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Resumen

Se analizé la actividad fisica (AF) y la masa corporal (IMC) en estudiantes de Ciencias Médicas de la Universidad de
Guayaquil en el afio 2021. La poblacién fueron 4504 estudiantes matriculados en el 2021-11. El muestreo fue
probabilistico aleatorio y por conglomerado (363 sujetos). Se utilizaron un cuestionario y una ficha de registro. Se
calcularon estadisticos de tendencia central y de variabilidad. Se calcularon correlaciones (Rho de Spearman) entre las
dimensiones de las variables. Los resultados revelan que la mayoria de los estudiantes tienen poca AF 0 ninguna, sin
embargo, esto en lineas generales ain no ha impactado en sus valores de IMC. La préctica de la actividad fisica
exhibe variabilidad indicando presencia de sedentarismo, pero también de alguna AF frecuente e intensa. EI IMC de
los grupos de estudiantes se ajusta al normopeso, evidenciandose asimismo casos de estudiantes con bajo peso y con
sobrepeso. La relacion entre el IMC y Nivel de Actividad Fisica no arrojo relaciones significativas (p-valor > 0.05). A
pesar de la incidencia de los patrones de confinamiento forzado por el COVID-19, los indicadores reflejan que esta no
ha incidido en demasia en las caracteristicas analizadas en los universitarios. Se tiene asi que la “nueva normalidad”
simplemente ha potenciado la pandemia de la falta de actividad fisica, lo cual ya se habia sefialado en el 2012. urge la
necesidad de indagar nuevas variables para comprender mejor el fendmeno de estudio y emprender estudios
multivariados que permitirian establecer los cluster o perfiles de salud de los estudiantes.

Palabras clave: Actividad fisica; Masa corporal; Nueva normalidad; Salud en universitarios.

Abstract

Physical activity (PA) and body mass (BMI) were analysed in students of Medical Sciences of the University of
Guayaquil in the year 2021. The population was 4504 students enrolled in 2021-I1. Sampling was random probability
and cluster sampling (363 subjects). A questionnaire and a registration form were used. Central tendency and
variability statistics were calculated. Correlations (Spearman's Rho) were calculated between the dimensions of the
variables. The results reveal that most of the students have little or no PA, however, this has not yet had an impact on
their BMI values. Physical activity practice exhibits variability indicating the presence of a sedentary lifestyle, but
also some frequent and intense PA. The BMI of the groups of students is in line with the norm weight, with cases of
underweight and overweight students. The relationship between BMI and Physical Activity Level did not show
significant relationships (p-value > 0.05). Despite the incidence of the patterns of confinement enforced by COVID-
19, the indicators show that this has not had too great an impact on the characteristics analysed in the university
students. Thus, the "new normality™ has simply increased the pandemic of the lack of physical activity, which had
already been pointed out in 2012. There is an urgent need to investigate new variables to better understand the
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phenomenon under study and to undertake multivariate studies that would make it possible to establish the clusters or
health profiles of the students.
Keywords: Physical activity; Body mass; New normality; Health in university students.

Resumo

Atividade fisica (PA) e massa corporal (IMC) foram analisadas em estudantes de Ciéncias Médicas da Universidade
de Guayaquil no ano de 2021. A populagdo era de 4504 alunos matriculados em 2021-11. A amostragem foi aleatoria
(363 sujeitos). Foram utilizados um questionario e um formulario de registro. As estatisticas de tendéncia central e de
variabilidade foram calculadas. As correlages (Spearman's Rho) foram calculadas entre as dimensdes das variaveis.
Os resultados revelam que a maioria dos estudantes tem pouco ou nenhum PA, entretanto, isto ainda ndo teve impacto
em seus valores de IMC. A pratica da atividade fisica apresenta variabilidade indicando a presenca de um estilo de
vida sedentario, mas também alguma PA frequente e intensa. O IMC dos grupos de estudantes esta de acordo com o
peso normal, com alguns casos de estudantes abaixo e acima do peso. A relacdo entre o IMC e o Nivel de Atividade
Fisica ndo mostrou relacBes significativas (p-valor > 0,05). Apesar da incidéncia dos padrdes de confinamento
aplicados pelo COVID-19, os indicadores mostram que isto ndo teve um impacto muito grande nas caracteristicas
analisadas nos estudantes universitarios. Assim, a "nova normalidade"” simplesmente aumentou a pandemia da falta de
atividade fisica, que ja havia sido apontada em 2012. Ha uma necessidade urgente de investigar novas varidveis para
compreender melhor o fendmeno em estudo e realizar estudos multivariados que permitissem estabelecer os clusters
ou perfis de salde dos estudantes.

Palavras-chave: Atividade fisica; Massa corporal; Nova normalidade; Satude em estudantes universitérios.

1. Introduccién

La actividad fisica (AF) ha sido definida como la actividad corporal asociada al movimiento del cuerpo y a un
consumo mayor de energia cuando se esta en reposo (Hoffmann, 2002). Su practica se asocia a mejoras significativas en el
estado de salud de los sujetos (Cuba Fuentes & Albrecht Lezama, 2017; World Health Organization-WHO, 2018), y por tanto
se considera que las personas saludables incorporan en su vida el ejercicio fisico (World Health Organization, 2021; Da Silva
etal.,, 2021). La actividad fisica también se ha asociado a la prevencion y disminucion del riesgo a padecer de algunas
enfermedades ENT (Granados & Cuéllar, 2018) y a la salud psicol6gica (Mayorga-Vega et al., 2019). La practica regular de la
actividad fisica (Matsudo, 2012), frecuencia e intensidad (Vazquez etal., 2013), reducen significativamente el riesgo de
mortalidad causada por sedentarismo (Granados & Cuéllar, 2018) y obesidad (Marco et al., 2014), lo cual se relaciona con
enfermedades como la diabetes y enfermedades coronarias (Pescatello et al., 2015; Oliveira et al., 2021).

La masa corporal se mide a través del indice de Masa Corporal (IMC) (World Health Organization, 2021), el cual
surge de la relacién antropométrica entre la masa o el peso de una persona en relacion con su talla, y se emplea para determinar
la presencia de obesidad, categorizandose en Normopeso (<25 kg/m?), el sobrepeso (25-29,9 kg/m?) y la obesidad (>30 kg/m?).
La OMS sostiene que el sobrepeso u obesidad son factores de riesgo para la generacién de enfermedades crénicas (World
Health Organization, 2021). La obesidad en el Ecuador es un problema que amerita maxima vigilancia (Pozo Verdesoto et al.,
2015) por los factores de riesgo asociados a la diabetes mellitus tipo 2 y los accidentes cardiovasculares (Ortiz et al., 2017;
Silva et al., 2021); aspectos que han sido referidos en la Universidad de Guayaquil (Pozo Verdesoto et al., 2015). Los
indicadores empiricos resaltan esta necesidad (Pozo Verdesoto et al., 2015). Los estudiantes universitarios representan una
poblacién vulnerable debido a los cambios que experimentan al llegar a la universidad, donde la mayoria empieza a asumir
habitos que afectan el estilo de vida que traen del hogar. Estas elecciones definen nuevos comportamientos de vida estudiantil
donde confluyen variables sociales, econémicas y psicoldgicas, que afectan directamente la dieta alimenticia y pueden incidir
en su actividad fisica, la masa corporal y la salud (Vargas-Zéarate et al., 2010).

Si bien las universidades poseen unidades de bienestar estudiantil, el control que se puede ejercer en los patrones de
salud de los estudiantes es precario y mucho depende de su conciencia y habitos, los cuales pocas veces son explorados o
indagados. La préactica de actividad fisica regular puede rendir beneficios que subsanen la situacion anterior (Fletcher et al.,

2001; Pescatello et al., 2015). Sin embargo, mas alla de la moda del gimnasio, la practica regular de actividad fisica puede
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estar en minusvalia ante el incremento del sedentarismo impuesto por la situacién de la pandemia COVID-19. Se ha
demostrado que el ejercicio regular disminuye el riesgo de mortalidad causada por sedentarismo (Mayorga-Vega et al., 2019),
y mejora la salud de los jovenes (Bazan et al., 2019). Todos estos elementos configuran un escenario complejo. La universidad
surge como un espacio donde se podrian reproducir conductas que impacten negativamente en el estado de salud y la calidad
de vida de los estudiantes.

El objeto de estudio de esta investigacion son las condiciones del estado de salud de los estudiantes de la Facultad de
Ciencias Médicas de la Universidad de Guayaquil, expresado a través de dos variables: actividad fisica y el IMC, como
expresion de la obesidad. Esta facultad reporté 7.505 estudiantes inscritos en el ciclo académico 2021-2, distribuidos en siete
(7) carreras: Enfermeria, Dietética y Nutricion, Terapia Respiratoria, Terapia de Lenguaje, Medicina y Terapia Ocupacional.

Un andlisis de salud realizado en tiempos de clases presenciales, arrojé una incidencia importante de sobrepeso y
obesidad (Pozo Verdesoto et al., 2015). Bajo un enfoque de estudio de caso, se determiné la antropometria de 670 estudiantes
de la carrera de Obstetricia de la Universidad de Guayaquil, evaluandose el IMC, los indices de circunferencia abdominal y la
actividad fisica. Los resultados arrojaron que un 44% de los universitarios estaban mal nutridos, existiendo prevalencia del
sobrepeso (25%) y obesidad (10%), aunque un 9% presentd bajo peso. El riesgo de problemas cardiovasculares con base en las
féminas fue de un 35% y de un 23% de los varones. Resulta alarmante que el 71 % de los encuestados sefial6 no realizar
ningln tipo de actividad fisica, exhibiendo un sedentarismo mayor a otros estudios similares en Espafia (Cutillas et al., 2013;
Ledo-Varela etal., 2011) y Colombia (Beltran et al., 2012). Por Gltimo sefialan los autores que los estudiantes presentaron
problemas de malnutricion basicamente por excesos, y precisaban la necesidad de tomar decisiones para promover programas
gue mejoras en los habitos de nutricion y de actividad fisica.

Recientemente se ha sefialado un descenso en cuanto a la practica de la AF (Alomari et al., 2020; Meyer et al., 2020;
Alarcén Meza & Hall-Lopez, 2021), y que el confinamiento propio de la pandemia y la “nueva normalidad” (Hall et al., 2021)
por COVID-19 favorecié la incidencia del sedentarismo. Sin embargo, la situacién no es clara, puesto que también se han
reportado una mayor incidencia de la AF en el tipo de baja intensidad, y un descenso de las AF intensa y moderada
(Aucancela-Buri et al., 2020; Alarcon Meza & Hall-Lépez, 2021).

La “nueva normalidad” también ha impuesto el empleo de plataformas o entornos virtuales, asi como el
establecimiento de medidas de confinamiento sistematico (Cruz et al., 2020) que poco se han ido flexibilizando durante el
2022. Se parte del supuesto que estos aspectos sanitarios pudiesen haber incidido en la actividad fisica y en el incremento del
IMC. En tal sentido, esta investigacion analiz6 la actividad fisica y la masa corporal en estudiantes de Ciencias Médicas de la

Universidad de Guayaquil en el afio 2021.

2. Metodologia

Se consideré un enfoque cuantitativo y la recoleccion de datos fue transversal (Koche, 2011; Pereira et al., 2018). La
poblacion fue de 4504 estudiantes matriculados en el 2021-Il, en la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de
Guayaquil. Se empled un muestreo probabilistico aleatorio (nivel de confianza del 95%). El procedimiento de muestreo se
ilustra en la figura 1. EI n muestral resultante fue de 363 estudiantes. Se manejé como criterio de exclusion el estar en estado
de gestacion, y se sustituyeron a los estudiantes que respondieron de manera inadecuada el cuestionario, asi como a los outliers
extremos para la actividad fisica vigorosa (deportistas de alto desempefio) y a aquellos que reportaron un comportamiento
sedentario total. Para esto se empleo el procedimiento basado en las formulas siguientes (Fernandez-Verdejo & Suarez-Reyes,
2021):

Limite inferior = Q1-3 % [Q3-Q1]; Limite superior = Qs + 3 X [Q3-Qu].
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La técnica empleada para la recoleccién de los datos fue la encuesta y se aplico el cuestionario IPAQ en su version
corta (7 items), donde se indaga la AF en cuanto a la frecuencia, la duracion y la intensidad en la Gltima semana. EI IPAQ ha

sido validado a nivel internacional (Martinez-Gémez et al., 2009; Wei Min & Gutiérrez Cayo, 2020).

Figura 1: Procedimiento de muestreo.

Poblacion completa Muestra calculada
n=4 504 E n =363
(Nivel de
confianza del
— 95% y un nivel

de error del 5%)

Mujeres gestantes n = 10

n excluido y
sustituido= | =<

30 No responde correctamente
n==_§
h— Outliers extremos n = 12

Muestra final n = 363

Fuente: Autoria propia (2022).

Fase analitica descriptiva

Los datos del IPAQ (Carrera, 2017) fueron recogidos, transcritos y codificados para ser procesados en el IBM SPSS
24.0. Se resumieron en tablas que presentan las frecuencias, la media, desviacién estandar y los intervalos de confianza (IC).
Para el anélisis de la AF con base en el cuestionario IPAQ, se exploraron la frecuencia, intensidad y duracion de la AF, ya sea
esta moderada o intensa, y que se ha desarrollado en los 7 Gltimos dias, asi como las caminatas y el tiempo sentado en una
jornada de trabajo. La frecuencia de participacion se indagé con 8 categorias con base en el N° de dias a la semana de actividad
fisica y que abarca desde “ninguna” hasta “7 dias a la semana”. El tiempo de duracion contempla 5 categorias: desde “0
minutos al dia” a “60 minutos o mas al dia”. Se ha asumido que las actividades fisicas se clasifican en tres categorias: caminar
(3,3 Mets), actividades moderadas (4 Mets) y actividades vigorosas (8 Mets). Con base en el tipo de AF y la energia requerida
expresada en Mets y los minutos destinados a estas actividades se construyd una escala en Met-minutos (Ainsworth et al.,
2000). Un Met como equivalente metabdlico corresponde a la cantidad de energia que emplea el organismo cuando se
encuentra en sedestacion y quietud en una unidad tiempo determinada. Equivale por tanto a un consumo de 3,5 ml de O, por
kg de peso y minuto para un adulto referencial de 70 Kg. Una vez se tenga la intensidad calculada en Mets, de la duracién y la
frecuencia de la AF se ha calculado el indice energético. Para medir el Nivel de Actividad Fisica (NAF), se calculé un indice
energético que excluye el caminar: Indice energético (IE) = X intensidad (Mets) x duracion (minutos) x frecuencia (dias)

Con base en este indice se clasifico a los estudiantes como: Inactivo: < 600 total Met-min/sem; Actividad fisica
moderada: 600 — 1500 total Met-min/sem; Actividad fisica intensa: > 1.500 total Met-min/sem.
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La masa corporal, requiri6 las medidas de talla y masa para el calculo del IMC. Este indice permitié conocer segin la
clasificacion de la OMS (World Health Organization, 2021), cuéntos sujetos se ubicaban en Bajo peso (<18.5 kg/m?),
Normopeso (18.5 - 24.9 kg/m?), Sobrepeso (25 - 29.9 kg/m?), Obesidad tipo | (30 - 34.9 kg/m?), Obesidad tipo 11 (35 - 39.9

kg/m?) y Obesidad tipo I11 (> 40 kg/m?). Una vez hechos los calculos se construy6 una tabla cruzada entre la AF y el IMC.

Fase de contraste de hipotesis

Los procedimientos de contraste de hipotesis requirieron el apoyo del software estadistico SPSS 24.0., y se
establecieron con base en:

Prueba de normalidad: se empled la prueba de Kolmogorov Smirnov (K-S) por ser los sujetos con un n > 50. Se
contrasté la Ho de que la distribucién de los datos no se ajustaban a una distribucidon normal y una Hi que sefialaba que si se
ajustaban.

Prueba de comparacién de grupos (carreras): una vez determinada la normalidad de los datos (K-S > 0.05), se
procedié a utilizar la prueba de Anova de un factor para contrastar la Ho de que los grupos no se diferenciaban
significativamente y una Hi que expresaba que si lo hacian.

Prueba de correlacién: se utilizd la prueba de correlacion no paramétrica de Spearman. Los resultados se
presentaron en una matriz de doble entrada donde se cruzaron las dimensiones de las variables. Las hipétesis fueron que, Ho: la
actividad fisica (AF) y la masa corporal (IMC) no estan relacionadas significativamente; Hi: la actividad fisica (AF) y la masa
corporal (IMC) si estan relacionadas significativamente.

Nivel de confianza de las pruebas: 95%; a: 0.05. Para todo a. < 0.05 se rechaza Ho.

3. Resultados y discusion

Se encuestaron a 363 estudiantes cursante de cinco especialidades (ver tabla 1). La edad media de la muestra fue de
21.0 £ 3.22 afos [IC: 20.7 - 21.3], con una talla promedio de 1.62 £ 0.08 m [IC: 1.61 - 1.63] y 61.9 + 13.9 kg [IC: 60.4 - 63.3].
No fueron apreciadas diferencias significativas entre los grupos para ninguno de los tres parametros (Anova— p-valor > 0.05; se

acepta Ho) (ver Tabla 1).
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Tabla 1: Resumen descriptivo de la muestra por carreras.

IC - 95%
Carrera N Media DS Limite Limite  Min  Max
inferior superior
Medicina 259 21.1 3.31 20.7 215 18 34
Enfermeria 57 20.7 3.23 19.8 215 18 33
Edad Dietética y Nutricion 16 20.7 2.63 19.3 22.1 18 28
(afios)* Terapia de Lenguaje 18 208 2.92 19.4 223 19 32
Terapia Respiratoria 13 209 2.40 195 224 19 21
Total 363 210 3.22 20.7 21.3 18 34
Medicina 259 1.62 0.08 1.61 1.63 145  1.89
Enfermeria 57 1.62 0.08 1.60 1.64 150  1.89
Dietética y Nutricion 16 1.63 0.06 1.60 1.66 1.54 1.71
Talla Terapia de Lenguaje
() P guay 18 162 0.10 1.58 1.67 145 187
Terapia Respiratori
erapia Respiratoria 13 160 0.06 1.57 1.64 153 1.70
Total 363  1.62 0.08 1.61 1.63 145  1.89
Medicina 259 621 142 60.4 63.8 41 120
Enfermeria 57 63.1 15.8 58.9 67.3 45 120
Peso Dietética y Nutricion 16 57.2 7.7 53.1 61.3 45 70
(kg)*>* Terapia de Lenguaje 18 612 104 56.1 66.4 44 85
Terapia Respiratoria 13 58.2 7.3 53.8 62.7 41 70
Total 363 619 13.9 60.4 63.3 41 120

*. Edad [F: sig. > 0.05; se acepta Ho]. ** Talla: [F: sig. > 0.05; se acepta Ho]. *** Peso: [F: sig. > 0.05; se acepta Ho)].
Fuente: Autoria propia (2022).

En la Tabla 2 se observan los resultados del NAF por carrera que se deprende del instrumento IPAQ. Este indice
sintético considerd la préctica de actividad fisica intensa, moderada y de caminatas (actividad fisica baja). El IPAQ — NAF
Sintético valora el mejor desempefio del sujeto en términos de actividad fisica. Se observé una media general de 555.7 + 962.2
[IC: 456.4-655.1; rango: 7425] que indica un dispersion alta alrededor de la media. El grupo de Terapia Respiratoria tuvo un
indice medio més alto [630.5 £ 861.8 puntos; IC: 109.6 - 1151.3], superando al de Medicina [603.2 + 1067.6 puntos; IC: 472.5
- 733.8] que present6 el segundo mejor NAF. Los grupos de Dietética y Nutricion [563.2 + 560.8 puntos; IC: 264.4 + 862.0],
Terapia de Lenguaje [430.8 + 729.4 puntos; IC: 68.0 - 793.5] y el de Enfermeria [360.6 + 523.3 puntos; IC: 221.7 - 499.4]

exhibieron indicadores mas bajos.

Tabla 2: Descriptivos del indice NAF por carrera.

IC - 95%
Carrera N Media DS Limite Limite Min Max
inferior superior
Medicina 259  603.2 1067.6 4725 733.8 0 7425
Enfermeria 57 360.6 523.3 221.7 499.4 0 1800
Dieteticay 15 5g39 560.8 264.4 862.0 0 1485
Nutricién
NAF Sintético i
Terapia de 18 4308 729.4 68.0 793.5 0 2160
Lenguaje
Terapia 13 630.5 861.8 109.6 1151.3 0 2520
Respiratoria
Total 363  555.7 962.2 456.4 655.1 0 7425

Fuente: Autoria propia (2022).
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La Tabla 3 muestra los resultados del indice de Masa Corporal (IMC) por carrera. EI promedio general fue de 23.1 +
5.0 [IC: 23.1 - 24.2; rango: 36.9], cuyo variabilidad indica un dispersion alta alrededor de la media. La muestra de Enfermeria
alcanzo el IMC maés alto alcanzando los 24.4 + 6.1 [IC: 22.7 — 26.0], superando al grupo de Medicina [23.7 £ 5.0; IC: 23.1 —
24.3]. Los grupos restantes de Terapia de Lenguaje [23.3 + 3.7; IC: 21.5 — 25.1], Terapia Respiratoria [22.7 £ 3.0; IC: 20.9 —
24.5] y Dietética y Nutricion [21.4 £ 2.7; IC: 20.0 + 22.9], mostraron un IMC maés bajo.

Tabla 3: Estadisticos descriptivos del IMC por carrera.

IC - 95%
Carrera N Media DS Limite Limite Minimo Méximo
inferior superior

Medicina 259 23.7 5.0 23.1 24.3 15.0 51.9
Enfermeria 57 24.4 6.1 227 26.0 18.5 51.9
Dietética y Nutricion 16 214 2.7 20.0 22.9 17.0 25.6
Terapia de Lenguaje 18 23.3 3.7 215 25.1 15.0 28.3
Terapia Respiratoria 13 22.7 3.0 20.9 245 16.4 27.6
Total 363 231 5.0 231 242 15.0 51.9

Fuente: Autoria propia (2022).

La Tabla 4 presenta los valores cruzados entre el NAF y el IMC por categorias. Se aprecia que los sujetos realizan
muy poca AF o son inactivos (69.7%), aunque en su mayoria evidencian normopeso (59.7%), sin que esté ausente algn grado
de obesidad: obesidad | (3.6%), obesidad Il (1.6%) y obesidad Il (1.2%). Existen 31 casos de peso bajo (12.3%). La variedad

de los resultados amerita una revision del estado de salud de los encuestados que exhiben peso no acorde a lo recomendado.

Tabla 4: Tabla cruzada entre el IMC y Nivel de Actividad Fisica.
IMC POR CATEGORIAS

. . . . Total
IPAQ - Nivel de Esgg Normopeso  Sobrepeso (25 Ol:ie;scl)dlad O,Bgilc:?d otli)sg'?ﬂd
Actividad Fisica (<18.5) (18.5-24.9) -29.9) (30 - 34.9) (35 - 39.9) (> 40) Frec %
) Frec. 31 151 55 9 4 3 253 697
Inactivo
% 12.3 59.7 21.7 3.6 1.6 1.2 100
Frec. 4 52 11 7 0 0 74 20.4
Moderada
% 5.4 70.3 14.9 9.5 0.0 0.0 100
Frec. 0 23 10 0 0 3 36 9.9
Intensa
% 0.0 63.9 27.8 0.0 0.0 8.3 100
Frec. 35 226 76 16 4 6 363 100
Total
% 9.6 62.3 20.9 44 1.1 1.7 100

Fuente: Autoria propia (2022).

El grupo con actividad fisica moderada fue de 74 sujetos (20.4%), variando desde el normopeso (70.3%), hasta el
sobrepeso (14.9%) y la obesidad tipo | (9.5%). En este segmento se registraron 4 casos con bajo peso (5.4%). La actividad
fisica intensa se observo en el 9.9% de los casos (36 sujetos). Con respecto a esos sujetos, 23 de ellos exhibieron normopeso
(63.9%), mientras que 10 tuvieron sobrepeso (14.9%). La obesidad tipo Il (8.3%) se aprecio en tres sujetos. El resumen
general precisa normopeso en 62.3% de los casos, 20.9% en sobrepeso, asi como un 7.2% en conjunto para los tres tipos de

obesidad, lo que contrasta con un 9.6% de sujetos con bajo peso.
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La relacion entre el IMC y Nivel de Actividad Fisica se muestra en la tabla 5. Se observa que no existe relacion
significativa entre el IMC y el indice sintético NAF (Rho: p-valor 0.147 > 0.05; se acepta la Ho). Esto podria ser consecuencia
de la dispersién y del rango resultante de los valores extremos para las carreras de Medicina y Enfermeria. Cuando se
correlacionaron IMC y NAF — Intensa (Rho: 0.076; p-valor: 0.147 > 0.05; se acepta la Ho) y el NAF — Moderada (Rho: -0.075;
p-valor: 0.155 > 0.05; se acepta la Ho), tampoco se identificaron relaciones significativas. Sin embargo, cuando se exploré la
correlacion entre el IMC y el NAF — Moderada (Rho: 0,180; p-valor: 0.155 > 0.001; se rechaza la Ho), si se identificaron

relaciones significativas. Esto indica que el solo caminar favorece el incremento del IMC.

Tabla 5: Correlacidn entre el indice sintético NAF y el IMC.

NAF - NAF —
NAF Sintético NAF - Intensa Caminar
Moderada . .
(inactividad)
IMC Rho 0.076 0.007 -0.075 0,180
Sig. 0.147 0.892 0.155 0.001

Fuente: Autoria propia (2022).

Investigaciones precedentes habian reportado una tendencia al sedentarismo en estudiantes de Ciencias de la Salud de
la Universidad de Guayaquil (Pozo Verdesoto et al., 2015), y una practica minoritaria de actividad fisica > a 30 min. Los
resultados de este trabajo respaldan esa situacidn en el contexto de la “nueva normalidad” (Hall et al., 2021). Los estudiantes
evidencian estados que varian desde el sedentarismo hasta el desarrollo de actividad intensa y frecuente, ratificandose el patron
sefialado por Pozo Verdesoto et al. (2015). Los autores sefialan la importancia de la practica constante de la actividad fisica,
porque incide directamente en la salud integral y en el bienestar (Marco et al., 2014), a la vez que contribuye a disminuir el
riesgo de padecer enfermedades asociadas al sedentarismo (Granados & Cuéllar, 2018), pero los NAF no es el recomendado
para los estudiantes.

El IMC de los estudiantes discriminados por carrera corresponden al normopeso en promedio, datos consistentes con
lo ya reportado (Pozo Verdesoto et al., 2015). A pesar de esto, se reportan estudiantes que reflejan sobrepeso, mientras que en
los estudiantes de Medicina y Enfermeria se observaron casos con bajo peso y con sobrepeso, lo cual impacta en el factor de
riesgo asociado a las ENT (Huynen et al., 2005). Los resultados revelan que la mayoria de los estudiantes tienen poca AF o
ninguna, sin embargo, esto en lineas generales alin no ha impactado en sus valores de IMC, puesto que ain exhiben normopeso
con algunas excepciones que se categorizan en las categorias de obesidad (I, 11 y Il1), a la par de un grupo menor con bajo
peso.

Los valores hablan de una deficiencia en el sistema de salud lo que contradice lo recomendado y establecido por la
OMS en la materia (Cuba Fuentes & Albrecht Lezama, 2017). Esto sugiere, el abandono sistematico de la practica de habitos
saludables (Garcia-Laguna et al., 2012), situacién esta que puede condicionar la salud (Huynen et al., 2005). Ya se ha sefialado
que un IMC adecuado disminuiria el riesgo de mortalidad asociado al sedentarismo (Granados & Cuéllar, 2018) y la obesidad
(Marco et al., 2014; Pescatello et al., 2015), lo que también se ha relacionado con enfermedades como la diabetes y
enfermedades coronarias (Pescatello et al., 2015; Oliveira et al., 2021). También hay que sefialar que los valores obtenidos son
similares a los apreciados en otros estudios en la materia en Colombia (Beltran et al., 2012) y Espafia (Ledo-Varela et al.,
2011; Cutillas et al., 2013).

Se tiene asi que el “refugio en el lugar”, el “distanciamiento social” o la “nueva normalidad” (Hall et al., 2021)
practicado y gestionado a nivel mundial, han potenciado la pandemia de la falta de actividad fisica (Parnell et al., 2020; (World

Health Organization, 2021; Da Silva et al., 2021), lo cual no es nuevo, pues ya se habia sefialado a la misma en el 2012 (Pratt
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et al., 2020) y que ya sido reportado en distintos contextos (Alomari et al., 2020; Meyer et al., 2020; Alarcon Meza & Hall-
Lopez, 2021), quedando pendiente ademas explorar posibles impactos del aislamiento social producto del COVID-19 en la
salud de las mujeres (Cruz et al., 2020) y hombres, y las consecuencias de cara a otras comorbilidades como la obesidad y el
cancer (Silva et al., 2021).

4. Consideraciones Finales

El estudié cumplié con su objetivo que era analizar la AF y la masa corporal en estudiantes de Ciencias Médicas de la
Universidad de Guayaquil en el afio 2021. Se concluye que la practica de la actividad fisica analizada fue en general moderada
existiendo presencia de sedentarismo, pero también de actividad fisica intensa y frecuente. Se evidenciaron diferencias por
carrera sin que llegasen a ser significativas. La falencia de una cultura donde se resalte la actividad fisica sistematica se
constituye en un factor que coadyuvaria a la mayor incidencia a futuro de enfermedades relacionadas al sedentarismo.

El IMC de los estudiantes discriminados por carreras responde al normopeso en general, revelandose casos con
sobrepeso y bajo peso, lo cual es un factor de riesgo asociado a las ENT. Al valorar la relacion entre el Nivel de Actividad
Fisica y el IMC, se encontrd que no hay relacién significativa entre ellos. Sin embargo, esto podria ser consecuencia de los
datos de algunos estudiantes posicionados en los rangos extremos por peso.

En términos investigativos estos resultados abren una ventana de posibilidades. Surge la necesidad de conocer los
hébitos alimenticios como una variable que ayudaria a comprender mejor el fendmeno de estudio. También se presenta la
posibilidad de emprender estudios multivariados que permitirian establecer los cllster o perfiles de salud de los estudiantes en
cuanto a las variables sefialadas.

Se recomienda a la Unidad de Bienestar Estudiantil de la universidad el monitoreo sistematico de las medidas
antropomeétricas y de los niveles de Actividad Fisica, asi como la promocién de programas de estimulo a la practica de la
actividad fisica para mitigar el sedentarismo y el futuro desencadenamiento de enfermedades asociadas. En tal sentido, se
impone a nivel de politicas institucionales una planeacion del nivel de atencidn al estudiantado que priorice la salud integral de
esta poblacion. Al momento las metas de la World Health Organization (2018) resultan solo un espejismo considerando el

contexto estudiantil de la Universidad de Guayaquil.
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