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RESUMEN

Fundamento: Registrar los habitos alimenticios exige de
un método vdlido y fiable. El objetivo del estudio es validar el
cuestionario de frecuencia de consumo de alimentos CDC-
FFQ, que es una adaptacion de otro cuestionario, para estudiar
la alimentacion de la poblacién adulta de Canarias.

Métodos: El cuestionario CDC-FFQ fue administrado a
1.067 personas de la poblacién general (PG) y a 106 estudian-
tes universitarios (EU), de 19 a 30 afios. El segundo grupo fue
encuestado también sobre tres recordatorios de 24 horas. Se
comparan los nutrientes segtin CDC-FFQ en PG y EU. Se esti-
man las correlaciones entre CDC-FFQ y los recordatorios para
nutrientes y grupos de alimentos, y la concordancia de consu-
mos de nutrientes y grupos de alimentos en los quintiles extre-
mos, para los estudiantes universitarios.

Resultados: Los valores medios entre nutrientes del
CDC-FFQ entre PG, EU y poblacién general con estudios uni-
versitarios no mostraron diferencias significativas excepto
para la vitamina B12 (p=0.004) y la vitamina D (p=0,005).
Entre el CDC-FFQ y la media de los tres recordatorios se obtu-
vieron correlaciones en el rango de 0,202-0,601 entre nutrien-
tes ajustados por calorias consumidas para los estudiantes uni-
versitarios. Por grupos de alimentos las correlaciones
oscilaron para CDC-FFQ y los recordatorios entre 0,243-
0,542. La concordancia de nutrientes oscilé entre 39% y 100%
y para grupos de alimentos entre 41% y 100%.

Conclusiones: El cuestionario CDC-FFQ resulta vélido
para clasificar a los sujetos en los rangos relativos de su nivel
de ingesta de alimentos y nutrientes, por lo que podria ser qtil
en estudios epidemioldgicos con valoracién de dieta en pobla-
cién canaria adulta.
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ABSTRACT

Validation of a Food Intake Frequency
Questionnaire Adapted for the Study
and Monitoring of the Adult Population
of the Canary Islands, Spain

Background: The registering of eating habits requires a
valid and reliable method. The purpose of this study is to validate
the food intake frequency questionnaire, CDC-FFQ, which is an
adaptation of another questionnaire, in order to assess the
nutrition of the adult population of the Canary Islands.

Methods: The CDC-FFQ questionnaire was given to 1,067
individuals taken from the general population (GP) and to 106
university students, aged 19 to 30. The second group was
surveyed also in three 24-hour follow-ups. The nutrients were
compared according to the CDC-FFQ in the GP and university
students. The correlations were estimated between the CDC-
FFQ and the follow-ups for nutrients and groups of foods and
the concordance of the intakes of nutrients and groups of foods
in the extreme quintiles, for the university students.

Results: The mean values between nutrients of the CDC-
FFQ between the GP, university students and the general
population with university studies showed no significant
differences except for vitamin B12 (p=0.004) and vitamin D
(p=0.005). Correlations between the CDC-FFQ and the mean
of the three follow-ups were obtained in the 0.202-0.601 range
between nutrients adjusted by calories consumed in the case of
the university students. By groups of foods, the correlations
ranged between 0.243-0.542 for the CDC-FFQ and the follow-
ups. The concordance of nutrients ranged between 39% and
100% and for groups of foods, between 41% and 100%.

Conclusions: The CDC-FFQ questionnaire is valid for
classifying the subjects in the relative ranges of their level of
intake of foods and nutrients and, therefore, it could be useful
in epidemiological studies with a diet assessment in the adult
population of the Canary Islands.

Keywords: Validation studies. Food. Nutrition. Nutrition
Assessment. Nutrition Surveys. Spain.

(*) Este estudio ha sido financiado por el FIS (99/0361,
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INTRODUCCION

La exposicién de las poblaciones a algu-
nos factores de dificil medicidon, como la
alimentacidn, para valorar su posible aso-
ciacion con enfermedades como la diabetes,
el cancer, y la aterosclerosis, requiere del
empleo de cuestionarios cuya validez y fia-
bilidad debe estar bien establecidal. En
estudios que incluyen la alimentacién entre
los factores considerados, los cuestionarios
de frecuencia de consumo de alimentos
(FFQ segtn sus siglas en inglés) son
ampliamente utilizados por razones de efi-
ciencia®™®.

En Espafia se han creado cuestionarios
dirigidos a estimar el consumo de alimen-
tos especificos de la poblacidén espafiola
como factor asociado al padecimiento de
ciertas enfermedades, como el de Benito
E y cols para céncer de célon’, el de Ribo-
li E y cols para cédncer de vesicula valida-
do para poblacién general espafiola® o el
de Martin-Moreno JM y cols para el estu-
dio del cancer de mama y colon validado
en mujeres de toda Espafia’. Sin embargo,
la poblacién canaria posee una dieta que
difiere de la del resto de la poblacién
espafiola® al incluir alimentos autéctonos
heredados de la poblacién aborigen y
otros procedentes de la emigracién a Cen-
troamérica, asi como al excluir otros ali-
mentos usuales que se consumen poco en
Canarias, por lo que el empleo de dichos
cuestionarios para estudios en estas islas
podria no reflejar la especificidad de su
dieta.

Por ello, para analizar el espectro de
alimentos de la poblacién canaria hemos
adaptado el cuestionario FFQ desarrolla-
do por Martin-Moreno y cols. validado en
poblacioén espaiiola. El cuestionario resul-
tante se denominé "CDC-FFQ" porque su
primera aplicacién se efectud en la cohor-
te del estudio “CDC de Canarias™. El
objetivo del presente estudio es determi-
nar la validez del CDC-FFQ en la estima-
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cién de los alimentos y nutrientes consu-
midos por la poblacién de las Islas Cana-
rias.

SUJETOS Y METODOS

El cuestionario CDC-FFQ se halla dis-
ponible en www.icic.es/cuestionario-
CDC/docs/encuesta_CDC.pdf. Este cues-
tionario, a diferencia del de Martin
Moreno y cols’, recoge el consumo de
138 alimentos por medio de 125 pregun-
tas cerradas, mds 7 preguntas abiertas que
afladen unas 13 comidas mds. Las pregun-
tas acerca de la cantidad y frecuencia de
los alimentos se contestan a través de
categorias continuas que ofrecen 11 posi-
bilidades de eleccién y 5 tamafios de
racion distintos. Para precisar el tamafio
de las raciones se utilizé un dlbum foto-
grafico a escala natural que muestra dife-
rentes platos y que se le ensefia al partici-
pante para que pueda comparar la racién
que habitualmente come con la que apa-
rece en la fotografia, tomando como la
unidad de medida dichas raciones. Para
una mejor estimacidn de la ingesta de fru-
tas y verduras su consumo se explora
tanto de forma agrupada como individual.
Todas las preguntas se refieren al afio
anterior a la entrevista. Para conseguir
una mejor aproximacioén en las unidades
de medida teniendo en cuenta la cultura
canaria, se realiz6 previamente un estudio
piloto donde se observé que el consumo
de cereales, gofio, frutos secos y otros
alimentos se cuantificaba mejor como
“nimero de cucharones” que generalmen-
te se consumen, ya que se comprobd que
el error de medicién resultaba inferior a
la utilizacién de unidades alternativas
como “numero de cucharas”, “nimero de
pufiados” o “nimero de racimos”, o simi-
lares. De esta manera, en el pilotaje de
este estudio se comprobd que un cucha-
réon de gofio correspondia a 80 gr, de
cereales 50 gr, de frutos secos 120 gr, de
pasas 120 gr, de uvas 130 gr, de legum-
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bres secas 120 gr, y de potaje o de comi-
da preparada tipo fabada 60 gr de legum-
bres y 60 de agua.

Para obtener la cantidad promedio de
ingesta diaria de un alimento se convirtié
la frecuencia de consumo a su equivalen-
te en unidades de 24 horas. A continua-
cidén, se multiplicé por la cantidad de ali-
mento de cada raciéon expresada en
gramos y se obtuvo la cantidad diaria de
gramos consumidos. A la cantidad diaria
de gramos consumidos se le aplicé la
Tabla de Composicién de Alimentos de
Mataix Verdi!?, ajustando segtin porcién
comestible y peso perdido al cocinar y se
convirtid en sus respectivos nutrientes. La
ingesta diaria total de cada nutriente se
obtuvo sumando los aportes provenientes
de todos los alimentos. En la tabla de
Mataix Verdd hay muchos alimentos que
son de caracteristicas similares a los con-
sumidos en Canarias como principios
bédsicos, como la carne de conejo, el
pollo, las asaduras, el gofio; ahora bien,
hay alimentos que forman parte de los
hédbitos de consumo canarios como el
potaje, el puchero, las papas con carne, la
pasteleria casera (el bizcochén, el flan o
el quesillo) que no estdn en dicha tabla.
En estos casos se procedié a obtener
diversas recetas del guiso o postre y apli-
car la mas habitual y sencilla, procedién-
dose a la ejecucién del mismo mediante
pesada, teniendo en cuenta la porcién
comestible y las pérdidas nutricionales
con la coccién de aquellos alimentos
afectados. Posteriormente se sirvié una
racion estdndar y se pesd para reajustar
los cdlculos nutricionales.

Validacién. Las Islas Canarias disfrutan
de un clima subtropical con una media
anual de temperatura de unos 20 °C, con
discretas variaciones entre estaciones, lo
que hace que, a excepcién de la fruta de
temporada, la alimentacién del canario no
cambie de forma sustancial entre el invier-
no y el verano.
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Esperando obtener una muestra de 1.000
sujetos, se citd en los centros de salud, entre
enero de 2000 y diciembre de 2005, a 1.200
personas de la poblacién canaria entre 19 y
30 afios, seleccionadas al azar de las tarjetas
sanitarias, que cubren al 99% de la pobla-
cién de las islas que componen el archipié-
lago. Este rango de edad se elige para com-
pararla con otra muestra de estudiantes
universitarios con esas edades. A cada parti-
cipante se le administré el cuestionario
CDC-FFQ. El cuestionario fue administrado
por encuestadores previamente entrenados.
CDC-FFQ fue también administrado a 120
estudiantes de la Universidad de La Laguna,
en los meses de octubre y noviembre del
periodo 2004-2007. A estos estudiantes se
les sometié a tres cuestionarios de tipo
recordatorio de consumo de alimentos de 24
horas, el primero una semana después del
CDC-FFQ. El tiempo entre recordatorios se
intent6 que no fuese superior a 7 dias para
evitar pérdidas. El periodo octubre-noviem-
bre se eligié por tratarse de la época proba-
blemente mds templada y corresponder a
fechas alejadas de los exdmenes, para pro-
curar aumentar asi la participacion.

Analisis de los datos. La muestra reuni-
da se describe de manera resumida con por-
centajes para las variables nominales, y
media y desviacién para las cuantitativas
con distribucién normal.

La validez del CDC-FFQ se estima a tra-
vés de la comparacién de nutrientes estima-
da por el cuestionario entre estudiantes uni-
versitarios y sujetos con nivel universitario
de estudios en poblacién general y entre
estudiantes universitarios y poblacién gene-
ral en ese grupo de edad con cualquier nivel
de estudios, empleando la prueba t-Student
para muestras no relacionadas.

Se compara el consumo medio diario de
nutrientes ajustado por la ingesta diaria de
calorias entre el CDC-FFQ y el promedio
de los tres recordatorios de 24 horas para
los estudiantes universitarios.
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Se estiman las correlaciones entre
nutrientes, brutas y ajustadas por la
ingesta diaria de calorias, entre el cues-
tionario CDC-FFQ y el promedio de los
tres recordatorios de 24 horas, en los
estudiantes universitarios. Posteriormente
se estiman las correlaciones entre grupos
de alimentos segtn el cuestionario CDC-
FFQ y el promedio de los tres recordato-
rios de 24 horas, en los estudiantes uni-
versitarios. En estas estimaciones se
utiliza el coeficiente lineal de Pearson o
de Spearman, segin la distribucién de
nutrientes y grupos de alimentos sea nor-
mal o no.

Se valora la concordancia de nutrien-
tes ajustados por la ingesta media diaria
de calorias totales consumidas del pri-
mer quintil del CDC-FFQ con el quinto
quintil del promedio de los tres recorda-
torios de 24 horas y el quinto quintil del
CDC-FFQ con el primer quintil del pro-
medio de los tres recordatorios de 24
horas, para los estudiantes universita-
rios. Se obtienen las frecuencias de dis-
cordancia y el grado de acuerdo descar-
tando la coincidencia por azar con el
coeficiente kappa de Cohen. Un andlisis
similar se repite para los grupos de ali-
mentos.

Tabla 1

Resultados del CDC-FFQ entre una muestra de estudiantes universitarios, una submuestra de poblacién general con
estudios universitarios y la muestra de poblacién general de la misma edad y cualquier nivel de estudios

Muestra C: Significaciéon
Muestra B: s
Muestra A: Poblacién general Poblacién general
- . Estudiantes universitarios (f, de 19-30 afios con
Consumo diario del nutriente* - de 19-30 afios con PN
19-30 afios . . S cualquier nivel A-B A-C
estudios universitarios .
(n=106) (n=247) de estudios
- (n=1067)

Ingesta caldrica (Kcal) 2245 + 106,6 2202,3 + 73,1 2296,8 + 34,4 0,744 0,652
Proteinas (g) 103,9 =49 958+35 94,715 0,191 0,072
Grasas totales (g) 939+54 88,8 +3,7 94,0 + 1,7 0,448 0,985
Carbohidratos (g) 2512+ 13,6 2559 +9,0 271,6 +43 0,774 0,151
Grasas saturadas (g) 28,6 + 1,9 263+ 13 27,8 +0,6 0,317 0,686
Grasas monoinsaturadas (g) 33,1 +1,8 31,6 +1,1 34,3 + 0,56 0,478 0,528
Grasa poliinsaturadas (g) 129+ 1,0 123+04 14,0+ 0,3 0,476 0,252
Colesterol (mg) 279,1 £12,9 2632+85 276,4 £ 4.9 0,283 0,867
Fibra (g) 20,6+ 1,6 19.3+0.8 19,0+0,3 0,476 0,362
Calcio (mg) 1624,9 + 95,1 1486,4 + 80,4 1375,7 28,5 0,315 0,009
Hierro (mg) 353 +3,0 34719 32,7+1,0 0,857 0414
Magnesio (mg) 379,5£21,2 356,5 12,2 3544 +54 0,348 0,176
Sodio (mg) 1584,6 + 94,5 1559,0 + 56,9 1696,1 + 30,2 0,810 0,268
Potasio (mg) 37943 +218,7 35683 +119,8 3563,7 + 55,7 0,332 0,309
Fésforo (mg) 1547,7 75,5 1451,2 = 58,8 1449,9 + 24,6 0,348 0,232
Vitamina A (mg) 1029,1 + 65,1 946.,5 + 40,0 9683 21,3 0,270 0,395
Vitamina B1 (mg) 1,8 £ 0,1 1,7+0,1 1,6 + 0,01 0,204 0,036
Vitamina B2 (mg) 25+0,1 23+0,1 2,2+0,01 0,263 0,009
Vitamina B6 (mg) 3,5+04 33+04 3,0+0,1 0,794 0,302
Vitamina B12 (mg) 11,8 +0,8 93+03 9402 0,004 0,004
Niacina (mg) 31,515 288+ 1,1 269 +04 0,153 0,002
Acido Félico (mg) 338,8 21,0 3164 12,2 298,1 5,0 0,335 0,062
Vitamina C (mg) 2825 +26,2 2962 =129 269,5+5.8 0,602 0,628
Vitamina D (mg) 7,6 +0,6 6,2+0,3 5,7+0,1 0,052 0,005
Vitamina E (mg) 12,1 £0,8 114+04 11,8 £0,2 0,362 0,715

* Media + Error Estindar de la Media.
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Todos los calculos fueron realizados con
el programa SPSS versién 15.0 y la signifi-
cacién estadistica para todas las pruebas
empleadas fue establecida al nivel bilateral
en 0,05.

RESULTADOS

La muestra final de poblacién general
canaria quedé conformada por 1.067 sujetos
de 19 a 30 afios, de los cuales el 57% eran
mujeres. 247 personas de esta muestra tenfan
estudios universitarios, y de ellos el 65% eran
mujeres. La distribucién de la muestra segtin
islas fue la siguiente: 38% de Tenerife, 37%

de Gran Canaria, 9% de Lanzarote, 6% de La
Gomera, 5% de Fuerteventura y 5% de La
Palma. En cuanto a la muestra de estudiantes
universitarios, quedé conformada por 106
sujetos, de los que el 59% eran mujeres.

En la tabla 1 se muestran los resultados
de la comparacién de nutrientes obtenidos
con el cuestionario CDC-FFQ entre los
estudiantes universitarios y entre los sujetos
con estudios universitarios de la poblacién
general, y entre los estudiantes universita-
rios y la poblacién general de 19 a 30 afios.

En la tabla 2 se presentan los resultados
de la comparacién de la ingesta media dia-

Tabla 2

Comparacion del consumo medio diario de nutrientes ajustado por la ingesta calérica total,

segiin es estimado por el cuestionario CDC-FFQ y el recordatorio de 24 horas

(promedio de tres administraciones consecutivas) en una muestra de 106 estudiantes universitarios

Nutriente! CDC-FFQ? Recordatorio Significacién?
Kcal/dia 2245 + 106,6 1538 +388,9 < 0,001
Proteinas (g/Kcal dia) 46,7 = 11,1 53,3+ 13,6 < 0,001
Grasas totales (g/Kcal dia) 41,0+95 353+8,5 <0,001
Carbohidratos (g/Kcal dfa) 113,3 £26,6 114,5 £ 26,6 0,649
Grasas saturadas (g/Kcal dia) 124 +44 12,4 + 3,6 0,988
Grasas monoinsaturadas (g/Kcal dia) 148 +44 11,9+48 <0,001
Grasa poliinsaturadas (g/Kcal dia) 57+22 3,618 <0,001
Colesterol (mg/Kcal dia) 1292 455 182,0 = 68,1 <0,001
Fibra (g/Kcal dia) 89+37 10,1 43 0,003
Calcio (mg/Kcal dia) 718,6 2415 666,9 + 2355 0,041
Hierro (mg/Kcal dia) 16,5+ 37 114+44 0,001
Magnesio (mg/Kcal dia) 170,8 + 48,1 185,2 + 46,7 0,001
Sodio (mg/Kcal dia) 7112 +2489 766,4 +278,2 0,093
Potasio (mg/Kcal dia) 1,706,8 + 5204 1,859,6 + 425,2 0,004
Fosforo (mg/Kcal dia) 689,8 +139,3 782,9 + 1835 <0,001
Vitamina A (mg/Kcal dfa) 4555+ 191,9 460,8 +241,7 0,825
Vitamina B1 (ug/Kcal dia) 0.8+02 09 +04 0,282
Vitamina B2 (ug/Kcal dia) 1,1£04 1,2+04 0,097
Vitamina B6 (ug/Kcal dia) 1,6 £03 1,504 0,281
Vitamina B12 (ug/Kcal dfa) 52+24 51+28 0,754
Niacina (ng/Kcal dia) 14,5+48 16,4 £5,0 0,002
Acido Félico (pg/Kcal dia) 151,4 £54,3 151,9 £ 50,9 0919
Vitamina C (ug/Kcal dia) 1263 +79,9 1327+ 774 0,350
Vitamina D (ug/Kcal dia) 35+06 3,1+08 0,341
Vitamina E (mg/Kcal dia) 53+1,7 45+ 1,7 <0,001

! Ajustado al consumo medio diario energético por cada 1.000 Kcal.

©

Media+Desviacion tipica.
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Prueba t-Student para muestras relacionadas.
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Tabla 3

Correlacion de nutrientes entre CDC-FFQ
y los valores promedio de tres recordatorios de 24 horas
en una muestra de 106 estudiantes universitarios

C diario Correlacién*
del nutriente No ajustada Ajustadas
significacion significacion

Ingesta caldrica (Kcal) 0,290 0,003 — —

Proteinas (g) 0,273 0,005 0,248 0,010
Grasas totales (g) 0,328 0,001 0,468 | <0,001
Carbohidratos (g) 0,348 <0,001 0,426 | <0,001
Grasas saturadas (g) 0,377 <0,001 0,405 | <0,001
Grasas monoinsaturadas (g) | 0,287 0,002 0,394 | <0,001
Grasa poliinsaturadas (g) 0,397 <0,001 0,401 | <0,001
Colesterol (mg) 0,286 0,003 0,292 0,002
Fibra (g) 0,491 <0,001 0,463 | <0,001
Calcio (mg) 0,239 0,014 0,419 | <0,001
Hierro (mg) 0,202 0,038 0,272 | 0,005
Magnesio (mg) 0,316 0,001 0,581 | <0,001
Sodio (mg) 0,343 <0,001 0214 | 0,028
Potasio (mg) 0,455 <0,001 0,392 | <0,001
Fésforo (mg) 0,328 0,001 0,331 | 0,001
Vitamina A (ug) 0,395 <0,001 0,376 | <0,001
Vitamina B1 (mg) 0,173 0,076 0,103 | 0,297
Vitamina B2 (mg) 0,250 0,010 0,427 | <0,001
Vitamina B6 (mg) 0,225 0,020 0,278 | 0,004
Vitamina B12 (ug) 0,228 0,019 0,202 | 0,036
Niacina (mg) 0,267 0,006 0,297 | 0,002
Acido Félico (ug) 0,447 <0,001 0,537 | <0,001
Vitamina C (mg) 0,595 <0,001 0,601 | <0,001
Vitamina D (ug) 0,361 <0,001 0,366 | <0,001
Vitamina E (mg) 0,395 <0,001 0,397 | <0,001

* Coeficiente de correlacién de Spearman o de Pearson seguin distribu-
cion de la variable.

No ajustado: correlacion empleando la estimacién bruta de la ingesta.
Ajustado: correlacion empleando la estimacién de ingesta ajustada al
consumo de calorias diarias.

ria de nutrientes ajustada por el consumo
diario de cada mil Kilocalorias entre el
CDC-FFQ y el promedio de los tres recor-
datorios de 24 horas para los estudiantes
universitarios.

En la tabla 3 se exponen las correlacio-
nes entre los nutrientes estimados con el
CDC-FFQ y los obtenidos de la media de
los tres recordatorios de 24 horas, para la
muestra de estudiantes universitarios, con
las estimaciones de consumo en bruto y
ajustadas por el consumo diario de calorias.
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Tabla 4

Correlacion entre la ingesta diaria estimada
para los grupos de alimentos entre el CDC-FFQ
y la media de tres recordatorios de 24 horas
en una muestra de 106 estudiantes universitarios

Ingf;:zs:::i;:%g; dgil:;pﬂs Correlacion* | Significacion
Cereales 0,450 <0,001
Liécteos 0,371 <0,001
Dulces 0,345 <0,001
Féculas 0,205 0,034
Azicares 0,434 <0,001
Frutas 0,543 <0,001
Carnes 0,381 <0,001
Huevos 0,289 0,003
Embutidos 0,299 0,002
Pescados 0,280 0,004
Verduras 0,542 <0,001
Frutos secos 0,248 0,010
Bebidas alcohdlicas 0,243 0,012
Café e infusiones 0,148 0,129
Refrescos 0,413 <0,001
Agua 0,339 <0,001
Otras bebidas no alcohdlicas 0,319 0,001

* Coeficiente de correlacién de Spearman o Pearson segtin distribucién
de la variable.

La vitamina B1 ajustada al consumo cal6ri-
co no presentd correlacién entre los dos
métodos de estimacion (p=0,297), mientras
que el resto de los nutrientes presentaron
correlaciones que oscilaron entre 0,202 y
0,601.

Las correlaciones para la muestra de
estudiantes universitarios entre los grupos
de alimentos estimados con el CDC-FFQ
y los obtenidos de la media de los tres
Recordatorios de 24 horas se muestran en
la tabla 4. En este caso, no hubo correla-
ciéon en el grupo de café e infusiones
(p=0,129), mientras que en los restantes
grupos las correlaciones oscilaron entre
0,205 y 0,543.

En la tabla 5 se presenta el desacuerdo
en el consumo medio de nutrientes segin se
estima por el CDC-FFQ y el promedio de
los tres recordatorios de 24 horas, para los
estudiantes universitarios, mediante la cla-
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Tabla 5

Desacuerdo en la estimacion del consumo
medio diario de nutrientes ajustados
por la ingesta de calorias segiin el cuestionario
CDC-FFQ y el promedio de tres recordatorios
de 24 horas en una muestra de 106 estudiantes
universitarios. Clasificacion cruzada
en los quintiles extremos y concordancia global
de la clasificacién del consumo

Tabla 6

Desacuerdo en la estimacion del consumo
medio diario de grupos de alimentos segin
el cuestionario CDC-FFQ y el promedio
de tres recordatorios de 24 horas en una muestra
de 106 estudiantes universitarios.
Clasificacion cruzada en los quintiles
extremos y concordancia global de la clasificacion
del consumo

1-Valor medio de los tres recordatorios de 24 horas. 2-Segtin el estadis-
tico Kappa de Cohen.

sificacién de sujetos en los quintiles extre-
mos opuestos de cada medicién y la concor-
dancia global para cada nutriente. No pre-
sentaron concordancia el hierro (p=0,343) y
las vitaminas Bl (p=0,279) y BI12
(p=0,229). El resto de nutrientes presentd
concordancias que oscilaron desde el 45,1
al 100 %.
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Desacuerdo Desacuerdo
(valores absolutos) (valores absolutos)
Consumo medio | CPCFFQQuintil | -~ Sign;t:cl:cién c medio | CPCFFQ Quintil | (i Sign;i:cl:cién
diario del nutriente |Mas bajo| Mas alto (%) concordancia diario del nutriente |Mas bajo| Mas alto (%) concordancia
R24h' Quintil R24h! Quintil

Mas alto | Mas bajo Mas alto | Mas bajo
Proteinas 1 2 61,3 0,013 Cereales 0 1 85,1 0,001
Grasas totales 3 2 45,1 0,048 Licteos 2 3 50,0 0,025
Carbohidratos 1 2 65,8 0,005 Dulces 3 1 61,5 0,004
Grasas saturadas 2 1 71,5 0,001 Féculas 0 7 42,1 0,015
Grasa§ 1 2 62,6 0,009 Azicares 0 0 100 <0,001
monoinsaturadas Frotas 1 ] 826 20,001
So'ﬁfs:amra s 2 3 457 0.043 Carnes 0 0 100 <0,001
Colesterol 1 2 62.8 0.009 Huevos 3 3 41,0 0,038
Fibra | 0 904 <0001 Embutidos 3 3 435 0,023
Calcio B 3 61,5 0,002 Pescados 2 2 60,7 0,004
Hierro 4 3 22 0343 Verduras 1 3 67,7 <0,001
Magnesio 5 0 833 20,001 Frutos secos 0 0 100 <0,001
Sodio 6 1 394 0,040 bebidas 0 0 100 <0,001
Potasio 0 0 100 <0,001 Café o 3 > 355 0.152
Fésforo 3 3 47,7 0,022 infusiones
Vitamina A 0 0 100 <0,001 Refrescos 0 0 100 <0,001
Vitamina B1 6 2 22,3 0,279 Agua 1 1 75,7 0,002
Vitamina B2 1 2 70,0 0,002 Otras bebidas 0 0 100 <0,001
Vitamina B6 1 3 58,8 0,007 no aleohdlicas
Vitamina B12 3 3 2.2 0,229 1 Valor medio de los tres recordatorios de 24 horas.
Niacina 3 0 72,0 0,001 2 Segiin el estadistico Kappa de Cohen.
Acido Félico 0 1 91,7 <0,001
Vitamina C 0 1 91,3 <0,001
o . > o oons En la tabla 6 se expone el desacuerdp
v— . ; P o001 en el consumo medio de grupos de ali-

mentos seguin se estima por el CDC-FFQ
y el promedio de los tres recordatorios de
24 horas, para los estudiantes universita-
rios, mediante la clasificacion de sujetos
en los quintiles extremos opuestos de cada
medicién y la concordancia global para
cada grupo de alimentos. Las concordan-
cias en este caso quedaron comprendidas
entre el 41 % y el 100 % para todos los
grupos excepto para el de café e infusio-
nes donde dicha concordancia no se
observo (p=0,152).
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DISCUSION

En nuestro conocimiento el CDC-FFQ
es el primer cuestionario para el que se
publica su validacion respecto de la ingesta
de alimentos y nutrientes en la poblacién
canaria. E1 CDC-FFQ es una version refor-
mada y ampliada del cuestionario de Martin
Moreno JM y cols.” adaptada a las peculia-
ridades de la dieta canaria, al que se le han
afladido alimentos tipicos de la regién y
modificado la forma de estimar la cantidad
y frecuencia de su consumo.

Consideramos que las pruebas realiza-
das sobre el CDC-FFQ muestran que este
cuestionario posee la suficiente validez
para medir la ingesta media diaria de gru-
pos de alimentos y nutrientes. La validez
del CDC-FFQ es sélo aplicable a la pobla-
ciéon en la que se ha probado, canarios
adultos jovenes entre 19 y 30 afios. Aun-
que los recordatorios empleados en su
validacién corresponden a poblacién uni-
versitaria, puede deducirse la utilidad de
CDC-FFQ para la poblacién general, pues
no se observa diferencia en el consumo de
nutrientes, excepto para el calcio y algunas
vitaminas, lo que podria deberse a una
diferencia en la cantidad o calidad consu-
mida mds que a un defecto de medicion.
Por otro lado, a la poblacién general se le
administré el cuestionario CDC-FFQ
mediante entrevista y para los estudiantes
universitarios fue autocumplimentado.
Creemos que el nivel cultural de los estu-
diantes universitarios minimiza el sesgo de
imprecision del cuestionario autoadminis-
trado, lo que se aprecia en la no diferencia
de sus resultados con los de la poblacién
general con estudios universitarios. Algin
otro cuestionario de alimentacién, aunque
mads breve, se ha mostrado posteriormente
valido en adultos jovenes y en personas de
mayor edad.!!

Resulta llamativa la baja correlacion del

consumo de frutos secos y bebidas alcoh6-
licas entre el cuestionario CDC-FFQ vy el
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promedio de los tres recordatorios de 24
horas, con la alta concordancia que se
observa en estas declaraciones de ingesta
entre sus quintiles extremos. La explica-
cion del fenémeno podria hallarse en una
baja correlacién en los intervalos situados
entre los quintiles extremos y una alta
correlacién en los extremos mismos. Esta
sospecha no se pudo comprobar debido a la
imposibilidad de estimar la correlacién en
la escasa submuestra que cumple la condi-
cién de encontrarse en el mayor quintil de
consumo de alcohol y frutos secos tanto en
el CDC-FFQ como en los recordatorios de
24 horas. Esta escasez de muestra se expli-
ca porque se consume mds alcohol, muchas
veces acompafiada su ingesta por frutos
secos, los fines de semana y en los periodos
vacacionales, y los recordatorios de 24
horas se realizaron en octubre-noviembre y
no exploraron el consumo de viernes y
sdbados.

Una de las limitaciones de este trabajo
ha sido la imposibilidad de valorar la repro-
ducibilidad del CDC-FFQ mediante la
replicacién de su administracién a una
misma muestra y la estimacién de la corre-
lacion de las respuestas. La intencién inicial
era obtener cuatro recordatorios de 24 horas
y dos CDC-FFQ en 120 estudiantes, pero el
bajo nivel de respuesta en la cuarta admi-
nistraciéon del recordatorio de 24 horas y
segunda del CDC-FFQ imposibilit6 dispo-
ner de estos resultados. Una alternativa para
estimar la reproducibilidad podria haber
sido la estrategia de particién del CDC-FFQ
en dos mitades con items correspondientes
a grupos de alimentos similares en cada
uno, valorando después la correlacion entre
ambas mitades, pero este enfoque no nos
parecié acertado, debido a la subjetividad
inherente a la reparticion de items.

Es cierto que otros estudios utilizan
registros de 3 a 7 dias que miden la inges-
ta actual, teniendo en cuenta todos los ali-
mentos que se consumen dentro y fuera de
casa. Este es un método preciso si existe
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una buena colaboracién ya que requiere un
gran esfuerzo por parte de los participantes
del estudio. Nosotros empleamos el recor-
datorio de 24 horas porque es rdpido y
relativamente sencillo de realizar, requiere
una colaboracién minima, es aplicable a la
mayoria de los grupos de la poblacion, y el
coste es bajo. Se sabe que dentro de las
principales fuentes de error en los estudio
de consumo alimentario existe la tenden-
cia a la sobrestimaciéon de las ingestas
pequefias o se subestiman las ingestas ele-
vadas en los métodos de recuerdo. Es pro-
bable que algo de esto pueda explicar la
diferencia para el consumo energético glo-
bal y de algunos nutrientes entre el FFQ
administrado a los estudiantes y la media
de los tres recordatorios de 24 horas. Pen-
samos que esto obedece al hecho de que el
CDC-FFQ estima el estilo global de ali-
mentacioén al establecer una valoracion de
la dieta en general, en el dltimo afio, mien-
tras los recordatorios de 24 horas son valo-
raciones puntuales de la dieta del dia ante-
rior al que se realiza. Ademads, en nuestro
caso, los recordatorios de 24 horas, como
hemos comentado, no valoraron el consu-
mo de alimentos los viernes y sdbados,
dias de la semana en que probablemente
los estudiantes modifican mas sus habitos
alimenticios semanales. La infra-declara-
cion en la ingesta de calorias en los recor-
datorios de 24 horas respecto a los cuestio-
narios de frecuencia de consumo ha sido
apreciada en otros estudios de valoracién
del consumo de alimentos aplicados en
poblacién hispana!>!3. Entre los factores
que se han sefialado como posibles causas
de esta infra-declaracién en los recordato-
rios de 24 horas se encuentran la insatis-
faccion con el propio cuerpo y el seguir
una dieta para perder peso durante el ulti-
mo afio'4. El que la prueba del CDC-FFQ
se haya realizado en adultos jévenes estu-
diantes universitarios, personas mayorita-
riamente preocupadas por su aspecto fisi-
co, podria haber influido en alguna medida
en una infra-declaracién del consumo glo-
bal de alimentos.
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Acorde a los resultados de la validacion,
y teniendo en cuenta las caracteristicas que
debe reunir un cuestionario de frecuencia
de consumo de alimentos!’, consideramos
que el CDC-FFQ es un instrumento que
muestra buenas propiedades de consisten-
cia externa, lo que lo convierte en un medio
capaz de clasificar razonablemente a los
sujetos de 19 a 30 afios de la poblacién
canaria en los rangos relativos de su nivel
de ingesta de alimentos y nutrientes, y que
por ello podria resultar de utilidad en estu-
dios epidemioldgicos donde se necesite
valorar la dieta de este grupo de poblacién
en las Islas Canarias.
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