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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores asociados al nivel de actividad fisica en estudiantes de
Terapia Fisicay Rehabilitacion de la Universidad Nacional Federico Villarreal, 2023. Método:
Estudio observacional, descriptivo, transversal y prospectivo, analizando 129 estudiantes
matriculados en la carrera y universidad mencionada. No hubo calculo muestral y se empleo
un muestreo no probabilistico por conveniencia. Se utiliz6 la técnica de encuesta para
recolectar la informacién y el instrumento fue un cuestionario constituido por factores
sociodemograficos, factores del estilo de vida, factores académicos y el nivel de actividad
fisica, esta Gltima evaluada por la escala International Physical Activity Questionaire (IPAQ).
Los datos fueron analizados mediante la prueba Chi cuadrado en el programa SPSS 25.
Resultados: Se evidencio que al menos el 50% de estudiantes tuvieron 21 afios, el 65.9%
fueron féminas, el 96.1% estuvieron solteros, el 90.7% proceden de zonas urbanas y el 84.5%
estudié menos de 10 horas por semana. Sobre los niveles de actividad fisica, el 24.8% tuvo un
nivel bajo, el 48.8% moderado y el 26.4% alto. Se hall6 que la edad (p=0.019), el sobrepeso
(p=0.000) fueron factores asociados significativamente al nivel de actividad fisica. Se observd
que entre los estudiantes con bajo nivel de actividad fisica hubo mayores a 20 afios (75%) y
con sobrepeso (65.6%). Conclusiones: Existen factores asociados significativamente al nivel

de actividad fisica como la edad y el sobrepeso.

Palabras clave: Factores de riesgo, ejercicio fisico, estudiantes (DeCS)



ABSTRACT

Objectives: Determine the factors associated with the level of physical activity in Physical
Therapy and Rehabilitation students at the Universidad Nacional Federico Villarreal, 2023.
Methods: Observational, descriptive, cross-sectional and prospective study, analyzing 129
students enrolled in the aforementioned degree and university. There was no sample calculation
and a non-probabilistic convenience sampling was used. The survey technique was used to
collect the information and the instrument was a questionnaire consisting of sociodemographic
factors, lifestyle factors, academic factors and the level of physical activity, the latter evaluated
by the International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) scale. The data were analyzed
using the Chi square test in the SPSS 25 program. Results: It was found that at least 50% of
students were 21 years old, 65.9% were female, 96.1% were single, 90.7% came from urban
areas and 84.5% studied less than 10 hours per week. Regarding the levels of physical activity,
24.8% had a low level, 48.8% moderate and 26.4% high. It was found that age (p=0.019) and
overweight (p=0.000) were factors significantly associated with the level of physical activity.
It was observed that among the students with a low level of physical activity there were those
over 20 years old (75%) and those with overweight (65.6%). Conclusions: There are factors

significantly associated with the level of physical activity such as age and overweight.

Keywords: Risk fact, excercise, students (MeSH)



l. INTRODUCCION

1.1 Descripcion y formulacion del problema

El desarrollo economico ha acarreado modificaciones en los habitos cotidianos de los
individuos, especialmente en la practica regular de actividad fisica (AF), cuya reduccion se ha
posicionado como cuarta generadora de deceso mundial, por su asociacién con patologias
cronicas no transmisibles, que en la actualidad coexisten con las enfermedades
infectocontagiosas (Elespuro et al., 2021).

Lamentablemente, la pandemia del COVID-19 y sus respectivas medidas de contencion
y mitigacién han exacerbado esta situacion, pues han provocado el cierre de gimnasios,
parques, instalaciones deportivas y otros lugares donde los individuos solian practicar algun
deporte o ejercicio fisico (Zamarripa et al., 2021). Ademas, el cambio de la modalidad
presencial a la virtualidad ha facilitado el desarrollo del habito sedentario, obligando a los
individuos a pasar horas frente a un ordenador (Quirumbay et al., 2022).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) 1 de cada 4 adultos no alcanza los
niveles de AF aconsejados (21%), lo que supone un riesgo de muerte entre 20 a 30% mayor
que aquellos con AF 6ptima; por ello, la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) decidié
incluir a esta practica en su plan de accién global contra la prevencion de patologias
transmisibles (2013- 2020), planteando para el 2025, reducir la inactividad fisica en al menos
un 10% y aclarando que esta practica no necesariamente es sinébnimo de hacer deporte, ya que
implica movimientos corporales que acarree un gasto de energia (Elespuro et al., 2021).

América Latina y El Caribe, en 15 afios se ha posicionado como una de las regiones
mundiales con mayor proporcién de inactividad fisica (39.1%), seguida por paises occidentales

y asiaticos de elevados ingresos (36.8 y 35.7%) (Celis et al., 2019).



En el territorio nacional, la Compafiia Peruana de Estudios de Mercado y Opinion
Pablica (CPI, 2021) report6 una prevalencia de 47.6% para la no practica de deporte, ejercicio
0 AF, con mayores proporciones en el interior del pais (48.1%), poblacion de sexo femenino
(58.7%) y personas con discapacidad (68.5%).

En caso de los universitarios, las actividades académicas y horarios estrictos no les
permite dedicar tiempo a la ejecucion de AF, tornandolos vulnerables al sedentarismo y
subsecuente desarrollo de patologias crénicas, como la hipertension arterial, diabetes mellitus
u obesidad. Esta situacion se habria agudizado con la virtualidad de los procesos educativos
(sedentarismo tecnoldgico) y la nueva dindmica social de los tiempos de crisis (Elespuro et al.,
2021; Quirumbay et al., 2022).

Por otro lado, el precisar que la AF durante la etapa de formacion intelectual es
fundamental, pues ademéas minimizar la ansiedad, estrés y depresion, contribuye con el
rendimiento cognitivo, la concentracion y la capacidad resolutiva (Quirumbay et al., 2022).

En ese marco, la identificacion de aquellas caracteristicas, conductas o rasgos asociados
positiva y negativamente al nivel de AF es fundamental, pues su conocimiento y correcta
interpretacion permite desarrollar estrategias de intervencion temprana; por ello, la finalidad
del estudio fue determinar los factores asociados al nivel de AF en estudiantes de Terapia Fisica
y Rehabilitacion (TFR) de la Universidad Nacional Federico Villareal (UNFV).

A continuacion, se formula la pregunta de investigacion; ¢Cuales son los factores

asociados al nivel de AF en estudiantes de TFR de la UNFV, 20237

1.2 Antecedentes
1.2.1 Internacionales
Jiménez et al. (2022), analizaron el nivel de AF en adolescentes, relacionarlo con

indicadores de salud fisica y psicoldgica, e identificar sus factores predictores. Método



transversal; participaron 761 adolescentes. Hallaron que los predictores para AF bajo fueron;
mayor edad, ser fémina, vivir en entornos desfavorables, no tener AF extracurricular y estar
disconforme con la apariencia fisica. Por lo contrario, la AF se asocié positivamente con la
calidad vital, autoestima, dieta mediterranea y consumo de oxigeno.

Lopez et al. (2020) evaluaron la AF y su relacion con la disminucion de estrés e
incremento de felicidad. Método descriptivo de tendencia central; participaron 938 estudiantes
mexicanos de facultades de enfermeria, psicologia y ciencias del ejercicio. Se demostré que la
AF condiciona la percepcion del estrés ante cualquier situacion de caracteristica compleja;
también se confirmo que la felicidad muestra transformaciones positivas si la préactica de AF
del universitario es constante.

Conchaet al. (2020) compararon la calidad vital de universitarios segin su AF. Método
descriptivo evaluando 126 universitarios de facultades sanitarias, educativas e ingenieria de 3
universidades chilenas. Entre los resultados se mostré la prevalencia de universitarios activos
con niveles desde moderados hasta altos de AF quienes presentaron mejor calidad vital global
y en el &mbito sanitario, logrando un resultado significativo. Algunas caracteristicas del grupo
de universitarios inactivos fueron: edad (afios) 20,96 + 2,77, peso (Kg) 67,97 + 15,31, talla (m)
1,64 £ 0,09 y un IMC (Kg/m2) 25,42 + 4,59; mientras que los activos mostraron: edad (afios)
20,83 £ 2, peso (Kg) 66,48 + 10,68, talla (m) 1,66 £ 0,09 y un IMC (Kg/m2) 24,12 + 3,60.

Gdmez et al. (2018) analizaron la disparidad entre la AF, el estado energético y grasa
corporal; considerando la prevalencia de obesidad en los universitarios de una universidad
mexicana. Método descriptivo-transversal y correlacional, participaron 369 universitarios del
area de salud. El indice de masa corporal (IMC) obtuvo resultados significativos; en quienes
realizan una AF baja el IMC se sitla sobre los niveles 6ptimos; el promedio de IMC se reduce
en quienes realizan una actividad fisica moderada; pero en quienes realizan mayor AF el

promedio se muestra por encima del anterior. Algunas caracteristicas asociadas a estos
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resultados fueron: hombres con exceso de peso 44.2%, mujeres con exceso de peso 23.3%,
edad media de la muestra (20.17+1.9 1) y la estatura media en metros (1.65+0.09).

Garcia et al. (2020) identificaron las categorias de universitarios en relacion con la AF
y relacionarlas con variables de diverso caracter. Método transversal y comparativo, evaluando
601 estudiantes de una institucion superior de Barranquilla. Algunas de las caracteristicas
encontradas en la poblacién en estudio fueron: edad >20 afios (37,8; IC al 95%: 33,6 - 41,8),
edades entre 16-19 afios (62,2; IC al 95%: 58,2 - 66,4), mujeres (38,4; IC al 95%: 34,6 - 42,1),
hombres (61,6; IC al 95%: 57,9 - 65,4), solteros 92,7; IC al 95%: 90,7 - 95), casados o0 con
pareja (7,3; IC al 95%: 4,9 - 9,3), estrato econdmico 4 y 5 (45,3; IC al 95%: 41,3 - 49,3) y
estratos 1, 2 y 3 (54,7; IC al 95%: 50,8 - 58,7). Algunos resultados muestran que los
universitarios de género femenino tienen mayor riesgo de una AF deficiente; y aquellos
estudiantes con sobrepeso u obesidad superan la AF escasa o nula.

Concha et al. (2018) determinaron los factores al bajo nivel de AF y sobrepeso.
Metodologia descriptiva transversal analizando 358 universitarios chilenos. Se hallaron
caracteristicas relevantes de los estudiantes con exceso de peso, como: el porcentaje de varones
en relacion con el exceso de peso fue 58.6 %, la edad mayor o 21 era del 55,7 % de la poblacion;
predominaba el nivel de AF bajo del 58.6 % y una conducta sedentaria 62.9 %. Se concluyo
que los estudiantes presentan caracteristicas modificables para mejorar su calidad vital y su
AF.

Paramio et al. (2017) verificaron la existencia de diferencias tipoldgicas entre quienes
realizan AF y quienes no. Se tuvo una muestra de 153 estudiantes universitarios de Cadiz y se
llevd a cabo la metodologia de tipo observacional transversal. Resalta interés que el primer
grupo constituido solamente por hombres que realizaban al menos una vez por semana AF
obtuvieron la peor puntuacion en las extensiones de calidad de vida. Mientras que otro conjunto

organizado realizaban ejercicios por lo menos tres veces a mas por semana muestran resultados
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mas positivos orientados a la calidad de vida. Los resultados encontrados hacen creer a los
autores que a mayor constancia en la AF el impacto es significativamente positivo en la calidad
vital.

1.2.2 Nacionales

Manrique y Tavera. (2022), establecieron los factores para sedentarismo en
universitarios de medicina. Metodologia de corte transversal; analizaron 181 estudiantes.
Hallaron que los factores para poca AF fueron; la edad entre 20 a 24 afios (p=0.046), ser varon
(p=0.016), el rendimiento académico regular (p<0.001) y bueno (p=0.001).

Elespuro et al. (2021), determinaron los factores para AF en docentes y estudiantes.
Método transversal; la muestra fue de 68 docentes y 339 universitarios. Los factores fueron;
tener entre 16-20 afios (p=0.041), ser soltero (p=0.001), ser originario de la selva (p=0.049) y
no tener ocupacion fuera de la Universidad (p=0.001).

Bravo et al. (2020), determinaron la prevalencia de AF saludable y sus determinantes
en universitarios. Metodologia descriptiva y transversal; evaluando 1695 universitarios. Halld
que los factores que determinaron la AF fueron ser varon (p <0.001), tener como lengua
materna el quechua (p <0.001) y estudiar en la selva (p <0.001).

Espinoza et al. (2019) relacionaron el disfrute y el nivel de AF. Metodologia descriptiva
transversal, evaluando 298 universitarios de una institucion de Lima, Per(. Se mostraron
resultados donde los varones serian mas activos que las féminas con una relacién de 50.3% a
28.6%, también, se mostrd que el disfrute de la AF en estudiantes de ambos géneros no muestra
diferencias significativas.

Navarrete et al. (2019) determinaron las variables asociadas a la poca realizacion de
ejercicios de 187 estudiantes de un instituto puablico de Lima. Metodologia transversal y
analitica. Identificaron asociacion entre sedentarismo y sobrepeso. Algunas de las

caracteristicas de los universitarios eran que el mayor porcentaje fueron hombres 80%, con
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presencia de sobrepeso en un 39%, en un ciclo académico intermedio (3° - 4°) 66.3% y el
porcentaje de presencia de sedentarismo fue 65.8%.

Calcina (2019), determind los factores para la practica de AF deportiva en docentes
universitarios. Metodologia descriptiva y transversal analizando a 382 docentes. Hallé que los
factores fueron; ser varon, edad entre 21-29 afios, ser casado o conviviente y vivir en la Sierra
0 Selva.

1.3 Objetivos

- Objetivo general

Determinar los factores asociados al nivel de AF en estudiantes TFR de la UNFV, 2023.

- Objetivos especificos

Determinar los factores sociodemograficos asociados al nivel de AF en estudiantes TFR
de la UNFV, 2023.

Conocer los factores del estilo de vida asociados al nivel de AF en estudiantes TFR de
la UNFV, 2023.

Establecer los factores académicos asociados al nivel de AF en estudiantes TFR de la

UNFV, 2023.

1.4 Justificacion
Se basa en el hallazgo de los factores, pues su constitucion permitiria el desarrollo
de estrategias de intervencion temprana que reduzcan la tendencia epidemioldgica de
patologias cronicas no transmisibles y el mejoramiento de la parte aptitudinal del
universitario.
Ademas, permitird comparar resultados, con la finalidad de plantear estrategias
relacionadas con el desarrollo de la AF, ademas de posibles politicas publicas para

impulsar esta actividad en el &mbito universitario.
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Finalmente, el presente plan podré ser considerado como base para la elaboracion

de proximas pesquisas relacionadas con la tematica.

1.5 Hipotesis

Por ser un estudio descriptivo no amerita hipotesis.
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Il. MARCO TEORICO
2.1 Bases tedricas sobre el tema de investigacion
2.1.1 Actividad fisica

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2022) es toda accién donde
intervenga el movimiento generado por los masculos esqueléticos, lo que produce consumo
energético; asimismo, menciona que mientras mayor sea el compromiso por realizar las
actividades, mejores son los resultados en la salud de la persona. Estd demostrado que la AF
permite prever y controlar enfermedades no transmisibles, llegando incluso a fomentar estados
mentales Optimos, bienestar y calidad de vida.

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2020) resalta la importancia de la AF
puesto que, la realizacién insuficiente de la misma desencadena situaciones que comprometen
la salud de las personas llegando incluso a ocasionar la muerte. Los beneficios de actividades
que demanden un consumo de energia corporal impactan en el ser humano que actla, y
promueven practicas sociales amigables con el ecosistema, como el menor uso de combustibles
fésiles, vias menos congestionadas, aire y calles mas limpias y seguras.

La OMS recomienda realizar AF aerobicas moderadas de 150 a 300 minutos diarios o
actividades aerdbicas intensas de 75 a 150 minutos al menos. Considera también que las
actividades de fortalecimiento muscular se deben ejecutar >2 dias semanales. Resalta la
recomendacion de extender el desempefio de todas las actividades fisicas limitando el tiempo
destinado a las practicas sedentarias. Se le conoce como vida activa cuando los niveles
recomendados de actividades fisicas se ven compensadas en las acciones que se ejecutan
diariamente (OMS, 2022).

2.1.1.1 Evaluacion de la actividad fisica. Se realiza con el “International Physical
Activity Questionaire (IPAQ)”, instrumento valido y confiable que permite medir la AF de la

ultima semana en poblaciones de entre 18 y 65 afios (Carrera, 2017).
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Existen dos versiones de esta herramienta, la version corta que estd compuesta por 7
items que recopila datos sobre el tiempo empleado para una AF vigorosa o moderada, entre
caminar y sentarse y la version larga que consta de 27 items, que comprenden sobre la
mantencion del hogar, tiempo libre y sedentarismo (Carrera, 2017). Se categoriza de la
siguiente manera:

A. Baja (Categoria 1). Dentro de esta agrupacion se encuentran aquellos que son
sedentarios o0 que no alcances categorias superiores.

B. Moderada (Categoria 2). En este aglomerado se encuentran aquellas personas que
realizan >3 dias, >5 dias actividades moderadas; ambas por lo menos 25 minutos diarios.

C. Alta (Categoria 3). Se clasifica asi a aquellas personas que realizan caminatas >7
dias semanales, ejercicios moderados alcanzando gasto energético de 3000 Mets
aproximadamente por minuto y semana (Carrera, 2017).

2.1.1.2 Beneficios de la AF. La OMS (2020) manifiesta que al menos 5 millones de
decesos podrian ser evitables si las personas realizasen AF. Ademas, desarrollar habitos
relacionados al desarrollo de AF se relacionan con la reduccion de patologias mentales como
la depresidn y ansiedad, incluso prevenir el envejecimiento cognitivo y garantizar una adecuada
salud cerebral. Enfermedades relacionadas al sistema cardiovascular y metabolicas como la
diabetes tipo 2 y finalmente las neoplasias se puede prevenir y/o mejorar el diagnostico al
realizar AF.

2.1.1.3 Intensidad de la AF. La intensidad es el esfuerzo que implica la realizacién de
AF. Y suele estar relacionada con gasto de calorias que hace el individuo al llevarla a cabo
(Font et al., 2020). Se pueden determinar tres:

A. Intensidad leve. Es la AF que permite al individuo hablar sin esfuerzo mientras
realiza la accidn de ejercitarse. Un ejemplo de AF de baja intensidad son las caminatas a paso

lento (Ministerio de Sanidad de Espafia [MISAN], 2022).
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B. Intensidad moderada. En la AF de intensidad moderada el individuo percibira un
aumento térmico y la presencia de sudoracion ligera. También habra incremento de la
frecuencia cardiaca y respiratoria, pero aun se puede hablar sin falta de oxigeno. Por ejemplo,
cuando se monta bicicleta (MISAN, 2022).

C. Intensidad vigorosa. En este nivel la persona percibird la sensacion de calor y
sudoracion de forma mucho mas intensa. La frecuencia cardiaca se encuentra acelerada y se
incrementa la necesidad de oxigeno, por lo mismo cuesta hablar con facilidad. Se considera
AF vigorosa el correr (MISAN, 2022).

2.1.1.4 Niveles de AF. Las recomendaciones dadas para los adultos de 18 a 64 afios
son las siguientes:

La OMS recomienda actividades aerobicas de intensidad moderada por lo menos
durante 150 a 300 minutos.

AF intensa por 75 a 150 minutos durante la semana.

Por lo menos 2 0 mas veces a la semana realizar actividades para fortalecer el sistema
musculo esquelético.

Limitar el tiempo de sedentarismo y sustituirlo por actividades que generen gasto de
energia (OMS, 2022).

2.1.1.5 Factores asociados al nivel de AF. Se identifican y detallan los siguientes:

A. Edad. La edad hace referencia al tiempo en afios transcurrido desde el inicio vital
hasta la fecha actual, lo que se relaciona cambios continuos que conjeturan el acceso o pérdidas
de recursos (Rodriguez y Rodriguez, 2018). Alkhateeb et al. (2019), identificaron que como
edad media 21.80 afios y en ellos, el patron de practica de ejercicio fisico mostré una
disminucion significativa después del ingreso a la universidad (p = 0,000). La razén mas comun
para no practicar ejercicio fue la restriccion de tiempo, representando el 18,5% de todas las

razones, mientras que la razdbn mas comun para practicar ejercicio fue mejorar la forma
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corporal, representando el 48% de todas las razones (Takagi et al., 2015). A pesar de los
beneficios de la AF regular, la investigacion muestra reduccion de la AF e incremento del
sedentario en la etapa adulta joven en los afios universitarios (Calestine et al., 2017).

B. Sexo. Se define asi al conjunto de particularidades bioldgicas que clasifica a los
humanos en machos o hembras; ademas, hace alusion a la representacion cromosomica, a las
y las hormonas de los individuos (Ballester, 2020). Segin McCarthy et al. (2022), los hombres
se involucraban en niveles mas altos de AF que las féminas, tanto a nivel de estudiantes como
de personal, aunque no hubo diferencias en el conocimiento de las pautas de AF entre ambos
géneros.

C. Estado Civil. Es un atributo juridico de personas naturales y cualidades que permiten
distinguirla ante el resto de la poblacion; ademas, el estado representa la situacion juridica de
un individuo, el estado civil es la materia mas importante en el Derecho civil (Dominguez,
2021). Aungue el matrimonio generalmente se asocia con la promocion de comportamientos
positivos, se ha informado que los hombres casados hacen ejercicio 2 horas y 50 minutos menos
cada 2 semanas en comparacion con los hombres solteros. Las responsabilidades financieras y
familiares asociadas con el matrimonio podrian proporcionar una explicacién de las diferencias
en los niveles de AF entre los casados y solteros (Porch et al., 2016).

D. Sobrepeso y obesidad. El sobrepeso hace referencia a un peso por sobre lo
normalmente establecido. Se clasifica con sobrepeso a una persona joven o adulta con un IMC
mayor o igual a 25 y menor de 30 (Ministerio de Salud [MINSA], 2022). Mientras que la
obesidad se caracteriza por exceso de tejido adiposo, sefialada como factor de riesgo para
muchas otras patologias. Se encuentra clasificada objetivamente por el IMC: tipo | 30 — 34.9,
tipo 11 35-39.9y tipo Ill de 40 (Diaz et al., 2018). La universidad es una transicion de la

adolescencia a la adultez, y también es crucial para desarrollar estilos y comportamientos
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saludables. Chen et al. (2020), refirieron que los estudiantes obesos tenian menos probabilidad
de realizar AF debido al temor al bajo rendimiento y la estigmatizacion.

E. Actividades laborales. Son actividades caracteristicas del ser humano que permiten
la igualdad en el desarrollo de las personas; asimismo, favorecen las relaciones sociales, estas
acciones se ven motivadas por deseos de superacion personal o simplemente por necesidad
(Romero, 2016). Segun Safi et al. (2021), los hallazgos sugieren que el rol laboral no afecta los
niveles de AF en universitarios, aunque proponen que los hombres se involucran mas en AF
total de moderada a vigorosa que las féminas.

F. Procedencia. Se define la procedencia como el lugar de origen que tiene un
individuo, donde ha nacido o tuvo origen su familia (Real Academia Espafiola [RAE], 2022).
En estudios como el planteado por Bravo et al. (2020), identificaron que el 50.1% de los
estudiantes con region natural de procedencia como la Sierra y el 40.8% de la Costa realizaban
AF, mientras que el 9.2% procedentes de la Selva realizaban AF en menor proporcion. Segun
el tipo de procedencia urbano y rural, el 75.3% y el 24.7% realizaban AF respectivamente. Un
resultado similar fue en el estudio de Calcina (2019), donde identificaron una mayor
prevalencia en la AF en estudiantes de la Costa, seguidos de la Sierra y finalmente la Selva con
61.8%, 34% y 4.2% respectivamente.

G. Numero de hijos. Actualmente, algunos autores catalogan a la paridad como factor
del nivel de AF, sobre todo en las féminas. En este sentido se postula que muchas veces la
frecuencia de AF se ve determinada por la cantidad de hijos que posee un individuo (Gonzales,
2014).

En el estudio realizado por Manrique y Tavera, (2022) el 26.3% de los participantes no
tuvieron hijosy el 20.0% tuvo entre uno a dos hijos, sin embargo, el tener hijos no fue un factor

asociado a la AF.
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H. Estilos de vida. Aquellas acciones o factores que tienen las personas habitualmente,
ademas de las medidas que adquieren para asi protegerse frente a la incidencia de
enfermedades. Se sabe que los factores para los estilos vitales son el aprendizaje, las creencias,
la influencia de otras personas y la historia bioldgica (Lorenzo y Diaz, 2019).

I. Alimentacidn. La alimentacion es un factor que define el estilo vital de una persona.
Una alimentacion saludable resulta importante y tiene un impacto contundente en la prevencién
de enfermedades relacionadas al sistema cardiovascular o metabdlico. Las necesidades de una
alimentacion saludable van a estar determinadas por elementos tales como; edad, sexo y
cantidad de AF, ademas del contexto demografico y la disposicion que tenga la persona para
adquirir los alimentos (OPS, 2019).

Por lo contrario, la alimentacion poco saludable predispone al individuo a padecer de
sobrepeso y obesidad e incrementa la incidencia de todo tipo de enfermedades. Las personas
con alimentacion poco saludable por lo general consumen muy poco o nunca frutas y verduras.
En contraste con alimentos con sodio y grasas saturadas (OPS, 2019).

J. Actividad fisica. Se ha demostrado que la poca AF incrementa en un 20 a 30% el
riesgo de deceso prematuro. Por tal como sus beneficios, esta la prevencion de patologias y
también una forma de mantener un peso saludable, prevenir la diabetes, reducir niveles de
presion arterial, lipidos y colesterol sanguineo (OPS, 2019).

K. Consumo de componentes toxicos. Dentro del consumo de componentes toxicos se
encuentran el uso de tabaco y alcohol. Se ha establecido que todos los componentes derivados
del tabaco son perjudiciales para la salud ya que contienen por lo menos 250 quimicos que
pueden generar cancer (OPS, 2019).

Mejorar el estilo de vida comprende el abandono de esta conducta de riesgo, en
individuos que han decidido dejar de fumar los beneficios percibidos son casi inmediatos y

aumentan su expectativa de vida hasta en 10 afios (OPS, 2019).
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En cuanto al consumo nocivo de alcohol se ha asociado como causante de por 1o menos
200 enfermedades y lesiones. La frecuencia en el consumo, la cantidad y la calidad de alcohol
consumido son los riesgos asociados al alcohol. La reduccion del consumo de alcohol se vera
reflejado en consecuencia en el riesgo de padecer infartos agudos de miocardio y patologias

cerebro vasculares (OPS, 2019).
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I1l. METODO

3.1 Tipo de investigacion

Observacional, no hubo manipulacion de variables, descriptivo, porque las variables
fueron caracterizadas en su entorno; transversal, porque las variables fueron medidas en un
momento sin realizar seguimiento y prospectivo, porque la elaboracion del plan de
investigacion fue anterior a obtencion de los datos a evaluar (Hernandez y Mendoza, 2018;
Argimon y Jiménez, 2013).
3.2 Ambito temporal y espacial

Realizacion en octubre del afio 2023, ejecutado en las aulas y horarios de clases de los
alumnos de la carrera profesional de TFR de la UNFV.
3.3 Variables

Factores sociodemograficos

Factores del estilo de vida

Factores académicos

Nivel de actividad fisica
3.4 Poblacion y muestra
3.4.1 Poblacion

129 estudiantes matriculados de 1°, 2°, 3° y 5° de la UNFV, de la especialidad de TFR
en el afo 2023.
3.4.2 Tamafo muestral

129 estudiantes matriculados de 1°, 2°, 3° y 5° de la UNFV, de la especialidad de TFR.
Tipo de muestreo, no probabilistico, por conveniencia.
3.4.3 Criterios de inclusion

Estudiantes mayores de 18 afios.
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Estudiantes de ambos sexos.

Estudiantes que acepten participar.
3.4.4 Criterios de exclusion

Estudiantes ausentes en la fecha de recoleccion de informacion.

Estudiantes con menos del 50% de respuestas contestadas.

Estudiantes con algun problema fisico o discapacidad que altere su movimiento
corporal.

Estudiantes que esté utilizando algin aparato biomecanico.

3.5 Instrumentos
La técnica fue la encuesta, y el instrumento un cuestionario:
I.  Factores sociodemograficos
[l.  Factores del estilo de vida
I1l.  Factores académicos
IV.  Nivel de actividad fisica: esta variable se evalu6 mediante la escala International
Physical Activity Questionaire (IPAQ).

Cuestionario Internacional de Actividad Fisica- IPAQ. Presentado en Ginebra en 1998,
con evidencia de validez, por lo cual es usado en paises de Europa, Asia, América, Australia y
de Africa (Craig et al., 2003).

Sobre su validacion, se evidenciaron relaciones positivas entre los datos del monitor de
actividad y los datos del IPAQ para la AF total (rho = 0,55, p < 0,001) (Hagstromer et al.,
2006). Se encontrd la confiabilidad del IPAQ de 0,65 y 0,57 para hombres y mujeres. Los
coeficientes de correlacion de Spearman entre la puntuacion total del IPAQ y la AF total
medida por el acelerometro (TPA-AC) fueron de 0,42 y 0,49 para hombres y mujeres,

respectivamente (Tomioka et al., 2011).
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Versiones del instrumento. EI IPAQ presenta la version larga conformada por 27 items,
esta relacionada al manteniendo del hogar, transporte, ocupacionales y jardineria. La version
corta tiene 7 items relacionada con la frecuencia (dias semanales), duracion (tiempo diario) e
intensidad de la actividad (leve, moderada e intensa) realizada en la Ultima semana, asi como
caminar y el tiempo sentado en un dia laboral.

Las actividades en la semana se registran en Mets (Metabolic Equivalent of Task o
Unidades de Indice Metabdlico). Los valores de referencia son: Caminar: 3.3 Mets, AF
moderada: 4 Mets, AF intensa: 8 Mets (Carrera, 2017).

Para obtener los Mets se multiplico cada valor citado por el tiempo en minutos de la
actividad en un dia y por el nimero de dias semanal realizada. Los calculos fueron:

Caminar: 3.3 Mets x minuto de caminata al dia x numero de dias caminadas
semanalmente.

Actividad moderada: 4 Mets x minutos de AF moderada diario X nimero de dias
semanales realizando la actividad. En estas actividades se considera: transportar pesos livianos,
tenis dobles, bailes de saldn, bicicleta estatica con esfuerzo ligero.

Actividad intensa: 8 Mets x minutos de actividad intensa diario x cantidad de dias en
una semana (Carrera, 2017). En estas actividades se considerd: trote, caminar futbol, tenis,
bicicleta estatica de ritmo alto, natacion, manejar bicicleta moderado y rapido, ejercicios

aerodbicos, hacer pesas.

Tabla 1

Niveles de AF
Categorizacion Descripcién
Bajo (Categoria I) Ausencia de AF

AF insuficiente para alcanzar categorias 2 0 3
>3 dias de AF intensa durante 25 minutos diarios
aproximadamente

Moderado (Categoria Il)  >5 dias de AF moderada y/o caminar al menos 30 minutos diarios
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>5 dias de caminar y/o actividad de intensidad moderada y/o
intensa, alcanzando un gasto energético de al menos 600 Mets por
minuto semanales
Realiza actividad intensa al menos tres dias semanales
alcanzando un gasto energético de 1500 Mets por minuto
semanales

Alto (Categoria I11) >7 dias semanales de una combinacion de caminar y/o actividad
moderada y/o intensa alcanzando gasto energético de al menos
3000 METS por minuto Semanales

Nota. Tomioka et al. (2011)

Este cuestionario clasifica el nivel de actividad realizado en tres categorias (tabla 1).
3.6 Procedimientos

La UNFV reviso el protocolo y luego se solicité permiso a las autoridades de la escuela
de TFR de la UNFV para acceder a la informacidon de los estudiantes con criterios de inclusion.
A cada uno se le invito6 al estudio, y se discutieron los objetivos y procedimientos a seguir. A
quienes acepten se les brindé la encuesta que contuvo el instrumento ademas del
consentimiento informado. La informacion fue exportada a una base para ser enviado al
programa estadistico y analizar.
3.7 Andlisis de datos

Se utilizo el programa SPSS 25 para su posterior analisis.
3.7.1 Analisis inferencial

Se empled la prueba Chi cuadrado y el test exacto de Fisher con un p-valor<0.05 fue
significativo.

Los resultados se presentaron en tablas y diagramas.
3.8 Consideraciones éticas

Hubo revision por el comité de ética de la UNFV. Ademas, fue necesario aplicar un
consentimiento informado a cada participante. se respetaron los principios bioéticos: justicia,
no maleficencia, autonomia y beneficencia. Ademas, cada instrumento fue anénimo, y se
identificaron mediante un cédigo. La informacidn para recolectar solo se usé para estudios y

se manej6 por personal directamente relacionada con la investigacion.
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IV. RESULTADOS

Se presentan los resultados basados en 129 estudiantes de TFR de la UNFV, debido a
que no se consideraron los alumnos de 4to afio ya que en su afio de ingreso no hubo proceso de

admision por la pandemia del Covid-19.

Tabla 2

Caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes TFR de la UNFV, 2023

Caracteristicas sociodemogréficas N %
Edad | Me (RIQ) * 21(4)

<20 afios 58 45.0

>20 afos 71 55.0
Sexo

Masculino 44 34.1

Femenino 85 65.9
Estado Civil

Soltero 124 96.1

Conviviente 3 2.3

Casado 1 0.8

Divorciado 1 0.8
Procedencia

Rural 12 9.3

Urbano 117 90.7
Tiene hijos

Si 4 3.1

No 125 96.9

Total 129 100

*Rango intercuartilico RIQ=Q3—Q1 / Me: mediana.
Nota. En la tabla 2, el 55% de los estudiantes de TFR evidenciaron tener mas de 20 afios, el
65.9% fueron mujeres, el 96.1% estuvieron solteros, el 90.7% procedieron de zonas urbanas y

solo el 3.1% tuvo hijos.
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Tabla 3

Caracteristicas del estilo de vida de los estudiantes TFR de la UNFV, 2023

Caracteristicas de estilo de vida N %
IMC (kg/m2) | Me (RIQ) * 23.55(4.2)
Sobrepeso
Si 43 33.3
No 86 66.7
Obesidad
Si 5 3.9
Obesidad |
Si 3 2.3
No 126 97.7
Obesidad 11
Si 2 1.6
No 127 98.4
No 124 96.1
Consumo alcohol
Si 32 24.8
No 97 75.2
Consumo de cigarrillos
Si 9 7.0
No 120 93.0
Total 129 100

*Rango intercuartilico RIQ=Q3—-Q1 / Me: mediana.

Nota. La tabla 3, al menos el 50% de los estudiantes de TFR tuvieron IMC de 23.55 Kg/m2,
mientras que el 33.3% presentd sobrepeso, el 3.9% obesidad sobresaliendo la obesidad tipo 11

(2.3%), el 24.8% consumieron bebidas alcohdlicas y el 7% fumaron cigarrillos.
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Tabla 4

Caracteristicas académicas de los estudiantes TFR de la UNFV, 2023

Caracteristicas académicas N %

Actividades laborales

Si 35 27.1

No 94 72.9
Horas de estudio por semana

>10 horas 20 155

<10 horas 109 84.5
Ao de estudio de carrera *

ler afio 35 27.1

2do afio 48 37.2

3er afio 23 17.8

5to afio 23 17.8

Total 129 100

Nota. En la tabla 4, el 27.1% de estudiantes de TFR realizd actividades laborales, el 84.5%

estudio menosde 10 horas por semana y el 37.2% se encontrd en el segundo afio de la carrera.

Tabla s

METS-minuto/semana en estudiantes de TFR de la UNFV, 2023

Estadisticos en la medida METS

Media 1455.78
Mediana 933

Moda 693
Minimo 404
Maximo 9012

Encuesta aplicada a los estudiantes de TFR de la UNFV-2023

Nota. En latabla5, el Mets-minuto/semana promedio en los estudiantes de TFR fue de 1455.78,
mientrasque al menos el 50% tuvo un Mets-minuto/semana de 933. Ademas, los estudiantes

evidenciaronun Mets-minuto/semana minima de 404 y un maximo de 9012.
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Tabla 6.

Tiempo de sedentarismo en estudiantes de TFR de la UNFV, 2023

Estadisticos en el tiempo de sedentarismo

Media 356.74
Mediana 360

Moda 360
Minimo 60
Maximo 600

Nota. En la tabla 6, el tiempo promedio de sedentarismo en los estudiantes de TFR fue de
356.74 minutos, mientras que al menos el 50% estuvo sentado 360 minutos. Ademas, los

estudiantes evidenciaron estar sentados un minimo de 60 minutos y un maximo de 600 minutos.
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Figura 1

Nivel de AF en los estudiantes TFR de la UNFV, 2023

-
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Nota. En la figura 1, el 24.8% de los estudiantes de TFR presentaron nivel de AF bajo y, en
una frecuencia cercana del 26.4% tuvieron un nivel de AF alta, mientras que el 48.8%

manifestaron nivel de AF moderado.
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Tabla7

Factores sociodemograficos asociados al nivel de AF en estudiantes TFR de la UNFV, 2023

Actividad fisica

Factores .
. g Bajo Moderado Alto P
sociodemograficos N % N % N %
Edad
<20 afios 8 25.0 30 47.6 20 58.8 0.019
>20 afios 24 75.0 33 52.4 14 41.2 :
Sexo
Masculino 9 28.1 21 33.3 14 41.2 0.527
Femenino 23 71.9 42 66.7 20 58.8 '
Estado Civil
Soltero 31 96.9 60 95.2 33 97.1
Conviviente 1 3.1 1 16 1 2.9 0.965%*
Casado 0 0.0 1 1.6 0 0.0 '
Divorciado 0 0.0 1 1.6 0 0.0
Procedencia
Rural 3 9.4 3 4.8 6 17.6 0,127+
Urbano 29 90.6 60 95.2 28 82.4 '
Tiene hijos
Si 1 3.1 2 3.2 1 2.9
No 31 96.9 61 96.8 33 971 0965
Total 32 100 63 100 34 100

*Prueba Chi cuadrado/** prueba de exacta de Fisher p-valor<0.05
significativo Fuente:Encuesta aplicada a los estudiantes de TFR de

la UNFV-2023

Nota. En la tabla 7, la edad fue un factor sociodemogréfico asociado significativamente al nivel
de AF (p=0.019) en estudiantes de TFR de la UNFV, 2023. Observandose mayor frecuencia
de estudiantes con bajo nivel de AF que a su vez fueron mayores de 20 afios comparado con

estudiantes con alto nivel de AF en el mismo grupo de edad (75% vs 41.2%)
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Factores del estilo de vida asociados al nivel de AF en estudiantes TFR de la UNFV, 2023

Actividad fisica

Factores del estilo de vida Bajo Moderado Alto P
N % N % N %
Sobrepeso
Si 21 65.6 19 30.2 3 8.8 0.000
No 11 34.4 44 69.8 31 91.2 '
Obesidad
Obesidad |
Si 2 6.3 1 1.6 0 0.0 0.096%*
No 30 93.8 62 98.4 34 100.0 '
Obesidad Il
Si 2 6.3 0 0.0 0 0.0 0.059
No 30 93.8 63 100.0 34 100.0 '
Consumo alcohol
Si 6 18.8 16 25.4 10 29.4 0.598
No 26 81.3 47 74.6 24 70.6 '
Consumo de cigarrillos
Si 2 6.3 3 4.8 4 11.8
No 30 93.8 60 95.2 30 88.2 0.456**
Total 32 100 63 100 34 100

*Prueba Chi cuadrado: ** prueba de exacta de Fisher: p-

valor<0.05 significativoFuente: Encuesta aplicada a los

estudiantes de TFR de la UNFV-2023

Nota. En la tabla 8, el sobrepeso (p=0.000) fue el factor del estilo de vida asociado

significativamente alnivel de AF en estudiantes de TFR de la UNFV, 2023. Demostrandose

una mayor frecuencia de estudiantes con bajo nivel de AF que a su vez tuvieron sobrepeso

(65.6% vs 8.8%) comparado enlos estudiantes con alto nivel de AF en las mismas categorias

IMC Kg/m? de sobrepeso.
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Caracteristicas académicas asociados al nivel de AF en estudiantes TFR de la UNFV, 2023

Actividad fisica
Factores académicos Bajo Moderado Alto p*
N % N % N %

Actividades laborales

Si 6 18.8 19 30.2 10 29.4 0.468

No 26 81.3 44 69.8 24 70.6 '
Horas de estudio por semana

>10 horas 4 125 10 15.9 6 17.6 0.837%*

<10 horas 28 87.5 53 84.1 28 82.4 '
Afio de estudio de carrera

ler afio 5 15.6 20 31.7 10 29.4

2do afio 16 50.0 20 31.7 12 35.3 0.602

3er afio 5 15.6 11 175 7 20.6 '

5to afio 6 18.8 12 19.0 5 14.7

Total 32 100 63 100 34 100

*Prueba Chi cuadrado/ ** prueba de exacta de Fisher

Encuesta aplicada a los estudiantes de TFR de la UNFV-2023

Nota. En la tabla 9, ausencia de asociacién entre los factores académicos y el nivel de AF en

los estudiantes de TFR. Se pudo determinar mayor frecuencia en estudiantes con alto nivel de

AF querealizaron actividades laborales frente a aquellos con bajo nivel de AF (29.4% vs

18.8%). La mayoria con bajo nivel de AF manifestd estudiar menos de 10 horas semanales

(87.5 % vs 82.4%) y se encontraron en el 2er afio (50% vs 35.5 %) comparados con quienes

presentaron alto nivelde AF y tuvieron las mismas caracteristicas.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

La AF de las personas es muy importante por los numerosos beneficios que conlleva
para el bienestar individual, pues se asocia con la prevencion de patologias cronicas (OMS,
2020). Asimismo, ha demostrado que ejerce efectos anticancerigenos (Emery et al., 2022). No
obstante, gran parte de la poblacion mundial, incluido los estudiantes, no gozan de estos
beneficios al exponer un bajo nivel de AF. Ademas, las estadisticas nacionales indican de
manera constante disparidades en la participacion segun la edad, género, discapacidad,
embarazo, nivel socioecondémico y ubicacién geografica. Esta situacién resalta la urgencia de
incrementar la inversion en iniciativas que promuevan la AF (Bull et al., 2020). En tal sentido,
comprender los factores para niveles de AF en estudiantes de TFR puede ayudar a disefiar
estrategias preventivas y promocionales.

En el presente estudio, donde se analizaron datos de 129 estudiantes universitarios, la
edad se asocid a la AF en estudiantes de TFR. Los resultados son a los de Jiménez et al. (2022)
y Garcia et al. (2020) quienes mostraron que la mayor edad, ser mujer y vivir en entornos
desfavorables para la practica de AF actuaron como predictores de un nivel de AF baja
(p<0.001). Por otro lado, Manrique y Tavera (2022) hallaron que los factores para la poca AF
fueron la edad entre 20 a 24 afios (p=0.046) y el sexo masculino (p=0.016); concordando con
Elespuro et al. (2021) donde la AF fue baja en estudiantes varones, que tienen entre 20 — 29
afios, solteros, y de procedencia selvatica.

La evidencia cientifica expone que la practica de AF es viable en cualquier etapa de la
vida, ya que los principios del entrenamiento pueden adaptarse mediante una metodologia
personalizada. Esto garantiza mayores beneficios, ajustando las cargas de trabajo y estimulos
de manera apropiada a las necesidades y metas individuales para satisfacer sus requerimientos

particulares (Mosqueda, 2021). Sin embargo, segun estadisticas globales tanto adultos como
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jovenes no realizan suficiente AF (OMS, 2020). Aspectos como las demandas laborales y
familiares pueden afectar la disponibilidad de tiempo para el ejercicio, al igual que debido a
limitaciones propias del envejecimiento.

En relacion con los factores del estilo de vida, se identifico relacion entre el sobrepeso
y la AF en estudiantes de TFR (p=0.000). Los resultados coinciden con los de Gomez et al.
(2018) quienes demostraron que los universitarios con una AF baja presentaban un IMC por
sobre los niveles dptimos. Esto se confirma con el estudio de Concha et al. (2020) al exteriorizar
que los universitarios que no realizaban AF se encontraban con sobrepeso (IMC: 25.42 + 4.59);
al igual que los estudios de Garcia et al. (2020) y el de Navarrete et al. (2019) donde se describe
que los estudiantes con sobrepeso u obesidad tienen probabilidades superiores a desarrollar AF
escasa 0 nula (sedentarismo). Esto concuerda con la literatura, que expone que la inactividad
fisica se relaciona con el aumento de peso y la grasa; y, de forma inversa también se menciona
que el sobrepeso puede predecir la inactividad fisica (Bauman et al., 2017). Aunque se ha
documentado ampliamente que la AF regular conlleva beneficios para controlar el peso, la
aptitud fisica y la salud cardio metabodlica en individuos con obesidad, mas del 50% de las
personas con obesidad o sobrepeso no mantienen un nivel de AF adecuado. Esta falta de
actividad puede atribuirse tanto a decisiones personales como a obstaculos fisicos (tales como
problemas de salud, peso y dolor) y obstaculos psicosociales (como la vergienza, la culpa, el
estigma, auto discriminacion, la falta de seguridad y la limitacion de tiempo) (Baillot et al.,
2021; Thedinga et al., 2021).

Respecto al tercer objetivo especifico, los factores académicos (actividades laborales,
horas de estudio por semana, afio de estudio de carrera) tampoco se relacionaron con el nivel
de AF en estudiantes TFR (p>0.05). Resultado similar obtuvo Manrique y Tavera (2022),
donde el afio académico de los estudiantes no mostro relacionarse con la AF deficiente

(sedentarismo). En contraste, Elespuro et al. (2021) encontrd que los estudiantes con AF baja
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no tenian alguna actividad laboral fuera de la universidad. Concha et al. (2018) manifestaron
que los que gastaban mas de 7 horas semanales estudiando (OR=2.11) tenian mas
probabilidades de estar fisicamente inactivos.

Es importante destacar que la relacion entre los factores académicos y la AF puede
variar de un estudiante a otro y no todos experimentan reduccion de la AF a lo largo de su
carrera universitaria.

La falta de AF en universitarios puede deberse a una combinacion de factores
individuales y ambientales. Una gran cantidad de asignaturas, trabajos, proyectos y examenes
puede hacer que los estudiantes sientan que no tienen tiempo para realizar actividades fisicas,
orientandolos a un estilo de vida sedentario. Las demandas académicas y las expectativas
sociales pueden generar estrés y ansiedad en los estudiantes, es en esos casos que el ejercicio
fisico puede pasar a un segundo plano cuando se enfrentan a estas presiones emocionales. El
uso excesivo de dispositivos electronicos para estudiar, como computadoras y teléfonos, puede
contribuir al sedentarismo. La disponibilidad de instalaciones deportivas, espacios al aire libre
y programas de AF en el entorno universitario también puede influir, pues al no haber
oportunidades convenientes y accesibles para realizar ejercicio, los estudiantes pueden ser
menos propensos a participar (Cordova et al., 2023; Martinez y Sauleda, 2019; Silva et al.,
2022). Por lo descrito, es imperativo elevar la importancia y la asignacion de recursos
destinados a servicios que impulsen la AF, no solo en el ambito sanitario, sino también en otros
sectores fundamentales.

Por ultimo, es importante resaltar que la AF es una conducta multifacética (emocional,
social, politica) influenciada por diversidad de factores de acuerdo con la poblacion estudiada
(Koenders et al., 2021; Piggin, 2020). La variabilidad individual entre los estudiantes puede
ser tan significativa que cualquier relacion general entre estos factores y la AF se diluye. En tal

linea, puede haber otros factores especificos del contexto estudiantil de TFR que tienen una
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influencia mas fuerte en el nivel de AF y que no se contemplaron en el estudio, como el
rendimiento académico (Redondo et al., 2022).

La evaluacion del nivel de AF es relevante debido a que, su desarrollo profesional se
basa en la movilizacion y en ejercer fuerza en beneficio de la mejoria del paciente, por tal, su
cuidado personal debe primar, debido a incremento de probabilidad de sufrir lesiones si es que
no tiene una adecuada actividad corporal, pero ello no se ve reflejado en las evidencias, ya que
en un estudio realizado en estudiantes de la misma casa de estudios universitarios, encontraron
que la mitad de los estudiantes tenian principalmente nivel de actividad bajo (Monseft, 2023),
mientras que en el presente primo la actividad moderada. Lo que seria indicativo de que los
estudiantes no estan concientizados de la importancia de cuidar su estado fisico, no solo para
beneficio de su actividad laboral, sino para beneficio propio.

Ademas, comentar que al principio de la recoleccion se optd por realizar encuesta
virtual a los alumnos, pero dado que hubo poca respuesta por parte de ellos, se optd por realizar
la encuesta de manera presencial, donde se pudo observar mayor participacion por parte de los
encuestados.

Finalmente, se debe mencionar que este estudio también tuvo ciertas limitaciones,
siendo principalmente el tiempo de recoleccion, ya que se debid de tener contacto con los
estudiantes de cada afio de estudio, sobre todo con los alumnos de quinto afio, ya que no asisten
a la universidad con regularidad a causa del internado, cabe resaltar que cada afio tiene horarios
y rotaciones distintas, por lo tanto, demand6 mas tiempo para culminar la recoleccion. Por otro
lado, los resultados seran utiles para el entorno local y para posteriores contrastaciones que se

puedan realizar, pero no se podran extrapolar.
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VI. CONCLUSIONES

6.1 Se determind que la edad y el sobrepeso fueron factores asociados de manera
significativa al nivel de AF en estudiantes TFR de la UNFV, 2023.

6.2 Se evidencio que la edad fue un factor sociodemografico asociado de manera
significativa al nivel de AF en estudiantes TFR de la UNFV, 2023. Observandose que, el
nivel de AF bajo es expresado por estudiantes con mas de 20 afios.

6.3 Se halld que el sobrepeso fue el factor del estilo de vida asociado de manera
significativa al nivel de AF en estudiantes TFR de la UNFV, 2023. Demostrandose que, el
nivel de AF bajo es manifestado por estudiantes con sobrepeso.

6.4 No se hallaron factores académicos asociados de manera significativa al nivel

de AF en estudiantes TFR de la UNFV, 2023
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VIl. RECOMENDACIONES

7.1 Se sugiere realizar investigaciones adicionales y exhaustivas que empleen
métodos de andlisis detallados proporcionando una comprension mas completa del
fendmeno.

7.2 Se recomienda que futuras investigaciones adopten un enfoque mas integral y
especifico al explorar los determinantes del nivel de AF en estudiantes de TFR.

7.3 Se sugiere implementar intervenciones de salud integral entre los estudiantes de
TFR, para promover un aumento de los niveles de AF. Estas intervenciones podrian incluir
estrategias para la gestion del peso. Ademas, es fundamental fomentar entornos saludables
en los campus universitarios, proporcionando opciones accesibles y atractivas para la AF,
asi como promoviendo una cultura que aprecie y valore un estilo de vida activo.

7.4 Aunque no se hallan identificado factores académicos asociados al nivel de AF,
seria valioso que la UNFV incluya programas de promocién de la AF especificas y
personalizadas, que estén adaptados a las necesidades y preferencias individuales de los
estudiantes de acuerdo con su situacion laboral, horario de estudio y el afio de carrera.
Asimismo, seria beneficioso realizar un seguimiento a largo plazo para evaluar la
efectividad de estas intervenciones y ajustarlas segun sea necesario. A ello se agregaron
aspectos como la carga de trabajo clinico, la participacion en actividades extracurriculares
relacionadas con la salud y la rehabilitacion, y la percepcion del entorno académico podrian
explorarse para conocer mas completa los factores que afectan el nivel de AF en este grupo

estudiantil particular.
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IX. ANEXOS
Anexo A: Matriz de consistencia
FORMULACION DEL p .
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
¢Cuales son los factores Objetivo general: Determinar No amerita Factores Tipo de investigacion

asociados al nivel de actividad
fisica en estudiantes Terapia
Fisica yRehabilitacion de la
Universidad Nacional
Federico Villarreal, 2023?

los factores
asociados al nivel de
actividad fisica en
estudiantes Terapia Fisica y
Rehabilitacion de la
Universidad NacionalFederico
Villarreal, 2023.

Obijetivos especificos: Determinar
los factores

sociodemogréaficos asociados al
nivel deactividad

fisica en
estudiantes Terapia Fisica y
Rehabilitacion de la

Universidad NacionalFederico

Villarreal, 2023.

Determinar los factores del estilo de
vida asociados alnivel de actividad
fisica en estudiantes Terapia Fisica y
Rehabilitacion de la Universidad

Nacional Federico
Villarreal, 2023.

Determinar los factores académicos
asociados al nivel de actividad fisica
en estudiantes Terapia Fisica y
Rehabilitacion de la Universidad

Nacional
Federico Villarreal, 2023.

sociodemogréficos
Factores del estilode vida
Factores

académicos

Nivel de actividadfisica

Estudio es
observacional, descriptiva,
transversaly prospectiva.

Poblacion de estudio:

129 estudiantes de la carrera de
Terapia Fisica y Rehabilitacion
de la UNFV en el periodo julio
de 2023.

Técnicas de
recoleccion de datos
encuesta

Instrumento de

recoleccion cuestionario

Andlisis de resultados
Frecuencias absolutas
Frecuencias relativas
Promedio

Mediana Desviacién
estandar

Rango intercuartilicoChi
cuadrado

Test exacto de Fisher.
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Anexo B: Operacionalizacion de variables

Internacional de Actividad Fisica (IPAQ)

Actividad Baja

VARIABLES DEFINICION TIPO DE ESCALA DE INDICADOR DE INSTRUMENTO
OPERACIONAL VARIABLE MEDICION CALIFICACION DE MEDICION
Edad Tlempo que ha V'V'do~ el Sujeto en Cuantitativa Razén Afos Cuestionario
estudio.Registrado en afios.
Sexo Caracteristicas b!ologlcasque distinguen Cualitativa Nominal Mascul_lno Cuestionario
a varones de mujeres. Femenino
. . Soltero
Conjunto de condiciones de una persona Conviviente
Estado civil fisica, que determinan su situacion Cualitativa Nominal . Cuestionario
=R . Casado Viudo
S 8 juridica. A
g2 Divorciado
@0 S . Lugar de residencia delpaciente en I - Rural . .
[}
IS g; Procedencia estudio. Cualitativa Nominal Urbana Cuestionario
S5 P . .. . .
T o . . resencia de hijosconsanguineos vivos I . - . .
Tenencia dehijos al momento de la recoleceionde datos. Cualitativa Nominal Si No Cuestionario
o Exceso de peso, determinado por un
@ Sobrepeso indicede masa corporal igual 0 mayor a Cualitativa Nominal Si No Cuestionario
s Acumulacion excesiva de grasa
g 3 Obesidad determinadomediante un IMC igual o Cualitativa Nominal Si No Cuestionario
g superior a 30 kg/m2
F .
Consumo dealcohol Consumo semanal promedio mayor de Cualitativa Nominal Si No Cuestionario
30 g.(3 vasos)
Consumo detabaco P_e rsona que d_eclaro fumaral menos un Cualitativa Nominal Si No Cuestionario
cigarrillo diario.
Sujeto en estudio que desempefia
w8 Actividadeslaborales actividades laborales remuneradas Cualitativa Nominal Si No Cuestionario
g E paralelamente a su carrera en estudio.
S3 Horas de estudio por Horas dedicadas al estudiopor semana Cuantitativa Razén NUmeros Cuestionario
[Nigs semana
[+ ~
= . Afio que cursa el sujeto enestudio de la Ler ano
Afio de estudiode la o I : 2do afio . .
carrera de TerapiaFisicay Cualitativa Ordinal ~ Cuestionario
carrera e 3er afio
Rehabilitacion. ~
5to afio
Grado actividad fisica del sujeto en Actividad Alta E;Chalziég}igﬁ\'/?tnal
Nivel de actividad fisica estudio evaluadomediante Cuestionario Cualitativa Ordinal Actividad Moderada y y

Questionaire

(IPAQ)
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Anexo C: Instrumento de recoleccién de datos

Factores asociados al nivel de actividad fisica en estudiantes Terapia Fisicay

Fecha:

Rehabilitacién de la Universidad Nacional Federico Villarreal, 2023

/ / Ne° de ficha: / /
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Factores sociodemograficos

Edad: afos

Sexo: () Masculino () Femenino

Estado civil: ( ) Soltero ( ) Conviviente (
( ) Viudo ( ) Divorciado

Procedencia: () Rural ( ) Urbana

Tiene hijos vivos: Si( ) No( )

De contestar Sl especificar cantidad:

Factores del estilo de vida
Sobrepeso: Si() No()

Obesidad: Si () No ()

Peso: kg Talla: m MC: kg/m2

Consumo de alcohol: Si( ) No()

De contestar Sl especificar cantidad de vasos a la semana:
Consumo de tabaco: Si( ) No()

De contestar Sl especificar cantidad de cigarrillos al dia:
Factores académicos

Actividades laborales: () Si () No

) Casado
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Especificar:

Horas de estudio por semana:

Afio de estudio de la carrera: () ler afio
() 2do afo
() 3er afio

() 5to afio

IV.  Nivel de actividad fisica
Cuestionario International Physical Activity Questionaire (IPAQ 7)
Instrucciones: Nos interesa conocer el tipo de actividad fisica que usted realiza en su vida
diaria. Las preguntas se referiran al tiempo que destino a estar activo/a en los Gltimos 7 dias.
Actividades fisicas intensas
Piense sobre las actividades intensas de los Gltimos 7 dias. Actividades intensas son las que
requieren un esfuerzo fisico fuerte y le hacen respirar mucho mas fuerte que lo normal. Piense

en esas actividades que usted hizo, al menos, 10 minutos continuos.

1. Durante los ultimos 7 dias, ¢en cuantos realizo actividades fisicas intensas tales
como levantar pesos pesados, cavar, ejercicios hacer aerébicos o andar rapido en
bicicleta?

Dias por semana (indique el nimero)

Ninguna actividad fisica intensa (pase a la pregunta 3)

2. Habitualmente, ¢cuanto tiempo en total dedico a una actividad fisica intensa en
uno de esos dias?
Indique cuantas horas por dia
Indique cuantos minutos por dia
No sabe/no esta seguro

Actividades fisicas moderadas
Actividades moderadas que ha realizado en los Gltimos 7 dias requieren un esfuerzo fisico
moderado y le hace respirar algo mas fuerte que lo normal. Piense en esas actividades que usted

hizo, al menos, 10 minutos continuo




o1

3. Durante los tltimos 7 dias, ¢en cuantos dias hizo actividades fisicas moderadas tales
como transportar pesos livianos, o andar en bicicleta a velocidad regular? No
incluya caminar

Dias por semana (indique el nimero)

Ninguna actividad fisica moderada (pase a la pregunta 5)

4. Habitualmente, ¢cuénto tiempo en total dedicé a una actividad
uno de esos dias?

fisica moderada en

Indique cuantas horas por dia

Indique cuantos minutos por dia

No sabe/no esta seguro

Caminar

Piense acerca del tiempo que usted dedicd a caminar en los ultimos 7 dias. Esto incluye trabajo

en la casa, caminatas para ir de un sitio a otro, o cualquier otra caminata que usted hizo

Gnicamente por recreacion, deporte, ejercicio o placer.

seguidos?

5. Durante los ultimos 7 dias, ¢en cuantos dias camin6 por lo menos 10 minutos

Dias por semana (indique el nimero)

Ninguna caminata (pase a la pregunta 7)

. Habitualmente, ;cuanto tiempo en total dedicé a caminar

dias?

en uno de esos

Indique cuantas horas por dia

Indique cuantos minutos por dia

No sabe/no estéa seguro

habil?

. Durante los ultimos 7 dias, ¢cuanto tiempo pasé sentado durante un dia

Indique cuantas horas por dia

Indique cuantos minutos por dia

No sabe/no esta seguro

Resultado:

() Actividad Alta
() Actividad Moderada

() Actividad Baja
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Anexo D: Consentimiento informado

“Factores asociados al nivel de actividad fisica en estudiantes Terapia Fisica y

Rehabilitacion de la Universidad Nacional Federico Villarreal, 2023”

Lo invitamos a participar en un estudio para determinar factores asociados al nivel de actividad
fisica en estudiantes Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad Nacional Federico
Villarreal, 2023. Si usted acepta participar en este estudio se solicitara que llene un cuestionario
que tiene por objetivo determinar su nivel de actividad fisica y factores asociados, ademas la

ejecucidn del estudio no generara ningln dafio que pueda alterar su estado de salud.

No se divulgara su identidad en ninguna etapa de la investigacion, pues toda la informacion
que Ud. brinde serd usada solo con fines estrictos de estudio. En caso este estudio fuese
publicado se seguira salvaguardando su confidencialidad, ya que no se le pediran sus nombres

ni apellidos.

Igualmente servira de modelo para futuras investigaciones sobre el tema.
Se pone en conocimiento que Ud. puede decidir retirarse de este estudio en cualquier momento

de este, sin perjuicio alguno.
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Consentimiento

Yo, he leido y comprendido la informacion

anterior y mis preguntas se han respondido satisfactoriamente. He sido informada y entiendo
que los datos obtenidos en la investigacion pueden ser publicados o difundidos con fines

cientificos. Convengo en participar en este estudio de investigacion.

Firma del participante:

Firma del investigador:

Fecha:
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REVOCATORIA DEL CONSENTIMIENTO

Yo, de afos, identificado con DNI/CE

N.° Revoco el consentimiento prestado y no deseo proseguir con el estudio

“Factores asociados al nivel de actividad fisica en estudiantes Terapia Fisica y Rehabilitacion
de la Universidad Nacional Federico Villarreal, 2023 que desarrollara por la tesista Linda

Cristal Gonzales Tuisima estudiante de la Universidad Nacional Federico Villareal.

Fecha Firma del Participante
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Anexo E: Fotos

Figura 1
Explicacion de la encuesta a los alumnos de Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad

Federico Villareal,2023
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Nota. Elaboracién propia
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Figura 2

Recoleccion de datos a los alumnos de Terapia Fisica y Rehabilitacién de la Universidad

Federico Villareal, 2023

Nota. Elaboracién propia
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Figura 3

Recoleccion de datos a los alumnos de Terapia Fisica y Rehabilitacién de la Universidad

Federico Villareal, 2023

Nota. Elaboracion propia



58

Figura 4
Recoleccion de datos a los alumnos de Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad

Federico Villareal, 2023.
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