieta mediterránea de los estudiantes universitarios de la Facultad de Ciencias 
de la Cultura Física de la Universidad Autónoma de Chihuahua. Material y Método: Estudio comparativo, descriptivo y 
transversal en el que participaron 165 estudiantes, 88 mujeres y 77 hombres, entre 22 y 34 años. Se analizó el peso, estatura, 
índice de masa corporal y la adherencia a la dieta mediterránea utilizando el cuestionario KIDMED según el sexo. Se utilizaron 
las pruebas estadísticas de t de Student, U-Mann Whitney y Chi cuadrado. Resultados: Se clasificaron con sobrepeso el 30.7% 
de las mujeres y el 46.8% de los hombres con diferencia estadística (p<0.04) y con obesidad 9.1% en ambos sexos. En la 
adherencia a la dieta mediterránea el 33.9% clasificó con muy baja, 48.5% con necesidad de ajustes a los patrones 
mediterráneos y 17.6% como óptima, no se reflejó diferencias por sexo (p<0.788).  Conclusiones: La adherencia a la dieta 
mediterránea requiere de ajustes, requiriendo hacer mayor promoción de los beneficios a corto y largo plazo que ofrece la 
dieta mediterránea respecto a la dieta occidental. 
Palabras Clave: Alimentación, nutrición, dieta mediterránea, universitarios. 

 
ABSTRACT 
Introduction: The Mediterranean diet is a feeding pattern highly recognized as beneficial for health. Objective: To evaluate 
and compare by gender the adherence to the Mediterranean diet of university students at the Faculty of Science of the 
Physical Culture of Universidad Autónoma de Chihuahua. Material and method: It was a comparative, descriptive and cross-
sectional study. 165 students participated, 88 women and 77 men, between 22 and 34 years old. The variables of weight, 
height, body mass index and the adherence to the Mediterranean diet by gender were analyzed. The statistical tests of 
Student's t-test, Mann-Whitney-U and Chi-squared were used. Results: 30.7% of the women and 46.8% of the men were 
classified as overweight with statistical difference (p <0.04) and 9.1% obesity in both sexes. In adherence to the Mediterranean 
diet, the 33.9% classified as very low, 48.5% as needing adjustments to the Mediterranean patterns and 17.6% as optimal, no 
differences by gender were reflected (p<0.788). Conclusions: Adherence to the Mediterranean diet requires adjustments, 
requiring greater promotion of the short and long-term benefits offered by the Mediterranean diet compared to the Western 
diet. 
Key words: Feeding, nutrition, mediterranean diet, university students. 
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Introducción 

La dieta mediterránea fue declarada Patrimonio 

Inmaterial de la Humanidad por la Organización de 

las Naciones Unidas para la Educación, la Ciencia y 

la Cultura (UNESCO) en 2013, reconocida como una 

filosofía de vida, fruto de las relaciones 

interculturales que comparte conocimientos, 

prácticas, tradiciones de los cultivos y cosechas 

agrícolas, la pesca y la cría de animales, la forma de 

conservar, cocinar, compartir y consumir los 

alimentos, implicando un intercambio social. La 

dieta mediterránea nutricionalmente es reconocida y 

recomendada por ser alta en antioxidantes, en fibra, 

en aceites omega 3, compuestos fitoactivos como el 

licopeno, lupeol, quercetina, genisteína, carnosol y 

resveratrol, aportes adecuados de minerales, 

vitaminas, proteínas y energía (Escaffi et al., 2016). 

 

La dieta mediterránea se caracteriza por el consumo 

de platillos con alto contenido de verduras y frutas, 

consumo frecuente de frutos secos, cereales 

integrales y bajo consumo de alimentos de origen 

animal, en los que se prefiere el pescado, las aves de 

corral y lácteos bajos en grasa (Díaz et al., 2007). Es 

por este motivo que la dieta mediterránea es 

reconocida a nivel internacional por ser una dieta 

saludable, se considera como un tratamiento 

preventivo y primario para enfermedades 

relacionadas con la inflamación crónica de acuerdo 

con Dussaillant et al. (2016) y que puede ser utilizada 

para disminuir o controlar enfermedades como el 

síndrome metabólico, cardiovasculares, diabetes, 

hipertensión y mejorar la calidad de vida (Babio et 

al., 2009; Serra & Ortiz, 2018). 

 

En contraste, la dieta occidental conformada por dos 

acontecimientos históricos, la revolución agrícola y 

la Industrial, se caracteriza por comidas rápidas, altas 

en carnes rojas, harinas refinadas, lácteos y azúcares 

refinados, lo que ha traído un aumento en los 

problemas de salud relacionados con la dislipidemia 

que ocasionan enfermedades cardiovasculares, 

diabetes e hipertensión. Según Peñalvo et al. (2015), 

ésta alimentación también se encuentra asociada con 

el 35% de las muertes por cáncer y específicamente 

con el 10 y 12% del cáncer de próstata (Ferrís et al., 

2012). 

 

En el estudio de Arriaga & Cruz (2019) compararon 

3 dietas: baja en grasa, dieta mediterránea y baja en 

carbohidratos, la dieta mediterránea y la dieta baja en 

carbohidratos demostraron ser una alternativa 

efectiva para la reducción del peso corporal en 

comparación con la dieta baja en grasa. 

 

Durante el periodo universitario los jóvenes se 

encuentran en un momento crítico, ya que el 

desarrollo de sus estilos de vida impactará en su 

desempeño y salud a futuro (Gómez et al., 2016). 

Convirtiéndose en un grupo vulnerable desde el 

punto de vista nutricional (Landeros et al., 2018), ya 

que en la etapa universitaria existen muchos cambios 

como la exigencia de los estudios, cambios 

psicosociales y aumento de estancia universitaria. 

Esta etapa se caracteriza además por la transición de 

la adolescencia a la edad adulta, lo que conlleva 

aumento de la independencia, autonomía y 

responsabilidad de los universitarios, los cuales 

toman decisiones sobre el “¿cómo?, ¿qué?, ¿dónde? 

y ¿cuándo comer?”, como lo comentan Van Kim et 

al. (2012), todo esto a veces sin tener conocimiento 

de su salud y necesidades alimentarias, este 

desconocimiento los lleva a malos hábitos nutricios 

como ayunos, saltearse comidas, comer a horas 

inadecuadas, preferencia por las comidas rápidas, 

elevado consumo de alcohol (Arroyo et al., 2006) y 

alimentos de origen animal, por lo que el perfil 

calórico de los mismos se aleja de lo recomendado 

(Ponce et al., 2011).   

 

La alimentación es uno de los factores asociados a la 

actividad física y el deporte para mantener la salud y 

el rendimiento físico adecuado, proporcionando los 

micronutrientes requeridos para que el atleta en un 

estado saludable potencialice sus funciones 

metabólicas, así maximizará sus resultados en el 

entrenamiento. Una baja disponibilidad de la 

cantidad de energía en la dieta puede resultar en una 

perdida no deseada de masa muscular, disfunción 

hormonal, baja densidad ósea, aumento de fatiga, 

lesiones con una recuperación prolongada y otras 

enfermedades (Thomas et al., 2016). 

 

El cuestionario KIDMED es una herramienta para 

evaluar la adherencia a la dieta mediterránea en niños 

y jóvenes, que fue desarrollado y validado por Serra 

et al. (2004). La prueba se basa en los principios del 

patrón dietético mediterráneo, a través de la 

evaluación del consumo de 16 componentes, 

ayudando a identificar personas con cantidades 

adecuadas de la ingesta de nutrientes (índice más 
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alto) y con hábitos poco saludables (índice más bajo) 

(García et al., 2015). 

 

El objetivo de esta investigación fue evaluar la 

adherencia de la dieta mediterránea en los estudiantes 

de séptimo y octavo semestre de la Facultad de 

Ciencias de la Cultura Física de la Universidad 

Autónoma de Chihuahua a través del cuestionario 

KIDMED para poder efectuar la comparación entre 

hombres y mujeres participantes. 

 

Material y Método 

El diseño utilizado fue cuantitativo, descriptivo y 

transversal. La muestra fue no aleatoria, se realizó un 

muestro por conveniencia y estuvo conformada por 

165 estudiantes universitarios de 7° y 8° semestre de 

la Facultad de Ciencias de la Cultura Física de los 

cuales 88 (53%) son mujeres y 77 (47%) hombres, se 

excluyeron únicamente los estudiantes que no 

asistieron el día de la evaluación; por lo que la 

muestra corresponde al 87% de los estudiantes de 7° 

y 8° la facultad. Para la realización de este estudio se 

solicitó permiso a las autoridades universitarias. A 

los estudiantes se les dio una amplia explicación 

sobre la investigación y a los que aceptaron participar 

voluntariamente se les repartió el cuestionario 

KIDMED.  

 

La edad y el sexo se recogió en el mismo cuestionario 

KIDMED. La muestra se caracterizó con 

antropometría básica de masa corporal y estatura, las 

cuales se realizaron en el laboratorio de 

antropometría y con la técnica de la Sociedad 

Internacional para el Avance de la 

Cineantropometría (ISAK), se midió la masa 

corporal con el mínimo de ropa, en la báscula digital 

Tanita modelo BF-680W (TANITA Corporation 

Inc., Airlington Heights, Illinois, Estados Unidos) la 

estatura máxima en posición de bipedestación sin 

calzado y con el peso distribuido equitativamente y 

la cabeza en posición Frankfort, se midió con el 

estadímetro marca Seca 206 (SECA Ltd., Hamburgo, 

Alemania) fijo en una pared lisa.  

 

El índice de masa corporal (IMC) se calculó 

dividiendo la masa corporal en kilogramos entre la 

estatura en metros al cuadrado (kg/m2), el cual 

permitió clasificar a los sujetos de estudio en bajo 

peso cuando el IMC es menor a 18.5, normopeso 

cuando se encuentra entre 18.5 y 24.9, sobrepeso de 

25 a 29.9 y obesidad de 30 o mayor WHO (1995). 

Para evaluar la adherencia a la dieta mediterránea se 

utilizó el cuestionario de KIDMED de Serra et al., 

(2004), que consta de 16 preguntas, a las cuales se les 

asigna una puntuación, las preguntas que presentan 

adherencia a la DIETA MEDITERRÁNEA suman 

un punto, las preguntas con connotación negativa al 

patrón de la misma restan un punto y el resultado se 

clasifica en tres niveles: calidad de dieta óptima, con 

una puntuación mayor o igual a ocho, necesidad de 

ajustar la ingesta a los patrones mediterráneos, de 

cuatro a siete puntos y muy baja calidad en la dieta, 

menor o igual a tres puntos, el cual fue auto-aplicado 

en un tiempo aproximado de 10 minutos.   

 

Las variables de estudio fueron la adherencia a la 

dieta mediterránea, peso, talla, índice de masa 

corporal y la variable categórica fue el sexo.  

 

Para el análisis estadístico se utilizó el paquete 

estadístico del SPSS v21, para las variables 

cuantitativas de antropometría se determinó la 

normalidad con la prueba de Kolmogorov-Smirnov, 

para la estadística descriptiva y para comparar 

medias y medianas se utilizó la prueba de t de 

Student para los datos normales y U-Mann Whitney 

para los datos no normales, así mismo, se 

determinaron frecuencias y porcentajes, para evaluar 

diferencias de datos no paramétricos, en la 

clasificación del IMC y en la adherencia a la dieta 

mediterránea por sexo se utilizó la prueba de Chi 

cuadrado  al 95 % de confianza al igual que las 

diferencias estadísticas de preguntas del 

cuestionario. Este estudio se realizó bajo los 

principios éticos de la declaración de Helsinki. 

 

Resultados  

De los estudiantes universitarios que participaron el 

53.3% fueron mujeres y el 46.7% hombres, con 

edades comprendidas entre 22 y 34 años, con una 

mediana de 23 años. Los valores obtenidos para las 

medidas antropométricas como la masa corporal y la 

estatura tuvieron diferencias estadísticas propias del 

sexo, mayores en los hombres (p<0.001), en el IMC 

el promedio de las mujeres corresponde a normopeso 

y en los hombres a sobrepeso (tabla 1). 
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En la figura 1 se muestra la clasificación del IMC por 

sexo, encontrando diferencias únicamente en la 

categoría de sobrepeso donde se observa que es 

mayor en los hombres (p=0.04). 

 

 

 
 

 

En la figura 2 se muestran los resultados por sexo de 

las preguntas del cuestionario KIDMED, en la que 

consumen 2 frutas diarias el 33.8% de los hombres y 

el 31.8% de las mujeres, y come verduras más de una 

vez al día el 39% y el 39,8%, las respuestas a las que 

mayor porcentaje de estudiantes respondieron 

afirmativamente fueron el consumo de leguminosas 

más de una vez a la semana con un registro del 80.5% 

los hombres y 87.5% las mujeres, desayuna lácteos 

el 70.1% y el 71% respectivamente; de las preguntas 

con puntuación negativa, la pregunta si acude más de 

una vez a la semana a un restaurante de comida 

rápida la respuesta fue 45.5% y 45.6%, no desayunan 

el 44.2% y el 33%, desayuna bollería industrial 39% 

y 45% y consume varias veces al día dulces y bollería 

27.3% y 40.9% respectivamente. No se observaron 

diferencias estadísticamente significativas en 

ninguna de las respuestas por sexo. 

 

 

 

 
 

En la tabla 2 se observa que la adherencia a la dieta 

mediterránea de los estudiantes universitarios, 

“adherencia muy baja” el 33.9%, con “necesidad de 

ajustes a los patrones mediterráneos” 48.5% y 

“óptima” el 17.6%, no se reflejaron diferencias 

estadísticamente significativas en la adherencia por 

sexo (p<.788). 

 

 

 
 

 

 

Discusión 

En la dieta mediterránea se recomienda el consumo 

cotidiano de agua, lácteos, verduras, frutas, 

leguminosas y carnes, por lo que sería conveniente 

que se incluya como parte de la enseñanza en la 

elección de alimentos. 

 

La Encuesta Nacional de Salud y Nutrición 2018 

menciona en el estado nutricional referido por el 

IMC, que el 36% de las mujeres de 20 años y 

mayores tienen sobrepeso y el 40% obesidad, 

mientras que los hombres el 42.4% y el 30.5% 

respectivamente (SSA/INSP, 2018), en este estudio 

media DE Media DE

IMC (kg/m2)* 24 4.6 25.6 3.6

Estatura (m)* 1.63 1.5 1.74 1.5

 Mediana  RIQ Mediana RIQ

Masa Corporal (kg)* 64.6 13.8 77.8 13.1

DE= desviación estándar, RIQ=rango intercuartíl i co Fuente: Elaboración propia

Tabla 1. Datos antropométricos de los estudiantes universitarios 

según el sexo

Mujeres (n=88) Hombres (n=77)

Fuente: Encuesta.

*Estadís tica  descriptiva  de los  estudiantes  univers i tarios  y contraste por sexo de las  

variables  antropométricas , prueba t de Student para  las  variables  dis tribución 

normal  y U de Mann-Whitney para  la  variable dis tribución no normal , s igni ficancia  

de p<0.005

 

Adherencia No. % No. % No. %

Muy bajo 29 33.0 27 35.1 56 33.9

Necesidad de ajuste 46 52.3 34 44.2 80 48.5

Optima 13 15 16 20.8 29 17.6

Total 88 100 77 100 165 100

Sexo

Mujer Hombre Total

Fuente: Elaboración propia

Contraste por sexo a la adherencia con la prueba Chi cuadrado (p=0.014)

Tabla 2. Adherencia de la dieta mediterránea por sexo de los 

estudiantes universitarios
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el sobrepeso que se observa en los estudiantes 

evaluados es muy cercano al reportado a nivel 

nacional en adultos de 20 años o mayores, sin 

embargo, la obesidad es mucho menor en los 

estudiantes de esta investigación, pudiera ser por el 

rango de edad, que es menor. Landeros et al. (2018) 

reportaron en estudiantes universitarios de 

Guadalajara, Jalisco en México, una obesidad de 9% 

que coincide con nuestro estudio. 

 

En la búsqueda que realizamos conseguimos una 

publicación sobre la evaluación a la adherencia a la 

dieta mediterránea mediante el cuestionario 

KIDMED en estudiantes universitarios realizado en 

la Ciudad de México y aplicado por Gerardo et al. 

(2019), en el que reportan que los estudiantes 

evaluados no tienen adherencia a la dieta 

mediterránea y los estudiantes que realizan ejercicio 

físico consumen generalmente más verduras y tienen 

el hábito de desayunar. 

 

En las frutas y verduras, la vitamina A o retinol 

proviene de los carotenos, principalmente del β-

caroteno, ya que una sexta parte de este último se 

transforma en retinol, y frutas como la papaya, 

mango, durazno, melón y de verduras como las 

acelgas, las espinacas, la zanahoria y el brócoli, 

tienen un alto contenido de β-caroteno, por lo que es 

relativamente fácil completar los requerimientos de 

esta vitamina (Beltrán et al., 2012), también un 

consumo variado de frutas y verduras asegura una 

ingesta adecuada de nutrientes indispensables como 

la vitamina C, la fibra y los compuestos fitoactivos 

(Pérez y Marivan, 2014), además, por su baja 

densidad calórica, ayudan a prevenir un aumento de 

peso corporal y disminuyen el riesgo de 

enfermedades no transmisibles (Calañas, 2005), es 

importante reconocer que una baja diversidad en las 

frutas y verduras consumidas, puede dificultar el 

mantenimiento de hábitos saludables a largo plazo 

(Mendonca et al., 2019); de las respuestas al 

cuestionario KIDMED por parte de los estudiantes 

universitarios estudiados, en las preguntas de “come 

2 frutas todos los días” y “come verduras más de 1 

vez al día”, un poco más de la tercera parte respondió 

que sí, lo que dificulta completar los requerimientos 

de estos nutrimentos en la mayoría de los estudiantes. 

Entre las preguntas de connotación negativa, está “si 

acude más de una vez por semana a restaurant de 

comida rápida”, el 45.5% de los hombres y el 45.6% 

de la mujeres refirió que sí, de acuerdo con Sánchez 

& Aguilar (2015) este es un problema de salud ya que 

normalmente en estos lugares los alimentos de mayor 

disponibilidad son bollería elaborada con harina 

blanca, carne con alto contenido de grasa y azúcares, 

alimentos que consumiéndolos con cierta frecuencia 

pueden ser una de las causas de la obesidad, 

dislipidemias, hipertensión, diabetes y problemas 

cardiovasculares (Cruz et al., 2017). Los estudiantes 

universitarios tienen un ritmo de vida acelerado y no 

tienen el hábito para la elaboración de alimentos, es 

poco común que coman adecuadamente en casa, ya 

que pueden conseguir comida abundante y rápida a 

domicilio. Resultados similares obtuvo Bravo et al. 

(2019) donde el 35% consumía comida rápida, 

principalmente papas fritas, debido a la 

disponibilidad y el sabor. 

 

Las leguminosas, específicamente el frijol 

(Phaseolus vulgaris), que es de consumo popular en 

todo el país y además es el segundo cultivo que más 

se produce y se consume después del maíz (Zea mays 

L.), con una ingesta promedio anual per cápita de 10 

kg (Ramírez et al., 2020), es rico en proteína, fibra, 

hierro y ácido fólico (Ulloa et al., 2011; Gómez & 

Velázquez, 2019). Con relación a lo anterior, en este 

cuestionario los estudiantes respondieron que sí a la 

pregunta de “consume leguminosas más de una vez 

por semana”, con el porcentaje más alto en todas las 

respuestas, un 80.5% los hombres y un 87.5% las 

mujeres. 

 

En este estudio más de la mitad de los estudiantes 

contestaron que sí a la pregunta “consume frutos 

secos al menos dos veces por semana”, según Arias 

et al. (2019) estos alimentos son una fuente 

importante de antioxidantes como la vitamina E y el 

selenio, ricos en fitoquímicos y ácidos 

poliinsaturados que tienen un impacto importante y 

positivo en la neurogénesis, por eso existe una 

asociación entre el consumo de frutos secos y la 

función cognitiva, velocidad visual y memoria 

inmediata. El consumo de 30 gramos de frutos secos 

y aceite de oliva incluidos en una dieta saludable 

mejoran la función cognitiva (Martínez et al., 2013). 

Menos de la mitad de los estudiantes respondieron 

que sí a la pregunta “utiliza aceite de oliva”, aun 

cuando se ha descubierto que tiene grandes 

beneficios su consumo, por ejemplo, Giacosa et al. 

(2016) sugieren que existe evidencia favorable sobre 
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el riesgo de padecer cáncer en tracto aéreo y 

digestivo.  

 

El desayuno es una comida importante ya que rompe 

un estado de ayuno del cuerpo, que se ha mantenido 

un tiempo considerable durante el periodo de sueño, 

en donde se reorganizan procesos metabólicos. Para 

considerarse que un desayuno es adecuado debe 

aportar por lo menos el 20% de los requerimientos 

energéticos diarios. De acuerdo con Uzhova et al. 

(2017), se ha visto que las personas que no 

desayunan tienen una dieta alejada al patrón de la 

dieta mediterránea, en el cuestionario KIDMED a la 

pregunta “no desayuna” el 38% de los estudiantes 

que participaron en este estudio declararon no 

hacerlo. Saltarse el desayuno se ha visto relacionado 

con un riesgo mayor de padecer adiposidad, 

resistencia a la insulina y obesidad (López et al., 

2018). No basta con desayunar todos los días, sino 

buscar un desayuno de calidad, que incluya que 

incluya los diferentes tipos de alimentos, y así 

aumente su calidad (Navarro et al., 2016). 

 

Otra de las preguntas con mayor porcentaje de 

respuesta por los estudiantes es “desayuna un 

lácteo”, el 70% de los hombres y el 71% de las 

mujeres respondieron afirmativamente, la región está 

entre las de mayor producción de lácteos en el país, 

participando con un 9.2% (DIyEEyS, 2019), esta es 

una de las razones por la cual los lácteos forman parte 

de nuestra cultura alimentaria, aunque en la pregunta 

“consume 2 yogures y/o 400 g queso al día” solo el 

23.4% de los hombres y el 30.7% de las mujeres 

respondió que sí, quizá por la cantidad específica de 

la pregunta. De acuerdo con Navarro et al. (2016) es 

conveniente ingerir lácteos desnatados o reducidos 

en azúcar a pesar de ser un alimento alto en proteína, 

calcio y vitaminas, ya que hay una inclinación a 

padecer obesidad si se ingieren lácteos con grandes 

cantidades de azúcar.  

 

A la pregunta “consume varias veces al día dulces y 

golosinas” aproximadamente la tercera parte de los 

estudiantes reportaron que sí, estos resultados se 

asemejan al estudio de Navarro (2017), donde 

describe que estos alimentos proporcionan una 

sensación de placer y satisfacción, aportan azúcares 

simples y aditivos con grandes cantidades de 

sacarosa o jarabe de fructosa, también Castañeda et 

al. (2016) refieren que se consideran alimentos 

industrializados desbalanceados con alto contenido 

de carbohidratos, grasas, sales y pobres en vitaminas. 

La dieta mediterránea es uno de los modelos que más 

ha demostrado sus beneficios en la salud del ser 

humano, se considera como un tratamiento 

preventivo y primario en diversas enfermedades, 

como las cardiovasculares, alérgicas y psiquiátricas, 

además mejorar la calidad de vida (Serra & Ortiz, 

2018), también se ha relacionado con menor riesgo 

de deterioro cognitivo, de enfermedad de Alzheimer 

y otras formas de demencia, mejorando la función 

cognitiva en adultos mayores (Pooja & Dahl, 2018). 

En este estudio solo el 17.6% de los jóvenes 

universitarios tuvieron una adherencia óptima a la 

dieta mediterránea, obteniendo resultados similares a 

los de García et al. (2015), donde se mostró una baja 

adherencia a la dieta mediterránea en niños y jóvenes 

del mediterráneo, con tendencia al abandono, 

previendo que esta situación puede traer eventos 

adversos a la salud dada la efectividad del patrón 

dietético de la dieta mediterránea.  

 

Para estudios posteriores sería conveniente ampliar 

la muestra a los estudiantes universitarios de todos 

los semestres, para que la muestra sea representativa 

estadísticamente, a su vez se recomienda usar 

herramientas antropométricas de evaluación de la 

composición corporal que diferencien entre masa 

libre de grasa y masa grasa, ya que al tratarse de 

estudiantes de la cultura física, estos pudieran tener 

una musculatura más desarrollada, causada por 

hábitos de cuidado y mantenimiento de la salud como 

la práctica de ejercicio o deporte. 

 

Conclusiones 
La mayoría de los estudiantes universitarios 

necesitan de ajustes en su dieta a los patrones 

mediterráneos, por lo que se debe hacer mayor 

promoción a los beneficios de corto y largo plazo que 

ofrece la dieta mediterránea respecto a la dieta 

occidental, parte de estos trabajos es la motivación 

por constituir un programa de formación integral 

hacia los estudiantes que profesionalmente se 

dedicarán a la actividad física, para que lleven un 

control de su alimentación, lo cual les brindará 

beneficios personales y familiares. 
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