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Resumen: El objetivo del presente estudio es determinar el estilo de vida y estado nutricional
de los estudiantes de octavo a décimo afio de Educacion General Basica de la Escuela
Miguel Andrade Vicufia de canton La Troncal. Tipo de estudio descriptivo transversal de
correlacion. Muestra: 180 estudiantes. Técnica: encuesta, estado nutricional se valoro con
medidas antropométricas (peso, talla e IMC). Instrumento: ficha de recoleccion de datos
sociodemograficos. El test FANTASTIC agrupados en 6 dimensiones. Procedimiento
estadistico: analisis descriptivo, pruebas de normalidad Kolmogorov-Smirnov, analisis
inferencial con correlacion de Pearson para pruebas paramétricas. Resultados: media de edad
12,74 afos, media de peso, talla e IMC; 47,64, kilos, 1,49 metros, y 21,44 respectivamente.
Desviacion estandar de edad 0,95, peso 6,50, talla 0,5 e IMC 2,58. Edad minima 11 aiios,
peso minimo 38,80, talla minima 1,32 metros, IMC minimo 18. El 88.9% IMC normal,
3,3% obesidad tipo 1, 2,2 pre obesidad. Estilo de vida 34,4% alimentacion entre buena y
regular, 47,8% actividad fisica regular, autocuidado 42,8 malo, empleo del tiempo libre 35%
regular, suefio 53,9%, malo, 43% existe peligro de consumo de sustancias, suefio 32,8% malo.
Correlacion de Pearson relacion estadisticamente significativa negativa entre la escolaridad
y alimentacion 0,000, con actividad fisica 0,007, con el empleo del tiempo libre 0,022. Suefio
y estilo de vida 0,000. La talla solo se relaciono con el sueiio 0,038, el IMC se relacion6 con
alimentacion 0,010, con actividad fisica 0,006. Conclusiones: la mayoria de los adolescentes
estan dentro de un peso normal, no obstante, existen adolescentes que estian en sobrepeso y
obesidad, Las dimensiones del test fantastico fueron valoradas como regular y malas.
Palabras clave — Estilos de vida, estado nutricional.
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Abstract: Objective is to determine the lifestyle and nutritional status of students from the
eighth to the tenth year of basic general education at the Miguel Andrade Vicuiia school in
La Troncal canton. Type of study: Descriptive cross-sectional correlation study. Sample: 180
students. Technique: survey, nutritional status was assessed with anthropometric measures
test grouped in 6 dimensions. Statistical procedure: descriptive analysis, Kolmogorov-Smirnov
normality tests, inferential analysis with Pearson correlation for parametric tests. Results:
mean age 12.74 years, mean weight, height and BMI; 47.64, kilos, 1.49 meters, and 21.44
respectively. Standard deviation of age 0.95, weight 6.50, height 0.5 and BMI 2.58. Minimum
age 11 years, minimum weight 38.80, minimum height 1.32 meters, minimum BMI 18. 88.9%
normal BMI, 3.3% type 1 obesity, 2.2 pre-obesity. Lifestyle 34.4% diet between good and
regular, 47.8% regular physical activity, self-care 42.8 bad, use of free time 35% regular, sleep
53.9%, bad, 43% there is danger of consumption of substances, sleep 32.8% bad. Pearson's
correlation statistically significant negative relationship between education and food 0.000,
with physical activity 0.007, with use of free time 0.022. Dream and lifestyle 0.000. Height
was only related to sleep 0.038, BMI was related to eating 0.010, with physical activity 0.006.
Conclusions: nutritional status, most adolescents are within a normal weight, however, there are
adolescents who are overweight and obese. The dimensions of the fantastic test were valued as
fair and bad.

Keywords — Lifestyles, nutritional status.

INTRODUCCION

En Latinoamérica y el Caribe el 30% de la poblacion son adolescentes, un grupo etario que
cumple un rol muy importante dentro de la sociedad actual; son considerados como sanos y en
consecuencia no se consideran sus necesidades de salud. Sin embargo, es fundamental el trabajo
en promocion de la salud, el fortalecimiento de estilos de vida saludables como factores protectores
que garanticen adultez y vejez sana .

Los estilos de vida no saludables incrementan los indices de sobrepeso y obesidad en nifios,
adolescentes y con ello el crecimiento de enfermedades no trasmisibles, aumento de la morbilidad y
mortalidad en pacientes jovenes por estas causas; por ello la importancia de promocionar estilos de
vida saludable. Se estima que en paises en desarrollados entre el 23 y 24% de niflos y adolescentes
que presentaban sobrepeso y obesidad. En Galicia Espafia se realiza una investigacion para conocer
la prevalencia de peso bajo, normopeso, sobrepeso y obesidad en nifios y adolescentes fue un estudio
transversal, con una muestra de 1063 nifios y adolescentes entre 6 y 15 afios. Como resultado se
obtuvo que la prevalencia de sobrepeso y obesidad fue de 33.1%, no hubo relacion significativa
con el sexo, en las nifias la prevalencia de exceso de peso con relacion a la edad fue a los 8 afios.
El 25.8% presentaron obesidad abdominal, el 4% de nifios con peso normal presentaron obesidad
abdominal @.

En a la region de América los determinantes sociales que afectan la salud de los adolescentes se
relacionan con desigualdad en la distribucion de los recursos y poco acceso a educacion. A pesar de
los factores protectores que posee este grupo de poblacion, su condicioén de vulnerabilidad hace que
también requieran atencion especifica en salud y otros dmbitos sociales. Los factores de riesgo a los
que estan expuestos los adolescentes y jovenes hacen relacion a discapacidad, migracion, privacion
de la libertad, grupos LGBTIL, estilos de vida deficientes y enfermedades cronicas ©.

En América Latina existen factores sociales que perjudican la salud del adolescente, estos estan
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vinculados a los escasez de recursos y el deficiente acceso a la educacidn, la vulnerabilidad y
factores de riesgo como migracion, consumo de drogas, privacion de la libertad, hace que este grupo
etario necesite mayor atencion en cuanto a habitos y estilos de vida®.

De esta manera en Ecuador las personas entre 11 y 17 afios de edad dedican su tiempo a realizar
deporte 2 horas por semana, no obstante, se menciona que el tiempo para actividades que promueven
el sedentarismo es mayor. En la Gltima encuesta nacional de salud y nutricion (ESANUT) 2018,
se reporta un 36% de infantes y adolescentes con desnutricion; tales cifras corresponden a la
provincia de Santa Elena; ademas un 14% corresponde a sobrepeso; con estas cifras esta provincia
se convierte en la provincia del Ecuador con mayores porcentajes de desnutricion, superando a las
provincias de la sierra centro®.

En un centro educativo de la ciudad de Milagro en Ecuador se realizd un estudio sobre estado
nutricional de los adolescentes mediante la determinacion de su indice de masa corporal y perimetro
abdominal, se utiliz6 una encuesta sobre consumo de alimentos, los resultados fueron: el
72,5% tenian peso normal, el indice de masa corporal (IMC) y obesidad abdominal indic6 que
los adolescentes con sobrepeso también presentaron obesidad abdominal en un 7,1%; el riesgo de
obesidad abdominal fue 64,3%. En los estudiantes de sexo masculino con sobrepeso y obesidad, el
riesgo de obesidad abdominal estuvo entre 62,5 y 57,1; el riesgo de presentar obesidad abdominal
en los encuestados con IMC normal fue de 50%, y en cuanto al sexo femenino fue de 48,9% y
2,2% respectivamente; el 22% de las adolescentes presentd sobrepeso y 14% de los varones tenian
obesidad; en cuanto a habitos alimentarios el 90% consume alimentos inapropiados altos en grasas
saturadas y snacks durante la colacion.

Los resultados obtenidos demuestran el riesgo inminente a presentar enfermedades metabolicas, lo
cual hace que surja la necesidad de implementar medidas que mejoren los habitos nutricionales en
los adolescentes de acuerdo a su entorno®.

De acuerdo con la organizacion mundial de la salud (OMS) y la organizacién panamericana de
salud (OPS) la etapa de la adolescencia esta comprendida entre los 10 y 19 afios, no obstante,
existen autores que indican el comienzo puberal un poco antes de esta edad, por lo cual se debe
considerar este rango de manera mas flexible, se indica ademas que dentro de esta etapa existe alto
riesgo y vulnerabilidad ante ciertos factores, dentro de los cuales el principal y de interés ha sido el
estilo de vida®.

Estilo de vida es el conjunto de caracteristicas personales y patrones de comportamiento de los
individuos, en los que influyen las condiciones de vida y aspectos socioculturales”. El conjunto de
habitos, comportamientos y conductas que ayudan a un individuo alcanzar su bienestar y satisfacer
sus necesidades es lo que se denomina estilos de vida saludables. Al contrario, los estilos de vida no
saludables son aquellos comportamientos que afectan negativamente la salud®.

Los estilos de vida inadecuados como: mala alimentacion y la escasa actividad fisica, a la larga
han sido los responsables del incremento de las enfermedades no trasmisibles en nifios, adolescentes,
jovenes y adultos jovenes. En los ultimos afios los indices de obesidad en nifios y adolescentes han
crecido de forma alarmante asociada a otros trastornos metabdlicos como dislipidemias, diabetes e
hipertension arterial®.

En este sentido la OMS asegura que las enfermedades cronicas constituyen el 80% de la carga de
morbilidad en los paises de ingresos medianos y bajos; en relacion a la mortalidad se informe que
en el afo 2008, 36 millones de personas murieron por enfermedades no trasmisibles (ENT), y 3,2
millones de muerte se relacionan con sedentarismo'?.

En este contexto y de acuerdo con algunos autores, se puede sefialar que el principal determinante
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en la salud individual es el estilo de vida, que en gran parte va a depender del entorno en el que cada
persona se desarrolle, para que exista un cambio de comportamiento de un individuo en cuanto a
su forma de vida es importante que el entorno promueva estilos de vida saludables como una opcion
accesible y facil, una correcta y oportuna promocion de salud, los individuos pueden tener un
mayor control sobre los determinantes de su salud".

Es necesario recalcar que los estilos de vida saludables juegan un rol fundamental como factores
protectores en la vida de los adolescentes, en este sentido en Colombia se realiza un estudio descriptivo
transversal, con una muestra de 812 jovenes. Se utilizo el test FANTASTIC. Se obtuvieron los
siguientes resultados: media de edad 12,5 afios, 41,6% fueron mujeres, las dimensiones analizadas
la media mas alta se registrd en tipo de personalidad y actividades 5,67 = 1,36 y la més baja en
asociatividad y actividad fisica 2,26 + 1,2. La desviacion estandar de las dimensiones oscild entre
0,83 y 1,36. Las diferencias en los estilos de vida fueron a mayor edad mas tendencia al riesgo, los
hombres reportaron mejor valoracion de los mismos (p= 0,000)!?.

En cuanto a la adolescencia, periodo catalogado como de alta vulnerabilidad en los ultimos afios
ha sido objeto de multiples investigaciones entre los profesionales de diversas areas, esto debido a
grandes cambios que acontecen en esta etapa de la vida de las personas. La fragilidad del adolescente
para adquirir costumbres no favorables para su vida produce gran preocupacion social, dentro de
las situaciones de mayor interés que surgen en este periodo son la adquisicion de habitos dentro de
los cuales existen dietas altas en carbohidratos poco saludables, el sedentarismo y el consumo de
sustancias toxicas, este conjunto de practicas inapropiadas hacen que se produzca un riesgo y un
desequilibrio fisico, mental, emocional y social en el adolescente, es importante tener en cuenta que
esta etapa de la vida estd considerada como un periodo decisivo para adquirir un estilo de vida que
posteriormente se consolidara y marcara su vida futura®?.

Parte del estilo de vida de una persona es su alimentaciéon. Una dieta sana es aquella que incluye
alimentos que previenen enfermedades y ayuden al adecuado funcionamiento del organismo; es
importante que el habito alimenticio de un individuo sea correcto desde el nacimiento, la nifiez y
la adolescencia para evitar futuras complicaciones y efectos dafiinos para la salud. En la edad
comprendida entre los 10 y 19 afios la persona experimenta grandes cambios fisicos como
aumento de talla, masa esquelética y masa muscular lo cual requiere que dentro de la dieta se incluya
mayor cantidad de nutrientes, para lograr una alimentacion sana y saludable que vaya acorde a los
requerimientos nutricionales necesarios. La adopcion de hébitos alimenticios saludables depende
del entorno del individuo esto es; la familia, el establecimiento educativo y toda la comunidad¥.
Por esta razon se sefiala que en esta etapa de la vida de un individuo existe gran influencia familiar
y escolar sobre la alimentacion y estilos de vida en general. Importante recordar la autonomia
como caracteristica propia de la adolescencia y la influencia del entorno como factores que hacen
incontrolable y de dificil manejo el estilo de vida del adolescente!'”. Como consecuencia de ello
pueden presentarse problemas de mal nutricién como: desnutricion, sobrepeso, obesidad, desérdenes
alimenticios como la anorexia y la bulimia actualmente catalogados como problemas de salud
publica. Estos acontecimientos sefialan la importancia de promover una buena alimentacion y
habitos correctos, se trata de concientizar primero a la sociedad sobre buenos héabitos alimenticios en
cantidad y calidad de manera que los alimentos que ingresen al organismo sean lo que en realidad el
cuerpo necesite para su normal funcionamiento?.

Por consiguiente, como ya se menciond en parrafos anteriores, la adolescencia es una etapa de
vulnerabilidad, se caracteriza por la presencia de cambios profundos de orden fisico, biologicos,
emocionales e intelectuales, donde el ser humano tiene la gran labor de fortalecer sus propias
competencias y prepararse para la vida. Para ello requiere un proceso de constante adaptacion
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consigo mismo y con su entorno'?. Por otra parte, si la adolescencia es considerada una etapa de
alta vulnerabilidad, la influencia del entorno resulta fundamental en la adopcion de estilos de vida, la
promocion, la educacion, la prevencion de enfermedades son aspectos importantes en los cuales la
poblacién de nifios y adolescentes deben ser capacitados y orientados para conseguir estilos de vida
saludables. El desarrollo de esta investigacion sentaria una linea base y serviria de motivacion para
la elaboracion de nuevos proyectos orientados hacia la promocion de estilos de vida saludables y la
prevencion de enfermedades no trasmisibles en la edad adulta.

Con los antecedentes antes mencionados se realizo el estudio con el objetivo de determinar el
estilo de vida y estado nutricional de los estudiantes de octavo a décimo afio de Educacién General
Basica de la Escuela Miguel Andrade Vicufia de canton La Troncal.

METODOLOGIA

Estudio descriptivo transversal de correlacion.

Universo y muestra
Se contd con un universo de 180 estudiantes, al tratarse de un universo pequeio se trabajé con todos
los integrantes del universo.

Criterios de inclusion y exclusion

Se incluyeron todos los estudiantes del octavo al décimo afio de Educacion General Basica,
estudiantes de octavo a décimo afio cuyos padres o representantes firmen el consentimiento
informado, los estudiantes que firmen el asentimiento. Se excluyeron a estudiantes embarazadas,
estudiantes con algun grado de discapacidad intelectual.

Procedimiento

Previo a la ejecucion de este estudio, la propuesta fue revisada por el Comité Bioética de la
Universidad Catolica de Cuenca. Posteriormente se realizd la peticion formal a las autoridades
del Ministerio de Educacion, a la directora del Distrito 03D03 y a la directora de la Escuela
Miguel Andrade Vicuna. Luego de autorizado el estudio, se solicitdé a los padres de familia que
firmen el consentimiento informado y finalmente se pidi6é a cada alumno llenar el asentimiento
correspondiente.

Meétodos e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica

Para evaluar el estado nutricional de los estudiantes se tomaron las medidas antropométricas (peso,
talla e IMC). El calculo del peso se realizé en kilogramos y la talla en metros, para la obtencion
del IMC se aplico la formula IMC= Peso (Kg) Talla (cm). También se usaron como referencia

las curvas de IMC en adolescentes (basado en parametros de la OMS) segun la edad, herramientas
utilizadas por el Ministerio de Salud Publica (MSP) del Ecuador!”.

La clasificacion es la siguiente:

Clasificaciéon Puntos de cote (DE)
Obesidad >)
Sobrepeso >la2
Normal la-2
Delgadez <-2a-3
Delgadez severa <-3

Fuente: referencia de crecimiento OMS 2007

Instrumentos
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En la recoleccion de datos sociodemograficos, peso, talla e indice de masa corporal, se utiliz6 una
ficha de recoleccion de datos.

El test FANTASTIC su version original Chilena que consta de 9 dimensiones con 30 preguntas: el
presente trabajo agrup6 en 6 dimensiones a las cuales se les agregaron preguntas que respondan a las
dimensiones faltantes a) alimentacion con un total de 18 items, b) actividad fisica con 7 preguntas,
¢) autocuidado que presenta 8 preguntas, d) consumo de sustancias nocivas que consta de 6 items, €)
empleo de tiempo libre con un total de 7 preguntas, y, f) suefio con 6 preguntas. El test fue validado
en Colombia en un estudio realizado Bethancourt mediante el método Delphi. Las 52 preguntas que
contiene el test estan disefiadas en escala de Likert (siempre, frecuentemente, algunas veces, y
nunca; adjudicandoles valores 3, 2, 1 y 0 respectivamente), y evaluadas en los siguientes rangos: de 0
a 30 = hay peligro, 31 a 60 malo, 61 a 90 regular, 91 a 120 bueno, 121 a 156 excelente !®.

Procedimiento estadistico

El analisis descriptivo demostrd los niveles que se presentaron con mayor frecuencia, y el analisis
de porcentajes para conocer el valor de aparicion de los niveles, los datos fueron registrados en
tablas. Se realizaron pruebas de normalidad utilizando Kolmogorov-Smirnov con el propdsito de
conocer como se distribuye la muestra. Para el analisis inferencial se aplicé la correlacion de
Pearson de pruebas paramétricas, buscando la relacion entre variables y dimensiones.

RESULTADOS

Tabla 1. Peso, talla e IMC

Edad Peso Talla indice de Masa Corporal

Media 12,74 47,6444 1,4945 21,44
Mediana 13,00 48,3000 1,5000 21,00
Moda 12 49,20 1,51 21
Desv. Desviacion 0,952 6,50282 0,05083 2,586
Varianza 0,906 42287 0,003 6,689
Minimo 11 32,80 1,32 18
Maximo 14 91,50 1,73 33

Total 180 180 180 180

De los 180 jovenes participantes en el estudio, la media de edad estuvo 12,74 afios, en cuanto al
peso, y la talla la media corresponde a 47.64 kilos y 1.49 metros respectivamente; y el IMC 21,44.
Se midi6 la desviacion estdndar y se encontrd que: con respecto a la media en edad 0,95, en lo
concerniente al peso 6,50, y en relacion a la talla e IMC 0,5 y 2,58 respectivamente. Se observa una
edad minima de 11 afios, un peso minimo de 32,80, una talla minima de 1,32 y un IMC minimo de
18. En relacion a valores maximos se encontraron para la edad, 14 afios, el peso 91,50 kilos, la talla

1,73 metros y un IMC de 33.
Tabla 2. Escolaridad y sexo
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Frecuencia | Porcentaje

Octavo 76 42,2

Aios de estudio | Noveno 62 34,4
Décimo 42 233

Femenino 103 57,2

Sexo -

Masculino 77 42.8

Total 180 100,0

Se observa que de los 180 encuestados el 42.2% pertenecen al octavo afio de Educacion Basica, el
57,2% fueron del sexo femenino.

Tabla 3. Clasificacion del estado nutricional de acuerdo al IMC

Frecuencia | Porcentaje
Delgadez aceptable 10 5,6
Indice de Masa | Normal 160 88,9
Corporal Pre-Obeso 4 2,2
Obeso Tipo | 6 33
Total 180 100,0

Segun el IMC, el 88,9% de los participantes en la investigacion tenia un IMC considerado como
normal, el 5,6% estd en delgadez aceptable, el 3,3% eran obesos tipo 1, y el 2,2 son pre-obesos.

Tabla 4. Dimensiones de la variable estilo de vida

Frecuencia | Porcentaje
Malo 36 20,0
. y Regular 62 344
Alimentacion Bueno 62 34.4
Excelente 20 11,1
Existe Peligro 9 5,0
Malo 53 29,4
Actividad Fisica |Regular 86 47,8
Bueno 29 16,1
Excelente 3 1,7
Existe Peligro 22 12,2
Malo 77 42,8
Autocuidado Regular 60 333
Bueno 16 8,9
Excelente 5 2,8
Existe Peligro 14 7,8
Malo 53 29,4
tl;:e‘:l‘:s‘;iﬁi Regular 63 35,0
Bueno 43 23,9
Excelente 7 3,9
Existe Peligro 65 36,1
Sueiio Malo 97 53,9
Regular 18 10,0
Total 180 100,0
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Frecuencia | Porcentaje
Existe Peligro 78 43.3
Malo 58 32,2
Consumo de
sustancias Regular 40 22,2
Bueno 4 2,2
Total 180 100,0

Para valorar el estilo de vida de los adolescentes se utilizo el test FANTASTIC agrupado en 6
dimensiones; la primera dimension se refiere a alimentacion, se observo porcentajes similares 34,4%
de jovenes que tienen una alimentacion entre buena y regular. El 47,8% de los participantes realizan
actividad fisica que dentro de la escala de valoracion se lo considera como regular, referente al
autocuidado el 42,8% tuvo un autocuidado considerado como malo. El 35% el empleo de su tiempo
libre se encuentra dentro del rango de regular; el 53,9% de los encuestados la dimension suefio lo
catalogan malo; y respecto al consumo de sustancias en el 43% existe peligro de consumo.

Tabla 5. Estilo de vida

Frecuencia | Porcentaje
Existe Peligro 1 0,6
Estilo de | Malo 59 32,8
vida Regular 106 58,9
Bueno 14 7,8
Total 180 100,0

El estilo de vida de los adolescentes que formaron parte del estudio fue mayoritariamente regular
58,9%, un 32,8% fue malo, un 0,6% en peligro y solamente un 7,8% fue bueno.

Tabla 6. Correlacion entre las variables sociodemograficas datos
antropométricos y las dimensiones del estilo de vida

. ., .. - . Empleo del . . .
Alimentacion | Actividad fisica | Autocuidado . . Sueiio | Estilo de vida
tiempo libre
Correlacion " o . " -
Adosde 4 pearson -533 -202 -0,039 171 -,599 -,440
Estudio
Sig. 0,000 0,007 0,602 0,022 0,000 0,000
Correlaci6n -422° -214" 0,015 -,183° -.530" -365"
Edad de Pearson
Sig. 0,000 0,004 0,839 0,014 0,000 0,000
Correlacién 0,128 _187° 0,043 0,054 | -0,062 0,047
Peso de Pearson
Sig. 0,086 0,012 0,562 0,470 0,412 0,531
Correlacién 20,018 -0,138 0,126 20,048 _155" -0,002
Talla de Pearson
Sig. 0,807 0,064 0,092 0,524 0,038 0,980
indice | Correlacion 192 -204" -0,010 -0,051 0,027 0,057
de Masa de Pearson
Corporal Sig. 0,010 0,006 0,897 0,493 0,721 0,444
N 180 180 180 180 180 180

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

* La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral)
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Se busco significancia estadistica entre variables sociodemograficas como: afios de escolaridad,
edad y las medidas antropométricas, con las dimensiones del test FANTASTIC; se realiz6 una
correlacion de Pearson y encontr6 que hubo una asociacion estadisticamente significativa negativa
entre los afios de escolaridad y alimentacion 0,000, con la actividad fisica 0,007, con el empleo
del tiempo libre 0,022, con el suefio y estilo de vida 0,000. En cuanto a la edad hubo relacion
estadisticamente significativa con alimentacion 0,000, con actividad fisica 0,004, con empleo del
tiempo libre 0,014, con el suefio y el estilo de vida 0,000. La talla solo se relaciond con el suefio
0,038; y el IMC, se relaciono con alimentacion 0,010, y actividad fisica 0,006. No hubo relacion entre
el peso y la actividad fisica, autocuidado, empleo del tiempo libre, suefio y estilo de vida.

DiscusION

Para Campos y cols. 2017 19, el estilo de vida es el modo o manera de vivir de personas o grupos
de personas; esto incluye caracteristicas personales y patrones de conducta individuales como las
condiciones de vida y aspectos socioculturales.

El sobrepeso y obesidad es consecuencia de un estilo de vida inadecuado, el riesgo de
morbimortalidad se incrementa de manera considerable en la edad adulta; asi como también
aumentan los costos para los sistemas de salud. Pérez Rios y cols. en Espafia 2017, estudiaron
el exceso ponderal y obesidad en nifos y adolescentes gallegos, un estudio transversal, se
caracterizaron a los nifios y adolescentes considerando sus medidas antropométricas. El muestreo
fue aleatorio simple y se seleccion6 una muestra de 4500 alumnos. Las mediciones objetivas de la
antropometria permitieron clasificar como: peso bajo, normopeso, sobrepeso y obesidad. Se encontrd
que el exceso ponderal entendido como sobrepeso y obesidad fue de 33,1% no se encontraron
diferencias significativas en funcion del sexo p>0,05, pero si en funcion de la edad p<0,05. E1 24.9%
tiene sobrepeso y el 8,2% obesidad. El 35,9% presentan sobrepeso y el 4,1% con normopeso
presentan obesidad abdominal. De manera similar el estudio realizado en Ecuador, evalu6 el estado
nutricional de los adolescentes en base a las medidas antropométricas e IMC, se utilizaron como
referencias las curvas de crecimiento de la OMS segun la edad que clasifica como: obesidad,
sobrepeso, normal, delgadez y delgadez severa, se tomo peso, talla y se calculé IMC a 180
adolescentes de los cuales el 88,9% tuvo peso normal, el 3,3% sobrepeso y 2,2% obesidad®.

Las autoras Vélez y Betancurth, en Colombia estudiaron los estilos de vida de los adolescentes
escolarizados con edades entre 10 y 15 afos. Estudio descriptivo transversal, se utilizo el test
FANTASTICO:; se obtuvieron los siguientes resultados: media de edad 12,5 afios, 58,4 son de sexo
masculino, los hombres tienen una mejor valoracion de su estilo de vida en comparacion con las
mujeres, los adolescentes entre 13 y 15 afios en la categoria zona de peligro los porcentajes son mas
altos, lo cual significa que a mayor edad mayor riesgo.

El trabajo desarrollado valor6 6 dimensiones, alimentacion, actividad fisica, autocuidado,
consumo de sustancias, empleo de tiempo libre y suefo. La media de edad se encontré que al igual que
el estudio realizado en Colombia en 12,7 afios, con relacion al sexo, contrariamente a lo encontrado
en Colombia el 57.2% de adolescentes son del sexo femenino. En lo que respecta a la evaluacion de
las dimensiones; la primera dimension, alimentacioén tuvo una valoracidon entre buena y regular
34,4%, en cuanto a la actividad fisica la escala apunt6 a regular en un 47,8%, el autocuidado se
lo calificé como malo 48,8%, el suefio catalogado como malo en un 53,9%, y existe peligro para
consumo de sustancias en un 43% de los adolescentes 2,
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De la misma forma, Guerrero H y Contreras A en 2020 estudian el estilo de vida y el rendimiento
académico de estudiantes escolarizados. Un estudio descriptivo, cuantitativo de correlacion se
trabajé con una muestra de 336 estudiantes. Como instrumento se utilizé el test FANTASTICO,
la edad promedio de los estudiantes estuvo en 13,3 afios, en lo que respecta a la dimension del
test sobre consumo de sustancias los estudiantes conocian los efectos nocivos del alcohol y otras
sustancias, sin embargo, con respecto a esta dimension se reportaron practicas poco saludables. En
concordancia con lo anterior, el estudio realizado en los adolescentes de la Troncal demostrdé con
respecto a la media de edad 12,7 afios, y en cuanto al consumo de sustancias la valoracion fue que
existe peligro para el consumo de sustancias en un 43% de adolescentes.

CONCLUSIONES

El estilo de vida es el modo de vida o patrones de conducta que adoptan las personas, en el caso de
los adolescentes su modo de vivir o sus conductas diarias son el resultado de una serie de factores
mediados por el entorno donde éstos se desarrollen. En este sentido es fundamental la promocion
de estilos de vida saludables para prevenir complicaciones en la edad adulta. El estudio concluye
que con relacion al estado nutricional que se valoré mediante medidas antropométricas como peso,
talla e IMC.; la mayoria de los adolescentes estdn dentro de un peso normal, no obstante, existen
adolescentes que estan en sobrepeso y obesidad, esto concuerda con la dimension alimentaciéon y
actividad fisica del test FANTASTICO valorada como buena y regular. Por otro lado, la dimensién
autocuidado fue valorada como mala, el empleo del tiempo libre como regular, el suefio como malo
y existe peligro para el consumo de sustancias.

RECOMENDACIONES

Actualmente las enfermedades no trasmisibles se han convertido en un verdadero problema de salud
publica a nivel mundial, son la causa de millones de muertes, sus factores de riesgo constituyen sin
duda los estilos de vida deficientes mismos que pueden ser modificados desde edades tempranas.
La aparicion de enfermedades no trasmisibles en personas cada vez mas jovenes es una situacion
preocupante para los sistemas de salud a nivel global; es necesario contener esta grave situacion
que pone en riesgo la salud y calidad de vida de la gente. En este contexto resulta primordial la
promocion permanente de estilos de vida saludables en todos los entornos, en todas las edades.
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