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Resumen. Objetivo: evaluar los efectos que tienen los programas de ejercicio físico sobre la calidad de vida y la condición física 
orientadas a la salud, en estudiantes universitarios con sobrepeso u obesidad de entre 18 y 30 años. Metodología: Se realizó una revisión 
sistemática de los últimos 10 años de acuerdo a las directrices PRISMA, en las bases de datos PUBMED, Web of Science y SCOPUS. 
Los criterios de elegibilidad fueron establecidos con base en la estrategia de búsqueda PICOS: (P) universitarios de pregrado con so-
brepeso y obesidad de entre 18 y 30 años de edad, (I) estudios que llevaron a cabo intervenciones del componente ejercicio físico, (C) 
incorporando pre y post test en los grupos de intervención y grupo control, (O) evaluar el efecto de los programas de ejercicio físico 
sobre la calidad de vida y/o la condición física orientada a la salud, (S) estudios controlados aleatorios, publicados en acceso abierto y 
restringido desde el año 2012 al 2022, en el idioma inglés. Resultados: Se identificaron un total de 6.835 documentos de los cuales 
finalmente fueron seleccionados cuatro estudios. Se encontró que todas las intervenciones fueron realizadas en un plazo de entre 8 a 12 
semanas, obteniendo resultados positivos en la variable condición física orientada a la salud. De las intervenciones se destaca que tres 
de cuatro mejoraron la capacidad aeróbica, tres de cuatro la composición corporal y solo uno analizó las variables fuerza, potencia, 
flexibilidad y velocidad. Conclusión: No se encontraron estudios desarrollados de carácter longitudinal que nos permitan hacer un 
seguimiento a la calidad de vida de la población universitaria con sobrepeso u obesidad durante una intervención basada en un programa 
de ejercicio físico.  
Palabras clave: Ejercicio Físico; Sobrepeso; Obesidad; Calidad de vida; Condición Física; Estudiantes universitarios.  
 
Abstract. Objective: to evaluate the effects of physical exercise programs on quality of life and health-oriented physical condition in 
overweight or obese university students between 18 and 30 years of age. Methodology: A systematic review of the last 10 years was 
carried out according to PRISMA guidelines, in PUBMED, Web of Science and SCOPUS databases. Eligibility criteria were established 
based on the PICOS search strategy: (P) overweight and obese undergraduate university students between 18 and 30 years of age, (I) 
studies that carried out physical exercise component interventions (C) incorporating pre- and post-test in the intervention and control 
groups (O) to evaluate the effect of physical exercise programs on quality of life and/or health-oriented fitness (S) randomized con-
trolled studies, published in open and restricted access from 2012 to 2022, in the English language. Results: A total of 6,835 papers 
were identified from which four studies were finally selected. It was found that all the interventions were carried out in a period of 
between 8 to 12 weeks, obtaining positive results in the health-oriented physical condition variable. Of the interventions, three out of 
four improved aerobic capacity, three out of four improved body composition and only one analyzed the variables strength, power, 
flexibility and speed. Conclusion: No longitudinal studies were found that allow us to follow up the quality of life of the university 
population with overweight or obesity during an intervention based on a physical exercise program. 
Keywords: Physical Exercise; Overweight; Obesity; Quality of life; Physical fitness; College students. 
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Introducción 
 
La Organización Mundial de la Salud (OMS) estima que 

una de cada cuatro personas adultas no alcanza los niveles 
de actividad física (AF) recomendados. Además, señala que 
la inactividad física es uno de los principales factores de 
riesgo de mortalidad por enfermedades no transmisibles 
(ENT), entre ellas el sobrepeso y la obesidad (OMS, 2020). 
En un estudio que utilizó los datos obtenidos en la Encuesta 
Nacional de Salud de Chile 2016-2017, y que además in-
cluyó el Cuestionario Mundial de Actividad Física, se ob-
tuvo como resultado que un tercio de los adultos son inac-
tivos, uno de cada 10 es sedentario y uno de cada 20 es inac-
tivo y sedentario (Fernández-Verdejo y Suárez-Reyes, 
2021). En base a estudios realizados en población chilena, 
Petermann-Rocha et al (2020) señala que las personas que 
cumplen con las recomendaciones de AF (>150 min/se-
mana de AF de intensidad moderada o su equivalente) pre-
sentan un menor IMC y perímetro de cintura que personas 

que no cumplen con estas recomendaciones y que las per-
sonas físicamente inactivas presentan una mayor probabili-
dad de tener obesidad en comparación con personas activas. 

En relación con lo anterior, se observa que, desde la pri-
mera fase de la adultez se produce una caída pronunciada de 
los niveles de AF (Han et al., 2008). Según un estudio 
donde participaron 291 estudiantes flamencos, a los cuales 
se les realizaron mediciones durante su último año de se-
cundaria y mediciones de seguimiento al comienzo del se-
gundo año de universidad, se observó que sus niveles de ac-
tividad física disminuyeron considerablemente. La actividad 
física de transporte pasó de 303.7±199.0 min/sem. a 
215.6±129.7 min/sem. y el tiempo de ocio dedicado al de-
porte 185.7±217.7 min/sem. a 111.0±154.8 min/sem. 
(Van Dyck et al., 2015).  

Estudios realizados en Chile con población universitaria 
demuestran que son un grupo etario vulnerable a una nutri-
ción inadecuada y a un bajo nivel de AF (Chales-Aoun et al., 
2019; Rodríguez-Rodríguez et al., 2018), haciendo a este 
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grupo, una población propensa al desarrollo de ENT. Las 
largas jornadas académicas, inadecuados hábitos alimenti-
cios (falta de tiempo para cocinar, comer o conocer la pre-
paración de alimentos saludables), dedican un elevado nú-
mero de horas a actividades de tipo sedentaria (ver televi-
sión o actividades de transporte, trabajo y estudio), mantie-
nen hábito tabáquico y se desplazan en transporte motori-
zado, lo que incrementa la inactividad física (Celis-Morales 
et al., 2016; Cervera et al., 2013 ; Concha-Cisternas, et al., 
2019; Espinoza et al., 2011; Van Dyck et al., 2015). Todas 
las conductas mencionadas previamente podrían afectar su 
salud general, y con ello, su calidad de vida (CV) (Concha-
Cisternas et al., 2020) y la condición física (CF) (Duran et 
al., 2014). Esto repercute en una ganancia acelerada de peso 
corporal, especialmente durante los primeros años de estu-
dio (Bizama et al., 2020), aumentando las posibilidades de 
tener sobrepeso, grasa corporal aumentada y otros factores 
de riesgo de la enfermedad cardiovascular (Espinoza et al., 
2011).  

Es importante señalar que los términos AF, ejercicio fí-
sico y CF suelen utilizarse de forma confusa (Martínez-Viz-
caíno y Sánchez-López, 2008); sin embargo, aunque sean 
variables estrechamente relacionadas, no deben utilizarse 
como sinónimos (Acosta et al., 2021). La AF es considerada 
"cualquier movimiento corporal producido por los múscu-
los esqueléticos que produzca un gasto energético mayor al 
existente en reposo" (Caspersen et al., 1985), mientras que 
el “el ejercicio físico se define como la actividad física plani-
ficada, estructurada, sistemática y dirigida a la mejora o el 
mantenimiento de uno o más componentes de la condición 
física" (Acosta et al., 2021).  

Por su parte, la definición de la condición física (CF) 
también se ha desarrollado en el tiempo, la OMS (1968), 
define la CF como “la habilidad de realizar adecuadamente 
trabajo muscular” (p. 40). Caspersen et al. (1985) define la 
CF, forma física o aptitud física (en inglés “physical fitness”) 
como:  

(...) un conjunto de atributos físicos y evaluables que 
tienen las personas y que se relacionan con la capacidad de 
llevar a cabo tareas diarias con vigor y estado de alerta, sin 
fatiga indebida y con suficiente energía para disfrutar de ac-
tividades de ocio y hacer frente a emergencias imprevistas 
(p. 128).  

Por su parte Castillo-Garzón (2007) menciona que: 
Es un concepto que engloba todas las cualidades físicas 

que una persona requiere para la práctica de ejercicio…y 
que, por el contrario, tener una mala CF indica un malfun-
cionamiento de una o varias de las funciones músculo-es-
quelética, cardio-respiratoria, hemato-circulatoria, psico-
neurológica y endocrinometabólica (p. 4).  

Por ende, la CF se relacionan estrechamente con la salud 
de las personas, lo que ha llevado a desarrollar el concepto 
de la CF orientada a la salud que se define como  

La habilidad que tiene una persona para realizar activi-
dades de la vida diaria con vigor, y hace referencia a aquellos 
componentes de la condición física que tienen relación con 
la salud: i) la capacidad aeróbica; ii) la capacidad músculo-

esquelética; iii) la capacidad motora, y iv) la composición 
corporal (Ruiz et al., 2011; p. 1211).  

En relación con la CV, no existe un consenso sobre la 
definición de esta, e incluso en la literatura se utilizan los 
términos ‘estado de salud’, ‘estado funcional’, ‘calidad de 
vida’ o ‘calidad de vida relacionada con la salud’ como sinó-
nimos, cuando realmente son términos relacionados, pero 
responden a conceptos distintos (Soto y Failde, 2004). Una 
de las definiciones de CV más utilizadas es la propuesta por 
la OMS, que la define como “la percepción del individuo de 
su situación en la vida, dentro del contexto cultural y de 
valores en que vive, y en relación con sus objetivos, expec-
tativas, valores e intereses” (The WHOQOL Group, 1995, 
p. 1403). Urzúa et al. (2012) define la CV como “el nivel 
percibido de bienestar derivado de la evaluación que realiza 
cada persona de elementos objetivos y subjetivos en distin-
tas dimensiones de su vida” (p. 65), y, a su vez, se define la 
Calidad de Vida Relacionada con la Salud (CVRS), “como el 
nivel de bienestar derivado de la evaluación que la persona 
realiza de diversos dominios de su vida, considerando el im-
pacto que en éstos tiene su estado de salud” (Urzúa, 2010, 
p. 359). 

La CVRS refleja una sensación percibida de bienestar fí-
sico y mental a lo largo del tiempo, que abarca tanto la salud 
física como la salud psicosocial (Wang et al., 2022), advir-
tiendo descriptores objetivos y subjetivos (Bravo-Moya et 
al. 2023). Se destaca de esta última definición la incorpora-
ción del tiempo, al cual Urzúa et al. (2012) ya planteaba la 
dificultad presente en las investigaciones en CV realizadas 
con un tipo de medición de corte transversal ya que no con-
sideran el cambio en la percepción originado con el paso del 
tiempo o la modificación de los factores que la modulan. 
Los propósitos específicos de las mediciones en CVRS son 
monitorear la salud de la población, evaluar el efecto de las 
políticas sociales y de salud, focalizar los recursos con rela-
ción a las necesidades, diagnóstico de la naturaleza, severi-
dad y pronóstico de una enfermedad y evaluar los efectos de 
un tratamiento (Ebrahim, 1995).  

Además de la evidente relación intrínseca que existe en-
tre la AF y la CF orientada a la salud, existe evidencia que 
vincula la AF con una mejora de los indicadores de la CVRS. 
Los estudiantes universitarios activos (mantienen un mode-
rado/alto nivel de AF) presentan una mejor CV global y en 
salud, y en los dominios físico, psicológico, medio ambiente 
al compararlos con estudiantes inactivos (Concha-Cisternas 
et al., 2020).  

Así también encontramos estudios que correlacionan las 
etapas del ejercicio físico (Precontemplación, Contempla-
ción, Preparación, Acción, Mantenimiento) con los indica-
dores de la CVRS. “Los resultados de los análisis con las eta-
pas del ejercicio revelan un patrón generalmente consis-
tente, que indica que los puntajes de la escala de CV aumen-
tan a lo largo de las etapas, desde precontemplación hasta 
mantenimiento” (Laforge et al., 1999, p. 354). Otro estu-
dio donde se encuestó a 212 adultos con sobrepeso y obe-
sos, señala que había diferencias estadísticamente significa-
tivas en la CVRS para cada etapa del ejercicio físico, donde 
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los adultos con sobrepeso y obesos que estaban inactivos 
(etapa de precontemplación) tenían puntajes relativamente 
bajos de CVRS, lo que da cuenta de que el ejercicio regular 
puede mejorar la CVRS (Lee et al., 2006). 

Considerando la importancia que tiene el ejercicio físico 
en la salud de los universitarios, surge la siguiente interro-
gante: ¿cuáles son los efectos que tiene el ejercicio físico so-
bre la calidad de vida y la condición física en estudiantes uni-
versitarios con sobrepeso u obesidad? 

En este contexto, el objetivo de este trabajo fue evaluar 
los efectos que tienen los programas de ejercicio físico sobre 
la calidad de vida y la condición física orientadas a la salud, 
en estudiantes universitarios con sobrepeso u obesidad de 
entre 18 y 30 años de edad. 

 
Material y Métodos 
 
Este estudio corresponde a una revisión sistemática rea-

lizada de acuerdo con las directrices de Preferred Reporting 
Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis (PRISMA) [Page 
et al., 2020].  

 
Criterios de elegibilidad 
Para definir los criterios de elegibilidad se utilizó la es-

trategia de preguntas PICOS (por su acrónimo en inglés: 
Population, Intervention, Comparison, Outcomes, Study-
design): (P) universitarios de pregrado con sobrepeso y 
obesidad de entre 18 y 30 años de edad, (I) estudios que 
llevaron a cabo intervenciones del componente ejercicio fí-
sico, (C) incorporando pre y post test en los grupos de in-
tervención y grupo control, (O) evaluar el efecto de los 
programas de ejercicio físico sobre la calidad de vida y/o la 
condición física orientada a la salud, (S) estudios controla-
dos aleatorios, publicados en acceso abierto y restringido 
desde el año 2012 al 2022, en el idioma inglés. 

 
Fuentes de información y estrategia de búsqueda 
Los estudios fueron obtenidos a través de tres bases de 

datos: PUBMED, Web of Science (WoS) y SCOPUS, la 
búsqueda se realizó durante los meses de enero a mayo del 
año 2022, la información fue almacenada en el gestor de ci-
tas bibliográficas Mendeley. Para la selección de las palabras 
clave se utilizó la estrategia de preguntas PICOS, relaciona-
das con la población, intervención y tipo de resultados, uti-
lizando operadores booleanos de “OR” y “AND”. La 
operación de búsqueda empleada fue la siguiente:  

Population: ‘High Education’ OR College* OR ‘University 
Student*’ AND ‘Overweight’ OR ‘Obesity’ OR ‘Obese’.  

Intervention: ‘Physical exercise’ OR ‘Train*’ OR ‘Endurance 
training’ OR ‘Endurance exercise’ OR ‘Resistance training’ OR 
‘Resistance exercise’ OR’ aerobic training’ OR ‘aerobic exercise’ OR 
‘strength training’.  

Outcome: ‘Physical fitness’ OR ‘Cardiorespiratory fitness’ OR 
‘aerobic fitness’ OR ‘Muscular fitness’ OR ‘Sleep’ OR ‘Diet’ OR 
‘Physical activity’ OR ‘sedentary’ OR ‘Health-related quality of 
life’ OR ‘quality of life’ OR ‘Lifestyle’ OR ‘health related life-
style’. 

Proceso de selección y extracción de los datos 
El proceso de recolección de la información siguió la 

metodología expuesta en la declaración PRISMA y se desa-
rrolló la búsqueda durante los meses de enero a mayo del 
año 2022, la información fue almacenada en el gestor de ci-
tas bibliográficas Mendeley Desktop® (1.19.8 for Mac OS 
X). Este proceso fue realizado por dos revisores con expe-
riencia en esta temática de estudio, que evaluaron de forma 
independiente los registros identificados sobre la elegibili-
dad. En primera instancia se evaluó el título y los resúmenes 
para identificar su potencial inclusión. Posteriormente, los 
estudios potencialmente elegibles fueron evaluados a partir 
de una lectura de texto completo. En caso de desacuerdo, 
se alcanzó un consenso durante una reunión, donde se estu-
diaron a profundidad dichos estudios.  

Para la extracción de los datos se creó una planilla en 
Microsoft Excel® (16.43 for Mac) con la finalidad de obte-
ner la información más relevante de cada uno de los estudios 
que fueron seleccionados por: autor, muestra, año de pu-
blicación, país, objetivo, metodología y resultados. Estos 
datos fueron analizados en profundidad y se resumieron en 
las tablas 1 y 2.  

 
Evaluación de la calidad metodológica  
Los estudios seleccionados fueron evaluados de manera 

conjunta por dos revisores a través de la escala PEDro (Phy-
siotherapy Evidence Database). Esta escala evalúa la calidad 
metodológica de las investigaciones, considerando 11 pun-
tos que incluye procedimiento de cegamiento, el análisis es-
tadístico, información sobre la aleatorización y la presenta-
ción de los resultados en la investigación evaluada. El crite-
rio 1 evalúa la validez externa y no está incluido en el resul-
tado final. Del criterio 2 al 11 se evalúa la validez interna 
del artículo con un sistema de puntuación estandarizado 
(rango de 0 a 10). Se utilizó una plantilla en Microsoft Ex-
cel® para registrar los puntajes obtenidos.  

 

 
Figura 1. Diagrama de flujo. Fuente: Elaboración propia. 

 
Resultados 
 
Selección de estudios  
Se identificaron un total de 6.835 artículos en la plata-

forma PUBMED, WoS y SCOPUS (6.405, 123 y 307 estu-
dios respectivamente), 2.119 fueron excluidos por filtros 
de plataforma, tales como año de publicación, rango etario, 
idioma y tipo de artículo, 26 por estar duplicados, inclu-
yendo momentáneamente 4.690 estudios para ser verifica-
dos mediante título, palabras clave y resumen de estudio, 
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de los cuales 32 fueron seleccionados para lectura completa, 
finalmente 28 artículos no cumplieron los criterios de ele-
gibilidad y 4 estudios fueron seleccionados para la revisión 
sistemática (ver figura 1). 

 
Tabla 1.  
Escala de PEDro para la valoración metodológica de los estudios.  

 Criterios  
Estudio 1* 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 Total 

Chiu et al., 2017 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 6 
Kamalakkannan, K. & Suresh, M., 2014 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 6 

Kim et al., 2018 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 6 
Tan et al., 2012 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 6 

*Criterio no considerado para el puntaje total. Fuente: Elaboración propia 

 
Evaluación de la calidad metodológica 
En la Tabla 1 se presentan los resultados de la evaluación 

de calidad metodológica, donde cuatro estudios obtuvieron 
una puntuación 6/10 (Chiu et al., 2017; Kamalakkannan y 
Suresh, 2014; Kim et al., 2018; Tan et al., 2012).  

En la Tabla 2 se describe el autor, año de publicación, 
país donde se realizó la intervención. Se presenta también 
la muestra utilizada, detallando la composición de los gru-
pos de intervención y control, así como el sexo de los par-
ticipantes. En relación con la intervención, se detalla la du-
ración en semanas, la frecuencia, duración y estructura de 
las sesiones, como también una breve descripción de las ac-
tividades realizadas, especificando la intensidad de los ejer-
cicios. Además, se detallan las evaluaciones realizadas tanto 
para condición física orientada a la salud, como para la 
CVRS.  
 

Tabla 2. 
Características principales de las intervenciones. 

Autores, año y país Edad Muestra (n) 
Duración y  
Frecuencia 

Intervención Indicaciones para el GC 
Evaluación  

(CF orientada  
a la salud) 

Evaluación  
CVRS 

Chiu et al. 2017 Taiwán 
18–26 
años 

n= 48 ♀y♂  
GI.1= 12 
GI.2= 12 
GI.3= 12 
GC=12 

12 semanas 
 (3veces por  

semana/80min) 

36 sesiones en total.  
Calentamiento: 10 min  

Parte central: 60min. en 
cinta caminadora: 

GI.1 40%-50% HRR de 
la semana 1-12. 

GI.2 40%-50% HRR de 
la semana 1-6, 50%-70% 

la semana 7-12.  
GI.3 40%-50%HRR de 

la semana 1-6, 70%-80% 
la semana 7-12. Recupe-

ración: 10min 

Todos los  
participantes  
recibieron  

instrucciones de mante-
ner su dieta  

típica y actividad  
física diaria durante 

todo el período de estu-
dio 

Talla, peso, IMC, 
 circunferencia de cintura, 
circunferencia de cadera, 

razón cintura cadera, razón 
cintura estatura, porcen-

taje de grasa corporal, 
masa grasa, masa libre de 

grasa, índice de resistencia 
cardio respiratoria. 

No 
 observado 

Kamalakkannan, K. & 
Suresh, M., 2014 India 

18 - 20 
años 

n= 60♂  
GI.1= 20 
GI.2= 20 
GC=20 

12 semanas  
(5 veces por se-
mana/60min) 

60 sesiones en total.  
Ejercicios aeróbicos de 

intensidad 
 moderada a vigorosa. 

GI.1 ejercicios  
aeróbicos en tierra. 

GI.2 ejercicios 
 aeróbicos en aguas poco 

profundas. 
 

No estuvo expuesto a 
ningún programa espe-

cífico de  
entrenamiento/ 

acondicionamiento 

VO2 max. 
No 

 observado 

Kim et al. 2018 Korea 20-25 años 
n= 20♀ 
GI= 10 
GC=10 

12 semanas 
(3veces por  

semana/60min) 

36 sesiones en total. 
Calentamiento: 10 min. 
estiramientos dinámicos. 

Parte central: 40 min. 
Ejercicios de resistencia 
(flexiones, sentadillas, 

 abdominales,  
estocadas y  

superman) 50%-60% 
FCmax de la semana 1-8. 

Y ejercicios aeróbicos 
(salto ligero, correr en el 
lugar, patear, pasos, sal-

tos). 
60%-70% FCmax de la 

semana 9-12. 
Recuperación: 10 min. 
estiramientos estáticos. 

No se especifican 

Talla, peso, IMC, circun-
ferencia de cintura, por-
centaje de grasa corporal, 
masa magra, fuerza de la 

espalda, potencia abdomi-
nal, flexibilidad y veloci-

dad. 

No 
 observado 

Tan et al. 2012 China 20-23 años 
n= 50♀ 
GI= 30  
GC=20 

8 semanas 
(5 veces por se-
mana/60min) 

40 sesiones en total.  
Calentamiento: 10 min. 
caminar, trotar, estira-
mientos musculares.  

Parte central: 40 min. de 
carrera, intensidad con-
trolada en la FC indivi-

dualizada del Fatmá-
ximo. 

Recuperación: de 10 
min. caminata, estira-
mientos musculares. 

Se pidió a los 
 participantes del grupo 
de control que mantu-

vieran sus  
hábitos individuales de 
actividad física y que se 
abstuvieran de partici-

par en 
 cualquier otra forma de 

entrenamiento 
 físico prescrito 

 durante el período de 
experimentación. 

Talla, Peso, IMC, porcen-
taje de grasa corporal, 

masa grasa, masa libre de 
grasa, razón cintura ca-

dera, VO2 máx. 

No 
 observado 

GI: Grupo Intervención; GC: Grupo control; IMC: Índice de masa corporal; HRR: frecuencia cardíaca de reserva; VO2 max. Consumo máximo de oxígeno. Fuente: Elaboración propia. 

 
Se advierte que las investigaciones corresponden en su 

totalidad a países asiáticos y tuvieron una durabilidad a corto 
plazo, de 12 semanas (75%) y de 8 semanas (25%). Los gru-
pos de intervención realizaron programas de ejercicio físico 
que tuvieron una frecuencia de cinco veces por semana 



2023, Retos, 50, 332-341 
© Copyright: Federación Española de Asociaciones de Docentes de Educación Física (FEADEF) ISSN: Edición impresa: 1579-1726. Edición Web: 1988-2041 (https://recyt.fecyt.es/index.php/retos/index) 

- 336 -  Retos, número 50, 2023 (4º trimestre) 

(50%) o tres veces por semana (50%), con una duración de 
la sesión de 60 minutos (75%) u 80 minutos (25%). Las 
muestras estuvieron compuestas por estudiantes con un 
rango de edad entre 18 y 26 años, por personas del mismo 
sexo (75%) y una intervención mixta (25%), alcanzando 
una muestra conjunta de 178 personas de los cuales (n=94) 
son varones (53%) y (n=84) corresponden a mujeres 
(47%).  

En la Tabla 3 se menciona el autor y se describen en de-
talle los resultados obtenidos en cada una de las investiga-
ciones. Se puede observar que todas las intervenciones con-
sideraron de forma exclusiva programas de ejercicio físico y 
no se observan intervenciones multidisciplinarias (aspectos 
nutricionales, psicológicos). Todas las investigaciones reali-

zaron diversas mediciones para determinar la condición fí-
sica y ninguna de ellas consideró mediciones de la calidad de 
vida orientada a la salud. Por otro lado, tres estudios consi-
deraron medición de peso, IMC, porcentaje de grasa cor-
poral o masa grasa, porcentaje libre de grasa o masa magra 
y tres trabajos realizaron mediciones que involucran circun-
ferencia de cintura, de cadera o la razón entre ellas y/o la 
estatura, dos consideraron medición del VO2máx y una 
consideró la medición del Índice de Resistencia Cardiorres-
piratoria (IRC) completando un (75%) de investigaciones 
que estudiaron la capacidad aeróbica. Solo uno de los artícu-
los reporta otras mediciones relacionadas con la condición 
física orientada a la salud: fuerza de la espalda, potencia ab-
dominal, flexibilidad y velocidad. 
 

Tabla 3.  
Resultados principales de las intervenciones. Elaboración propia (2022).  

Autores Resultados 

  
Cambio pre y post test  

dentro del grupo 
Cambio entre grupos 

  GI GI GI 
Grupo  

Control 

Prueba compa-
ración entre 

grupos 
Post Hoc 

Chiu et al. 2017 

 LITG MITG HITG GC   
Peso ↓*** ↓*** ↓*** - °°° HITG, MITG > LITG > GC 
IMC ↓*** ↓*** ↓*** - °°° HITG > MITG > LITG > GC 

Circunferencia de Cadera ↓* ↓** ↓*** - °°° HITG, MITG > LITG > GC 
Circunferencia de Cintura ↓*** ↓*** ↓*** - °° MITG, HITG > GC 

Razón Cintura Cadera ↓*** ↓*** ↓*** - °°° HITG, MITG > LITG > GC 
Razón Cintura Estatura ↓*** ↓*** ↓*** - °°° HITG, MITG > LITG > GC 

% de Grasa ↓*** ↓*** ↓*** - °°° HITG > MITG > LITG > GC 
Masa Grasa ↓*** ↓*** ↓***  ↑* °°° HITG, MITG > LITG > GC 

Masa libre de grasa ↓* - ↓*** - ° HITG > GC 
Índice de resistencia Cardiorrespirato-

ria ↑*** ↑*** ↑*** - °°° HITG, MITG > LITG > GC 

Kamalakkannan, K. & Suresh, 
M., 2014 

 SWAEG LAEG  GC   
Vo2 Max ↑*** ↑***  - °°° SWAEG > LAEG > GC 

Kim et al. 2018 

 EXG   GC   
Peso ↓**   - °° EXG > GC 

% de Grasa ↓**   - °° EXG > GC 
Masa libre de grasa -   - - EXG = GC 

IMC ↓**   - °° EXG > GC 
Circunferencia de Cintura ↓**   - °° EXG > GC 

Fuerza de Espalda  ↑**   - °° EXG > GC 
Potencia Abdominal  ↑**   - °° EXG > GC 

Flexibilidad  ↑**   - °° EXG > GC 
Velocidad  ↑**   - °° EXG > GC 

  FATmax   GC   

Tan et. al. 2012 

Peso ↓**   - °° FATmax > GC 
IMC ↓**   - °° FATmax > GC 

% de Grasa ↓**   - °° FATmax > GC 
Masa Grasa ↓**   - °° FATmax > GC 

Masa libre de grasa ↓**   - - FATmax = GC 
Razón Cintura cadera ↓**   - ° FATmax > GC 

Vo2 Max  ↑*   - ° FATmax > GC 
Diferencias significativas entre pre y post test dentro del grupo *p<0.1, **p<0.05, ***p<0.01 
Diferencias significativas entre grupos °p<0.01, °°p<0.05, °°°p<0.001 
FATmax: Fatmax intensity, EXG: Exercise Group, LITG: light-intensity training group, MITG:middle-intensity training group, HITG: high-intensity training group, 
SWAEG: shallow water aerobic exercise group, LAEG: land aerobic exercise group, GC: Control Group. 
Fuente: Elaboración propia.  

 
Discusión 
 
La investigación realizada ha permitido encontrar y ana-

lizar cuatro estudios que cumplieron con todos los criterios 
de inclusión. Con respecto a la localización geográfica, to-
dos los estudios pertenecen al continente asiático, no en-
contrándose estudios en Sudamérica, lo que evidencia la ne-
cesidad de realizar estudios relacionados a los efectos que 
tiene el ejercicio físico en la CVRS y la condición física en 

la población universitaria con sobrepeso y obesidad. In-
cluso, y dado el interés de la investigación, pudiese pensarse 
en términos de localidades similares a las chilenas, ya que 
como lo plantean Louzada et al. (2015) y Rodríguez-Rodrí-
guez et al. (2018), esta necesidad aumenta en la región, de-
bido a que las características relacionadas con la actividad 
física tienen determinadas particularidades en los países de 
Sudamérica. Así lo suscriben también Paramio et al. (2017) 
en su estudio, al afirmar que se hace necesario avanzar en 
una investigación mucho más exhaustiva en este ámbito. 
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En relación con la población de estudio, se observa que 
la investigación en este contexto es escasa a nivel global, y 
la cantidad de sujetos en estudio es baja. Además, existe una 
nula incorporación de la medición de la CVRS como varia-
ble dependiente del ejercicio físico, dado que solo se encon-
traron estudios de corte transversal que incorporan esta me-
dición en universitarios (en condiciones de peso normales o 
con sobrepeso), utilizando diferentes instrumentos, como 
el test Kidscreen-52 utilizado en Cuba y Chile (Pacheco et 
al., 2014; Molina et al. , 2017; Sepúlveda et al., 2018), el 
cuestionario WHOQOL-BREF, diseñado por la OMS, uti-
lizado en España, México y Chile (Díaz et al., 2017; Hi-
dalgo-Rasmussen et al., 2021; Medina-Toro et al., 2021), 
el cuestionario SF-12 aplicado en Colombia y Guatemala 
(García-García et al., 2020; Riveros et al., 2017), el cues-
tionario SF-36 en Paraguay (Barrios et al., 2017) y el cues-
tionario SF-36v2 en México (García-García y López, 2019). 
Esto, sin duda alguna, advierte la necesidad de implementar 
intervenciones en poblaciones de mayores magnitudes a fin 
de considerar mayor evidencia. 

Según resultados del estudio realizado por Olivella-Ló-
pez et al. (2020), no existen programas documentados a ni-
vel latinoamericano y europeo que fomenten el desarrollo 
de la calidad de vida en estudiantes universitarios, y tam-
poco los hay si se consideran las variables de sobrepeso y 
obesidad en esta población. Además, sus hallazgos indican 
que se puede establecer que la calidad de vida está estrecha-
mente ligada con elementos de bienestar físico o condicio-
nes de salud permanente en los universitarios. Por esta ra-
zón, es importante considerar los fenómenos y problemáti-
cas asociadas a los estudiantes universitarios, desde un pen-
samiento holístico y crítico (Martins y Figueroa-Ángel, 
2020) para poder realizar mediciones no solo de la condi-
ción física, sino también complementar esta información 
con las otras variables que componen la calidad de vida, que 
bajo el enfoque de Soto y Failde (2004), “permiten medir 
aquellas actividades que son importantes para el individuo y 
que afectan a su estado general de bienestar” (p. 54). Por 
supuesto, y, si bien es cierto, la medición por sí sola no pro-
duce cambios, sí permite diagnosticar y conducir a la toma 
de decisiones en relación con los cambios necesarios para 
preservar y mejorar la CVRS a partir de intervenciones que 
puedan producir las mejoras esperadas. Y lo que se pretende 
finalmente, es que se generen cambios en el estilo de vida 
que permita adquirir hábitos saludables, y tal y como se de-
muestra en la evidencia científica, la adquisición de un há-
bito puede avanzar entre los 18 y los 254 días (Lally et al., 
2010). De allí que, si bien es cierto, intervenciones de corta 
duración pueden presentar efectos positivos y conducir a la 
adquisición de hábitos saludables en relación con el ejercicio 
físico, los efectos más duraderos a nivel de adquisición de 
hábitos se advierten en aquellos procesos de carácter longi-
tudinal (op.cit.). 

En cuanto a la cantidad de hallazgos, se advierte que esta 
revisión sistemática no logra proporcionar orientaciones en 
relación al mejor programa de intervención para la toma de 
decisiones en función de la réplica de programas de ejercicio 

físico para universitarios con sobrepeso u obesidad. En 
cuanto a la duración de las intervenciones, se advierte que 
todos los estudios fueron realizados en un período de entre 
ocho a 12 semanas, lo que corresponde a un corto plazo. 
No se hallaron intervenciones con períodos de tiempo más 
prolongados que permitan hacer un mejor seguimiento de 
los efectos del ejercicio físico, sin embargo, las cuatro in-
tervenciones analizadas en esta revisión obtuvieron un im-
pacto significativo en la condición física (capacidad aeró-
bica, composición corporal, fuerza, potencia, flexibilidad y 
velocidad), datos que difieren con los obtenidos en un estu-
dio realizado en Chile por Alarcón et al. (2016) donde par-
ticiparon ocho estudiantes universitarios (dos obesos y seis 
con sobrepeso) que participaron de un programa de entre-
namiento de alta intensidad de ocho semanas de duración 
(tres sesiones/semana), donde las variables de estudio no 
presentaron cambios significativos (peso, índice de masa 
corporal, contorno de cintura, perímetro de cadera, glice-
mia de basal y VO2 máx). También es necesario seguir in-
vestigando sobre las diferentes modalidades de entrena-
miento que se puedan implementar (ejercicios aeróbicos, 
ejercicios de fuerza, ejercicios de flexibilidad, ejercicios de 
resistencia, ejercicios combinados, HIIT, etc.) como tam-
bién aumentar los tiempos del programa de intervención 
para ver los cambios que se pueden producir en la CF y la 
en la CVRS de la población universitaria con malnutrición 
por exceso. Si bien es cierto, como se verá a continuación, 
hay estudios en los que se advierten mejoras a nivel de va-
riables determinantes de la condición física, vale destacar la 
necesidad de estudios de mayor duración a fin de analizar el 
efecto del ejercicio en programas de corte longitudinal.  

Dentro de las variables que determinan la condición fí-
sica, encontramos otros estudios realizados en mujeres con 
sobrepeso u obesidad de mediana edad, que también obtu-
vieron una mejora significativa en las variables, VO2max, 
fuerza, resistencia, porcentaje de grasa e IMC, con inter-
venciones de 12 semanas, (Savkin y Aslan, 2017; Smith-
Ryan et al., 2016). Por lo tanto, se pueden alcanzar cambios 
significativos realizando ejercicio físico aun en un corto 
plazo, lo que facilita la implementación de programas de 
ejercicio físico en las universidades, atendiendo a la organi-
zación de los tiempos académicos acotados generalmente en 
un trimestre o semestre (García-Laguna et al., 2012, Ríos 
y Osornio, 2013; Rodríguez-Rodríguez et al., 2013). Sil-
veira et al. (2023) destaca la importancia de potenciar la 
práctica sistemática de actividad física en horario extracu-
rricular o incluir en los microcurrículos la asignatura de Cul-
tura Física en programas no relacionados al deporte, como 
medicina, turismo, biología, economía e incluso algunos 
programas de ingeniería, para favorecer el desarrollo inte-
gral de los futuros profesionales. Esto es concordante con 
lo que plantea Concha-Cisternas et al. (2020) al mencionar 
la necesidad de promover acciones orientadas hacia la prác-
tica de actividad física o ejercicio por parte de las institucio-
nes de educación superior y con ello influir sobre la CV de 
sus estudiantes. En este contexto, un estudio realizado por 
Rodríguez-Rodríguez et al. (2013) en cuatro universidades 
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chilenas de la quinta región, se identificó que la principal 
razón para no hacer ejercicio entre los jóvenes universita-
rios, es la falta de tiempo y la pereza, concluyendo que es 
necesario integrar programas regulares, atractivos y perma-
nentes de vida sana en todas las universidades, con un enfo-
que integral que no reste tiempo a las actividades cotidianas 
escolares de los estudiantes. 

En cuanto a la metodología de los programas de ejerci-
cio físico de esta revisión, encontramos que todos incluye-
ron ejercicios aeróbicos de intensidad moderada a vigorosa. 
Esto encuentra razón en función de que este tipo de ejerci-
cios favorecen la reducción (y en algunos casos la preven-
ción) de la tasa de morbimortalidad prematura asociada a la 
obesidad (Chávez y Zamarreño, 2016). En relación con las 
variables a evaluar, la más estudiada fue la composición cor-
poral mediante mediciones del IMC, porcentaje de grasa, 
masa magra, masa grasa.  

En relación con la intensidad del ejercicio, solo Chiu et 
al. (2017) conforma grupos de intervención con niveles de 
intensidad diferentes (alta, media y baja), establecidos según 
la frecuencia cardíaca de reserva como lo señala la tabla 2. 
Se obtiene como resultado que, a mayor intensidad del ejer-
cicio se producen las mayores disminuciones en el peso cor-
poral, el IMC, la circunferencia de la cintura, la circunfe-
rencia de la cadera, la razón cintura estatura, la razón cin-
tura cadera, y el porcentaje de grasa corporal, todas ellas 
significativas. El entrenamiento con ejercicios de baja inten-
sidad también puede reducir significativamente en menor 
medida, las variables mencionadas. 

Este estudio advierte como limitación la búsqueda de ar-
tículos exclusivamente en el idioma inglés, por cuanto hay 
un predominio de este idioma como lengua vehicular de la 
ciencia (Gordin, 2015; Niño-Puello, 2013; Veiga, 2008). 
Sin embargo, esa distinción podría haber excluido algún ar-
tículo que cumpla con los criterios de inclusión de esta re-
visión, salvo el idioma.  

Finalmente, se recomienda a las instituciones de educa-
ción superior la aplicación de programas de ejercicio físico 
de corte longitudinal de al menos ocho semanas, ampliando 
la base de los sujetos atendidos en la intervención, con la 
finalidad analizar los resultados para los indicadores de 
Peso, IMC, Porcentaje de Grasa Corporal, Masa Grasa, Cir-
cunferencia de Cadera, Circunferencia de cintura, Razón 
Cintura Cadera, Razón Cintura Estatura, VO2max, Fuerza, 
Potencia Abdominal, Flexibilidad, Velocidad. De igual ma-
nera, se insta a los investigadores a acompañar sus medicio-
nes con instrumentos que den cuenta del efecto de los pro-
gramas de ejercicio físico en la CV para poder evidenciar, 
además, el potencial efecto del ejercicio físico en el desa-
rrollo de la CVRS percibida por los estudiantes con sobre-
peso y obesidad. 

 
Conclusión 
 
Debido a la escasa evidencia y a la diversidad de métodos 

de entrenamiento encontrados en esta revisión, no es posi-
ble proporcionar orientaciones parametrizadas en relación 

con la mejor modalidad de entrenamiento, sin embargo se 
puede concluir que los programas de ejercicio físico de en-
tre ocho a 12 semanas de duración, con al menos tres sesio-
nes semanales y un tiempo mínimo de 60 min por sesión, 
son un método eficaz para mejorar la condición física orien-
tada a la salud de los universitarios con sobrepeso y obesi-
dad.  

En esta revisión no se encontraron estudios que permi-
tan valorar el efecto del ejercicio físico en la CVRS en estu-
diantes universitarios con sobrepeso y obesidad, a pesar de 
que la CV es un término de mucho empleo en la literatura 
científica, por lo que no se puede extraer información res-
pecto a la duración necesaria de un programa de ejercicio 
físico para lograr impactar en la CVRS. No obstante, vale 
destacar que, en las intervenciones analizadas, si bien no se 
puede valorar el efecto del ejercicio físico en la CVRS, se 
producen cambios significativos en algunas variables asocia-
das a la CV en intervenciones que tienen un mínimo de 8 
semanas, lo que permite advertir que, estudios de carácter 
longitudinal, podrían ser mucho más reveladores en torno 
a la duración y calidad de las intervenciones. En otro orden 
de ideas, si bien es cierto se advierten cambios significati-
vos, lo ideal sería avanzar al establecimiento de hábitos, y, 
según la evidencia científica, hay mayores probabilidades de 
que esto se logre a partir de estudios con mayor duración y 
dedicación. Por lo tanto, es necesario realizar más estudios 
longitudinales que aporten al diseño de programas de ejer-
cicio físico para determinar las mejores opciones de entre-
namiento basadas en la evidencia científica que impacten 
positivamente tanto en la CF como en la CV relacionadas a 
la salud, de la población universitaria con sobrepeso y obe-
sidad.  

 
Aplicación práctica y previsión futura 
 
Esta investigación puede servir como base precursora de 

nuevos trabajos relacionados con el efecto del ejercicio fí-
sico en la CV, la CVRS en poblaciones universitarias en 
América Latina, considerando estudios de carácter longitu-
dinal que arrojen mayor evidencia.  
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