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Resumen

Objetivos: Convivimos con un problema creciente de pérdida de horarios de comidas principalesy la
introduccion de un picoteo frecuente (comer cosas diferentes, en pequefias cantidades, a deshorasy
constantemente). Ello Ileva a establecer directrices sobre un “healthy snaking” (picoteo saludable), haciendo
necesario identificar sus determinantes para abordarlo mejor. Ademas, la cronobiologia esta creciendo
exponencialmente en su aplicacion en estudios de prevencién y tratamiento de obesidad y enfermedades
relacionadas. Aunque recientes estudios muestran laimportancia del horario y picoteo y su relacion con la
fisiopatologia, la mayoria de ellos no recogen informacion sobre dichos horarios. Nuestro objetivo es conocer
el perfil horario y los habitos de comidas y picoteo en una poblacion con sobrepeso/obesidad, analizando las
diferencias o similitudes entre ambos sexos.

Metodologia: Hemos realizado un andlisis transversal en 214 participantes (92 hombres, 122 mujeres) de
edad avanzada (64,7 £ 5,0 afios de media) con sindrome metabdlico. Se registré entre marzo del 2014 a
octubre del 2015 mediante un cuestionario disefiado a efecto |os horarios de las distintas comidas por dia de
la semana, asi como los alimentos recurridos para picotear, momentos del dia del picoteo, y la frecuencia
diariay semanal. Se analizaron estadisticamente, teniendo en cuenta el sexo y otras variables de interés.

Resultados: Observamos diferencias estadisticamente significativas en € picoteo de ciertos alimentos como
cacahuetes fritos y olivas (mayor consumo en hombres, p = 0,020 y p = 0,026 respectivamente); o
rosquilletas (mayor en mujeres, p = 0,054). No hay significacion estadistica en cuanto alafrecuenciani al
momento del dia. Galletas o fruta son consumidas preferentemente por mujeres, pero sin diferencias (p =
0,183y p = 0,135 respectivamente). El horario de desayuno fue similar entre semana (8,4h) y méstarde € fin
de semana (9h). En ambos casos hubo diferencias (p 0,05), ya que las mujeres |o realizan mastarde, al igual
gue ocurre en € amuerzo a media mafiana (11h, p 0,05). No se encontraron diferencias por sexo en €l
horario de comidas (14,3h) y cenas (21,3h).

Conclusiones: Existen diferencias en los horarios de comidas y habitos de picoteo entre hombresy mujeres,
gue es necesario considerar en la practica médica.
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