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RESUMEN

La actividad fisica esta fuertemente ligada al desarrollo y manteni-
miento de la composicion corporal de las personas. El objetivo de
este estudio fue analizar la asociacion entre la actividad fisica y
variables antropométricas de trabajadores de una universidad en
Colombia. Participaron del estudio 84 hombres (38,1 + 10 anos y
79,2 + 11 kg) y 119 mujeres (35,5 + 9,5 afios y 61,6 + 10,6kg). El
nivel de actividad fisica fue evaluado utilizando los criterios del
International Physical Activity Questionnaire. Fueron tomadas las
medidas de peso, altura, IMC, porcentaje de grasa y masa magra.
Fueron encontradas diferencias significativas en los niveles de acti-
vidad fisica bajo-alto con nivel medio en el peso (p = 0,021), y
medio-alto con bajo en el porcentaje de grasa (< 0,001) y masa
magra (< 0,001). Se encontré una asociacion entre la actividad
fisica con el IMC (p = 0,002). Se concluye que los trabajadores con
nivel bajo de actividad fisica tienen mayor porcentaje de grasa y
menos masa magra.

(Quintero A, Pereira A, 2017. Asociacion Entre Variables Antropométricas
y Actividad Fisica en Personal Administrativo Perteneciente a una
Institucion de Educacion Superior en Colombia. Cienc Trab. Sep-Dic; 19
[60]: 179-182).
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INTRODUCCION

La actividad fisica es definida como cualquier tipo de movimiento
desarrollado por los musculos esqueléticos generando un gasto
energético.! Actualmente el sedentarismo (bajo nivel de actividad
fisica) y los habitos de vida no saludables tienen un alto porcentaje
dentro de la poblacion mundial. Un estudio realizado en
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ABSTRACT

Physical activity is strongly related to the development and mainte-
nance of 1 body composition. The aim of this study was to analyze
the association between physical activity and anthropometric vari-
ables of workers of a university in Colombia. 84 men (38.1 + 10 years
and 79.2 + 11 kg) and 119 women (35.5 + 9.5 years and 61.6 +
10,6kg) participated of the study. The level of physical activity was
assessed using the criteria of the International Physical Activity
Questionnaire. They were taken measures of weight, height, BMI,
body fat percentage and lean mass. There were significant differ-
ences between low and high levels of physical activity in weight
(p=0.021), between médium and high with low level for fat percent-
age (<0.001) and lean mass (<0.001) association was found between
physical activity with BMI (p = 0.002). It is concluded that workers
with low levels of physical activity have a higher percentage of fat
and less lean mass.

Key words: ANTHROPOMETRY, PHYSICAL EXERTION, BODY COM-
POSITION, PUBLIC HEALTH, CAREER MOBILITY.

Latinoamérica mostrd que el 78% de la poblacidon presenta inacti-
vidad fisica? (30) y en otros 52 paises se inform¢6 que el 85,73% de
la poblacion sedentaria presentd una patologia de tipo cardiaca
con un valor de 80,72%.> En Colombia solamente un 21% de la
poblacion en edades de 18 a 64 afios realiza actividad fisica en un
periodo de tiempo de 150 minutos a la semana.* A nivel de tiempo
libre, el 34,3% de la poblaciéon cumple con las orientaciones de la
OMS. Como medio de locomocion solo el 54,8% realiza AF en sus
horas no laborables.> Este tipo de actividades diarias son menores
en las mujeres que en hombres.* A pesar de las diferencias en los
géneros, el estudio desarrollado por la Encuesta Nacional de la
Situacion Nutricional 2010 (ENSIN 2010)° mostro un nivel de
interés medio-bajo en la poblacidon que practica actividad fisica en
el ambito educativo, teniendo en cuenta su estado nutricional,
ocupacion y region del pais.®

Con relaciéon a la locomocidn teniendo como base la actividad
fisica (caminar, correr, bicicleta, etc.), hay mayor prevalencia de
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este tipo de transporte en personas en edades comprendidas entre
50 y 64 afios, con nivel socioecondmico y educativo de baja renta
en distintas subregiones del pais.” Aunque algunos estudios
mencionan prevalencias del 70% en las poblaciones sedentarias,
existe un sinniumero de procesos que afectan los apartados de estas
investigaciones, mencionando la diversidad de métodos e instru-
mentos utilizados?, junto con promedios inconsistentes.’

Las diferentes metodologias de investigacion en el campo del
estudio corporal y la actividad fisica se basan en diferentes tipos
de escalas dicotomicas (sedentario y activo), de niveles (bajo,
medio y alto) y continuas (kilocalorias o METS). El estudio de la
composicion corporal especialmente en lo relacionado con el
porcentaje de grasa, y el componente magro, se ha convertido en
un tema de bastante interés entre los investigadores debido a la
determinacion de los valores de estas variables.!® A nivel mundial
se evidencia un gran problema de salud publica por las enferme-
dades no transmisibles, que pueden ser en mayor parte por el
continuo sedentarismo de las poblaciones y el aumento de
alimentos pocos saludables.!

Algunos investigadores han determinado una fuerte correlacion
entre el aumento de grasa visceral y la diabetes tipo II en dife-
rentes poblaciones.!? La grasa del pericardio estd emergiendo
como factor de alto riesgo en enfermedades de tipo coronario; la
asociacion inversa entre la actividad fisica y la grasa del peri-
cardio fue mas fuerte en adultos con sobrepeso y obesos que en
los de peso normal. Niveles de actividad fisica evaluados objeti-
vamente estan relacionados con la grasa del pericardio, esto
podria ser un mecanismo importante en la explicacion del
proceso de asociacion entre la actividad fisica y la prevencion de
las enfermedades cardiovasculares.’® El comportamiento seden-
tario se asocia con resultados muy perjudiciales para la salud,
que se atribuye a la falta de actividad fisica moderada y vigorosa.
Esto se ha propuesto en el campo de la “fisiologia sedentaria” que
puede ser independiente y distinta con la fisiologia del ejercicio.
Los mecanismos propuestos por la fisiologia sedentaria son
examinados y difieren de la actividad fisica junto con el realce
de la vinculacién a la salud.'*

La practica de actividad fisica regular contribuye de formas posi-
tivas en la prevencion, control de la obesidad y de las enferme-
dades cronico-degenerativas.!® Estudios sobre este tema han dado
una gran contribucion, significativa para nuestra sociedad; por
medio de estos, se puede verificar en qué estado se encuentran los
participantes de las investigaciones. De la misma forma se
obtienen sugerencias para el cambio de estilos de vida y avances
en las dreas relacionadas con la salud.'® En funcion de lo expuesto
anteriormente, este estudio fue dirigido con el objetivo de analizar
y comparar por medio de una investigacion de tipo transversal los
comportamientos de las variables que buscan evidenciar las carac-
teristicas antropométricas de la composicion corporal y de los
niveles de actividad fisica de trabajadores de una universidad
privada de la ciudad de Bucaramanga (Colombia).

METODOS

El estudio aqui presentado es considerado de tipo correlacional
basado en un disefio transversal debido a las situaciones que
fueron realizadas las evaluaciones en una sola vez. La valoracion
fue realizada después del trabajo de condicidon fisica, con un
tiempo determinado de 2 meses. Para la determinaciéon de las

variables se tuvo en cuenta el nivel asistencia al programa y las
medidas antropométricas que fueron realizadas en los partici-
pantes del estudio.

Poblacién y muestra

El procedimiento para determinar la muestra fue de tipo no proba-
bilistico de tipo intencional, determinando un n = 203 personas de
los cuales 119 eran mujeres y 84 eran hombres, todos funcionarios
de la Universidad participantes del Programa circulo educativo de
promocion, prevencion integral y social del ente educativo.

Mediciones

Para la evaluaciéon antropométrica fue utilizada la balanza Swan
(100 Gr), paquimetro, plicometro, y cinta métrica, todas de marca
Cescorf. Las medidas antropométricas fueron tomadas bajo proto-
colos de la International Society for advances of kinanthropo-
metry.!” Para el porcentaje de grasa fue estimado midiendo los
pliegues cutaneos de: Triceps, biceps, subescapular y cresta iliaca
aplicando la ecuacién de Durnin y Womersley.!® Los valores de la
masa magra fueron determinados por medio de las medidas de:
talla en metros, perimetros (brazo relajado, muslo relajado y
pantorrilla) valores en centimetros; pliegues (triceps, muslo ante-
rior, pantorrilla) valores en milimetros; género y etnia utilizando
la formula de Lee; Jamez.'®

Para la determinacion del Indice de Masa Corporal (IMC) se
calculd con la formula: IMC = peso (kg)/talla (m)? y la clasifica-
cion (delgado < 18,5), normal 18,5-24,9). Sobrepeso (25 - 30) y
obeso (mas de 30)) se utilizaron los criterios propuesto por la
Organizacion Mundial de la salud (OMS) en los que se utilizan los
percentiles de IMC especificos para el género y la edad; estos
valores posteriormente fueron transformados para el tratamiento
estadistico.!”

La actividad fisica fue determinada por medio de niveles (bajo,
medio y alto) y teniendo como factor la actividad fisica desarro-
llada en la semana, junto con los criterios del Cuestionario
Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) para la escala de dicha
variable cualitativa.?®

El objetivo del Programa circulo educativo de promocion, preven-
cion integral y social del ente educativo, consiste en actividades
encaminadas al desarrollo integral de los funcionarios de la
universidad, abarcando areas sociales, psicologicas, y de calidad de
vida apoyadas por las directivas de la institucion.

Los diferentes procedimientos, estructura y teorias éticas del
estudio, fueron corroborados y apoyados por la oficina de
Bienestar Universitario de la universidad; tras el apoyo de la insti-
tucion, se realizd la publicidad del programa por los diferentes
medios que posee el claustro universitario. Se informé a la comu-
nidad que el estudio es de caracter voluntario y andnimo.

Analisis estadistico

Para la presentacion de los datos fue realizada una estadistica
descriptiva (media + desviacion estandar); la normalidad de los
residuos de los datos fue verificada con el test Kolgomorov-
Smirnov. Para verificar la asociacion de los niveles de actividad
fisica e IMC fue utilizado el test Chi-cuadrado; la determinacion de
las diferencias entre las variables antropométricas y los niveles de
actividad fisica fue utilizado el test ANOVA one way. Las aplica-
ciones estadisticas se realizaron al nivel del 5% de significancia.
Para el andlisis de datos se utiliz6 el paquete estadistico (SPSS para
Windows v.17.0, SPSS, Inc., Chicago, IL. (USA).
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RESULTADOS

Los resultados obtenidos fueron divididos en cuatro partes. En
primera medida presentamos los datos en la Tabla 1: la caracte-
rizacidon de la muestra, utilizando media y desviacion estandar,
de las variables edad, peso, altura, IMC, % grasa y masa magra.
En la Tabla 2 presentamos los valores de las diferencias entre las
variables del estudio no encontrando diferencias significativas en
las variables de edad, estatura e IMC comparados con los niveles
de actividad fisica y fueron encontradas diferencias significativas
en el peso entre los niveles bajo, alto, % de grasa en niveles de
medio,alto y masa magra entre niveles medio, alto.

La Tabla 3 describe los datos de la muestra de acuerdo a los
niveles de actividad fisica. Se destaca el nivel IMC normal con un
63,4% comparado con el valor alto 36,6%. El mayor numero de
personas se encuentra localizado en la posicion normal con 114
personas, porcentaje de 56,2% comparado con alto (89 personas)
y porcentaje de 43,8%. El valor del test de Chi cuadrado fue de
p = 0,002, encontrandose un asociacion entre las variables.

DISCUSION

Destacamos en este estudio que mas de la mitad de los partici-
pantes tienen un nivel bajo de actividad fisica. Este resultado
incidié grandemente en los valores de las variables antropomé-
tricas (masa magra y porcentaje de gordura) del estudio de los
funcionarios que pertenecen a la universidad, apoyandonos en lo
propuesto por la OMS, donde ratifica la importancia del ejercicio
de forma moderada en la prevenciéon de las enfermedades no
transmisibles y en la disminucién de la tasa de mortandad en la
poblacion mundial, en especial en personas que laboran mas de
4 horas en posiciones estaticas o de oficina.?

Resultados encontrados en un estudio en México mostr6 valores de
las medias y desviacion estandar de IMC en hombres (28,9 + 5,2 kg/
m2); mujeres (26,5 + 5,5 kg/m2)8, donde los datos obtenidos en

Tabla 1.

Caracteristicas de la muestra (media + desviacion estandar).
Variables F;Zﬁq‘g° M"‘r'f:cgl{m
Edad (afios) 355+ 95 38,1+ 105
Peso (kg] 61,6 + 10,6 792 + 11
Altura (cm) 161 + 6,1 173 + 68
IMC (kg/mZ) 23,7 +3,5* 26,3 + 3*
Grasa (%) 289 + 6,3 22 +58
Masa Magra (kg) 433 +55 614+7,1

* Diferencias significativas (p < 0,001).

Tabla 2.
Diferencias entre variables teniendo en cuenta la actividad fisica.
Actividad Fisica

Variables Bajo (n = 131) Medio (n = 41)  Alto (n = 31)
Edad (afios) 364+ 105 38196 353+73

Altura (cm) 1647 + 84 167,7 + 84 1684 + 102
Peso (kg) 672 + 134 74 + 143 689 + 135*
IMC (kg/m2) 246 + 36 26+35 24429

Grasa (%) 274+ 66 243 + 6,20 224 +78%
Masa magra (kg) 485 +9,7 56 + 11,3# 53,5+ 12.2#

P < 0,05 * Diferente del nivel medio, # diferente del nivel bajo, % Diferente del nivel bajo.

Tabla 3.
Asociacion cualitativa de variables.
Los valores fueron IMC
determinados segun la OMS Normal Alto Total
Bajo  Personas 83 48 131
Categorias porcentaje 63,4% 36,6% 100,0%
- Medio Personas. 13 28 41
fisica porcentaje 31,7% 68,3% 100,0%
Alto Personas 18 13 31
porcentaje 58,1% 41,9% 100,0%
Total Personas_ 114 89 203
porcentaje 56,2% 43,8% 100,0%

hombres (26,3 + 3 kg/m?), mujeres (23,7 + 3,5 kg/m?) muestran una
tendencia menor en nuestra poblacién. Comparando la funcion
laboral que desempefian las personas y los niveles de actividad fisica,
en este caso México (profesores de Educacion fisica) y Colombia
(personal administrativo), logramos definir que el trabajo de acti-
vidad fisica desarrollado ha sido satisfactorio en comparacion con
otros realizados en la misma drea.

El valor de la obesidad y sobrepeso mencionado en esta investigacion
fue de 43,8% y otras realizadas en Colombia reportaron una preva-
lencia de obesidad y sobrepeso: 45,8%?!, 42% (6)?2, 43,3% (9),- en
Chile 47,7% (20)** y México 37,8% (10).2 En la actualidad, el sobre-
peso y la obesidad cada dia ganan mas terreno dentro la poblacion
mundial y se consideran como nuevas epidemias que disminuyen la
calidad de vida de las personas (4).2> Un estudio al respecto realizado
por Framignam informa sobre la obesidad como un factor muy
nocivo para la salud publica (18).2° En nuestro estudio las personas
que tuvieron mayor IMC no eran las que tenian menor nivel de AF
—cuando confrontamos la actividad fisica con las demas variables,
podemos identificar que la actividad fisica comparada con el IMC no
presentan diferencias significativas—, pero si se presenta una asocia-
cion (p = 0,002). Teniendo en cuenta lo anterior, deducimos que el
proyecto institucional es considerado de vital importancia para el
desarrollo integral de los funcionarios dentro de lo establecido por la
OMS y la organizacion mundial de trabajo (21)." Apoyandonos en
la literatura encontrada para este articulo, podemos decir que el
tiempo no fue considerado suficiente, analizando que la cantidad de
tiempo de los funcionarios es ocupado por jornada laboral (8 horas)
y las demas dedicadas a su vida personal y actividades familiares.
Procedimientos encaminados al mejoramiento de la calidad de vida
en los funcionarios de empresas han demostrado eficiencia en dife-
rentes factores sociales. En paises de norteamérica los valores de
muertes por las enfermedades de tipo no trasmisibles han disminuido
en proporcion: las campafias de prevencion y apropiacion de habitos
saludables y en especial tener un modo de vida activo se consideran
importantes para estos objetivos (15).%

La actividad fisica desarrollada de forma constante previene los
factores que pueden incidir en las patologias de tipo cardiaca, acci-
dentes cerebro-vasculares, descalcificacion, estado de animo, enferme-
dades no transmisibles e inclusive riesgo de adquirir cancer (22).2% Las
evidencias de la bondad de practicar ejercicios fisicos determinan la
importancia de la prevenciéon y promocion de la salubridad publica.
En estudios realizados se ha comprobado que las personas que
realizan algun tipo de actividad fisica tienen un periodo de vida
mayor que las que no se ejercitan; en los adultos mayores quienes
realizan actividad fisica de forma moderada se ha identificado
una mejor independencia a la hora de realizar sus actividades
diarias con un nivel de seguridad mayor debido al riesgo de
presentar algun tipo de caida (28).%°
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Los proyectos encaminados a los habitos de vida saludable se han
convertido hoy en dia en procedimientos indispensables en la manu-
tencion y mejoramiento de la salud del trabajador. Al motivar a la
comunidad universitaria permitira aumentar los niveles de funciona-
lidad e integracion que incidira grandemente en los aspectos sociales,
fisicos y sicologicos.

Una de las limitaciones en esta investigacion es la comparacion de
datos entre el proyecto inicial y otro secundario; también la disponi-
bilidad de horarios para la toma de datos, la motivaciéon a las
campafias de bienestar universitario apoyadas por los diferentes
profesionales participantes de esta investigacion.

Teniendo en cuenta la informacion aqui presentada, es de vital
importancia mantener el programa de actividad fisica dentro de la
institucion como mecanismo de mejora, prevencion y control de
alteraciones, especialmente dirigidas a la comunidad universitaria.
Por lo tanto, el objetivo del programa es contribuir en la disminucion
de las variables estudiadas, nocivas para la salud en los funcionarios
de la universidad.

CONCLUSIONES

Los resultados del estudio indican una asociacién entre la acti-
vidad fisica y el IMC entre los niveles alto-bajo con medio en el
peso, medio-alto con bajo en el porcentaje de grasa y masa magra
de las personas que laboran en la institucion. A pesar de que
algunos participantes presentaron un nivel bajo de Actividad
Fisica, se concluyd que los trabajadores tienen mayor porcentaje
de grasa y menos masa magra.

Podemos decir que es importante mantener el programa de calidad
de vida en la universidad. En comparaciones realizadas con otros
estudios, apoyamos los diferentes conceptos sobre el nivel de
mortalidad de la poblacion mundial debido a la inactividad fisica.
Se observé que los datos presentados por los entes que regulan la
salud en Colombia, no estan alejados de los datos aqui presentados
y que es de vital importancia la continuidad del proyecto como
ejemplo ante las demds comunidades universitarias del area
Metropolitana de Bucaramanga.
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