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Resumen

El objetivo de este trabajo es estudiar la distribucion del patron de actividad fisica y el estatus de
peso de los escolares espafnoles. La muestra analizada corresponde a 6.803 sujetos en edad
escolar (3.491 nifios y 3.312 nifas), que tomaron parte en la Encuesta Nacional de Salud de
Espafia 2006, siendo representativa de la poblacion objeto de estudio. Se ha evaluado su patrén
de actividad fisica y el indice de masa corporal, estableciendo el exceso de peso a través de
estandares internacionales para el IMC. Para establecer las relaciones entre las variables
estudiadas, se ha empleado un analisis de regresion logistica multinomial. El sedentarismo es
mas frecuente en escolares que exceden el peso adecuado, existiendo diferencias regionales en
la distribucion de un estilo de vida sedentario y el exceso de peso, asi como en los distintos
grupos de edad y sexo. De forma general, un 49,7% de los escolares tienen un patrén de
actividad fisica poco saludable, y un 28,9% exceden el peso recomendable para su edad.
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Abstract

This work aims to study the distribution of leisure time physical activity pattern and weight status
of Spanish schoolchildren. The sample corresponds to 6,803 school-aged children (3,491 boys
and 3,312 girls), who took part in the Spanish National Health Survey 2006, being representative
of the Spanish scholar population. It has assessed their pattern of physical activity and weight
status through international body mass index cut offs. The relationship between the variables
studied has been established through a multinomial logistic regression analysis. Physical inactivity
is more prevalent in children that exceed a healthy weight, and there are regional differences in
the distribution of a sedentary lifestyle and weight excess, as well as in different age groups and
sex. Globally, 49.7% of Spanish schoolchildren have an unhealthy leisure time physical activity
pattern, and 28.9% of them exceed the recommended weight for their age.
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Introduccién

L a infancia y la adolescencia constituyen periodos fundamentales en la adopcién de gran parte de las
conductas que conforman el estilo de vida de una persona. Asi sucede concretamente con los
patrones de actividad fisica habitual. La practica fisica de estas edades determina, en gran medida, la
configuracion de los habitos de actividad fisica saludable y el mantenimiento de una condicién fisica
saludable a lo largo de la propia vida (Beunen et al., 1996; Kemper, De Vente, Van Mechelen, & Twisk,
2001; Malina, 1996; McMurray, Harrell, Bangdiwala, & Hu, 2003; Telama, Yang, Laakso, & Viikari, 1997).
La relacion entre actividad fisica y salud es constante a lo largo del desarrollo ontogénico, y la salud,
durante la edad adulta, puede verse afectada por el patréon de actividad fisica mantenido durante la
infancia y la adolescencia: la actividad fisica durante el tiempo libre en la edad adulta se asocia a una
mejor salud, tal y como ha sido ampliamente descrito en la literatura cientifica (Blair & Brodney, 1999;
Blair et al., 1989; Bouchard & Shepard, 1993; Lee & Skerrett, 2001; McAuley, 1994; Rovio et al., 2005); de
la misma forma, en las primeras etapas de la vida y durante el periodo de crecimiento la practica de
ejercicio fisico habitual es un factor que se asocia con una mejor salud y mayor calidad de vida (Calfas &
Taylor, 1994; T. Dwyer, Coonan, Leitch, Hetzel, & Baghurst, 1983; T Dwyer, Sallis, Blizzard, Lazarus, &
Dean, 2001; Tremblay, Inman, & Willms, 2000). Si, ademas, la practica de actividad fisica infantil
condiciona la adopcién de un estilo de vida activo en edades posteriores (Beunen et al., 1996; Kemper et
al.,, 2001; Malina, 1996; McMurray et al., 2003; Telama et al., 1997), puede establecerse que existe
relacion entre actividad fisica durante la infancia y la adolescencia con la salud posterior en la etapa

adulta, como ya han descrito otros autores (ver figura 1).

Actividad fisica durante lainfancia y
adolescencia

Actividad fisica en la
edad adulta

Salud en la infancia y
adolescencia

SALUD EN LA ETAPA ADULTA

Figura 1. Modelo explicativo acerca de cémo la actividad fisica infantil redunda en una mejor salud en la etapa adulta
(Twisk, Kemper, vanMechelen, & Post, 1997).
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Por su parte, la inactividad fisica se relaciona con un estatus de peso poco saludable, tanto en la infancia
como en la etapa adulta (Thorp, Owen, Neuhaus, & Dunstan, 2011). De la misma forma, un estilo de vida
sedentario durante la infancia supone una mayor probabilidad de tener exceso de peso o ser obeso en la
edad adulta, y la prevalencia de exceso de peso durante la edad escolar se puede relacionar con una
mayor probabilidad de exceder el peso saludable durante la etapa adulta.

Teniendo en cuenta que la infancia y adolescencia son periodos en los que se originan estos factores de
riesgo para la salud, el objetivo del presente trabajo es describir la distribucion por edad, sexo y region del
patron de actividad fisica habitual y del estatus de peso en la poblacion espafiola en edad escolar, asi

como la relacion entre la actividad fisica habitual y el estatus de peso.

Material y Método

Sujetos

La Encuesta Nacional de Salud Infantii de Espafa 2006 (ENSE 2006) es un estudio transversal
desarrollado por el Ministerio De Sanidad y Politica Social de Espafia en el que se valora la salud de
personas menores de 16 afios representativas del total de la poblacion espafiola. Para este trabajo se han
empleado los datos correspondientes a las 6.803 personas en edad escolar de 4 a 15 afios de edad, un
51.3% chicos y un 48.7% chicas.

Variables

La estimacion del patrén de actividad fisica habitual es realizada por los padres o personas responsables
de los nifios cuando responden a la siguiente pregunta: ¢ Cual de estas posibilidades describe mejor la
frecuencia con la que el/la nifio/a realiza alguna actividad fisica en su tiempo libre? Los participantes en la
encuesta disponen de cuatro opciones de respuesta, a partir de las cuales se clasifica a los sujetos
empleando un criterio previamente descrito en otros trabajos: sedentarismo, practica ocasional, practica
regular mensual y participacion semanal en actividades fisicas y deportivas (Lasheras, Aznar, Merino, &
Lopez, 2001).

Para obtener el IMC, definido como el peso en kilos dividido por la talla en metros al cuadrado, se emplea
el peso y la talla de los nifios referido por los padres o la persona responsable segun las siguientes
preguntas: ¢Podria decirme cuanto pesa el/la nifio/a aproximadamente, sin zapatos ni ropa? Y, ¢cuanto
mide, aproximadamente, sin zapatos? El estatus de peso a través del IMC se adapta a la edad y sexo de
cada individuo (Cole, Bellizzi, Flegal, & Dietz, 2000). El procedimiento para obtener estos datos en la
ENSE 2006 constituye un método ya validado en este tipo de estudios (Burdette, Whitaker, & Daniels,
2004; Garcia-Marcos et al., 2006).

Andlisis estadistico

Las estimaciones fueron ponderadas para tener en cuenta el disefio muestral de la ENSE 2006. Se ha
implementado un modelo de regresién logistica multinomial, calculdndose los odds ratio e intervalos de
confianza al 95% para establecer el grado de asociacion entre las variables objeto de estudio. Para el

analisis se ha utilizado el programa SPSS, versién 19.0.
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Resultados

La prevalencia de la inactividad fisica en la poblacién escolar espafiola varia en funcion del sexo y la edad
(ver figura 2). La actividad fisica regular durante la semana es mas frecuente en chicos que en chicas,
mientras que por edad se observa mas sedentarismo entre los 4 y 6 afos y entre los 13 y 15 afos. La
edad en la que se observa mayor prevalencia de actividad fisica regular durante la semana se situa

entre los 10 y 12 afios, en ambos sexos.

Edad

13-15

10-12

7-9

4-6

-100% -50% 0% 50% 100%

Regular / semana mRegular / mes MEsporadico o sedentario

Figura 2. Distribucién del patrén de actividad fisica durante el tiempo libre en escolares espafioles en funcién de su

sexo y edad.

En lo relativo al exceso de peso y obesidad, la distribuciéon en funcion de sexo y edad muestra que los
chicos tienen mayor tendencia que las chicas, a exceder el peso saludable excepto en el periodo entre los
4 y 6 afios (ver figura 3). Se observa una reduccién en la tendencia a la obesidad a medida que aumenta
la edad en ambos sexos, pero solo en chicas esta tendencia se observa también en el caso del exceso de
peso. La edad en la que existe un mayor niumero de escolares obesos en Esparia es entre los 4 y 6 afos,
mientras que entre los 7 y 9 afos se observa en mayor medida exceso de peso en todos los escolares

estudiados. La mayor prevalencia en un estatus de peso saludable se da entre los 13 y 15 afos.
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Figura 3. Distribucién del estatus de peso, basado en el IMC ajustado a su edad, en escolares espafoles en funciéon de

su sexo y edad.

La distribucion de un estilo de vida sedentario difiere en funcién de la comunidad auténoma de residencia
(ver figura 4), y un 49,7% de los escolares espafioles mantienen un estilo de vida completamente
sedentario o soélo realizan actividad fisica de forma muy esporadica. Los escolares mas sedentarios son
los de la Regiéon de Murcia (65,7%), junto con los castellanomanchegos (63,7%), cantabros (62,7%) y
andaluces (61,8%). Los menos sedentarios son los residentes en Castilla y Ledn (21,4%), Pais Vasco
(26,3%), Navarra (35,5%), Aragon (35,9%) y Galicia (44,1%).

2 1°"Cuartil [<44,7%]
m2° Cuartil [44,8-48,8%]
m3°Cuartil [48,9-60,7%]
m4° Cuartil [60,8-80,6%]
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Figura 4. Distribucién regional de la prevalencia de un estilo de vida sedentario/practica insuficiente de actividad fisica

durante el tiempo libre en escolares espafoles.
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De la misma forma, la prevalencia de un estatus de peso no saludable en la poblacion escolar es de un
28,9%, y presenta una distribucion regional desigual (ver figura 5) y similar a la distribucion del patrén de
actividad fisica. Las comunidades autbnomas con una prevalencia mayor de exceso de peso y obesidad
en la poblacién en edad escolar son las Islas Canarias (38,7%), Region de Murcia (35,4%) y Cantabria
(34,6%), mientras que las regiones menos pobladas por escolares que exceden un estatus de peso
saludable son Pais Vasco (20,9%), Castilla y Leén (23%), Madrid (25%), Catalufia (25,1%) y Aragén
(26%). En un término medio encontramos a Andalucia (33,15%), Asturias (26,51%), Baleares (29,2%),
Castilla la Mancha (29,5%), Valencia (31,1%), Extremadura (28,2%), Galicia (29%), Navarra (28,5%) y La
Rioja (32,6%).
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Figura 5. Distribucion regional de la prevalencia de exceso de peso y obesidad (suma de ambos) en escolares

espafioles, estimado a través del IMC ajustado a su edad.

La probabilidad de exceder el peso adecuado se relaciona con el nivel de practica de actividad fisica
durante el tiempo libre en nifios, y en menor medida en nifias (tabla 1). Los escolares que presentan un
patron de actividad fisica sedentario tienen significativamente mayor riesgo de ser obesos (OR 5,00 para
nifos y OR 2,04 para nifias). El sedentarismo solo se asocia de forma significativa con el riesgo de
presentar exceso de peso en nifias (una OR 1,45), mientras que la practica ocasional sélo supone un
factor de riesgo para la poblacién escolar masculina (OR 1,31 para exceso de peso y OR 1,89 para
obesidad).
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Tabla 1. Modelo de regresién logistica multinomial examinando la probabilidad de presentar un estatus de peso no

saludable en funcion del patrén de actividad fisica durante el tiempo libre.

Nifios Nifias
Patrén de actividad fisica'
Sobrepeso?® Obesidad? Sobrepeso® Obesidad?
Regular/mes 0.97 (0.76-1.25) 1.36 (0.91-2.03) 0.96 (0.69-1.34) 132 (0.81-2.17)
Ocasional 1.31 (1.03-1.67) 1.89 (1.30-2.74) 1.06 (0.78-1.43) 1.26 (0.80-1.98)
Sedentario 1.34 (0.90-2.00) 5.00 (3.44-8.80) 1.45 (1.02-2.11) 2.04 (1.20-3.48)

Modelo ajustado a la edad y clase social. 1Grupo de comparacién es “practica regular / semana”. “Grupo de comparacion es
“normopeso”.*p<0,05

Por ultimo, las nifias de todas las edades tienden a presentar un estilo de vida que difiere en términos de
actividad fisica con los nifios, siendo mas sedentarias en todos los sentidos. No existen diferencias
significativas en la prevalencia de obesidad en funcién del sexo, si bien ser nifia es un factor que denota

menos riesgo de padecer exceso de peso (figura 6).

Actividad Fisica regular / mes = —a—
Actividad Fisica ocasional = —a—
Sedentario = —
Sobrepeso - ——

Obesidad — ——

L)
0.5 1 2 4 8
OR (95% IC)
Ajustado a edad y clase social
Grupo de comparacién actividad fisica: "regular / semana"
Grupo de comparacion estatus de peso: "normopeso”

Figura 6. Modelo de regresion logistica multinomial examinando en escolares la prevalencia de los diferentes patrones

de actividad fisica y el estatus de peso en funcién del sexo (nifias versus nifios).
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Discusion

La inactividad fisica habitual se asocia con una peor condicion fisica y con el mantenimiento de un peso
poco saludable en la poblacidn infantil y adolescente, independientemente de su sexo y edad (Ara,
Moreno, Leiva, Gutin, & Casajus, 2007; De la Cruz-Sanchez & Pino-Ortega, 2010), tal y como se puede
observar en el presente trabajo.

Los niveles de sedentarismo en la poblacion espafiola en edad escolar (un 49,7% en la poblacién
analizada) son similares a los hallazgos de otros trabajos realizados en Espafa, donde, a la edad de 11
anos declaran realizar practica de actividad fisica habitual alrededor del 24% de las nifias y el 32% de los
nifios, segun los datos del estudio de la OMS “Health Behavior in School Children” del afio 2008 (WHO,
2008), mientras que el estudio EnKid, publicado en el afio 2006, situa la prevalencia de practica de
actividad fisica en niveles recomendados para mantener la salud en el 51,9% de los nifios y el 28,6% de
las nifias entre los 10 y los 13 afios (Roman-Vifias, Serra-Majem, Ribas-Barba, Perez-Rodriguo, &
Aranceta-Bartrina, 2006). Ambos trabajos emplean un método subjetivo similar al empleado en la ENSE
2006 (cuestionario) para estimar la actividad fisica cotidiana pero difieren en la referencia utilizada para
establecer qué es un estilo de vida activo: el primero considera la practica de =60 min dia” =5 dias
semana’’, mientras que el segundo considera a los sujetos evaluados como activos cuando realizaban
deporte durante su tiempo libre dos o mas dias a la semana.

No obstante, existe un problema generalizado en este tipo de trabajos hasta la fecha debido a que la
extension del sedentarismo infantil es un fenédmeno complejo de estimar debido a varios factores, de entre
los que podemos destacar que no siempre se define de forma concreta qué elementos conforman un
estilo de vida activo, y en gran parte de los trabajos publicados no hay un criterio comun al respecto en
cuanto a la duracion, intensidad, frecuencia y tipo de actividad fisica para considerarla como adecuada o
saludable. Sin tener unos valores normativos comunes, resulta complicado realizar comparaciones y
estimar el grado de sedentarismo de una poblacion respecto a otra.

En segundo lugar, la metodologia empleada condiciona en gran parte las conclusiones que se pueden
obtener: los resultados pueden verse sesgados por el uso de los diferentes instrumentos de medida, y
aunque es frecuente encontrar que en la mayoria de trabajos de esta tematica en el ambito de la salud
publica se emplean métodos subjetivos de registro, siendo mas raro el empleo en grandes muestras de
medios objetivos como acelerémetros y poddmetros, con los consecuentes sesgos que pueden existir en
este sentido. De cualquier forma, los datos acerca del nivel de inactividad fisica del presente trabajo
concuerdan con los obtenidos previamente en nuestro pais, y con un criterio mas estricto que el empleado
por los trabajos anteriores (practica diaria de 60 min de actividad fisica), Roman-Vifias et al. (2006), en el
mismo estudio EnKid, establecen la prevalencia de actividad fisica en nuestro pais en un 48%, mostrando
su trabajo que entre los 6 y 18 afos de edad son totalmente sedentarios el 49% de las mujeres y el 37%
de los hombres(Roman, Serra-Majem, Ribas-Barba, Perez-Rodrigo, & Aranceta, 2008).

Las diferencias en funcién del sexo descritas aqui y en los trabajos citados son una constante en la
prevalencia de inactividad fisica en funcién del sexo en Europa y el resto de paises: las mujeres realizan
con menos frecuencia actividad fisica durante su tiempo libre (Varo et al., 2003), y estas diferencias se
pueden apreciar desde edades tempranas (Trost et al., 2002), probablemente debido a los tépicos y
creencias sociales que asocian el ejercicio fisico y el deporte a los valores viriles propios del rol social

masculino (Broad, 2001). No obstante, la actividad fisica como parte del estilo de vida beneficia a ambos
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sexos, e incluso se ha descrito que a un mismo nivel de practica no existen diferencias sustanciales en la
condicion fisica relacionada con la practica deportiva en escolares preadolescentes en nuestro pais (De la
Cruz-Sanchez & Pino-Ortega, 2010).

Las variaciones regionales en la practica de actividad fisica son frecuentes, ya que las condiciones
culturales y socioeconémicas son determinantes de la practica de actividad fisica: en un trabajo de meta-
analisis encontramos que, a nivel global, los patrones de actividad fisica durante el tiempo libre varian
enormemente entre las distintas regiones del mundo (Sisson & Katzmarzyk, 2008). Entre las mujeres, el
colectivo de nifias menores de 12 afios en China, con un porcentaje de inactividad del 24%, constituyen la
poblacién juvenil mas activa del mundo, seguidas por los varones australianos de entre 12 y 15 afios de
edad, con tan sélo un 26% de poblacién sedentaria, mientras que, en el otro extremo, encontramos que
entre los jovenes de ambos sexos de la poblacion rusa entre los 17 y 18 afios la prevalencia del patrén de
sedentarismo se acerca al 100%. Por paises, en funcion de los estudios recopilados, los autores de este
trabajo encontraron que los nifios y jovenes mas activos son, por este orden, los de Australia, China e
Irlanda, mientras que los mas sedentarios son los de Bélgica, Francia y Tonga (Sisson & Katzmarzyk,
2008). De forma genérica, ambos autores concretan que, a nivel global, la prevalencia de un estilo de vida
poco activo en todas las edades se cifra en torno al 50%, tanto en adultos como en nifios y jévenes. En el
caso de estos dultimos, se usa como criterio para definir la prevalencia de sedentarismo las
recomendaciones genéricas de actividad fisica mas difundidas actualmente (=60 min dia” 25 dias
semana’1).

En un entorno mas préximo al nuestro, Europa, la prevalencia de actividad fisica en nifios y jévenes
difiere en funcién del método utilizado para evaluar la misma. En un estudio en el que se empleaban
acelerdmetros para cuantificar la actividad fisica (Riddoch et al., 2004), como media, el 81,9% de los
nifos y el 62% de las nifias europeas satisfacen los criterios genéricos de practica (=60 min dia” 25 dias
semana'1), mientras que, con técnicas de autorregistro, la prevalencia de un patrén de estilo de vida activo
en el que se dedique al menos una hora a la practica de actividad fisica de intensidad moderada a
vigorosa (MVPA) oscila del 11% al 46% en los nifios europeos y del 5% al 29% en el caso de las nifias
(WHO, 2008). Por regiones, en este trabajo no existe una distribucion uniforme y parece que el gradiente
norte-sur observado en el caso de los adultos, entre los que existe una mayor prevalencia de
sedentarismo en los paises mediterraneos frente al norte de la UE (Varo et al., 2003), y Espafia esta en la
media observada en el resto de paises.

Por el contrario, en el presente trabajo la inactividad fisica presenta un marcado gradiente norte-sur, al
analizar la prevalencia de un estilo de vida activo en funcién de la region de residencia. Estas diferencias
se han descrito entre las diferentes regiones espafiolas para la poblacion adulta (Pascual et al., 2005), tal
y como se describe en nuestro trabajo. En el caso de la distribuciéon de la obesidad y el exceso de peso,
se observa una distribucion parecida a la de la inactividad fisica. Segun algunos autores, los
determinantes socioecondmicos regionales llegan a explicar entre un 27 y un 42% las diferencias en la
prevalencia de esta enfermedad en funcién de la region de residencia (Font, Fabbri, & Gil, 2010).

En definitiva, aproximadamente la mitad de la poblacion espafiola es fisicamente inactiva en su tiempo
libre (un 49,7%), y la prevalencia del seguimiento de las recomendaciones en cuanto a la adopcién de un
estilo de vida activo difiere en funcién del sexo, encontrando que las mujeres conforman, con mas
frecuencia, el colectivo mas sedentario durante la nifiez y la adolescencia. Los patrones de inactividad

fisica son mayores entre los 4 y 6 afios, mostrando entre los 7 y 15 afios una distribucién muy parecida.
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En el caso de la prevalencia de exceso de peso, las nifias son menos obesas que los nifios a partir de los
10 afios de edad.

El sedentarismo, como tal, es mas frecuente en escolares obesos o que exceden el peso adecuado, en
ambos sexos, y por regiones existe una distribucién desigual en términos de actividad fisica y estatus de
peso, probablemente debida a sus diferentes caracteristicas. En este sentido, es necesario continuar
analizando los determinantes socioeconémicos y culturales que forman parte de los determinantes de un

estilo de vida activo y una condicion fisica saludable
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