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Resumen

La actividad fisica es utilizada como tratamiento primario en programas de prevencion y
promocion, asi como de forma terapéutica, presentando resultados que llevan a la atenuacion de
factores de riesgo a nivel fisico, metabdlico o comportamentales. Objetivo: Evaluar el nivel de
actividad fisica y comportamiento sedentario en mujeres estudiantes universitarias de Ciencias de
la Salud de la USTA Bucaramanga. Metodologia: Estudio transversal con alcance correlacional,
desarrollado en mujeres estudiantes de pregrado y posgrado con un n=155 entre los 18 y 59 afios.
El instrumento utilizado fue el Cuestionario Mundial de Actividad Fisica (GPAQ) version
completa, desarrollado en linea mediante Google Forms. Los datos fueron sintetizados en una hoja
de célculo de Microsoft Excel y analizados a través el programa SPSS 21.0. Se evalué la actividad
fisica en los dominios, ocupacional, desplazamiento y tiempo libre. Resultados: El 83.87% se
encuentra entre los 18 y 24 afos. El estrato econdmico de mayor predominancia es el 3. El 91%
de la muestra estudia actualmente una profesion de pregrado. El 81% no realizar actividad intensa
en su lugar de trabajo, 68% no realiza actividad fisica moderada en su lugar de trabajo y el 60.64%
pasa mas de 2 horas consecutivas sentadas o recostadas en un dia tipico. Conclusiones: El bajo
nivel de actividad fisica y el alto nivel de comportamiento sedentario en las mujeres estudiantes
universitarias, son factores que preocupan y alertan sobre la condicién fisica relacionada a la salud
de la poblacion, los cuales, incrementan el riesgo de padecer enfermedades cronicas no
transmisibles.

Palabras claves: Actividad fisica, comportamiento sedentario, mujer, estudiantes
universitarias.
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Abstract

Physical activity is used as a primary treatment in prevention and promotion programs, as
well as therapeutically, presenting results that lead to the attenuation of risk factors at the physical,
metabolic or behavioral level. Objective: To assess the level of physical activity and sedentary
behavior in female university students of Sciences of the Health of the USTA Bucaramanga.
Methodology: Cross-sectional study with correlational scope, developed in female undergraduate
and graduate students with an n=155 between 18 and 59 years. The instrument used was the World
Physical Activity Questionnaire (GPAQ) full version, developed online using Google Forms. The
data was synthesized in a Microsoft Excel spreadsheet and analyzed through the SPSS 21.0
program. Physical activity was evaluated in the domains, of occupational, displacement, and free
time. Results: 83.87% are between 18 and 24 years old. The economic stratum of greater
predominance is the 3. 91% of the sample is currently studying an undergraduate profession. 81%
do not perform an intense activity in their workplace, 68% do not perform moderate physical
activity in their workplace and 60.64% spend more than 2 consecutive hours sitting or lying down
on a typical day. Conclusions: The low level of physical activity and the high level of sedentary
behavior in female university students are factors that worry and alert about the physical condition
related to the health of the population, which increase the risk of suffering from chronic non-
communicable diseases.

Keywords: Physical activity, sedentary behavior, woman, university students.

Introduccion

El comportamiento sedentario (CS) se entiende como aquel estilo de vida que no implica
ningun tipo de actividad fisica diaria, fuera de aquellas acciones de desplazamiento que el dia a
dia requiere (levantarse de la cama, caminar dentro de la casa, desplazarse hacia el transporte
publico, etc.) y que no generan un gasto energéetico mayor a1 0 1.5 METS del metabolismo basal.
(1) Es una conducta silenciosa, que se forma por medio de una rutina diaria, la cual se puede
adquirir a temprana edad, en la adolescencia e incluso, siendo adulto mayor. (2) Con el paso del
tiempo y sin hacer ningun cambio, esta conducta puede desencadenar alteraciones derivadas de las
Ilamadas enfermedades cronicas no transmisibles. (1) EI CS lo encontramos en actividades de
tiempo sentado y horas en pantalla a través de dispositivos como el celular, consolas de
videojuegos, televisores y computadoras. (3) De igual manera, las nuevas tecnologias y
metodologias de ensefianza facilitan el desarrollo de un estilo de vida sedentario, afectando el
estado de salud. (4)

Las recomendaciones establecidas por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) frente
a la practica de AF para los adultos entre 18 y 64 afios sefialan que, se deben realizar al menos
entre 150 y 300 minutos de AF aerdbica a intensidad moderada a la semana o bien al menos 75 a
150 minutos de AF aerobica a intensidad vigorosa e incluir minimo 2 dias de fortalecimiento
muscular de intensidad moderada a vigorosa para trabajar todos los grandes grupos musculares.

(5) (6).

Por otra parte, los bajos niveles de AF que se evidencian en la poblacion general son
preocupantes, especialmente en los ciclos de nifiez, adolescencia y primera etapa de la adultez; alli
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se consolidan los habitos y estilos de vida fisicamente activos y saludables, lo cual, es un
argumento suficiente para convertirse en una accion prioritaria en el desarrollo de estrategias y
reducir este fendmeno. (7) De igual manera, diferentes estudios han demostrado que los niveles de
AF se reducen en el transito de la nifiez a la adolescencia siendo méas asentado éste fendmeno en
las mujeres que en los hombres. (8) Esta tendencia descendente se mantiene de manera regular
hasta llegar a la edad adulta, manifestdndose en un abandono progresivo e incremental de este
hébito de vida a lo largo del tiempo. (9) Con base en ello, algunos autores indican que, durante la
ultima fase de la adolescencia y en los inicios de la adultez se produce una caida pronunciada de
los niveles de AF e incremento, también pronunciado, del CS. (10)

En el &mbito universitario, las estudiantes de instituciones de educacion superior (IES)
imposibilitan ampliamente el ejercicio fisico, modificando su estilo de vida, priorizando el
consumo de alcohol, cambiando su dieta alimenticia, disminuyendo sus niveles de AF por falta de
tiempo, entre otros, dando como resultado un habito no saludable que incrementa, de manera
directa, el riesgo frente a enfermedades crdnicas no transmisibles. (9) (10) Sin embargo, la
evidencia cientifica ha demostrado que las estudiantes universitarias presentan mayor interés por
las actividades de carécter cooperativo y menos individualista, como la expresion corporal, la
expresion dramatica, ejercicios de parejas y los estiramientos. (11) Aun asi, la AF se ha
manifestado como una disposicion descendente hasta llegar a la edad adulta sosteniéndose en un
abandono progresivo e incremental en los habitos de vida a lo largo del tiempo en las estudiantes
universitarias. (10) (11)

En Colombia, se logr6 demostrar que, una proporcién importante de estudiantes del programa de
Enfermeria en una IES publica tiene estilos de vida inadecuados, lo cual se traduce en un mayor
riesgo de desarrollo de una enfermedad crénica. (12) Dicho de otra manera, s6lo (20,8%) es un
miembro activo de grupos u organizaciones deportivas o de cuidado personal; ademas; segln la
Encuesta Nacional de la Situacion Nutricional (ENSIN, 2010), el 46.5% de la poblacion de adultos
entre 18 y 64 afios, es fisicamente inactiva. (5)

De acuerdo a lo anterior, el objetivo de este estudio fue evaluar el nivel de actividad fisica
y el comportamiento sedentario en mujeres estudiantes universitarias de la Division de Ciencias
de la Salud en la Universidad Santo Tomas, Bucaramanga.

Metodologia

Estudio transversal con alcance correlacional, desarrollado en mujeres estudiantes de
pregrado y posgrado de la Division de Ciencias de la Salud de la Universidad Santo Tomas,
Bucaramanga con un n=155 entre los 18 y 59 afios tomado a conveniencia. El instrumento utilizado
fue el Cuestionario Mundial de Actividad Fisica, (GPAQ por la sigla en inglés) version completa,
desarrollado en linea mediante Google Forms. Los datos fueron sintetizados en una hoja de calculo
de Microsoft Excel y analizados a través el programa SPSS 21.0. Se evalu0 la actividad fisica en
los dominios, ocupacional, desplazamiento y tiempo libre.

Las variables sociodemograficas para este estudio fueron la edad, el estrato
socioecondmico, el nivel educativo, el semestre al que cursa actualmente y el programa académico
al que esta matriculada. Los criterios de inclusion determinados para este estudio fueron, mujeres
estudiantes universitarias activas en pregrados y posgrados afines a la division ciencias de la salud
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que pertenezcan a la Universidad Santo Tomas seccional Bucaramanga. Los criterios de exclusién
fueron, mujeres estudiantes menores de 18 afios y mayores a 60 afos, estudiantes de practicas
integrales y profesionales (clinicas) y mujeres que tuvieran cualquier alteracién musculo
esquelética que les impida contestar las preguntas del cuestionario.

Resultados

Se obtuvo un tamafio de muestra total de n=155 mujeres estudiantes universitarias de la
Division de Ciencias de la Salud de la Universidad Santo Tomas seccional Bucaramanga. Se
identificaron diferentes grupos de edad, donde se destacan 130 mujeres entre los 18 y 24 afios, 17
mujeres de 24 a 30 afios, 4 mujeres de 30 a 35 afios, 3 mujeres de 36 a 40 afios y 1 mujer de 40 a
45 afos de edad. El estrato econémico que mas prevalece es el 3. En el nivel educativo el 91% de
la muestra estudia actualmente una profesion de pregrado y el 9% posgrado. El programa
académico donde se obtuvo mayor participacion fue el de Optometria (69), Odontologia (31),
Tecnologia en Laboratorio Dental (26), Cultura Fisica, Deporte y Recreacion (25), Especializacion
en Ortodoncia (10) y Doctorado en Odontologia (1). EI semestre actual que méas prevalece es el
IV, especialmente en estudiantes de pregrado. (Tabla 1).

Frente a los dominios de la Actividad Fisica, el 81% de la muestra manifesto no realizar
actividad intensa al menos 10 minutos consecutivos en su lugar de trabajo y el 68% manifesté no
realizar actividad fisica a intensidad moderada al menos 10 minutos consecutivos en su lugar de
trabajo. Frente al desplazamiento activo el 51% de la muestra manifest6 que si se desplaza de
manera activa al menos 10 minutos diarios de manera continua. Por otra parte, el 54% no practican
deportes/fitness intensos al menos 10 minutos consecutivos, 48% si lo hace; frente a la misma
practica, pero a intensidad moderada, el 54% si lo realiza y el 45% no.

Estos aspectos evidencian que las hipotesis planteadas dentro del estudio se pudieron confirmar al
revisar que las variables sociodemogréaficas determinan el nivel de actividad fisica que presentan
las estudiantes universitarias.

En cuanto a la relacién entre la edad y los dias de actividad fisica moderada existe una
correlacion alta de acuerdo con el coeficiente de incertidumbre de 0,764 y el Tau Goodman y
Kruskal de 0,856 (Tabla 1). Asi mismo, la edad y su relacion con los dias de caminata y bicicleta
10 minutos consecutivos se evidencia una alta asociacion lineal de 0,908 y la relacion de medidas
simétricas de Phi, V de Cramer y Coeficiente de contingencia de 0,919 (Tabla 2 y 3) (13). El nivel
educativo y la actividad fisica intensa tiene una asociacion entre ambas variables de 0,889 (Tabla
4).

Finalmente, el CS reflejé que, 94 participantes pasan mas de 2 horas sentadas o recostadas en un
dia tipico (Tabla 4).
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Tabla 1. Coeficiente de incertidumbre Tau Goodman y Kruskal.
Medidas direccionales

Significacion

aproximada
Nominal Lambda Simeétrico ,313

por Nominal Edad dependiente .°
Dias de Actividad ,313

Fisica Moderada en el
Trabajo dependiente
Tau Goodman Edad dependiente ,856¢
y Kruskal Dias de Actividad ,719¢
Fisica Moderada en el
Trabajo dependiente

Coeficiente de Simétrico ,764¢
incertidumbre Edad dependiente ,764°
Dias de Actividad ,764°

Fisica Moderada en el
Trabajo dependiente

Nota: La tabla 1. Demuestra una relacion entre la edad y los dias de actividad fisica moderada de
acuerdo con el coeficiente de incertidumbre de Tau Goodman y Kruskal.

Tabla 2. Edad y su relacién con los dias de caminata y bicicleta 10 minutos consecutivos.
Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 15 077
23,3272
Razo6n de verosimilitud 15 ,046
25,328
Asociacion lineal por lineal 1 ,908
,013
N de casos validos 93

a. 18 casillas (75,0%) han esperado un recuento menor que 5. El
recuento minimo esperado es ,11.
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Tabla 3. Medidas simétricas de Phi, V de Cramer y Coeficiente de contingencia.

Medidas simétricas

Significacion
Valor aproximada
Nominal por Nominal Phi ,258 ,919
V de Cramer ,149 ,919
Coeficiente de contingencia ,919
,250
N de casos validos 89
Tabla 4. Nivel educativo y la actividad fisica intensa.
Medidas simétricas
Significacion
Valor aproximada
Nominal por Nominal Phi ,889
,011
V de Cramer ,889
,011
Coeficiente de contingencia ,889
,011
N de casos validos 15




Tabla 5. Tiempo de Comportamiento Sedentario segln la Edad.

18-23 24-30 30-35 36-40 40-45 Total
Afos Afos Afos Afos Afios

Tiempo de Menor a 30 Recuento 4 0 0 0 0 4
Comportamiento minutos
Sedentario % del
total 2,6% 0,0% 0.0% 0.0% 0.0% 2.6%
30 Recuento 10 1 0 0 0 11
minutos
% del 0.0% 0.0% 0.0% 7.1%
6,5% 0,6%
total
Una Recuento 18 2 0 0 0 20
hora
% del 0.0% 0.0% 0.0% 12.9%
11,6% 1,3%
total
Una hora y 30 Recuento 3 4 0 0 0 7
minutos
% del 0.0% 0.0% 0.0% 4.5%
1,9% 2,6%
total
Dos Recuento 17 2 0 0 0 19
horas
% del 0.0% 0.0% 0.0% 12.3%
11,0%  1,3%
total
Mayor a dos Recuento 78 8 4 3 1 94
horas
% del 2.6% 1.9% 0.6% 60.6%
50,3%  5,2%
total
Recuento 130 17 4 3 1 155
Total
% del 2.6% 1.9% 0.6% 100.0%
wotal 83,9% 11,0%
ota

Nota: Latabla 5. Demuestra el tiempo de comportamiento sedentario segun la edad de las mujeres
estudiantes universitarias.
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Figura 1. Tiempo de comportamiento sedentario.
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Discusion y conclusiones

La preocupacion de la OMS frente a las diferentes categorias de analisis; mujer, actividad
fisica y sedentarismo es latente, dado que diversos estudios académicos y en medios de
comunicacion, evidencian que existe un mayor sedentarismo en las mujeres con respecto a los
hombres. (14) En este sentido, este ejercicio investigativo manifiesta que los niveles de actividad
fisica en mujeres universitarias de ciencias de la salud son muy bajos, lo cual corresponde en alto
grado a un CS, representando un problema de salud institucional y publico, si se revisa que este
tipo de situaciones desencadenan dafios en el sistema cardiovascular, al mismo tiempo que eleva
la probabilidad de tener enfermedades cronicas a partir de los diferentes factores de riesgo:
obesidad, diabetes, hipertension, problemas asociados con el colesterol, entre otros . (15)

Contrarrestar factores de riesgo asociados al CS, es una tarea ardua porque implica un
cambio en el estilo de vida, donde la practica de AF sea diaria desde la edad escolar, pasando por
la nifiez, adolescencia hasta la adultez (16) (17); ademas, debe ser incentivada por otras
instituciones sociales como la familia, la escuela y el Estado, en cada uno de los grupos etarios,
con distinciones de acuerdo a este aspecto que contribuyan a derrumbar las diferentes barreras de
acceso sociales que son visibles e invisibles. (18) (19)
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Las variables propuestas en el estudio se observan altamente influenciadas por el género,
por lo que debemos continuar estudiando este tipo de fendmenos que permiten inferir que algunas
tareas asociadas con los roles de género como actividades domésticas, labores de cuidado, dobles
jornadas de estudio y trabajo, inciden en la decision, gusto y preferencia por la realizacion de AF.
(20) (21)

Algunos de estos predictores del comportamiento inactivo hacia la actividad fisica fueron
tenidos en cuenta como la edad, el programa académico, el estrato socioecondémico, el semestre en
el que se encuentra entre otros. En ese sentido, otras variables que pueden estudiarse a futuro como
lugar de residencia, nivel de acceso de acuerdo con el tipo de actividades como la recreacion, el
esparcimiento y el uso del tiempo libre pueden fortalecer la premisa que cada vez las mujeres estan
mas ocupadas, pero reflejan al mismo tiempo, bajos niveles de actividad fisica y CS. (22).

El bajo nivel de AF y el alto nivel de CS en las mujeres estudiantes universitarias de la
Divisién Ciencias de la Salud de la Universidad Santo Tomas, Bucaramanga, son factores que
preocupan Y alertan sobre la condicién fisica relacionada a la salud de la poblacion, los cuales,
incrementan el riesgo de padecer enfermedades cronicas no transmisibles. Sera responsabilidad de
la Division de Ciencias de la Salud de la USTA Bucaramanga, garantizar los espacios que permitan
la préctica de AF a las estudiantes, sin importar sus caracteristicas sociodemograficas. Asi mismo,
serd necesario realizar acciones encaminadas a la promocion de la cultura fisica o cultura del
movimiento durante las actividades desarrolladas diariamente en los diferentes dominios de la AF,
ocupacional, desplazamiento y tiempo libre.

El CS contempla un tiempo igual 0 mayor a 2 horas estando sentado o recostado, en este
caso, 64.60% de la poblacidn supera este tiempo durante sus actividades desarrolladas en el dia;
la formacion profesional y posgradual en Ciencias de la Salud implica atencion de pacientes; dicha
practica, se caracteriza por ser de tipo sedente; sin embargo, al comparar el nivel de AF de las
estudiantes en programas académicos como Odontologia, Optometria, Tecnologia en Laboratorio
Dental, Especializacién en Ortodoncia y Doctorado en Odontologia con Cultura Fisica, Deporte y
Recreacion no se observan diferencias significativas en los dominios de la AF, tiempo libre y
desplazamiento, generando inquietudes asociadas a los roles de género.
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