
Resumen: Factores psicosociales asociados a la calidad 
dietética en estudiantes universitarios del sureste de México: 
un análisis según identidad étnica. Introducción: La calidad 
dietética es uno de los factores modificables asociados con 
mayor mortalidad. Estudiar la dieta de los universitarios es 
relevante, ya que, se encuentran expuestos a factores como 
estrés, calidad de sueño, desregulación emocional, que 
impactan en el comportamiento alimentario. Además, las 
diferencias étnicas en este grupo poblacional han sido poco 
estudiadas. Objetivo: Identificar los factores asociados a la 
calidad de la dieta y su diferencia por identidad étnica de 
universitarios del sureste de México. Materiales y métodos: 
Se realizó un estudio transversal en 182 universitarios a través 
de una encuesta en línea. Se determinó la calidad de la dieta 
mediante la encuesta MINI-ECCA y se evaluaron factores 
como el IMC, estrés, actividad física, calidad del sueño y 
alimentación emocional. Se utilizó el paquete estadístico SPSS 
V27, con el que se realizaron análisis de tipo descriptivo, se 
estimaron coeficientes de correlación de Pearson y modelos 
predictivos por medio de regresión lineal, considerando un 
valor significativo de p <0,05. Resultados: En la muestra 
total, una ingesta saludable (mayor calidad dietética) tuvo 
relación negativa con la respuesta a la saciedad (ß=-,163), 
esta asociación se mantuvo en estudiantes indígenas, donde 
además la ingesta saludable se asoció al estrés percibido; 
mientras que en estudiantes mestizos no se encontraron 
asociaciones. La respuesta a la saciedad (ß=-1,250) y el estrés 
percibido (ß=-0,620) se consideraron variables predictoras para 
una ingesta saludable en el grupo de estudiantes indígenas. 
Conclusiones: Existen diferencias en algunos factores 
asociados a la ingesta saludable considerando la etnicidad 
por lo que las intervenciones deben adaptarse culturalmente.  
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Abstract: Factors associated with diet quality in college 
students: differences by ethnic identity. Introduction: 
Dietary quality is one of the modifiable factors 
associated with higher mortality. Studying the diet of 
university students is relevant, as they are exposed 
to factors such as stress, sleep quality, and emotional 
dysregulation, which impact eating behavior. In 
addition, ethnic differences in this population group 
have been little studied. Objective: To identify the 
factors associated with diet quality and its differences 
by ethnic identity among university students in 
southeastern Mexico. Materials and methods: A 
cross-sectional study was conducted on 182 university 
students through an online survey. Diet quality was 
determined using the MINI-ECCA survey, and factors 
such as BMI, stress, physical activity, sleep quality, 
and emotional eating were evaluated. The SPSS V27 
statistical package was used to perform descriptive 
analyses, estimate Pearson correlation coeff icients, 
and develop predictive models using linear 
regression, considering a signif icant value of p <0,05. 
Results: In the total sample, higher dietary quality 
was negatively related to satiety response (ß=-,163). 
This association was maintained in indigenous 
students, where diet quality was also associated with 
perceived stress, while no associations were found 
in mestizo students. Satiety response (ß=-1,250) and 
perceived stress (ß=-0,620) were considered predictor 
variables for a higher quality diet in the indigenous 
student group. Conclusions: There are differences in 
some factors associated with diet quality considering 
ethnicity, so interventions must be culturally adapted. 
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Introducción

La dieta es uno de los factores más asociados 
al mantenimiento de la salud, incluso se ha 
considerado que la calidad de la dieta podría 
relacionarse de manera independiente con 
una reducción de la mortalidad por todas las 
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causas hasta en un 28% (1).  No obstante, la 
ingesta alimentaria está determinada por 
una gran variedad de factores, entre ellos; el 
ambiente en el que se desarrolla el individuo, 
características sociales, fisiológicas, psicológicas 
y genéticas; además de aspectos cognitivo-
afectivos. Dichos factores influyen tanto en la 
cantidad como en la calidad de la dieta (2).

Actualmente, la población mexicana ha 
enfrentado cambios en los patrones de 
alimentación, transitando de una dieta 
tradicional caracterizada por alimentación 
a base de maíz, frutas y verduras, a una 
dieta occidentalizada representada por el 
consumo de bebidas azucaradas, cereales 
refinados, comida rápida, dulces y postres 
(3). Estos cambios han sido el reflejo de una 
transición demográfica caracterizada por 
la urbanización de las zonas rurales y por 
la migración de la población indígena a 
las ciudades, aumentando el consumo de 
alimentos procesados y ultraprocesados, 
incidiendo de manera negativa en el estado 
nutricional (4).  

En este sentido, un grupo vulnerable a 
los cambios en los hábitos dietéticos son 
los universitarios, ya que, el ingreso a la 
universidad constituye un cambio drástico 
en el estilo de vida que puede generar nuevos 
desafíos y afectar significativamente la salud 
de los estudiantes (5). La vida universitaria 
puede ser causa de angustia, y altos niveles de 
estrés que impactan la calidad de vida. Esto 
puede provocar efectos negativos inmediatos 
en la calidad del sueño y el bienestar general, 
los cuales son relevantes debido a que 
influyen en la cognición y el rendimiento 
académico (6).  Además, se ha reportado que 
la ansiedad, el estrés y la depresión se han 
asociado a patrones de alimentación poco 
saludables en estudiantes universitarios (7). 
Aunado a lo anterior, se ha documentado 
que en los grupos minoritarios, como es 
el caso de la población indígena, existe un 
mayor riesgo de desarrollar enfermedades 
no transmisibles y se infiere que parte de esta 
disparidad es atribuible a factores de riesgo 
modificables, incluida la ingesta dietética 
(8). En México, es común que para estudiar 
la universidad algunos estudiantes indígenas 
abandonen sus lugares natales, lo que puede 

generar cambios en su estilo de vida y exacerbar la 
aculturación, influyendo en sus patrones alimentarios, 
de ahí que resulte crucial, identificar los factores 
que influyen en la alimentación de los estudiantes 
indígenas para generar intervenciones encaminadas 
a mejorar la calidad de su dieta (9).

Por otro lado, uno de los principales retos actuales 
a enfrentar que condiciona la calidad de la dieta 
es el comportamiento alimentario, dentro del cual 
se han identificado tres condiciones de riesgo: la 
alimentación emocional, la alimentación externa 
y la alimentación restringida (10). La alimentación 
emocional se caracteriza por el consumo excesivo 
de alimentos en respuesta a emociones como 
la ira, el miedo y la ansiedad, mientras que la 
alimentación externa se refiere a comer en respuesta 
a señales externas relacionadas con los alimentos, sin 
considerar las señales internas de hambre y saciedad 
(10). Por último, la alimentación restringida implica 
la intención de limitar la ingesta de alimentos para 
controlar el peso, ignorando las señales fisiológicas de 
hambre y saciedad (10). Todos estos comportamientos 
alimentarios son poco saludables y pueden conducir 
al consumo excesivo de alimentos. 

En estudiantes universitarios preocupa la 
alimentación emocional. Este comportamiento 
puede originarse por diferentes razones, como usar 
la comida para lidiar con emociones negativas o 
confundir sensaciones de hambre y saciedad con 
cambios emocionales (11). Además, los estudiantes 
universitarios indígenas pueden pasar por mayores 
presiones y estrés aculturativo y lingüístico que pueden 
conllevar a depresión y ansiedad, lo cual puede tener 
implicaciones en el comportamiento alimentario (12). 
Algunas investigaciones han evidenciado que el estrés 
crónico puede conllevar a la obesidad (OB), a través 
del consumo excesivo de calorías y un consecuente 
incremento en la producción de cortisol, glucosa 
e insulina (13). Por otro lado, la actividad física (AF) 
se ha asociado con mejor calidad de los alimentos 
consumidos, mejorando las señales de hambre y 
saciedad, además de ayudar a modular algunas 
señales hormonales y el metabolismo energético (14), 
sin embargo, en la etapa universitaria, la presión, la 
carga académica y la mala gestión del tiempo, suelen 
reportarse como barreras para realizarla (15). 

Los años universitarios son un momento clave en 
el que los estudiantes pueden consolidar hábitos 
aprendidos previamente, aprender nuevos patrones y 
reemplazar los antiguos (7).  Si bien, existe cada vez más 
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evidencia sobre los factores que pueden incidir en la 
calidad de la dieta de los estudiantes universitarios (7), 
la evidencia sobre cómo estos factores se relacionan 
con la etnicidad en la compleja etapa universitaria 
para estudiantes indígenas; es escasa, justificación 
por la cual, el objetivo de este estudio fue identificar 
los factores asociados a la calidad de la dieta y las 
diferencias de acuerdo con la identidad étnica de 
universitarios del sureste de México, una región 
caracterizada por alto grado de pobreza, indigenismo 
y marginación.

Materiales y métodos

Diseño del estudio y participantes 

Se realizó un estudio transversal y analítico, en dos 
universidades del Sur de México, se incluyeron 182 
estudiantes universitarios (110 indígenas y 72 mestizos), 
mayores de edad, con acceso a internet y que otorgaron 
su consentimiento informado. El tamaño de la muestra 
se estimó a través del programa Epidat 4,2 considerando 
una potencia estadística del 90% y una correlación 
esperada de 0,302 de acuerdo con un estudio previo 
que relaciona el IMC con el estrés (16).  La selección de la 
muestra fue no probabilística, ya que, se proporcionó una 
encuesta a través de internet utilizando la plataforma de 
Google Forms, la cual estuvo disponible de febrero a julio 
del año 2023.

Variables

Dependiente: Calidad de la dieta.

Independientes: IMC, calidad del sueño, alimentación 
emocional (divido en dos categorías y ocho dimensiones), 
estrés percibido, sueño y actividad física. 

Instrumentos

Información sociodemográfica

La obtención de la información sociodemográfica se 
realizó mediante un cuestionario de datos generales, 
donde se obtuvo el sexo, edad, estado civil, nivel 
socioeconómico, entre otras.

El nivel socioeconómico se midió de acuerdo con la 
metodología de la Asociación Mexicana de agencias de 
inteligencia de Mercado y Opinión (AMAI) que permite 
agrupar y clasificar a los hogares mexicanos en siete 

niveles según su capacidad de satisfacer sus 
necesidades, clasificadas en seis dimensiones: 
capital humano, infraestructura práctica, 
conectividad y entretenimiento, infraestructura 
sanitaria, planeación y futuro e infraestructura 
básica y espacio (17). 

Identidad étnica

La autoadscripción indígena se definió tomando 
en cuenta tres criterios: si habla alguna lengua 
indígena, si sus padres hablan alguna lengua 
indígena o si se identifica como indígena (18), 
quienes cumplian con uno de estos criterios 
fueron considerados indígenas.

Evaluación de la calidad dietética

Para la evaluación dietética se utilizó la Mini 
encuesta de calidad del consumo alimentario 
(MINI-ECCA) la cual está diseñada y validada 
para evaluar la calidad del consumo de 
alimentos en población mexicana (K=0,422-
0,585), consta de 14 preguntas que se basan 
en las recomendaciones mexicanas e 
internacionales de consumo de alimentos y 
bebidas, viene incluido con apoyo visual para 
estimar las cantidades de alimentos. Su escala 
es de tipo Likert y clasifica la calidad de la 
dieta en tres categorías: ingesta saludable, 
hábitos que necesitan mejorarse e ingesta no 
saludable, considerando la ingesta saludable 
como una dieta de mayor calidad, categoría 
que se tomará como referencia (19).

Obtención de medidas antropométricas

El índice de masa corporal (IMC) se obtuvo 
por el autorreporte de peso y talla, se ha 
encontrado buena correlación entre el IMC 
obtenido por autorreporte y cuando es medido 
por personal capacitado (20). Para minimizar el 
sesgo asociado al autoreporte de talla y peso, 
las preguntas de la encuesta fueron formuladas 
de manera precisa y clara, solicitando a los 
participantes que proporcionaran cifras exactas. 
Antes de responder se enfatizó la importancia 
y confidencialidad de la información 
proporcionada, con el fin de aumentar la 
confianza y disminuir la probabilidad de 
respuestas inexactas. Este procedimiento, se 
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ha reportado en la literatura y ha demostrado 
ser eficaz para reducir la sobreestimación o 
subestimación en medidas autorreportadas 
(21). Posteriormente, se clasificó de acuerdo con 
los criterios establecidos por la Organización 
Mundial de la Salud (OMS). 

Calidad del sueño

La calidad del sueño se evaluó mediante el 
índice de calidad de sueño de Pittsburgh, esta 
encuesta fue diseñada por el departamento de 
psiquiatría de la Universidad de Pittsburgh en 
1988, evalúa tanto aspectos cualitativos como 
cuantitativos de la calidad del sueño en el mes 
previo a la aplicación. Consta de 19 preguntas 
que deben ser respondidas por el propio sujeto. 
Dentro de los aspectos que evalúa se encuentran: 
la calidad subjetiva, la latencia, la duración, 
la eficiencia habitual, las perturbaciones, el 
uso de hipnóticos y la disfunción diurna. Las 
puntuaciones de los componentes van de 
0 (sin dificultad) a 3(dificultad grave) y su 
suma da una puntuación global de 0 a 21, una 
puntuación mayor a 5 se considera indicativa 
de una mala calidad de sueño. La encuesta fue 
validada en población mexicana con valores 
de confiabilidad adecuados (α=0.78) (22). En 
nuestra muestra el α  de Cronbach obtenido 
fue de 0,793.

Estrés percibido

El estrés percibido se midió por medio el 
instrumento de estrés percibido de Cohen, 
Kamarak, y Mermelstein, el cual fue diseñado 
con el fin de conocer qué tan estresantes 
perciben las personas los eventos de la vida 
cotidiana por lo menos durante el último mes, 
a su vez, interroga en qué grado las personas 
creen que ejercen control sobre las situaciones 
inesperadas o estresantes. Se utilizó la versión 
de 14 ítems, los ítems de la escala  puntúan en 
una escala tipo Likert de 5 puntos.  La encuesta 
fue validada en población mexicana con 
adecuados valores de confiabilidad (α=0,83). 
Cabe destacar que para diseñar esta escala se 
partió de la base de que el estrés es influenciado 
por estresores diarios, eventos vitales, y por 
los medios y recursos de los cuales la persona 

disponga en un determinado momento (23). En nuestra 
muestra el α  de Cronbach obtenido fue de 0,802.

Alimentación emocional

Mientras que la alimentación emocional fue evaluada 
por el cuestionario Adult Eating Behaviour Questionnarie 
(AEBQ-Esp), esta encuesta ha sido validada en adultos 
mexicanos, con adecuados valores de confiabilidad en 
todas sus dimensiones (α entre 0,70 y 0,86). El cuestionario 
consiste en ocho dimensiones organizadas en dos 
categorías: rasgos proingesta y rasgos antiingesta. Dentro 
de los rasgos proingesta se incluyen las dimensiones de 
hambre, respuesta a los alimentos, sobrealimentación 
emocional y disfrutre de los alimentos. Dentro de la 
categoría de rasgos antiingesta se encuentran las 
dimensiones respuesta a la saciedad, subalimentación 
emocional, actitud remilgada y lentitud al comer.  Cada 
pregunta fue respondida utilizando una Escala Likert de 
cinco puntos: “muy en desacuerdo”, “en desacuerdo”, 
“ni de acuerdo, ni en desacuerdo”, “de acuerdo” y “muy 
de acuerdo” (24). En nuestra muestra el α  de Cronbach 
obtenido fue de 0,883.

Actividad física

La actividad física fue medida por medio del Cuestionario 
Internacional de Actividad Física (IPAQ) versión corta la 
cual ha sido validada en población mexicana (CCI= 0,31-
0,57), consta de 7 preguntas que indican la frecuencia, 
intensidad, duración de la AF, así como el tiempo que 
permanecen sentados. La AF se clasifica de acuerdo con 
criterios establecidos en: baja, moderada y alta (25).

Análisis estadístico 

Previo al análisis estadístico, se llevó a cabo una revisión 
de los datos para identificar y excluir valores extremos e 
inconsistentes. Aquellos datos que se encontraban fuera 
de los rangos plausibles establecidos fueron eliminados. 

El análisis se llevó a cabo por medio del paquete 
estadístico SPSS V27, las variables cualitativas se 
presentaron como frecuencias absolutas y porcentajes; 
mientras que las variables cuantitativas en medias y 
desviaciones estándar. Las comparaciones de medias 
entre grupos (indígenas y mestizos) se realizó a través 
del estadístico t para variables independientes. Para 
la búsqueda de asociaciones entre la calidad dietética 
y las variables independientes se utilizó el coeficiente 
de correlación de Pearson para la muestra total y para 
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1Autoascripción indígena. 2 Nivel socioeconómico; 
bajo (E,D,D+), medio (C-,C,C+) y alto (A/B) 
clasificación AMAI 2020.

mestizos e indígenas. Finalmente se realizó un modelo 
de regresión lineal para el grupo de estudiantes 
mestizos y otro para el grupo de estudiantes indígenas 
considerando como variable dependiente la calidad 
dietética y como variables independientes calidad 
del sueño, estrés percibido y todas las dimensiones 
de alimentación emocional, ajustados por edad. Se 
evaluaron los supuestos fundamentales para el modelo 
de regresión, incluyendo la normalidad de los residuos y 
la homocedasticidad. Para todos los análisis se consideró 
un valor significativo de p <0,05.

Consideraciones éticas

El protocolo fue aprobado por el Comité de Investigación 
y el Comité de Ética en Investigación del Instituto de Salud 
Pública de la Universidad Veracruzana bajo los números 
de registro CI-ISP-13-2022 y CEI-ISP-UV-R02/2023, 
respectivamente.

Resultados 

La mayoría de los participantes se autoidentificaron 
como indígenas aunque solo el 13% señaló hablar 
alguna lengua indígena. El nivel socioeconómico 
predominante fue el medio. Solo una persona 
declaró vivir en unión libre, por lo que el “estado 
civil” prácticamente no aporta variabilidad y en 
consecuencia no es una variable que se analice en 
profundidad (Tabla 1).

Las medias de IMC se ubicaron en el rango de peso 
normal aunque bastante cercanos al límite superior. 
Los estudiantes que se autoadscriben indígenas 
reportan valores similares a los mestizos en cuanto al 
IMC, ingesta saludable, MET´s por semana, calidad del 
sueño y alimentación emocional (Tabla 2).

En la muestra total la ingesta saludable de alimentos 
tuvo relación negativa de magnitud pequeña con 
la respuesta a la saciedad. Mientras que el estrés 
percibido se relacionó positivamente con la calidad del 
sueño y negativamente con la lentitud al comer, estas 
asociaciones también fueron de magnitud pequeña. 
Las dimensiones de comportamiento alimentario 
(nodos 7 a 16) mostraron relaciones entre sí con 
magnitudes mayormente medianas y grandes (Tabla 
3).

Al realizar el análisis por grupos étnicos, en 
estudiantes indígenas la ingesta saludable se 

asoció con el estrés percibido (r = -0,233) 
y la respuesta a la saciedad (r = -0,250), 
mientras que en estudiantes mestizos no 
mostró asociaciones.  El IMC se relacionó 
positivamente con la sobrealimentación 
emocional (r = 0,197) en estudiantes indígenas 
y con la subalimentación emocional  
(r = 0,237) en estudiantes mestizos. Así mismo, 
la  calidad del sueño se relacionó únicamente 
con el estrés percibido (r = 0,317) en indígenas, 
mientras que en mestizos además del estrés 
(r = 0,244) se relacionó con rasgos proingesta 
(r = 0,261), respuesta a los alimentos (r = 
0,320), disfrute de la comida (r = 0,336) y 
actitud remilgosa (r = 0,321). En ambos 
grupos las dimensiones de comportamiento 
alimentario (nodos 7 a 16) mostraron 
relaciones entre sí (Figura 1).

Tabla 1. Características generales de la 
población de estudio

Variable n=182 %

Sexo

Mujer 139 76,4

Hombre 43 23,5

Indígena1 

Sí 110 60,4

No 72 39,6

Lengua indígena

Sí 24 13,2

No 158 86,8

Estado civil

Soltero(a) 182 99,5

Unión libre 1 0,5

NSE2

Bajo 72 39,6

Medio 95 52,2

Alto 15 8,2
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Tabla 2. Comparaciones de medias entre estudiantes indígenas y mestizos

Indígenas (n = 110) Mestizos (n = 72)
p

Media DE Media DE

Edad 20,31 1,97 20,33 1,83 0,934
IMC 24,86 4,49 24,91 4,78 0,948
Ingesta saludable 48,12 16,91 49,51 14,14 0,563
Hábitos necesitan mejorar 52,43 15,12 53,34 9,53 0,672
Ingesta no saludable 52,83 11,95 53,22 9,53 0,817
AF (MET´s por semana) 1791,89 1755,29 1634,03 1668,93 0,546
Calidad del sueño 8,58 3,39 8,40 3,00 0,716
Estrés percibido 30,71 6,83 29,07 9,21 0,170
Rasgos pro-ingesta 52,45 13,33 52,01 12,33 0,823
Hambre 15,40 4,40 15,15 4,09 0,704
Respuesta a los alimentos 11,83 3,65 11,53 3,81 0,596
Sobrealimentación emocional 13,94 5,22 14,32 5,51 0,637
Disfrute de los alimentos 11,29 2,71 11,01 2,48 0,487
Rasgos anti-ingesta 53,94 11,02 52,90 10,21 0,525
Respuesta a la saciedad 11,35 3,60 10,86 3,18 0,355
Subalimentación emocional 14,37 4,93 13,65 5,32 0,352
Actitud remilgosa 17,13 3,15 16,90 3,19 0,641
Lentitud al comer 11,09 2,74 11,49 3,00 0,360

Diferencia p < 0,05 (prueba t).

Tabla 3. Coeficiente de correlación entre ingesta saludable, actividad física,  
calidad del sueño, estrés percibido y comportamiento alimentario en la muestra total

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

1. Ingesta saludable 1

2. Edad ,035

3. IMC -,033 ,117

4. Minutos de actividad física -,006 ,129 ,008

5. Calidad del sueño -,092 -,069 -,090 -,078

6. Estrés percibido -,129 -,060 -,076 ,030 ,280**

7. Rasgos proingesta ,081 ,127 ,058 -,033 ,023 -,073

8. Hambre ,033 ,069 ,037 -,075 -,003 -,121 ,833**

9. Respuesta a los alimentos ,020 ,115 ,040 -,047 ,131 -,029 ,864** ,674**

10. Sobrealimentación emocional ,144 ,119 ,040 -,028 -,057 -,062 ,781** ,449** ,509**

11. Disfrute de la comida ,027 ,109 ,084 ,083 ,050 ,003 ,757** ,608** ,706** ,365**

12. Rasgos antiingesta -,089 ,073 ,049 -,101 ,076 -,112 ,316** ,361** ,262** ,202** ,173*

13. Respuesta a la saciedad -,163* ,042 ,015 -,103 ,033 -,060 ,110 ,183* ,031 ,126 -,055 ,783**

14. Subalimentación emocional -,110 ,055 ,079 -,063 ,065 -,035 ,068 ,187** ,091 -,044 -,007 ,826** ,540**

15. Actitud remilgosa ,001 ,029 -,005 -,082 ,119 -,076 ,529** ,468** ,453** ,333** ,527** ,547** ,254** ,189*

16. Lentitud al comer ,060 ,091 ,025 -,053 -,001 -,200** ,345** ,321** ,281** ,313** ,144 ,726** ,485** ,453** ,301**

*significancia <0,05; **significancia <0,005.  Nota: se resaltan con negritas las asociaciones significativas



Al realizar los análisis multivariados, en estudiantes 
mestizos no se encontraron variables predictoras de 
calidad dietética (ingesta saludable de alimentos). 
Mientras que en estudiantes indígenas se encontró 
que las variables predictoras con efecto negativo 
son la respuesta a la saciedad y el estrés percibido, 
aunque el modelo tuvo capacidad predictiva 
pequeña (Tabla 4).

Discusión

El objetivo de esta investigación fue 
identificar los factores asociados a la 
calidad de la dieta y su diferencia por 
identidad étnica de universitarios del sureste 
de México, como resultados primarios 
encontramos que la ingesta saludable se 
relacionó negativamente con la respuesta 
a la saciedad. Considerando las diferencias 
étnicas en estudiantes indígenas la ingesta 
saludable se asoció con el estrés percibido 
y la respuesta a la saciedad, siendo ambas 
variables predictoras con efecto negativo 
para una alimentación de mayor calidad. 
Por su parte, en estudiantes mestizos no se 
observaron resultados relevantes.

Como parte de nuestros hallazgos secundarios 
encontramos de manera general que el 
estrés percibido se asoció positivamente con 
la baja calidad del sueño y negativamente 
con la lentitud al comer. Respecto a los 
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R2 = 0,125. Nota: En el modelo se incluyeron todas las dimensiones de 
comportamiento alimentario, calidad del sueño y estrés percibido, 
ajustados por edad.

Figura 1. Red de asociaciones entre la calidad de dieta , actividad física, calidad del sueño,  
estrés percibido y alimentación emocional en estudiantes indígenas y mestizos

Nota: 1 = Ingesta saludable; 2 = Edad; 3 = IMC; 4 = Minutos de actividad física; 5 = Calidad del sueño; 6 = Estrés percibido; 7 = Rasgos 
proingesta; 8 = Hambre; 9 = Respuesta a los alimentos; 10 = Sobrealimentación emocional; 11 = Disfrute de la comida; 12 = Rasgos 
antiingesta; 13 = Respuesta a la saciedad; 14 = Subalimentación emocional; 15 = Actitud remilgosa; 16 = Lentitud al comer
Líneas más gruesas representan asociaciones más fuertes.
Las variables sombreadas en azul corresponden a las dimensiones de comportamiento alimentario

Tabla 4. Modelo predictivo de mayor calidad dietética 
(variable dependiente) en estudiantes indígenas

Variable B IC t P

Constante 81,35  63,88 – 98,81 9,235 0,000

Respuesta a la 
saciedad

-1,250 -2,093 – -0,406 -2,937 0,004

Estrés percibido -0,620 -1,065 – -0,175 -2,763 0,007



estudiantes indígenas el IMC se relacionó 
positivamente con la sobrealimentación 
emocional, mientras que, la calidad del 
sueño se relacionó únicamente con el estrés 
percibido. Por otro lado, en estudiantes 
mestizos el IMC se relacionó positivamente 
con la subalimentación emocional. En cuanto 
a la calidad del sueño, esta se relacionó con 
el estrés percibido, rasgos de proingesta, 
respuesta a los alimentos, disfrute de la 
comida y actitud remilgosa. Resultados que 
se discutirán en los siguientes párrafos.

Como se ha mencionado los universitarios 
son particularmente vulnerables a la 
modificación de patrones alimentarios 
debido a los desafíos y el estrés de la vida 
universitaria, afectando no sólo su estado 
nutricional, sino la calidad del sueño, el 
bienestar y el rendimiento académico (5,7). 
Sin embargo, los estudios sobre la relación 
de la calidad de la dieta, la alimentación 
emocional, el estrés, la calidad del sueño y 
la actividad física son apenas incipientes, e 
incluso nulos considerando la perspectiva 
indígena.

Se hipotetiza que las personas con niveles 
altos de respuesta a las señales de hambre 
y saciedad pueden identificar cuándo 
tienen hambre o están satisfechas (26). 
En este sentido, uno de los principales 
hallazgos de nuestra investigación es la 
relación negativa entre la ingesta saludable 
y la respuesta a la saciedad, este resultado 
puede ser contradictorio, ya que se 
esperaría que la calidad de los nutrientes, la 
textura, la densidad energética entre otras 
características de la alimentación saludable 
influyera de manera positiva en la saciedad. 
Sin embargo, nuestro resultado coincide con 
lo encontrado por López y colaboradores 
en universitarios del sur de Estados Unidos 
en donde la calidad de la dieta se asoció 
negativamente con la subescala de confianza 
en las señales de saciedad de la escala de 
alimentación intuitiva  (ß = −0,08, p  ≤ 0,05) 
(26), y con los resultados de otro estudio en 
población de Polonia (27).  No obstante, los 
resultados de otras investigaciones han sido 
inconsistentes, ya que otros estudios han 
reportado una correlación positiva (28,29), o 

incluso ninguna correlación (30), lo que demuestra lo 
compleja que es la interacción entre señales internas 
de hambre y saciedad con la selección y el consumo 
alimentario. 

Esto conlleva a considerar otros factores psicológicos 
importantes en la regulación de la ingesta como las 
conductas alimentarias, emociones, estados de ánimo 
entre otros que influyen en la composición y tamaño 
de la comida (31). Lo anterior cobra mayor sentido, ya 
que los resultados de esta investigación mostraron una 
relación significativa entre la baja calidad del sueño 
y mayor estrés percibido en estudiantes indígenas 
y mestizos. La evidencia de esta relación también 
se ha demostrado en estudiantes universitarios de 
otros países latinoamericanos (32). Esto significaría, 
que tanto el estrés como la calidad del sueño podrían 
influir en la conducta alimentaria y calidad dietética. 
En este sentido, una revisión sistemática (33) evidenció 
que el consumo de alimentos saludables se asoció 
con una alta calidad del sueño, mientras que el mayor 
consumo de alimentos industrializados se asoció con 
una baja calidad del sueño. Otro estudio concluyó 
que los patrones alimentarios poco saludables son 
comunes en la población universitaria y se relacionan 
con la presencia de ansiedad, estrés y depresión (7). En 
relación con esto la exposición al estrés desencadena la 
activación del eje hipotalámico-pituitario-suprarrenal 
(HPA), induciendo la liberación de glucocorticoides 
desde la corteza suprarrenal (34). La evidencia 
existente ha logrado vincular la activación crónica 
de la respuesta biológica al estrés y su consecuente 
adaptación alostática, con aumento o disminución 
del consumo energético, OB, síndrome metabólico 
y enfermedades cardiovasculares, así como con el 
abuso de sustancias y enfermedades mentales (35), lo 
cual vulnera a este grupo poblacional. 

Estudiantes mestizos 

Por su parte, en estudiantes mestizos el IMC se asoció 
con la subalimentación alimentación emocional, esto 
contrasta con otros estudios donde no se encontró 
relación entre la restricción alimentaria y el IMC (36,37). 
Considerando que la restricción implica la intención 
de limitar la ingesta de alimentos para controlar el 
peso, ignorando las señales fisiológicas de hambre 
y saciedad, es posible que los estudiantes mestizos 
estén más expuestos o sean más susceptibles a las 
presiones por los ideales de delgadez, por lo que es 
posible que la conciencia de exceso de peso este 
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dando respuestas emocionales de subalimentación 
como medida compensatoria (36).  

Con respecto a la calidad del sueño se observó que 
una baja calidad del sueño se asoció al  estrés, y a 
otras conductas particulares, como conductas pro-
ingesta. Esto también se demostró en otro estudio 
de universitarios, donde la baja calidad del sueño se 
asoció con una mayor ingesta, picoteo entre comidas, 
remplazo de comidas principales por bocadillos y 
horarios de comida irregulares (38). Esto se podría 
explicar porque la reducción de la duración del sueño 
se asocia con una disminución de la leptina, importante 
hormona para la regulación de la saciedad, y niveles 
elevados de grelina, potente hormona orexigena, lo 
cual conlleva a un balance energético alterado (39). La 
regulación alterada del apetito produce mayor ingesta 
y almacenamiento de energía en los adipocitos con la 
concomitante reducción en la utilización de energía, 
lo que conlleva a OB y otras complicaciones (40). 

Estudiantes indígenas 

En estudiantes indígenas la ingesta saludable se 
relacionó con el estrés percibido y la respuesta a la 
saciedad, este hallazgo se evidenció en un estudio 
en Brasil, donde se mostró que los estudiantes 
universitarios con una dieta de baja calidad tenían 
niveles más altos de estrés percibido, mientras que, 
aquellos con niveles elevados de estrés tenían casi tres 
veces más probabilidades de tener una dieta de baja 
calidad (41). En este sentido, el estrés puede provocar 
una ingesta irregular de alimentos, induciendo tanto 
a conductas proingesta o antiingesta (42). 

Por otro lado, el IMC se relacionó con la 
sobrealimentación emocional, lo cual coincide con 
lo encontrado en un estudio con 2231 participantes 
japoneses utilizando el mismo instrumento (43). Este 
hallazgo, además, coincide con la evidencia de que 
la alimentación emocional está relacionada con un 
aumento de peso debido a la elección de alimentos 
hipercalóricos, palatables, más baratos y accesibles, 
pero bajos en nutrientes (44). 

En cuanto a la calidad del sueño se mostró una 
relación con el estrés percibido, en este sentido, 
estudios en poblaciones indígenas indican un mayor 
riesgo de sufrir trastornos del sueño en comparación 
con las poblaciones no indígenas (45). Además, 
existen otros factores asociados al estrés en grupos 
indígenas como la colonización, la marginación 

socioeconómica, política, la discriminación 
racial y la aculturación, lo cual coincide con 
un estudio en indígenas de Grecia, en los 
cuales se reportó mayor riesgo de sufrir 
problemas emocionales (46). En este sentido 
la discriminación percibida tiene un efecto 
negativo significativo tanto en la salud física 
como mental, a través de respuestas de estrés 
exacerbadas y a la participación en conductas 
no saludables (47). Asimismo, se ha referido 
al estrés aculturativo como potencial factor 
para el desarrollo de ansiedad y depresión 
en sujetos indígenas.  En un reciente estudio 
en indígenas Nahuas de México, se identificó 
que la discriminación étnica y lingüística, así 
como el estrés aculturativo son predictores 
importantes de peor salud (12).  

Por otra parte, en nuestra muestra, la 
respuesta a la saciedad disminuida, fue 
un importante predictor de alimentación 
saludable en el grupo indígena, lo cual 
difiere de los mestizos donde no se observó 
dicha asociación. Esto podría explicarse por 
diferencias genéticas, por ejemplo, en un 
estudio genético en indígenas Tepehuas de 
México, se reportaron algunos polimorfismos 
en el gen de la leptina y su receptor, lo que 
conllevó a concentraciones más bajas de 
leptina en Tepehuas en comparación con 
los mestizos (48). Esto, sumado al hecho de 
que los participantes de nuestro estudio 
eran estudiantes universitarios, con mayores 
conocimientos en salud, y que podrían 
mantener una alimentación más tradicional 
y mayor actividad física como se reportó en 
un estudio anterior en la región (49), podría 
explicar la asociación entre la respuesta a la 
saciedad disminuida, aumento del apetito, 
pero con una alimentación más saludable en 
los estudiantes indígenas. 

Cabe señalar que, aunque el análisis 
multivariado solo identificó a la respuesta 
a la saciedad y al estrés percibido como 
los predictores de calidad de la dieta, 
variables que no fueron significativas como 
la actividad física o la calidad del sueño 
merecen exploraciones futuras con muestras 
más amplias ya que los coeficientes de 
correlación si bien no resultan significativos 
si se acercan a serlo.
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Existen algunas limitaciones inherentes 
en nuestro estudio, por ejemplo, el diseño 
a través de una encuesta en línea auto 
reportada puede generar algunos sesgos de 
la información. Además, el corte transversal 
no permite identificar asociaciones causales. 
Sin embargo, la fortaleza de este estudio 
es que permitió vislumbrar la diferencia de 
acuerdo con la etnicidad entre la calidad de 
la dieta y algunos factores psicosociales, lo 
cual, incita a generar más evidencia científica 
que involucre otros métodos investigativos. 
Además, hasta donde sabemos, es el primer 
estudio en su tipo en el sureste de México. 

 

Conclusiones

De acuerdo con los resultados de esta 
investigación podemos concluir que en los 
universitarios indígenas la respuesta a la 
saciedad y el estrés percibido fueron variables 
predictoras de una alimentación saludable. 
En ambos grupos de estudiantes el IMC se 
relacionó con la alimentación emocional, sin 
embargo, fueron asociaciones diferenciadas 
ya que en estudiantes indígenas se 
relacionó con la sobrealimentación 
emocional y en estudiantes mestizos con la 
subalimentación emocional. Por otro lado, 
la calidad del sueño se asoció con el estrés 
percibido. No obstante, dichos resultados 
deben ser tomados con cautela, debido a la 
poca evidencia y a las propias limitaciones 
del estudio, por lo tanto,  es necesario 
generar más sustento científ ico que 
permita evidenciar las diferencias étnicas 
en cuanto a las variables psicosociales 
presentes en los universitarios, para 
mejorar su alimentación y estilos de vida. 
De igual manera, es importante considerar 
que en un país como México que alberga 
un porcentaje importante de diversidad 
étnica los tomadores de decisiones 
deberán considerar estas diferencias 
para crear politicas públicas enfocadas y 
dirigidas que puedan asegurar el éxito de 
las intervenciones nutricionales.   
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