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) Adherencia a un patrén de dieta mediterranea, habitos de consumo y practica de actividad fisica
recreativa en poblacién espanola: Estudio transversal RECREA-DIET

PALABRAS CLAVE RESUMEN 3
Introduccién: Establecer el nivel de adherencia a la dieta mediterrdnea (DM) y el nivel de actividad fisica

recreativa (AF-R) es de interés para la toma de decisiones. El objetivo de esta investigacion fue describir
el grado de adherencia a un patrén de DMy el nivel de AF-R en una muestra de poblacién espafiola,

Dieta Mediterrdnea; estableciendo su relacién.
Conducta Metodologia: Estudio descriptivo transversal mediante cuestionario on-line autoadministrado
Alimentaria; compuesto por: Mediterranean Diet Adherence Screener (MEDAS) y el dominio de AF-R del Global Physical

Activity Questionnaire (GPAQ). 5.700 sujetos preseleccionados de forma aleatoria y estratificada (poblacién

general, >16 afios, ambos sexos, todas las comunidades auténomas, proporcional a datos de padron).

Recreacién; Deportes; Los andlisis estadisticos realizados, segun correspondiera: media, mediana, desviacion tipica, rango
intercuartilico, test de Kolmorogrov-Smirnov, T-Student, U Man-Withney, x? de Pearson, ANOVA, Kruskal-

Espafa; Wallis.

Estudios Resultados: 4.302 entrevistas validas. La puntuacién media de adherencia a la DM fue de 6,34 (2,00).

Transversales. El 70,8% practicaba AF-R al menos una vez a la semana. Predominé la intensidad moderada frente a la
vigorosa o intensa (85,3% vs. 61,2%). El nivel de adherencia a la DM entre aquellas personas que hacian
deporte tendia a ser algo superior (0,5 puntos; media: 6,49 [2,00]) que los que no practicaban (media:
5,98 [1,95]). La puntuacién media de adherencia a DM fue mayor cuanto menor era el tiempo sentado
(conducta sedentaria).

Conclusiones: La adherencia a DM fue baja, mientras que el nivel de AF-R fue moderado-alto. Un alto
porcentaje de la poblacion refiri6 tener conductas sedentarias. La adherencia al patrén de DM tendi6 a
ser algo mayor entre los que realizaban AF-R (20% AF vs. 10% no AF), siendo este incremento depen-
diente de la intensidad de la AF y de |a cantidad de tiempo dedicado.
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) Adherence to a Mediterranean dietary pattern, consumption habits and practice of recreational

physical activity in the Spanish population: RECREA-DIET a cross-sectional study
ABSTRACT

Introduction: Establish the level of adherence to the Mediterranean diet (MD) and the level of
recreational physical activity (R-PA), is of interest for decision-making. The aim of this research was to
describe the degree of adherence to a Mediterranean dietary pattern and the level of R-PA in a sample
of the Spanish population, establishing their relationship.

Methodology: Cross-sectional descriptive study using a self-administered online questionnaire
composed of: Mediterranean Diet Adherence Screener (MEDAS) and the R-PA domain of the Global
Physical Activity Questionnaire (GPAQ). 5,700 randomly and stratified pre-selected subjects (general
population, >16 years old, both sexes, all Spanish regions, proportional to census data). Statistical
analyzes performed, as appropriate: mean, median, standard deviation, interquartile range,
Kolmorogrov-Smirnov test, T-Student, U Man-Withney, x? of Pearson, ANOVA, Kruskal-Wallis.

Results: 4,302 valid interviews. The mean score for adherence to MD was 6.34 (2.00). 70.8% practiced
R-PA at least once a week. Moderate intensity prevailed over vigorous or intense (85.3% vs. 61.2%).
The level of adherence to MD among those who practiced sports tended to be higher (0.5 points;
mean: 6.49 [2.00]) than those who did not practice (mean: 5.98 [1.95]). The higher the mean score of
adherence to MD, the shorter the sitting time (sedentary behavior).

Conclusions: Adherence to MD was low, while the level of R-PA was moderate-high. A high percentage
of the population reported having sedentary behaviors. Adherence to the MD pattern tended to be
higher among those who performed R-PA (20% PA vs. 10% non-PA), this increase being dependent on
the intensity of PA and the amount of time spent.

1. Se realizé un estudio transversal en una muestra de 4.302 participantes con
caracteristicas sociodemograficas proporcionales a la poblacién espafola.

2. La muestra estudiada mostr6 una baja adherencia al patrén de dieta
mediterranea, y mds de la mitad de los encuestados realizé actividad fisica
recreativa al menos una vez por semana.

3. La practica de actividad fisica recreativa y un menor tiempo sentado se asoci6 con

mayor adherencia a la dieta mediterrdnea.

Baladia E, Monino M, Martinez-Rodriguez R, Miserachs M, Russolillo G. Adherencia a un patron de dieta
mediterranea, habitos de consumo y practica de actividad fisica recreativa en poblacion espanola: Estudio
transversal RECREA-DIET. Rev Esp Nutr Hum Diet. 2022; 26(1): 30-40. doi: https://10.14306/renhyd.26.1.1416
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‘ INTRODUCCION

Existe una carga de enfermedad sustancial atribuible a
enfermedades relacionadas con habitos alimentarios poco
saludables®. El Instituto Nacional de Estadistica (Espafa)
estimé en 2018 que un 3,1% de las causas de muerte se
deben a enfermedades directamente relacionadas con la
endocrinologia, la nutricion y el metabolismo? La relacién
entre los habitos alimentarios y las enfermedades crénicas
no transmisibles (ENT), asi como la carga de enfermedad
atribuible a diferentes factores dietéticos ha sido amplia-
mente investigada3 En consecuencia, evaluar el grado en
que una poblacién se adhiere a un patrén de alimentacion
mediterrdnea (DM) es de interés, sobre todo, porque la in-
formacién disponible a nivel nacional y regional es escasa“.
El patrén dietético mediterrdneo ha sido ampliamente estu-
diado, considerandose un patrén de alimentacion saludable
y asociado con menor riesgo de algunas enfermedades cré-
nicas prevalentes como las cardiovasculares®.

La actividad fisica (AF) y el sedentarismo son factores pro-
tectores y de riesgo, respectivamente, de padecer diferentes
enfermedades crénicas®. Se estima que las personas que
practican AF moderada o vigorosa tienen un riesgo significa-
tivamente menor de mortalidad por enfermedades cardio-
vasculares, independientemente de sus factores de riesgo
metabdlicos®, mientras que la inactividad fisica y las conduc-
tas sedentarias, lo harian con un mayor riesgo de diabetes
tipo 2, independientemente de la edad, sexo, o indice de
masa corporal (IMC)’. Algunos estudios han observado que
un aumento de 2 horas/dia de tiempo sentado en el trabajo
puede asociarse con un aumento del 7% en el desarrollo de
diabetes®.

El binomio patrén de DMy AF-R, también ha sido estudiado
en diferentes subgrupos de poblacién, tanto como factores
que modifican el riesgo de forma independiente®**, como
factores asociados e interdependientes>??, sin embargo, se
han encontrado pocos estudios a nivel espafiol y para dieta
mediterrdnea®.

Los objetivos principales de la investigacion fueron: a) des-
cribir el grado de adherencia a un patrén de DM en una
muestra de poblacién espafiola y b) describir el nivel de
AF-R en una muestra de poblacién espafola. Entre los ob-
jetivos secundarios estuvo el establecer |a relacién entre la
adherencia a un patrén de DMy el nivel de AF-R y seden-
tarismo.

‘ METODOLOGIA

Disefo de la investigacion y registro del protocolo

Estudio descriptivo transversal mediante un cuestionario en
linea autoadministrado compuesto por dos encuestas vali-
dadas, el Mediterranean Diet Adherence Screener (MEDAS) usa-
do en el estudio PREDIMED? y el dominio de AF recreativa
del Global Physical Activity Questionnaire (GPAQ) del departa-
mento de prevencién de enfermedades no contagiosas de |a
Organizacién Mundial de la Salud (OMS)%. Se utilizé la plata-
forma privada de Netquest para la creacion y ejecucion del
cuestionario online.

Previo al inicio del estudio, se creé6 un protocolo de
investigacion siguiendo las guias STROBE-nut (STrengthening
the Reporting of OBservational studies in Epidemiology-nutritional
epidemiology)®>? y se registré en Open Science Framework
(OSF): https://osfio/ngm5y/

Poblacion de estudio y disefio muestral

Se establecié como universo de referencia la poblacion ge-
neral mayor de 15 afios de edad de ambos sexos, del terri-
torio nacional espafiol, incluyendo todas las comunidades
auténomas, exceptuando Ceuta y Melilla.

Se realiz6 un muestreo probabilistico obteniendo una
muestra aleatoria estratificada de una base de consumi-
dores de internet (Netquest) de un total de 153.857 espa-
fioles/as (>15 afios de edad), previamente segmentados y
verificados, estableciendo cuotas de edad, sexo, y comuni-
dad auténoma proporcional al dmbito nacional espafiol,
para que mantuviera las caracteristicas sociodemograficas,
sexo, grupos de edad y geograficas similares segun cifras
del padrén enero de 2019 del Instituto Nacional de esta-
distica de Espafia?®, asegurando la representatividad de la
muestra en estos estratos.

El tamafio muestral se estim6 en 4.300 (error muestral +/-
1,49% para p=q=50% con un 95% de intervalo de confianza).
Inicialmente se estimé necesario lanzar un nimero mayor
de invitaciones considerando una tasa de respuesta del
80% de la poblacién adolescente y adulta?, y contando con
un porcentaje de pérdidas del 5%, es decir, personas que
aceptan la invitacién pero que no terminan la encuesta,
estimandose necesario seleccionar de forma aleatoria y
estratificada a 5.700 personas (sujetos preseleccionados).
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Proceso de investigacion y cronograma

La investigacion comenzé en mayo de 2020, la encuesta se
ejecutd en junio y el andlisis de datos y el informe se realiza-
ron en julio de 2020.

A los sujetos preseleccionados se les envié una invitacion
para participar en el estudio, que requirié de un registro web
donde se recopilaron datos sociodemogrdaficos bdsicos. Los
sujetos recibieron un incentivo por unirse al estudio que con-
sisti6 en puntos canjeables por obsequios, siendo el nimero
de puntos recibido proporcional a la longitud y complejidad
de la encuesta final. La invitacién inicial no contenia infor-
macién sobre el tipo de encuesta o incentivo, pero si, del
tiempo estimado para su completado.

Durante el proceso de reclutamiento, se revisaron los datos
sociodemograficos bdsicos para asegurar que se cumplian
los criterios de estratificacidén y se eliminaron los casos du-
plicados o que no cumplian con los criterios de elegibilidad.

A medida que se complet6 la cantidad de muestra necesaria
para cada estrato, se canceld el resto de las invitaciones de
dicho estrato.

Fuentes de datos, medidas de resultado e instrumentos

« Adherencia a DM: se utilizé la escala validada en pobla-
cién espafiola MEDAS?. Consta de 14 preguntas acerca
del tipo de grasas de adicién utilizadas, el consumo de
determinados alimentos como frutas y hortalizas, bebi-
das azucaradas, vino, legumbres, pescado y mariscos,
reposteria, frutos secos, carnes rojas y procesadas, asi
como el predominio de carnes blancas frente a procesa-
das y rojas, y el uso habitual de sofritos en la elaboracién
de platos. Cada item puntué con 0 o 1, en funcién de su
adherencia o no al patrén de alimentacién mediterranea,
resultando en un score cuantitativo final. El instrumento
permite estimar un score, reflejando una mayor o menor
adherencia a un patréon de DM. Los puntos de corte para
establecer el grado de adherencia a la DM se establecie-
ron en 0-8 (baja adherencia), 29 (buena adherencia).

Practica de AF recreativa y conducta sedentaria: la AF re-
creativa fue definida como deportes, fitness y AF recreati-
va o realizadas en el tiempo libre, excluyendo la AF rea-
lizada en el trabajo o durante los desplazamientos, y la
conducta sedentaria, como el tiempo que pasa un sujeto
sentado o reclinado durante una actividad no clasificada
como AF, expresada en horas y minutos al dia. Se utili-
z6 el dominio de AF recreativa y conducta sedentaria del
cuestionario validado GPAQ?. Se preguntd si se realizan
o no actividades fisicas recreativas de intensidad vigoro-
sas, moderadas o leve, la frecuencia semanal con la que

se practican, y las horas y minutos dedicados a ellas. La
seccion de conducta sedentaria consta de una sola pre-
gunta, acerca de las horas y minutos sentado o reclinado.

« Datos sociodemogrdficos basicos: sexo, edad, caracteris-
ticas geograficas (ciudad, municipio, comunidad auténo-
ma), nivel educativo, nivel de ingresos, situacién laboral.

Los sujetos debieron aceptar un consentimiento informado
para estar accesibles y disponibles en la base de datos que
sirvié para la presente investigacién.

Sesgos y limitaciones anticipadas

Se estimé que los resultados podrian verse afectados por los
sesgos tipicos de los estudios transversales similares®®.

Analisis de datos

Se realizéd un seguimiento y reporte adecuado del nimero
de invitaciones lanzadas, el nimero de rechazos (personas
que no aceptaron), el nimero de abandonos (personas que
aceptaron, pero que no terminaron), y el de sujetos a los que
se le interrumpi6 el cuestionario por haberse completado la
cuota o estrato.

En el andlisis descriptivo univariante se utilizaron la frecuen-
cia y porcentaje para las variables cualitativas. Usando el test
de Kolmorogrov-Smirnov se comprob6 la normalidad de las
variables cuantitativas y se usé la media y desviacion estandar
(distribucién normal) o mediana y rango intercuartilico (no dis-
tribucién normal). En analisis bivariante se utilizé la media o la
mediana, asi como la desviacién tipica y el rango intercuarti-
lico para describir la adherencia segun sigan una distribucién
normal o no (segun test de Kolmorogrov-Smirnov). Para calcu-
lar el p-valor de comparacién se utilizé el estadistico T-Student
para muestras independientes o el estadistico U Man-Withney
para comparacién de variables cuantitativas versus cualitati-
vas dicotémicas, se utilizé una x*> de Pearson para compara-
cién de variables cualitativas dicotémicas versus cualitativas
dicotémicas y/o politémicas, se usé el estadistico ANOVA o
el estadistico Kruskal-Wallis para comparacién de variables
cuantitativas versus cualitativas politémicas y se utilizd la
correlacién de Pearson o de Spearman para comparacion de
variables cuantitativas versus variables cuantitativas, segln
sigan una distribucién normal o no (respectivamente).

Estandares éticos

En esta investigacién se cumplieron los estdndares éticos
de confidencialidad, por lo que la informacién recogida en
la encuesta se traté de forma absolutamente confidencial
y de forma anénima. Asimismo, todos los participantes
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pudieron decidir participar o no, a través de un consenti-
miento informado incluido en el proceso de invitacién a la
encuesta.

‘ RESULTADOS

Participantes y caracteristicas principales

En junio de 2020 se contactaron 4.897 personas para ser
entrevistadas, de las cuales se consideraron entrevistas va-
lidas 4.302 (87,9%), que representa el nimero final de per-
sonas encuestadas que forman parte de la presente investi-
gacion (Figura 1).

La muestra cumplié con la caracterizacién por sexo, grupos
de edad y comunidades auténomas asimilada al universo de
referencia, seglin planeado en el disefio muestral (Tabla 1).

KFigura 1. Diagrama de flujo del reclutamiento de Ia\
muestra.

Poblacion
elegible
(n=153.857)

Muestra
invitada
(n=4.897)

v

Muestra Muestra
valida NO vilida
(n=4.302) (n=591)

v

Aceptaron No
invitacion respondieron
(GELYI0) (n=71; 1,4%)
No Cuota completa antes de
completaron terminar la encuesta

(n=178; 3,6%)

(n=342; 7,0%)

N\

Adherencia al patrén de DM

En su conjunto, la puntuacién media de adherencia a la DM
fue de 6,34 (DS:2,00). En funcién del nivel de adherencia
(0-8 puntos — baja; y 9-14 puntos — alta adherencia), solo el
14,5% mostré tener una alta adherencia (16,4% hombres,
n=345; 12,6% mujeres, n=277) y con una tendencia signifi-
cativa a aumentar con la edad (16-24 afios: 9,6%; >65 afios:
20,2%).

En relacion al patrén alimentario, el 69,1% (n=2.972) de-
finié su alimentacién como “variada y equilibrada”, y solo
un 6,8% (n=291) refirié tener una alimentacién “poco sa-
ludable o mala”. Un 2,0% (n=84) dijo ser vegetariana, un
2,8% (n=122) flexitariana, un 0,8% (n=36) vegana, un 3,1%
(n=134) sequia una dieta baja en calorias o hipocaldrica, el
2,7% (n=117) seguia una dieta baja en carbohidratos y un
2,0% (n=87) una dieta cetogénica.

En relacion a cada uno de los componentes tipicos de la DM,
la adherencia al uso de aceite de oliva como grasa principal
fue alto (94,6%), solo la mitad de los encuestados consu-
mia dos o mas raciones de hortalizas al dia (57,4%), solo el
38,4% (n=1.653) consumia 3 o mads raciones de legumbres
a la semana, y el 40,8% (n=1.757) refirié6 consumir 3 0 mas
veces a la semana frutos secos. La mitad de los encuestados
refirié consumir una o mas raciones al dia de carne de cerdo,
ternera y cordero o productos derivados (49,0%), y solo el
30,2% (n=1.300) consumia 3 o mds raciones de pescados o
mariscos a la semana. El 20,3% (n=872) refirié6 tomar una o
mas bebidas gaseosas y/o azucaradas al dia (21,8% hom-
bres vs. 18,8% mujeres), el 91,6% de los encuestados toma-
ba menos de 7 copas de vino a la semana (96,0%; n=2.105
las mujeres vs. 87,1% n=1.836 los hombres), y el 34,8% con-
sumia reposteria comercial dos o mds veces a la semana,
observdndose un menor consumo a medida que aumentaba
la edad. EI 70,9% (n=3.049) cocinaba o consumia 2 0 mas ve-
ces a la semana legumbres, pasta, arroz o verduras con un
sofrito de ajo, cebolla, tomate y aceite de oliva, destacando
el drea sur/Andalucia (78,8%).

Practica de AF recreativa y sedentarismo

El 70,8% (n=3.045) de los encuestados dijo practicar acti-
vidad fisico-deportiva al menos una vez a la semana (hom-
bres: 75,0%, n=1.580; mujeres: 66,8%, n=1.465). Practicar
deporte estuvo mas asociado a edades >45 afios y a niveles
educativos mds altos. En cuanto a la intensidad, predomi-
no6 algo mds la moderada frente a la vigorosa o intensa
(85,3%; n=2.598 vs. 61,2%; n=1.864). Se apreci6 una ten-
dencia lineal clara a disminuir la intensidad con la edad
(Figura 2).
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KTabIa 1. Descriptiva general de la muestra (n=4.302) por\
sexo, grupo de edad, nivel educativo, nivel de estudios y
dreas geogrdficas consideradas.

16-24 anos

25-34 afos

45-54 afos

55-65 afios

Noreste/
Catalunyay ¢ 544 1 12,60% @ 4,20%
Baleares : : :

Levante

Noreste

Norte Centro

Metropolitana 362 8,40% 5,15%
de Barcelona

Metropolitana 518
de Madrid

1.200-2400 €

> 2400 €

Prefiero no
contestar

Sin estudios

o estudios no 2.239 52,05% 2,07%
universitarios

ESeles 2063 | 47,95% @ 2,16%
universitarios

Respecto del niumero de dias de prdctica, la media fue si-
milar en los de practica intensa (3,4 dias) y moderada (3,6
dias). Respecto del tiempo dedicado, la media fue similar en
ambas modalidades (vigorosa: 101 minutos; intensidad y
moderada: 96 minutos).

Respecto al sedentarismo, el 82% (n=4.302) solia permane-
cer sentado mds de 3 horas. La media fue de 6 horas y 25
minutos. En el grupo de los que realizaban actividad fisico-
deportiva al menos una vez por semana (n=3.045), pasaban
sentados una media de 6 horas y 5 minutos, mientras que
los que no hacian nada de AF (n=1.257) permanecian senta-
dos una media de 7 horas y 14 minutos.

Relacion entre adherencia a un patrén de DM, AF recreativa
y sedentarismo

El nivel de adherencia a la DM entre aquellas personas
que hacian deporte tendia a ser algo superior (0,5 puntos
de diferencia; media=6,49; DS=2; n=3.045) que los que no
practicaban (media=5,98; DS=1,95; n=1.257). Esta tenden-
cia se observd también a medida que aumentaban los dias

(Figura 2. Distribucion (%) de la muestra por sexo\
y grupo de edad, en funcién de la intensidad de la
prdctica de actividad fisico-deportiva.

% hacen deporte intenso
I % hacen deporte moderado
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Mujer
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85,5

De 16 a 24 afos

De 25 a 34 afios

87,3
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dedicados a la AF recreativa, independientemente de Ila in-
tensidad vigorosa (vigorosa 1 dia: media=6,16, DS=2,05;
vigorosa 7 dias: media=7,18, DS=2,06) o moderada (mo-
derada 1 dia: media=6,07, DS=1,91; moderada 7 dias: me-
dia=6,91, DS=1,99) de la misma (Figura 3).

Las que practicaban >120 minutos de AF intensa (<120 mi-
nutos vigorosa: 6,19 a 6,46, >120minutos vigorosa: 7,12 a
7,19) o moderada (<120 minutos moderada: 6,19 a 6,46;
>120 minutos moderada: 6,81 a 6,97) mostraron un mayor
grado de adherencia a la DM con 17,4% y 17,3%, respec-
tivamente, respecto del total (14,5%), y considerablemente
superior a los que no hacen deporte (9,9%). Asimismo, a ma-
yor nimero de dias de prdctica de AF intensa, mayor fue la
proporcion de deportistas con una alta adherencia a la DM
(28,1%) frente al 13,7% de los que solo la practican un dia
a la semana.

Existié una tendencia inversa entre la puntuacién media de
adherencia a DM y tiempo sentado (conducta sedentaria),
siendo en general mayor adherencia a DM cuanto menor era
el tiempo sentado, exceptuando para aquellos que indicaron
estar sentados mds de 720 minutos, los cuales obtuvieron
puntuaciones mayores.

l DISCUSION

En el presente estudio, la puntuacién media de adherencia
a un patrén de DM fue en general, baja (<8 puntos), pues 1

de cada 10 encuestados mostro tener una alta adherencia a
este patrén dietético. En lineas generales, los datos parecen
estar en consonancia con los de la cohorte de Le6n Mufoz y
cols3 en la que se report6 que solo el 12% de los encuesta-
dos obtuvo una puntuacién igual o superior a 9 (alta adhe-
rencia). En el presente estudio, los mas jévenes tuvieron una
menor adherencia a la DM, datos que estan en consonancia
con el estudio de Cobo-Cuenca y cols. 20193 (los mas jove-
nes tuvieron una baja adherencia) y en contradiccion con los
de Onettiy cols. 2019% (alta adherencia).

En la presente investigacion, debe considerarse que, en ge-
neral, existi6 una baja adherencia al patrén de DM, incluso
entre los mas mayores, hallazgo compartido también en
los estudios de Campanini y cols. 20173 y de Le6n-Mufioz y
cols. 2014%. Aunque este hallazgo no parece ser consisten-
te con los observados por Herndndez-Galiot A. y col. 20173
(los residentes encuestados tuvieron una alta adherencia
a la DM), las diferencias podrian deberse principalmente a
que las personas estaban institucionalizadas y previsible-
mente con menUs especificamente preparados y adaptados
a la DM. El estudio muestra que 7 de cada 10 encuestados
practicaba al menos una vez a la semana actividad fisico-
deportiva recreativa, existiendo mds frecuencia en hombres
que en mujeres, y observandose una tendencia ascendente
con la edad, el nivel educativo y el nivel de ingresos. Los ni-
veles de actividad fisico-deportiva recreativa del presente
estudio son ligeramente superiores a los hallados en la dlti-
ma encuesta nacional (2015)?° en el que se reporté que, del
total de poblacién, casi 5 de cada 10 encuestados (46,2%)
realizaba deporte al menos 1 vez a la semana. Tanto en la

KFigura 3. Tendencia de la puntuacién media de adherencia a DM en funcién de la intensidad (vigorosa o moderada) del\

deporte que practican.
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encuesta nacional como en la presente investigacién, exis-
ti6 una tendencia directa entre mayor nivel de AF entre los
estratos con mayor nivel educativo. Sin embargo, en la en-
cuesta nacional existié una tendencia inversa entre edad y
practica de AF (@ mayor edad menor nivel de AF), mientras
en el presente estudio existid una relacién directa (@ mayor
edad, mayor nivel de AF). Los datos hallados en el presente
estudio son diametralmente distintos a los de Fernandez-
Navarroy cols. 2018% (n=18.926 sujetos entre 18 y 74 afios)
y a los de Macias y cols. 20143 (n=1.330 sujetos de 18 a 65
afos), en cuyos estudios se sugiere que el 73% de la pobla-
cion no realizé AF recreativa regular y que solo una tercera
parte de los encuestados realizaria AF recreativa regular.

Teniendo en cuenta que el cuestionario usado en la presen-
te investigacion sobreestima el nivel de AF total, este dato
debe interpretarse con cautela y, en todo caso, considerar
que las cifras pudieran ser menores. En la encuesta nacio-
nal® se hallé que, por término medio, los que practicaron
deporte semanalmente, dedicaron un promedio de 312,1
minutos a la semana, lo que parece ser concordante con
los datos hallados en el presente estudio.

Este estudio muestra que la adherencia al patrén de DM
tiende a ser mayor entre los que realizan AF recreativa, en
especial cuando es intensa, siendo este incremento depen-
diente de la cantidad de tiempo dedicado, mientras que la
proporcion de personas con alta adherencia seria menor
entre las que no hacen deporte (17,4% vs. 9,9%). Los datos
hallados en el presente estudio parecen ser consistentes
con los datos del estudio de Cobo-Cuenca A. I. y cols. 2019%,
que observaron una baja adherencia en general a la DM
en una muestra de 310 estudiantes de Castilla-La Mancha,
siendo sin embargo algo mayor entre los que practican mds
AF. Aunque las herramientas de medida fueron distintas, el
estudio de Gallardo-Alfaro L. y cols. 2019, tanto en dicho
estudio como en el presente se observa en general una baja
adherencia a la DM (>60%) y una leve asociacién entre ma-
yor nivel de AF recreativa y mayor adherencia al patrén me-
diterraneo. Una tendencia parecida se observé en el estudio
de Redondo del Rio M. P. y cols. 20164 (n=49 universitarios;
edad media 22,4 afios), en el que se concluye que el 50% de
los individuos present6 un nivel de adherencia a la DM baja
o muy baja, y que dicha adherencia fue algo superior entre
los deportistas.

Es importante destacar que el nivel de adherencia a un pa-
trén de DM fue significativamente mayor en aquellos que
declararon seguir una alimentacién equilibrada y variada
en comparacién con los que percibian que su alimentacion
era poco saludable (16,7% vs. 2,4%). Hasta donde son co-
nocedores los autores del presente estudio, el nivel de ad-

herencia al patrén de DM no ha sido evaluado en funcién la
autodefinicién a un patrén de alimentacién concreto.

Fortalezas y limitaciones

El reclutamientoy encuestas validas alcanzé la cantidad de
muestra estimada como necesaria para un error muestral
adecuado (estimada en n=4.300 sujetos), consiguiéndose
también caracteristicas sociodemogrdficas bdsicas muy
parecidas a las halladas en el padrén de 2019, y en conse-
cuencia una muestra asimilada a la poblacién espafnola. A
pesar de realizarse un muestreo aleatorio en una base mas
de 153.857 sujetos, dada la naturaleza de |a base de datos,
formada por internautas, no debe descartarse un posible
sesgo de seleccion y voluntariado.

Teniendo en cuenta que este estudio se obtuvo una tasa de
no respuesta de tan solo el 1,4% y una tasa de abandonos
de 3,6%, se puede considerar que no existié sesgo de no
respuesta y abandono, posiblemente debido al incentivo
por terminar la encuesta y a que esta se podia completar
en un tiempo corto de alrededor 10 minutos.

Asimismo, en este estudio se usaron encuestas validadas
y ampliamente utilizadas, lo que permitié interpretar los
datos de forma mas adecuada, asi como poder comparar
con los resultados de otros estudios parecidos.

En el presente estudio no se realizé andlisis multivarian-
te (técnicas de regresidn) para ajustar por diferentes co-
variables.

‘ CONCLUSIONES

El nivel de adherencia a la DM de la muestra que participé
en el estudio fue, en general, baja, observdandose una leve
tendencia a una mayor adherencia a medida que aumen-
taba la edad. Entre el 50% y el 70% de los participantes en
el estudio, refiri6 practicar AF recreativa al menos una vez
a la semana, predominando la moderada frente a la vigo-
rosa y en algunos casos la coexistencia de ambas. La fre-
cuencia de AF recreativa podria estar alrededor de 3 dias
por semana, con una dedicacion diaria de 100 minutos de
media, aunque, este dato debe considerarse con cautela
pues podria estar sobreestimado. EI 80% de los espafoles
permanecen mds de 3 horas sentados y el 50% lo hacen
hasta 8 horas, mientras que en los que realizan AF recrea-
tiva, esa cifra se reduciria en 1 hora. La adherencia al pa-
trén de DM tiende a ser algo mayor entre los que realizan
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AF recreativa (2 de cada 10 de los que realizan AF, vs. 1 de
cada 10 de los que no la realizan), siendo este incremento
dependiente de la intensidad de la AF y de la cantidad de
tiempo dedicado.
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