Articulo de investigacion
DOI: 10.17533/udea.efyd.e349425

Actividad fisica y sedentarismo en cuatro
colegios de Colombia

Physical Activity and Sedentary Behavior in Four
Colombian Schools

Atividade fisica e sedentarismo em quatro escolas
colombianas

Jason Cardona Gomez’

' Magister en Epidemiologia por la Universidad de Antioquia. Docente de Edu-
cacion Fisica en la Institucion Educativa La Paz, Envigado, Colombia. Correo
electrénico: jason.cardona@udea.edu.co
ORCID: 0000-0002-0067-5986

Como referenciar

Cardona Gémez, J. (2023). Actividad fisica y sedentarismo en cuatro colegios de
Colombia. Educacion Fisica'y Deporte, 42(1), 191-216.
https://doi.org/10.17533/udea.efyd.e349425

© Jason Cardona Gémez.

@ (1)()(0)| Esta obra estd bajo la licencia Creative Commons Atribucién-NoComer-
carraa Cial-Compartirlgual 4.0.

Educacién Fisica y Deporte, 42(1) 191
Ene-Jun 2023


mailto:jason.cardona%40udea.edu.co?subject=
https://orcid.org/0000-0002-0067-5986
https://doi.org/10.17533/udea.efyd.e349425
https://doi.org/10.17533/udea.efyd.e349425
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.es

RESUMEN

El objetivo de este trabajo fue determinar las asociaciones entre
la actividad fisica y comportamiento sedentario mediante varia-
bles sociales en estudiantes de cuatro instituciones educativas
de Antioquia, Colombia. Se disené un estudio transversal con
1957 estudiantes entre 9 y 20 aios. Los datos se recogieron me-
diante una encuesta virtual. Los resultados muestran que una ma-
yor edad, un grado escolar superior y un nivel socioeconémico
alto aumentan los comportamientos sedentarios; en contraste,
el apoyo de los padres y el nivel socioeconémico alto aumentan
la actividad fisica. También se determiné que los hombres son
fisicamente mas activos que las mujeres. La actividad fisica se
asocia con comportamiento sedentario, nivel socioeconémico,
edad y sexo. El comportamiento sedentario se asocia con edad,
apoyo de padres, nivel socioeconémico, actividad fisica y edad.

PALABRAS CLAVE: actividad fisica, adolescentes, conducta se-
dentaria, factores de riesgo.

ABSTRACT

This study aimed to determine the association between physical
activity and sedentary behavior through social variables in stu-
dents from four schools in Antioquia, Colombia. A cross-sectio-
nal study was designed with 1957 students aged 9 to 20 years.
An online survey was used to collect data. Findings show that
older age, higher school grade and high socioeconomic level
increase sedentary behaviors; in contrast, parental support and
high socioeconomic level increase physical activity. Similarly,
men were also found to be more physically active than women.
Increased physical activity is associated with sedentary behavior,
socioeconomic status, age, and sex. Increased sedentary beha-
vior is associated with age, parental support, socioeconomic sta-
tus, physical activity, and age.
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RESUMO

Esse estudo teve como objetivo determinar a associacao entre
atividade fisica e comportamento sedentario por meio de va-
ridveis sociais em alunos de quatro escolas de Antioquia, Colom-
bia. Foi realizado um estudo transversal com 1957 alunos com
idades entre 9 e 20 anos. Os dados foram coletados com uma
pesquisa on-line. Os resultados mostram que a idade avanca-
da, a série escolar mais alta e o status socioecondmico mais
alto aumentam o comportamento sedentario; por outro lado,
0 apoio dos pais e o status socioecondmico mais alto aumen-
tam a atividade fisica. Da mesma forma, constatou-se que os ho-
mens também sdo mais ativos fisicamente do que as mulheres.
O aumento da atividade fisica estd associado ao comportamen-
to sedentdrio, ao status socioeconémico, a idade e ao sexo. O
aumento do comportamento sedentario estd associado a idade,
ao apoio dos pais, ao status socioecondémico, a atividade fisica
e a idade.

PALAVRAS-CHAVE: atividade fisica, adolescentes, comporta-
mento sedentario, fatores de risco.

INTRODUCCION

La actividad fisica, la alimentacién y el descanso son los tres
pilares de una buena salud. La actividad fisica genera benefi-
cios en la salud corporal y cognitiva, y en el comportamiento
social (Guthold et al., 2020). Una alimentacién sana disminuye
el riesgo de mortalidad y de aparicion de enfermedades cré-
nicas no transmisibles, como la hipertensién arterial, diabetes,
exceso de peso, sindrome metabdlico, algunos tipos de cancer,
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entre otros (GBD 2017 Diet Collaborators, 2019). Finalmente, la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS, 2022a) ha resaltado
la importancia del descanso para hacerle frente al estrés, que
puede provocar, entre otras, la aparicion de enfermedades car-
diovasculares (Yang et al., 2021).

Por otra parte, la inactividad fisica se asocia a un riesgo de
muerte entre un 20 % y un 30 % mayor que el de las personas
fisicamente activas (OMS, 2022b). Se estima que el 25 % de los
adultos y mas del 80 % de los adolescentes de todo el mundo
son fisicamente inactivos. En Colombia, cerca del 80 % de los
adultos y mas del 85 % de los adolescentes entre 13 y 17 afos
son fisicamente inactivos (Instituto Colombiano de Bienestar Fa-
miliar [ICBF] et al., 2015). Ademés, el 76,6 % de los adolescen-
tes de 13 a 17 anos y el 56.9 % de los adultos de 18 a 64 anos
dedican mas de 3 horas al dia a actividades sedentarias, lo que
se considera un factor de riesgo de enfermedades cardiovascu-
lares y obesidad (ICBF et al., 2015).

La obesidad, por ejemplo, es uno de los factores de riesgo
de las enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT), respon-
sable de unas 40 millones de muertes al ano en todo el mundo
(OMS, 2023) y a pesar de las campanas de promocién de la
salud, la OMS sugiere que la obesidad se ha triplicado en todo
el mundo entre 1975 y 2016, con un aumento significativo en la
poblacién infantil y adolescente. Asi, en 1975, la OMS registro
que el 4 % de los ninos y adolescentes entre 5 y 19 afos tenia
sobrepeso y obesidad. En 2016 la cifra aumenté a 18 % (OMS,
2023). En Colombia en 2015, 24 de cada 100 nifios entre 5y 12
anos; 18 de cada 100 adolescentes entre 13 y 17 afos, y 56 de
cada 100 adultos entre 18 y 64 afos padecian exceso de peso
(ICBF et al., 2015).

El objetivo de este estudio fue determinar el efecto de la
actividad fisica y el comportamiento sedentario en ninos y ado-
lescentes escolarizados de 4 municipios del departamento de
Antioquia, Colombia, durante el confinamiento obligatorio en el
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periodo de la pandemia que limitaban la movilidad de las perso-
nas con el fin de evitar la propagacién de la COVID-19.

METODOLOGIA

Se desarrollé un estudio epidemiolégico transversal de asocia-
cion, se midieron las variables entre agosto y noviembre de
2020, y finalmente se establecieron relaciones entre las varia-
bles seleccionadas.

Poblacion y muestreo

La poblacion la conformaron 11 000 ninos y adolescentes esco-
larizados, de los grados quinto a undécimo, de los municipios
de Envigado, Itagii, Heliconia y Armenia Mantequilla del depar-
tamento de Antioquia. Para determinar tamafo de la muestra se
utilizé el software de libre distribucion epidat V 4.2. La tabla 1
muestra los criterios de seleccion.

Tabla 1. Criterios de seleccion de muestra

Criterio Cifras

Poblacién 11 000 estudiantes

Proporcion esperadzj de adolescentves activos fisica- 13,4 % (ICBF et al,, 2015)
mente de 13 a 17 anos de Colombia

Nivel de confianza 95 %
Error méximo permitido 2%
Tamano de muestra 1012 estudiantes

30 % (anticipando pérdidas

Sobreestimacion aproximada
y no respuesta): 1315

Para la obtencion de la muestra se hizo seleccion  Finalmente, en el estudio
aleatoria de salones completos (cursos). Se obtuvo  participaron 1957
el permiso institucional donde se aplicé el estudio.  estudiantes

La investigacion fue aprobada por el comité de
ética del Instituto de Educacion Fisica de la Univer-
sidad de Antioquia, Colombia (Acta 64 de 2020).

Fuente: elaboracion propia.

Educacién Fisica y Deporte, 42(1) 195
Ene-Jun 2023



Mediciones

Como se sabe, la crisis por la COVID-19 obligé a las escuelas a
trabajar virtualmente. Por eso, los participantes completaron un
cuestionario en linea que duré aproximadamente 30 minutos.
Se realizé una prueba piloto para perfeccionar el cuestionario
y prever posibles dudas de los estudiantes sobre la forma de
preguntar.

Nivel de actividad fisica y comportamiento sedentario. Se
empled el Global Physical Activity Questionary para estimar el
nivel de actividad fisica (Zhou et al., 2017). Este cuestionario
indago sobre la actividad fisica en medios de transporte y en el
tiempo libre. El cuestionario se validé en estudiantes universi-
tarios y en adolescentes escolarizados colombianos (Quintana
P. et al.,, 2015; Quintero Munoz et al., 2018). Se clasificé a los
estudiantes como fisicamente activos si realizaban actividad fi-
sica durante una hora al dia (OMS, 2022b). El comportamiento
sedentario, entendido como cualquier actividad de bajo gasto
energético que puede ser en posicion sentada, reclinada o acos-
tada, con o sin uso de pantallas como celular, TV, computador,
entre otros. Se consideré elevado cuando se destinaban mas de
3 horas al dia en estas actividades (Felez-Nobrega et al., 2020).

Variables sociodemograficas. Se incluyeron preguntas so-
bre edad, sexo, anos de escolaridad, apoyo percibido de familia-
res y nivel socioeconémico. La clasificacién socioeconémica se
estableciéo mediante el indice de bienes, a partir de cuya canti-
dad en el hogar se calculan los terciles entre bajo, medio y alto
(Carrillo-Larco et al., 2016).

Analisis estadistico de la informacion

Para el analisis univariado se realizé la prueba de Shapiro Wilk
(Mbah y Paothong, 2015) para determinar la normalidad de las
variables cuantitativas; aquellas que presentaron normalidad se
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resumieron con medias y desviaciones estandar y las que pre-
sentaron distribuciéon no normal, se resumieron con medianas
y rangos intercuartilicos. Las variables cualitativas se resumie-
ron con proporciones y sus respectivos intervalos de confianza
del 95 %. Para el analisis bivariado se compararon las variables
cualitativas mediante la prueba de Chi? de independencia, tam-
bién se calcularon los odds ratio (OR) crudos. Para el andlisis
multivariado se construyeron modelos multivariados, dos de re-
gresion lineal mdltiple, cuyas variables dependientes fueron el
comportamiento sedentario (horas al dia) y el nivel de actividad
fisica (horas al dia). En los modelos, las variables ingresaron por
criterio tedrico y de Hosmer-Lemeshow. Estos modelos se ajus-
taron por variables sociodemograficas. Para los analisis se tomé
como nivel de significancia estadistica un valor de p menor del
5 % (p<0,05) y una confiabilidad del 95 %. Se utiliz6 el paquete
estadistico SPSS version 25 para Windows, Excel 2013.

Criterios éticos

El protocolo para la recolecciéon de la informacién mediante en-
cuesta virtual fue aprobado por el Comité de ética del Instituto
Universitario de Educacion Fisica y Deporte de la Universidad
de Antioquia (Acta 64 de 2020) y por los directivos de las ins-
tituciones educativas donde se aplicaron las encuestas. Para
garantizar la proteccion a la intimidad de los participantes, se
tuvo en cuenta la declaracion de Helsinki (Asociaciéon Medica
Mundial, 2013) y la Resolucion 8430 de 1993 del Ministerio de
Salud de Colombia. Segtn dicha resolucion, esta investigacion
se clasifica como sin riesgo. Se informo a los participantes del
objetivo y alcance del estudio, al que accedieron tras aceptar el
consentimiento informado digital antes de iniciar la encuesta.
Los resultados del estudio se devolvieron a los participantes.

Educacién Fisica y Deporte, 42(1) 197
Ene-Jun 2023



RESULTADOS

Si bien el tamanfo de la muestra calculado fue de 1012 personas
y se aument6 a 1315 para preveer posibles pérdidas, la facili-
dad de recoleccién de la informacién permitié recolectar una
muestra de 2176 estudiantes, pero se descartaron los cuestio-
narios repetidos. La muestra se recolecté de manera virtual y
se llené completamente el cuestionario. La muestra final fue de
1957 estudiantes, repartidos en 847 hombres (43,3 %)y 1110
mujeres (56,7 %). La edad media de los hombres era de 15,3 y
la de las mujeres de 15,6 afos. La mediana de actividad fisica
a la semana fue de 150 minutos, aunque los hombres dedicaron
mas tiempo que las mujeres. Estas diferencias fueron estadistica-
mente significativas.

El 26,8 % de la muestra (525 personas) fue fisicamente
activa. Respecto de los porcentajes en cada uno de los 4 munici-
pios, en Envigado el 28,5 % de la muestra fue fisicamente activa,
en contraste con el 19,3 % de Heliconia, 4,1 % de Armenia y
19,2 % de ltagii. Estas diferencias fueron estadisticamente signi-
ficativas (Chi? de independencia: 26,5 (3 gl P<0,001). La media-
na de horas diarias dedicadas a actividades sedentarias fue de 6.
El 75,4 % de la muestra destiné mas de 3 horas a actividades se-
dentarias: el 77,5 % de las mujeres y el 72,7 % de los hombres.
Estas diferencias fueron estadisticamente significativas (Chi* de
independencia: 5,84 (1 gl. P=0,016). Proporcionalmente, de las
3 horas diarias dedicadas a actividades sedentarias, Envigado
ocupo el 73,9 % del tiempo, Itagtii el 79,8 %, Armenia el 98,6 %
y Heliconia el 84,2 %. Estas diferencias fueron significativas (Chi?
de independencia: 27,1 (3 gl P<0,001).

El 60 % de la muestra pertenecia a niveles bajo y medio y
el resto al nivel alto. Los hombres percibieron mas apoyo de los
padres que las mujeres, aunque sin diferencias estadisticamente
significativas (tabla 2).
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En los grados escolares superiores se reportaron mas minutos
dedicados a la actividad fisica, aunque sin diferencias estadisti-
camente significativas. No hubo diferencias en la actividad fisi-
ca por municipios. Los estudiantes que manifestaron no tener
apoyo familiar eran mas activos fisicamente, pero sin diferencias
significativas. La estructura familiar no se asocié con la actividad
fisica, aunque las personas con un nivel socioeconémico alto
presentaron valores mas altos de actividad fisica, pero estas dife-
rencias no fueron estadisticamente significativas (tabla 2).

Los estudiantes de los grados inferiores dedicaron menos
tiempo a actividades sedentarias y estas diferencias fueron esta-
disticamente significativas. No hubo diferencias entre las horas
de comportamiento sedentario por municipio. Los estudiantes
que no percibieron apoyo familiar destinaron mas tiempo a acti-
vidades sedentarias en comparacion con los que si lo recibieron,
total o parcialmente. Estas diferencias fueron estadisticamente
significativas. El comportamiento sedentario no se relacion6 con
la estructura familiar ni con el nivel socioeconémico (tabla 2).
El 70 % de las personas fisicamente activas y el 77,4 % de los
fisicamente inactivos presentaron un alto comportamiento se-
dentario. Esta diferencia fue estadisticamente significativa (Chi?
de independencia: 10,9 (1 grado de libertad), p=0,001).

Se encontré una correlacion positiva débil entre la actividad
fisica y la edad (Rho: 0,046. P=0,042), pero ocurrié lo contrario
con las horas dedicadas a actividades sedentarias y la actividad
fisica, cuya correlacién fue negativa (Rho: -0,135. P<0,001). La
correlacion entre la edad y las horas dedicadas a actividades
sedentarias tuvo un resultado positivo (Rho: 0,121. P<0,001).

El modelo de regresion lineal mdltiple, cuyo desenlace fueron
las horas dedicadas a actividades sedentarias fue estadisticamen-
te significativo (ANOVA. P<0,001). La variabilidad del comporta-
miento sedentario se explica en un 4,1 % por las variables depen-
dientes y no se hall6 colinealidad entre las variables explicativas.
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Tabla 2. Caracteristicas sociodemograficas de estudiantes escolarizados,

por sexo
Sexo i2

VERELR Hombre Mujer indef)tll'l::ncia
Edad (anos cumplidos) 15,3 15,6 P=0,003*
Escolaridad del adolescente (grados)
5°,6°y 7° n (%) 260 (30,7) 246 (22,2)
8y 9° n (%) 336 (39,8) 442 (39,8) zi’fg/o(é]g”
10°y 11° n (%) 251(29,6) 422 (38)
Municipio sede de colegio
Heliconia n (%) 24 (2,8) 33 (3)
Armenia n (%) 30 (3,5) 44 (4) 80,69 (3 gl)
Itagiii n (%) 0 (0) 99 (8,9) P<0,001
Envigado n (%) 793 (93,6) 934 (84,1)
Apoyo percibido en la escuela por
parte de familiares
En desacuerdo n (%) 8(0,9) 11 (1)
Medianamente de acuerdo n (%) 118 (13,9) 180 (16,2) 1I/39=% (327%:)
De acuerdo n (%) 721 (85,1) 919 (82,8) '
Estructura familiar
Otra n (%) 35 (4,1) 48 (4,3)
Completa n (%) 448 (52,9) 550 (49,5) 3.38 (3 gl)
Monomarental n (%) 323 (38,1) 466 (42) P=0,336
Monoparental n (%) 41 (4,8) 446 (4,1)
Nivel socioeconomico
Bajo n (%) 148 (17,5) 177 (15,9)
Medio n (%) 356 (42) 491 (44,2) 1’550(15')
Alto n (%) 343 (40,5) 442 (39,8)
Actividad fisica (minutos/semana) 210 120 P<0,001*
.:(ziz/)os fisicamente (=420 min/sem) 297 (351) 228 (20,5) 51{),5;/(()2)51)
Horas/dia actividades sedentarias 5 6 P=0,001*

Fuente: elaboracién propia.

Nota. *Estadistico U de Mann Whitney. Gl= Grados de libertad. Los valores
resaltados son resultados estadisticamente significativos.
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Con la edad, las actividades sedentarias aumentan en 10 mi-
nutos al dia con cada ano que pasa, el apoyo familiar disminuye
el tiempo dedicado a actividades sedentarias en una hora al dia,
en comparacion con los que no perciben dicho apoyo. En el
nivel socioeconémico alto, hay un aumento de 30 minutos dia-
rios en actividades sedentarias en comparacion con los niveles
socioeconomicos medio y bajo. Los estudiantes fisicamente ac-
tivos dedican una hora menos diaria en actividades sedentarias
en comparacion con los estudiantes fisicamente inactivos. En los
grados 10°y 11°, el tiempo dedicado a actividades sedentarias
incrementd en 42 minutos al dia el tiempo, en comparacién con
los grados 5°, 6°, 7°, 8°y 9°. El sexo y la estructura familiar no
fueron estadisticamente significativos en el modelo (tabla 3).

Tabla 3. Variables asociadas a la actividad fisica y al comportamiento
sedentario en escolares de Antioquia

Actividad fisica Estadistico Comportamiento Estadistico

Variables . Kruskal- sedentario Kruskal-
(mins./semana) . P .
Wallis (horas/dia) Wallis
Escolaridad del ~ 5°, 6°y 7° 130 5
adolescente 8%y 9° 150 P=0,143 6 P<0,001
d
(grados) 10°y 11° 160 6
Municipio sede  Heliconia 160 6
del colegio Armenia 120 6
P=0,634 P=0,472
Itagiif 150 6
Envigado 150 6
Apoyo familiar En desacuerdo 210 10
percibidoenla  Medianamente 120 P=0,071 6 P=0,001
escuela de acuerdo e o
De acuerdo 150 6
Estructura Otra 120 5
familiar Completa 170 6
P=0,353 P=0,117
Monomarental 135 6
Monoparental 165 5
Nivel socioeco-  Bajo 125 6
némico Medio 145 P=0,090 6 P=0,215
Alto 170 6
Educacién Fisica y Deporte, 42(1) 201

Ene-Jun 2023



. . Estadistico Comportamiento Estadistico
Actividad fisica

Variables (mins,/semana) Krusk.al- sedentar,iO Krusk‘al-
Wallis (horas/dia) Wallis
Comportamiento Si 120 NA
sedentario No 200 AU NA
Fisicamente Nt NA 5
activos No NA o P<0,001

Fuente: elaboracion propia.
Nota. Los valores resaltados en amarillo son resultados estadisticamente
significativos en los modelos bivariados. NA: No aplica.

En el modelo de regresion lineal mdltiple el desenlace de la
actividad fisica (minutos/semana) fue estadisticamente significa-
tivo (ANOVA. P<0,001). La variabilidad de la actividad fisica se
explica en un 4 % por las variables independientes. No se en-
contré colinealidad entre las variables. En comparacién con las
mujeres, los hombres dedican 174 minutos mas por semana a
las actividades fisicas. Con la edad, la actividad fisica incrementa
16 minutos diarios cada afo. En el nivel socioeconémico alto,
la actividad fisica incrementa 58 minutos por semana en com-
paracion con los niveles socioeconémicos bajo y medio. Final-
mente, se encontré que destinar mas de 2 horas en actividades
sedentarias a la semana, disminuye la posibilidad de realizar ac-
tividad fisica cuantificada en 77 minutos. El apoyo de los padres
y la estructura familiar no fueron estadisticamente significativos
en el modelo (tabla 4).
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Tabla 4. Regresiones lineales multiples de variables asociadas a los estados de animo en escolares de Antioquia

Comportamiento sedentario Comportamiento sedentario  Actividad fisica Actividad fisica
(horas/dia) (horas/dia) (minutos/semana) (minutos/semana)
Variables (n=1957) (n=1957) (n=1957) (n=1957)
Beta crudo (IC 95 %) Beta ajustado (IC 95 %) Beta crudo (IC Beta ajustado (IC
95 %) 95 %)
Constante NA 5,05 NA 38,337
Sexo
Mujer 1 1 1 1
Hombre -0,291 (-0,71 0,128)

Edad cumplida en anos

Apoyo de los padres perci-
bido por estudiantes

No 1 1 1 1

s SEe7058)  EESS 04 51 (523626) 0091 (568 56,6)
Nivel socioeconomico alto

No 1 1 1 1

si 037 (0,05 079) 0492(00720912)  574(1431006) 5649 (158 1011)

Activo fisicamente

No NA NA

1 1
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Comportamiento sedentario Comportamiento sedentario  Actividad fisica Actividad fisica
(horas/dia) (horas/dia) (minutos/semana) (minutos/semana)
Grado académico que
cursa
5°-6°-7°-8°-9° 1 1 NA NA

10e11e 123079166 072001521287 NA NA

Estructura familiar com-

pleta

No 1 1 1 1

Si -0,12 (-0,54 0,28) -0,57 (0,47 0,355) 10,4 (-31,9 52,8) 1,33 (-40,6 43,3)
Actividades sedentarias

Menor o igual a 2 horas NA NA 1 1

Mayor a 2 horas NA NA 862 (1441283) 77,70 (134-044)

Fuente: elaboracion propia.
Nota. Los IC: Intervalo de confianza. NA: No aplica. Los valores resaltados en gris son resultados estadisticamente significativos
en los modelos multivariados ajustados. Los valores resultados en azul son resultados estadisticamente significativos en los
modelos multivariados crudos.



DISCUSION

La proporcion de activos fisicamente en este estudio fue de
26,8 %, superior al 13,4 % de la registrada en la Encuesta Nacio-
nal de la Situacion Nutricional en Colombia (ENSIN) (ICBF et al.,
2015). Ademas, en ambas encuestas hay una menor proporcién
de actividad fisica en las mujeres. Mientras que en este trabajo
el 35,1 % de los hombres y el 20,5 % de las mujeres fueron
fisicamente activos, en la ENSIN estas proporciones fueron de
18,7 %y 7,6 %, respectivamente (ICBF et al., 2015).

Estas diferencias podrian explicarse socialmente, ya que, au-
nque la participacion femenina en actividades deportivas ha au-
mentado considerablemente en los dltimos anos, histéricamen-
te ha estado ligada a los hombres. Por ejemplo, en los juegos
olimpicos de 1960, las mujeres solo representaban el 11 % del
total de deportistas, el 23 % en los de 1984, y el 40 % en los de
2012 (Tomkinson et al., 2019).

Otros autores sugieren que estas diferencias se pueden atri-
buir a las tareas domésticas, que recaen en mayor medida en las
mujeres adolescentes (Malonda et al., 2017), y que esta distribu-
cion de las actividades del hogar se deben al denominado “mi-
cromachismo” (Garcia-Campana et al., 2018; Zambrano, 2002)
por el que las adolescentes dispondrian de menos tiempo libre
para el ocio, como la actividad fisica.

También es importante resaltar la diferencia entre la activi-
dad fisica y el comportamiento sedentario, ya que una persona
puede ser fisicamente activa y a la vez tener un comportamiento
sedentario alto. En este estudio se encontré que el 70 % de las
personas fisicamente activas y el 77,4 % de las fisicamente inac-
tivas tuvieron un comportamiento sedentario alto. Aunque estas
dos condiciones no son mutuamente excluyentes, si tiene mas
peso para los factores de riesgo cardiometabdlico ser fisicamen-
te activo que tener una conducta sedentaria elevada (Morales
et al.,, 2017).
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Este estudio encontré una proporcion del 72,7 % de hom-
bres que pasan un tiempo excesivo delante de pantallas (com-
portamiento sedentario), frente al 77,5 % de mujeres. Estas di-
ferencias fueron estadisticamente significativas. Sin embargo,
estos hallazgos difieren con el estudio ENSIN (ICBF et al., 2015)
ya que en éste no se encontraron diferencias significativas entre
hombres y mujeres

Esta situacion se podria explicar por el tiempo que hombres
y mujeres dedican a la actividad fisica, ya que, en promedio,
los hombres practican 90 minutos mas al dia (210 vs. 120) que
las mujeres. Se ha documentado que el comportamiento seden-
tario contribuye a retrasar el desarrollo cognitivo, a disminuir
el rendimiento académico en nifios y adolescentes (Wu et al.,
2017) y a aumentar los problemas fisicos, psicosociales y con-
ductuales (Nigg et al., 2021).

Este estudio encontré que con la edad incrementa el tiempo
que se dedica a actividades sedentarias. Estos datos son seme-
jantes a los de Bucksch et al. (2016), cuyo estudio indagd sobre
el comportamiento sedentario en 30 paises, encontrando que el
grupo de 15 anos dedica mayor tiempo a actividades sedentarias
en comparacion con el grupo de 11 a 13 anos. Estos resultados
sugieren que es prioritario intervenir en el grupo de adolescentes
de 15 afos o mas para regular el comportamiento sedentario.

También se evidenci6 que el apoyo de los padres disminuye
el tiempo que se dedica a actividades sedentarias. Bassul et al.
(2021) documentaron como el papel de los padres puede facili-
tar o no la adopcién de actividades sedentarias, y Rhodes et al.
(2020) demostraron que la familia puede influir como modelo
a seguir, alentadora, apoyo logistico y moderadora de reglas y
restricciones, generar coparticipacion y observar y supervisar.
En este mismo sentido, la Declaracion del Consenso canadiense
(citado en Rhodes et al., 2020) recomienda, entre otras, reforzar
el apoyo emocional y el ejemplo de los padres respecto de la ac-
tividad fisica y establecer reglas para limitar el comportamiento
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sedentario, fomentar rutinas saludables y rodear al adolescente
de todo el sistema familiar como importante fuente de influencia
en la promocién de comportamientos saludables.

En cuanto al nivel socioeconémico, y al igual que la encues-
ta ENSIN (ICBF et al., 2015), este estudio logré determinar que
el porcentaje de adolescentes que pasaban tiempo excesivo en
actividades de pantalla iba aumentando proporcionalmente al
nivel socioeconémico. Es posible que este resultado se deba a
que los datos se tomaron durante la pandemia por la COVID-19,
que se caracterizé por varias cuarentenas que obligaban a per-
manecer en el hogar mas tiempo de lo habitual. Las personas de
nivel socioeconémico alto contaban con mas bienes materiales
tecnolégicos que aumentaban su tiempo de uso.

Por otra parte, la encuesta ENSIN sugiere que 7 de cada 10
adolescentes entre 13 y 17 afos comen delante de una pantalla,
lo que también podria provocar un aumento de peso. Ademas,
este tiempo puede aumentar si el adolescente tiene television
en el cuarto (ICBF et al., 2015). Hay que tener en cuenta que
se ha demostrado que el tiempo frente a una pantalla, concreta-
mente los juegos, esta relacionado con la variabilidad, el tiempo
y la calidad del sueno, alterando fuertemente la variacion a la
hora de acostarse (Hrafnkelsdottir et al., 2020).

Keadle et al. (2017) han documentado que el tiempo que se
dedica a actividades sedentarias disminuye el tiempo de activi-
dad fisica. Sin embargo, es necesario diferenciar y no generalizar
el comportamiento sedentario. Por ejemplo, se ha descrito una
relacion entre las personas que destinan excesivo tiempo a ac-
tividades sedentarias, como ver la television, con un aumento
de 22 % en el riesgo de mortalidad general, con una incidencia
mucho mayor en aquellos que también son fisicamente inacti-
vos (Keadle et al., 2017).

Sin embargo, ciertos tipos de comportamiento sedentario,
como leer o hacer las tareas fuera del colegio, son actividades
que aumentan el rendimiento académico (Chaput et al., 2020).

Educacién Fisica y Deporte, 42(1) 207
Ene-Jun 2023



En el campo de la epidemiologia, los estudios de modelizacién
de la sustituciéon de comportamiento sedentario por actividad
fisica, para estimar estadisticamente el impacto en la salud, han
logrado demostrar una reduccion del 42 % en la mortalidad al
sustituir una hora de estar sentado por una hora de actividad
fisica diaria (Matthews et al., 2015). Es importante resaltar que
la inactividad fisica es responsable de entre el 6 % y el 9 % de la
mortalidad multicausal en el mundo, ademas del 6 % de las en-
fermedades coronarias, el 7 % de la diabetes tipo 2, el 10 % del
cancer de mamay de colon, y el 9 % de las muertes prematuras
(Verdot et al., 2022). La actividad fisica podria disminuir todos
estos casos de mortalidad en el mundo.

En los grados 10° y 11° hay mayor posibilidad de pasar mas
tiempo en actividades sedentarias. En nuestro estudio, al igual
que el de Verdot et al. (2022) en Francia, los resultados mues-
tran que las prevalencias de alto consumo sedentario (>2 horas
dia) fue de 71,7 % en los nifos de 6 a 10 anos, de 83,7 % en el
rango de 11 a 14 anos y en el grupo de 15 a 17 anos dicho por-
centaje subio a 97,4 %. Entre las ninas las prevalencias fueron de
58,5 %, 82,7 %y 86,3 %, respectivamente.

Probablemente, el uso de computadores y teléfonos inteli-
gentes por mas de 2 horas diarias produce una disminucién en
la actividad fisica de los adolescentes entre 15y 17 anos (Verdot
et al., 2022), por lo que se recomienda implementar estrategias
para limitar el comportamiento sedentario.

En 6 ciudades europeas, con resultados semejantes al nues-
tro, Falese et al. (2021) encontraron que en los niveles socioe-
conoémicos mas bajos la intensidad de actividad fisica disminuye
en 4 minutos al dia. Esto podria deberse al hecho de que las
familias con menores recursos economicos pueden tener difi-
cultades para acceder a infraestructuras deportivas, pagar men-
sualidades a gimnasios o acceder a implementos deportivos. El
aspecto psicolégico también puede influir en la practica de ac-
tividad fisica, ya que las posiciones econémicas desfavorecidas
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pueden provocar un aumento del estrés, la ansiedad y la depre-
sion, lo que a su vez puede disuadir a los adolescentes de hacer
actividad fisica (Quon y McGrath, 2014).

En México, Medina et al. (2018) encontraron que con la
edad aumenta el tiempo que se dedica a la actividad fisica. Sin
embargo, estos datos no concuerdan con la encuesta ENSIN, en
la que el 31,1 % de ninos de 6 a 12 anos y el 13,4 % de nifos
de 13 a 17 anos eran fisicamente activos (ICBF et al., 2015). Por
el contrario, Sanchez-Alcaraz et al. (2020) encontraron que con
la edad disminuye el tiempo que se dedica a actividades fisicas,
porque ya en la pubertad y la adolescencia se tiende a abando-
nar la practica de la actividad fisica. No obstante, cabe destacar
que durante la pandemia por la COVID-19 hubo restricciones
a la actividad fisica (Clemente-Suarez et al., 2022). Estas discre-
pancias se podrian explicar parcialmente porque este estudio
se hizo durante la pandemia, lo que pudo afectar el comporta-
miento normal de los participantes. Finalmente, tanto en nues-
tro estudio como en la encuesta ENSIN (ICBF et al., 2015), los
hombres dedicaron mayor tiempo a la actividad fisica frente a
las mujeres.

Entre las fortalezas de este estudio se destacan la alta parti-
cipacion de los estudiantes, la estandarizacién de los protocolos
para la medicion de las variables y la apertura de los directivos
de las instituciones educativas donde se hicieron las mediciones.
Entre sus limitaciones estan su naturaleza transversal, que no
permite inferir causalidad, solo asociaciones. Ademas, el uso de
cuestionarios puede generar un sesgo de memoria en los par-
ticipantes. Por ultimo, la medicion de manera virtual puede ser
otra limitante, porque al diligenciar el cuestionario no hay nadie
para resolver las dudas.

Educacién Fisica y Deporte, 42(1) 209
Ene-Jun 2023



CONCLUSIONES

Los resultados de este estudio sugieren que una persona puede
ser fisicamente activa y a la vez tener comportamientos seden-
tarios. Se recomienda distinguir bien ambas actividades. El au-
mento de la actividad fisica se asocia con la disminucién de los
comportamientos sedentarios y con la disminucién de las enfer-
medades cronicas no transmisibles. Igualmente, el apoyo de los
padres es crucial para prevenir los comportamientos sedentarios
e incentivar la actividad fisica.

Se sugiere implementar intervenciones centradas en los es-
tudiantes de los grados escolares superiores para intentar dismi-
nuir el comportamiento sedentario, que aumenta con la edad, y
fortalecer los programas de prevencion para que los estudiantes
de grados inferiores aumenten su practica y no abandonen en la
medida que crecen.

Se sugiere que las familias generen habitos de vida saludable,
que estimulen la practica de actividad fisica, limiten el comporta-
miento en actividades sedentarias, para que asi eviten el retraso
en el desarrollo cognitivo y procuren la estabilidad emocional
de los hijos. Asimismo, se sugiere extender la oferta de progra-
mas y la gama de oportunidades para que las mujeres accedan
a actividades fisicas.

En los niveles socioeconomicos altos, donde tiende a au-
mentar el comportamiento sedentario, se sugiere priorizar pro-
gramas para incentivar la actividad fisica, y en los niveles medio
y bajo hay que ampliar la oferta de actividades fisicas para que
el factor econémico no sea una limitante.

Para futuras investigaciones, se pueden explorar las maneras
de limitar el comportamiento sedentario con el apoyo de los
padres.
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