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RESUMEN:

La actividad fisica hace referencia al movimiento corporal que genera gasto energético, su practica frecuente mejora las funciones
fisicas y mentales; el transporte activo, las actividades cotidianas y la recreacion corresponden a la forma més comun de actividad
fisica. En Colombia la mayor parte de la poblacion es inactiva; los nifios son més activos pero esta condicion disminuye con la edad,
y el porcentaje de universitarios que realizan actividad fisica es bajo. Est4 prictica estd condicionada por la motivacién interna, la
condicidn fisica, la disponibilidad de tiempo y el soporte social. El gusto por el deporte, el espiritu competitivo, el mejoramiento de
la imagen corporal, el manejo del estrés y los beneficios para la salud son factores motivadores para la prictica de la actividad fisica
en estudiantes universitarios; por otra parte la pereza, el miedo a lesionarse, la escases de escenarios deportivos y la inseguridad del
entorno son las barreras mds frecuentes para la realizacién de actividad fisica en esta poblacién.

PALABRAS CLAVE: Actividad Motora, Estudiantes, Motivacion, Estilo de vida Sedentario.

ABSTRACT:

Physical activity refers to the body movement that generates energy expenditure, its frequent practice improves physical and mental
functions; Active transportation, daily activities and recreation correspond to the most common form of physical activity. In
Colombia the majority of the population is inactive, children are more active, but this condition decreases with age, the percentage
of college students who engage in physical activity is low, this practice is conditioned by internal motivation, physical condition,
Availability of time and social support. The taste for sports, the competitive spirit, the improvement of the corporal image, the
management of the stress and the benefits for the health are motivating factors for the practice of the physical activity in university
students; On the other hand, laziness, fear of injury, lack of sports scenarios and insecurity of the environment are the most frequent
barriers to physical activity in this population.

KEYWORDS: Motor Activity, Students, Motivation, Sedentary lifestyle.

INTRODUCCION

La actividad fisica (AF) estd asociada a la calidad de vida, su prictica es recomendada en la prevencién de
enfermedades crénicas no transmisibles (ENT). Su realizacién contribuye a la disminucién de los niveles
de colesterol y glucemia, reduce la ansiedad, el estrés y la depresion, favorece las funciones cognitivas y el

rendimiento académico!. Los efectos producidos por su ejecucion durante la infancia pueden prolongarse en

laadultez® mediante una practica regular para ello, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), recomienda

una dedicacién minima de 150 minutos semanales de actividad moderada o 75 minutos de actividad vigorosa
3

El reto de la salud mundial estd enfocado hacia la prevencién de ENT, que en los paises de ingresos bajos

y medios corresponde al 75% de la carga de enfermedad *. La inactividad fisica (IF) es uno de los factores
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contribuyentes al padecimiento de estas afecciones y corresponde al cuarto factor de riesgo de mortalidad a
nivel mundial (6%) >, solo superado por la hipertension (13%) ©, el consumo de tabaco (9%) 7 y el exceso

de glucosa en sangre (6%)°® .
El 17% de los adultos son fisicamente inactivos. Se estima que la IF causa 1,9 millones de muertes

prematuras por afo; en los paises de ingresos altos el sedentarismo corresponde a 45% ? y el 9% de la
mortalidad temprana se atribuye al sedentarismo '°. Segtin la OMS sélo el 21,5% de las personas mayores de
18 afios cumple con el nivel suficiente de AF'; en 2013 la poblacién activa en Canada fue 54%, en Estados
unidos 51,4%, en Espana 43%, en México 43,8% y en Chile 29,3% 2.

En Latinoamérica mas de un cuarto de la poblacién mayor de 14 anos no cumple con los niveles
recomendados de AF, en Argentina el 60% de los hombres y el 75% de las mujeres entre 25 y 70 afos no

realizan AF regular 1°, para el 2005 en Colombia la encuesta nacional de la situacién nutricional (ENSIN)
estim¢ la frecuencia de AF en adolescentes entre los 13y 17 afos en 26%, los adultos entre 18 y 64 afos tenian

una frecuencia de AF minima de 42,6% *. La ENSIN 2010 sefialé que el 53,5% de la poblacién cumplia con
los niveles minimos de actividad fisica; el 19,9% corresponde a adultos jévenes de 18 a 29 afios que se ejercitan
en su tiempo libre, el 28% quienes se transportaban caminando y el 5,6% a personas con nivel econdémico y

escolaridad bajo que usaban bicicleta como transporte .

El programa Colombia saludable 16 senala el cumplimiento de los requisitos minimos de AF en la tercera
parte de los jovenes y en menos del 50% de los adultos, esto explica el porqué Colombia tiene uno de

los mayores indices de mortalidad por ENT asociadas a la IF '”. La inactividad se asocia con cambios de
comportamientos de las poblaciones que han propiciado el sobrepeso y la obesidad especialmente en ninos
y adolescentes , y en el caso de los estudiantes universitarios se prescriben como un grupo vulnerable por
su estilo de vida y exposicién a factores de riesgo como mal nutricién, estrés, sedentarismo, y consumo de
sustancias '*, factores que deterioran su salud ya que es en esta fase en la que se consolidan los habitos y
conductas para el futuro.

En universidades de Espafa y Latinoamérica el 76% de las mujeres tienen un estilo de vida sedentario en
relacién con los hombres; el bajo nivel de AF esta asociado con el consumo de alimentos poco saludables,
altos niveles de estrés y ansiedad, poco tiempo libre por los compromisos académicos y largos ayunos entre
comidas '?. Cutillas et al ?° reportaron sobrepeso en el 9,3% de las mujeres y 24,2% en hombres, producto
de la ingesta de energfa y un perfil calérico desequilibrado. El 12,9% de los estudiantes en Pera presentaron

sobrepeso, 22,7% son mujeres 21 En Colombia Diaz et al ' indicaron que el 63% de los universitarios en
Cartagena tenian bajos niveles de AF, 26,47% de los estudiantes de una universidad en Bucaramanga estaban
en sobrepeso **, en Bogota Cardozo et al > registraron sobrepeso y obesidad en el 20,9% de los hombres y
en el 46,7% de las mujeres estudiados, 49,4% intentaron perder peso desde su ingreso a la universidad. La
tendencia a los hdbitos sedentarios en la etapa universitaria se ve agravado por el estrés y carga horaria que
conduce a la irregularidad en la alimentacién y falta de tiempo para la AF haciéndolos mds susceptibles a
desarrollar obesidad *+*°.

Por lo anterior, es importante puntualizar los factores relacionados con la practica de la AF en estudiantes
universitarios dada la trascendencia del movimiento corporal humano en la salud de las personas. La
presente revision tiene como objetivo la descripcion de los determinantes de la practica de actividad fisica en
estudiantes universitarios en Colombia.

MATERIALES Y METODOS

Entre los meses de Abril y Julio de 2016 se efectué la busqueda exhaustiva de literatura cientifica referente
a determinantes de la AF en universitarios. Para el hallazgo de los articulos se emplearon las bases de datos
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SciELO, ProQuest, Dialnet, PubMed, Scopus, ScienceDirect, Redalyc. Los términos empleados para la
/. <« » <« . . » ./ ({3 . . » « . » <« .
busqueda fueorn: “teenager” y “university students” asociandolos con: “motivation”, “barriers”, “physical

. . » « . » <« »
act1v1ty > CXCICISC Yy sedentary .

Seleccién de estudios

Se compilaron articulos de lengua espafola, inglesa y portuguesa, excluyendo los que se basan en
opiniones personales. Se emplearon estudios transversales, revisiones de expertos reconocidos y reportes
epidemioldgicos de entes nacionales e internacionales.

Se utilizaron tres filtros: 1ro) Se preseleccionaron los articulos segin su titulo, descartando las
publicaciones no relacionadas con el objeto de revision; 2do) Se revisaron los resimenes, identificando
las publicaciones presentes en mas de una base de datos. Subsiguientemente fueron recuperados los textos
completos de los articulos para ser sometidos al filtro final; 3ro) En esta fase se realizaron las lecturas criticas,
andlisis y evaluaciones de cada estudio para constatar su veracidad metodoldgica y calidad. Se utilizaron las
listas de chequeo STROBE para la valoracién de los articulos descriptivos transversales y la lista PRISMA
para las revisiones de expertos. Cada estudio fue evaluado de manera independiente y la calificacién obtenida
promovio su escalonamiento.

Finalmente se incluyeron las publicaciones con mayor puntuacién, aquéllas que a juicio de los autores
posefan un contexto tedrico pertinente a la revisién, a la vez que se argumentaban con procedimientos de
recoleccién validados internacionalmente.
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Figura 1. Diagrama de flujo de la estrategia de seleccion
de articulos académicos para la presente revision.

RESULTADOS

Luego de una revision exhaustiva se consideraron 132 articulos potencialmente conspicuos, toméndose una
muestra de 56 articulos que, seguin los autores, se sustentaban con bases tedricas apropiadas, poseian solvencia
metodoldgica y por consiguiente mayor relevancia cientifica.
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La AF es medida por la duracién y tipo de actividad realizada; el juego, las caminatas, y el uso de bicicleta

como medio de transporte, las tareas domésticas, laborales y recreativas hacen parte de la AF 3 ya que en sus
précticas intervienen componentes sociales que permiten a las personasconocer y aceptar sus limitaciones,
ayuddndoles a generar cambios y adaptaciones funcionales, sociales y psicoldgicas que influyen en el estilo

de vida 2°.
Determinantes Sociales asociados a la AF en universitarios

La AF varfa con la edad; los ninos tienen una frecuencia regular su prictica se incrementa durante la
adolescencia dado el cardcter competitivo y el interés de mejorar la condicién corporal y decrece durante
la adultez, etapa en la que la percepcion de la salud individual es la mayor motivacién para la practica del

ejercicio. La AF difiere sustancialmente en hombres y mujeres; los hombres tienen mejor nivel teniendo en

cuenta indicadores de frecuencia, intensidad y gasto energético 19.2728 " son mucho mds activos a cualquier

edad respecto a las mujeres, esto puede obedecer a su sentido de competitividad, emociones, diferencias
corporales y endocrinas, sin embargo algunos estudios indican que esto corresponde mds a los estereotipos

socioculturales que a la diferencia de género 282930

Factor socioecondmico

El nivel econémico condiciona la prictica del ejercicio. Las personas con menor poder adquisitivo tienden a

realizar menos AF durante su tiempo libre 31 sin embargo utilizan més la bicicleta como medio de transporte

32,33 por otra parte los recursos y locaciones deportivas son limitados en los sectores més vulnerables, a la vez

que la inseguridad del entorno dificulta que las personas realicen AF en espacios publicos.
Estilo de vida

Las creencias, motivos y conductas que describen el estilo de vida estan ligadas a la salud, al bienestar y a la
calidad de vida de las personas. Los habitos alimentarios se ajustan a las condiciones socio-econémicas y a

la percepcidn de si mismo 3 El ingreso a la universidad modifica el consumo de alimentos, las situaciones

de estrés y ansiedad pueden favorecer conductas nocivas como mal nutricién y consumo de sustancias >,

las largas jornadas académicas y el sedentarismo por el uso de la tecnologia tienden a vulnerar la salud de los
estudiantes.

No se debe olvidar que el estilo de vida es un predictor de la salud, dada su relacién con el comportamiento
de riesgo o proteccién. Laansiedad y el estrés estan asociados a los procesos de cambio, la universidad conlleva
cierto nivel de ansiedad por la exigencia académica, aunque con el paso del tiempo suele darse una adaptacion.

El mecanismo para manejar estas situaciones se denomina afrontamiento >>.
Motivacién y afrontamiento

La préctica de AF es una de los métodos utilizados para afrontar el estrés por la demanda académica. La
autoeficacia opera como un factor clave dentro del sistema generativo de conductas que favorecen la salud;
los niveles de autoeficacia aumentan la motivacion para realizar AF, a la vez que determina la adopcién de

conductas de cambio > y favorece la salud 3,
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Quienes no tienen la intencién de realizar AF se encuentran en precontemplacion. El riesgo de abandono
en esta etapa varia entre 40-60%. Los individuos en la etapa de contemplacién tampoco realizan AF pero
tienen la intencién de hacerla, son més receptivos aunque pueden vacilar al momento de iniciar, la etapa
de accién implica el progreso hacia la practica del ejercicio. Quienes realizan AF en forma regular en los
tltimos seis meses se encuentran en esta etapa y quienes continian esta conducta regularmente pasan a la
etapa de mantenimiento, el propésito corresponde al sostenimiento de los cambios logrados a través de la

modificacién del estilo de vida®”. Respecto a la disposicién de cambio los estudios evidencian que la mayor
parte de los jévenes estdn en las etapas de pre-contemplacién, contemplacién y preparacion, esto indica que

la gran mayoria no realiza AF 3.

Los universitarios en Colombia referencian el placer, el gusto por el deporte, el espiritu competitivo 27.31

, la reduccién de peso y mejoramiento de la imagen corporal, manejo del estrés, el fortalecimiento de la
autoestima, la oportunidad para cambiar la rutina, ademas de los beneficios para la salud, como los aspectos

motivadores mds importantes para la practica de la AF 27,
Determinantes Ambientales

Las variables de infraestructura urbana, las instalaciones de acceso gratuito o bajo costo, la buena iluminacion,
el buen estado de las aceras, vias para el uso de bicicletas y paisaje agradable constituyen los factores
ambientales que favorecen la prictica de la AF durante el tiempo libre y la realizacién de desplazamientos
activos » . Todas estas situaciones condicionan los patrones habituales de las personas. Los jévenes que
perciben sulugar de residencia como un entorno seguro tiene niveles més altos de AF sin embargo el hecho de

contar con instalaciones deportivas en su vecindario no repercute en el incremento de la practica del ejercicio
35,40

Barreras para la prictica de la AF

Los universitarios atribuyen al poco tiempo disponible, alas labores académicas y ala excesiva carga que ofrece

F 19,23,27,38,41

el ingreso a la universidad los bajos niveles de A , estos factores son similares a los expuestos por

142

Sanchez etal ™ quien adiciona el uso de la tecnologia, la preferencia por el transporte publico a las caminatas

y la ausencia de espacios adecuados a los factores que determinan la practica de AF en los universitarios.
Espinosa et al 3 senala que los espacios fisicos inadecuados y la poca atraccién de la oferta deportiva
repercuten en la no realizaciéon de AF en universitarios.

Estrategias para promover la AF

La OMS ha formulado un plan de accidn para la prevencion y el control de enfermedades 4 su objetivo
apunta a la promocién de la AF. En América latina se evidencian intervenciones importantes. Vida Chile,
Agita Sao Paulo, Colombia activa y saludable, entre otros, son algunos de los programas que evidenciaron una
reduccion de la prevalencia de la IF en un 6,9% en seis anos, sefialando que incluso las mujeres han superado
ligeramente a los hombres en la préctica de AF =N

En Brasil el nivel de AF ha evolucionado desde laimplementacién del programa: el sedentarismo descendi6
de 15% a 11%, en personas irregularmentc activas paso de 30% a 27%, en personas activas y muy activas la

AF aumento de 55% a 62% en un periodo de cinco afios “. Posterior a esta intervencién surge la red de
apoyo internacional de promocién de la AF (RAFA), que promueve programas en la mayor parte de paises
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en América latina. En Colombia la practica del ejercicio sigue siendo mds frecuente en las clases sociales més
altas, sin embargo la tendencia de AF en los jovenes de 18 a 26 anos contintia aumentando 47,48 pero se carece

de cifras que permitan evaluar el impacto de los programas implementados en las diferentes regiones del pais.
Medicién de la AF

La mayor parte de los estudios utilizaron el cuestionario internacional de AF (IPAQ), este establece el

gasto energético durante las actividades cotidianas estimadas en 24 horas durante los tltimos 7 dfas %
Experiencias en Brasil y Colombia indican que el IPAQ es uno de los cuestionarios mas utilizados dada

d 50,51

su validez y confiabilida . Moraes et al * demostraron un buen nivel de reproducibilidad para el

IPAQ (k= 0,70) comparado con el American College of Sport Medicine. Hurting et al > sefalaron una
especificidad de 85% y una sensibilidad del 81%; la validacidn del cuestionario, adaptado al cataldn, estableci6
una sensibilidad y especificidad de 75% respectivamente aunque su Kappa fue de 0,33 >, sin embargo el
IPAQ es un instrumento de alta confiabilidad que se adapta a las modificaciones del pais donde se use.

DISCUSION

La revisién indica bajos niveles de AF en universitarios, a pesar de las recomendaciones de la OMS y la
generacion de programas para incentivar la AF y los habitos de vida saludables.

Estudios como el de Vélez et al>® y Vidarte et al ! referencian bajos niveles de AF en mujeres relacionado
con sobrepeso, bajo nivel de escolaridad y estrato econdmico bajo. Los resultados son consistentes con los
de Hallal et al* y Spriggs et al >*. Los hombres se sienten motivados por la diversién, los beneficios para la
salud y la competitividad, mientras que para las mujeres prima la apariencia fisica, la reduccién y control del
peso corporal.

Vidarte et al!! consideran la AF como una estrategia eficaz en la promocién de la salud; para incentivar
su practica las Universidades deben centrarse en la conducta y los motivos de los jévenes para realizarla,
la intervencién debe estar dirigida a obtencién del cambio mediante la satisfaccién de las necesidades de

esta poblacion. En la promocidn de esta préctica es importante la inversiéon econdmica en nuevos escenarios

deportivos y la optimizacién de los ya existentes. Para Varela *' la implementacion de estas acciones

podria impactar significativamente la salud publica, ya que en esta etapa se consolidan los patrones que se
mantendrdn durante la vida.

En conclusion la AF en universitarios varia segtin el género; mientras a los hombres los motiva el riesgo,
el gusto por el deporte y el beneficio para su salud, para las mujeres la AF es una oportunidad para disminuir
el peso corporal y fortalecer su autoestima.

Como principales restrictores para la realizacién de la AF se encuentra el poco tiempo disponible, las largas
jornadas académicas, la escases de espacios deportivos, la inseguridad y las malas condiciones del entorno y
la oferta deportiva poco atractiva.

El programa Agita Sao Paulo, pionero en Latinoamérica, demostré su eficacia en el fomento de la AF no
s6lo en universitarios sino en la poblacidn general. El buen desarrollo que ha tenido esta iniciativa ha llevado
alaimplementacién de diversos programas. Entre los procesos de intervencion se destaca la red RAFA, apoyo
parala promocién de programas en distintos paises; en Colombia hay 14 programas en diferentes regiones del
pais, sin embargo no se han generado estudios que evalten sus resultados. Teniendo en cuenta el incremento
del envejecimientoy el aumento de ENT, el fomento de la AF en poblaciones jévenes podria ser una estrategia
exitosa para la reduccién de costos para la salud publica, al tiempo que produciria un impacto positivo en la
salud de la poblacién general.
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