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Resumen

La condicion fisica es un término usado para indicar el estado de salud de las personas,
el objetivo de esta investigacion fue analizar la condicion fisica de los estudiantes de la
carrera de fisioterapia del Instituto Politécnico de la Salud "Luis Felipe Moncada"
UNAN-Managua. Para ello se realizd un estudio con enfoque cuantitativo de alcance
descriptivo y de corte transversal, en el que se tomé como muestra a 70 estudiantes de la
carrera de fisioterapia a través de un muestreo aleatorio. Se utilizo una encuesta de
condicion fisica para la recoleccion de los datos. Las variables sometidas a estudio fueron
caracteristicas sociodemograficas, composicién corporal y habitos y estilo de vida
saludable. Para el procesamiento de los datos se utiliz6 el BM-SPSS® (Statistical Package
for the Social Sciences) version 25.0, se utilizé el paquete de software Microsoft 365
Office® 2010: Microsoft Word® para la depuracion de cualquier error de redaccion o
digitacién facilitando de este modo el analisis y reproduccién de los resultados.

Del estudio se obtuvieron los siguientes resultados; el 74.28% de la muestra fue del sexo
femenino entre las edades de 15 a 25 afios y de procedencia urbana, el 57.2% posee un
IMC en el rango de 18.5-24.9 y un 28.6% se encontr6 un en el rango de <0,80 en el ICC,
los alimentos que mas consumen son las comidas rapidas, bebidas carbonatadas, las frutas
y verduras en su dieta diaria; el 77.7% de los estudiantes practican actividad fisica por
salud y el 22.9% no practican actividad fisica.

Palabras clave: Condicion Fisica, Indice de masa corporal, indice cadera-cintura,

Actividad fisica.
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Introduccion

En los ultimos afios se ha creado un mayor interés de estudiar esta temética en diferentes
grupos de personas, debido a que se ha demostrado en diversos estudios que la mayoria
de las personas poseen un nivel de actividad fisica por debajo del nivel saludable, lo cual
sefiala que estan llevando un estilo de vida sedentario.

Cada vez se observa un progresivo aumento de la prevalencia de conducta sedentaria,
paralelo a esto una mayor frecuencia de sobrepeso y obesidad, siendo necesario disefiar
estrategias que mejoren esta problematica debido a que la condicion fisica y actividad
fisica son potentes indicadores del estado de salud.

La préctica de actividad fisica se asocia a un menor riesgo tener obesidad, enfermedades
cardiovasculares, hipertension, diabetes y mortalidad prematura, es por ello que se decide
analizar a la poblacion de los estudiantes de la carrera de fisioterapia; el modificar los
habitos de cada persona por lo regular resulta dificil, pero se puede decir con certeza que
cada uno de los estudiantes estan en una etapa clave en la prevencion primaria de las
enfermedades asociadas al sedentarismo, ya que, estd demostrado que los jovenes mas

activos tienen mejor condicion fisica.

Material y Método

El estudio segun el nivel de profundidad es descriptivo con enfoque cuantitativo y segun
el método es observacional (Piura, 2006). De acuerdo al tiempo de ocurrencia de los
hechos y registro de la informacion es retrospectivo y segun el periodo y secuencia del
estudio es transversal (Pineda, 2008).

El estudio se llevd a cabo en la carrera de fisioterapia del Instituto Politécnico de la Salud
"Luis Felipe Moncada" UNAN-Managua, ubicada de la rotonda universitaria 800 metros
al sur.

La recoleccion de datos de las variables de analisis se realizo a través de la técnica de la

encuesta con la finalidad de analizar la condicidn fisica de los estudiantes de Fisioterapia.

La encuesta de condicion fisca contiene preguntas cerradas, contemplando variables
como: caracteristicas socio-demografica (edad, sexo, procedencia, afio académico, estado
civil y ocupacion), composicion corporal (indice de masa corporal (IMC) e indice de
cintura/cadera (ICC)) y habitos y estilos de vida saludable (alimentacion, condicién fisica

y constantes vitales).



Para el levantamiento de la informacion se realiz6 una carta dirigida al director del
departamento de la carrera solicitando el permiso de llevar a cabo la investigacion con
los estudiantes de la carrera de fisioterapia. Una vez obtenido el permiso por las
autoridades del departamento, se procedié a elaborar el consentimiento informado
dirigido a los estudiantes de la carrera, en el cual se les explico de manera verbal y por
escrito el propdsito del estudio y lo que se desarrollaria en este, ademas se les oriento que

los datos se utilizarian con fines académicos.

Resultados

En cuanto a las caracteristicas sociodemogréaficas del 100% de la muestra, el 74.28%
corresponde al sexo femenino, predominando cuarto y quinto afio con un 18.57% cada
uno, y el otro 25.72% pertenece al sexo masculino, predominando el tercer afio con un
11.43%. El 45.72% se encuentra en edades de 15 a 20 afios al igual que las edades de 21
a 25 afios.

El 78.57% son pertenecientes a la zona urbana, predominando primero, cuarto y quinto
con un 17.14% cada afio, y en continuidad el 21.43% perteneciente a la zona rural, donde
prevalece un 7.14% en segundo.

El 89.99% de los estudiantes de fisioterapia estan solteros, prevaleciendo con un 20% en
primer afio; un 5.72% estan casados correspondiente a los afios de segundo y tercero, y el
4.29% estan en union libre perteneciendo a los afios de tercero, cuarto y quinto.

En relacion a la composicion corporal la mayor incidencia se observo en el rango de 18.5-
24.9 de IMC con un 57.2% y en el ICC se encontré un 28.6% en el rango de <0,80 (bajo

en mujeres).

Con respecto a los habitos y estilo de vida el 2.9% de los estudiantes encuestados refirio
consumir tabaco, 15.7% refiri6 consumir alcohol, el 90% refiri6 consumir comidas
rapidas, 87.1% indico consumir bebidas carbonatadas y un 81.4% de los estudiantes
indicaron consumir frutas y verduras en su dieta daria. También se encontrd que el 40%
de los estudiantes duermen 6 horas diarias, 39% duerme 7 horas diarias, 19% de ellos

duerme solo 5 horas diarias y 2% duerme solo 4 horas diarias.

En el estudio cada estudiante refirio si practicaban a no actividad fisica, en el cual un

77.7% de los estudiantes refirieron que lo practican y el 22.9% no practican ninguna



actividad fisica, de ellos el 58.57% considera que su nivel de actividad es moderado, el

30% sedentario, y el 11.43% considera que es intenso.

Igualmente, los porcentajes encontrados en cuanto al proposito por el cual realizan
actividad fisica fueron en un 27.14% es por mantener una buena condicion de salud,
seguido por un 25.71% que lo realizan para liberar estrés, un 12.86% por fortalecimiento
muscular, un 8.57% para bajar de peso y por ultimo un 2.86% lo realizan por ocio,

teniendo un 22.86% de los estudiantes que

no realizan actividad fisica.
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Los valores encontrados en la presion arterial pre y post de la PC6M se evidencia que
entre los estudiantes con un IMC de 16.0-16.9 un 2.9% presentan una presion arterial pre
de <120/<80, entre los IMC de 17.0-18.4 un 2.9% su P.A estaba entre <120/<80, entre
los IMC de 18.5-24.9 un 54.3% estaban entre <120/<80, un 2.9% entre 130-139/80-90,
en un IMC de 25.0-29.9 un 21.4% estaban entre <120/<80, un 4.3% su P.A estaba entre
120-129/<80, en los IMC de 30.0-34.9, un 8.6% estaban entre <120/<80, en los IMC entre
35.0-39.9 el 1.4% estaban entre <120/<80 y el ultimo 1.4% estaban entre 130-139/80-
89.

La presion arterial post caminata con un IMC entre 16.0-16.9, el 1.4% su presion arterial
estaba entre 120-129/<80, el otro 1.4% estaban entre 130-139/80-89, en los estudiantes
con IMC de 17.0-18.4 su P.A post estaba el 2.9% entre <120/<80, en los IMC de 18.5-
24.9 un 34.3% su PA estaba entre <120/<80, un 5.7% su PA estaba entre 120-129/<80,
un 17.1% entre 130-139/80-89, en los IMC de 25.0-29.9 un 14.3% estaban entre
<120/<80, el 2.9% entre 120-129/<80 , un 7.1% estaban entre 130-139/80-89 y el 1.4%



entre >140/>90, en los IMC de 30.0-34.9 el 1.4% estaban entre <120/<80, el tltimo 1.4%
estaban entre >140/>90.

Al tomar la FC pre y post y el IMC de los estudiantes de Fisioterapia se evidencia que el
2.9% se encontraban con un IMC de 16.0-16.9 y su FC pre fue entre 60-90, los de IMC
entre 17.6 y 18.4 el 2.9% estaban entre 60-90, los estudiantes con IMC de 18.5-24.9 el
8.6% estaban <60 y el 38.6% entre 60-90, el 5.7% estaban entre 90-100 y un 4.3% entre
>100, los IMC de 25.6-29.9 el 1.4% estaban en <60y el 14.3% entre 60-90, el 7.1% entre
90-100 y un 2.4% entre >100, los IMC de 30.0-34.9, un 8.6% estaban entre 60-90 y los
de IMC de 35.0-39.9 un 2.9% estaban entre 60-90.

En la FC post los estudiantes con IMC de 16.0-16.9 un 2.9% aumentaron a >100, en los
IMC de 17.0-18.4 el 1.4% estaban entre 60-90 y otro 1.4% en >100, en los IMC de 18.5-
24.9 el 22.9% estaban entre 60-90, el 5.7% entre 90-100 y el 28.6% >100, en los IMC
de 25.0-29.9 el 8.6% estaban entre 60-90, el 1.4% entre 90-100 y el 15.7% en >100, en
los IMC de 30.0- 34.9 el 5.7% estaban entre 60-90, el 1.4% entre 90-100 y otro 1.4% en
>100 en los IMC de 35.0-39.9, el 1.4% estaban entre 90-100 y el 1.4% en >100.

Con respecto a la saturacion de oxigeno (Sp02) pre y post de los estudiantes y el IMC, se
evidenci6 que entre los IMC de 16.0-16.9 la Sp02 pre el 2.9% estaban en 95-100%, en el
IMC de 17.0-18.4 el 2.9% estaban entre 95-100%, en el IMC de 18.5-24.9 el 57.1%
estaban entre 95-100%, en el IMC de 25.0-29.9 el 1.4% estaba entre 91-94% vy el 24.3%
entre 95-100% entre el IMC de 30.0-34.9 el 8.6% estaban con una Sp02 95-100%, por
ultimo en el IMC de 35.6-39.9 el 2.9% estaban entre 95-100%.

En la Sp02 post de los estudiantes en los IMC de 16.0-16.9 en 2.9% estaban entre 95-
100%, entre los 17.0-18.4 el 2.9% estaban entre 95-100% entre los IMC 18.5-24.9 la Sp02
estaba entre 95-100%, en los IMC de 25.0-29.9 el 25.7% estaban entre 95-100%, en los
IMC de 30.0-34.9 el 8.6% estaban entre 95-100%, en los IMC de 35.0-39.9 el 2.9%
estaban entre 95-100%.

Y en cuanto a la frecuencia respiratoria (Fr) pre y post de los estudiantes y el IMC se
evidencia que en el IMC entre 16.0-16.9, el 1.4% estaban entre 15-20 resp/min y otro
1.4% estaban entre 20-30 resp/min, entre los IMC de 17.0-18.4 el 2.9% estaban entre 15-
20 resp/min, en los IMC de 18.5-24.9 el 54.3% estaban entre 15-20 resp/min y el 2.9%
entre 20-30 resp/min, en los IMC de 25.0-29.9 el 21.4% estaban entre 15-20 resp/min y
el 4.3% entre 20-30 resp/min, en los IMC 30.0-34.9 el 7.1% estaban entre 15-20 resp/min



y el 1.4% entre 20-30 resp/min, en el IMC de 35.0-39.9 el 2.9% estaban entre 15-20

resp/min.

En la Fr post, los estudiantes con un IMC de 16.0-16.9 presentaron una Fr el 2.9% entre
20-30 resp/min en los IMC de 17.0-18.4 el 1.4% estaban entre 15-20 resp/min y otro
1.4% entre 20-30 resp/min, en los IMC de 18.5-24.9 el 12.9% estaban entre 15-20
resp/min, y el 44.3% entre 20-30 resp/min, en los IMC de 25.0-29.9 el 8.6% estaban entre
15-20 resp/miny el 2.9% entre 20-30 resp/min, en los IMC de 30.0-34.9 el 5.7% estaban
entre 15-20 resp/min y el 2.9% entre 20-30 resp/min y por Gltimo el IMC de 35.0-34.9 el
1.4% estaban entre 20-30 resp/min y el dltimo 1.4% entre 30-40 resp/min.

Discusion

Segun los planteamientos de las referencias de este estudio, existe un predominio del sexo
femenino, de origen urbano y soltero lo cual segun registro de la Universidad Nacional
Auténoma de Nicaragua (Unan-Managua) en el afio 2017 se contabiliz6 una matricula

del Instituto Politécnico de la salud de 1,895 estudiantes del cual 1,465 eran del sexo

femenino correspondiente a un 74.29%.

Se tiene que tomar en cuenta que la participacion de las mujeres ha cambiado en muchos
ambitos, ya que siglos atras la Gnica participacion de la mujer eran en actividades
domeésticas, pero a lo largo de los afios las politicas de gobierno han cambiado
significativamente, demostrando que la mayoria de las inscripciones de las universidades
son de mujeres, igualmente son las que logran culminar con éxito una carrera, ya que

estas tienden a abandonar menos la carrera en relacion a los varones. (J.Garcia, 2016)

Otra caracteristica de la poblacion en estudio es que su indice de Masa corporal (IMC) e
indice de Cadera Cintura (ICC) se encuentran en sus estandares normales, aunque no se
puede omitir que hay un porcentaje de la poblacién de estudiantes de fisioterapia qué
estan presentando sobrepeso y obesidad, lo cual refleja que tiene un estilo de vida poco
saludable, esto los convierte en personas en alto riesgo, ya que a largo plazo contribuira
al aumento problemas de salud tales como: diabetes, presion arterial alta, enfermedades
coronarias, entre otras, lo mas alarmante es que es una poblacion relativamente joven, por

lo cual se necesita atencion temprana a este problema.

Por lo antes mencionado se suma el hecho que los estudiantes universitarios son

vulnerables a una mala alimentacion, ya que se encontré un alto indice de ingesta de



comidas rapidas y bebidas carbonatadas, esto puede ser a causa de la falta de tiempo, por
la distancia hasta sus hogares, el tiempo que pasan en la universidad o porque no tienen
un presupuesto para pagar una comida saludable y el consumir comidas répidas es la
salida més facil por su gran nivel de comercializacion, por lo que siempre estan propensos

a la prevalencia de sobrepeso y/respe obesidad.

Estos datos son preocupantes ya que al tener malos habitos alimenticios, puede existir
deficiencias en los micronutrientes tales como las vitaminas y minerales, puesto que los
alimentos de alta densidad energética o mayor densidad carecen con frecuencia de
proteinas, vitaminas como la A ,C, D ,E y el complejo B, calcio, hierro potasio, zinc
grasas insaturadas, una deficiencia en cualquiera de estos nutrientes compromete al
organismo y sistema inmunoldgico de la misma manera no habrd una adecuada

produccidén de serotonina, en consecuencia a la ansiedad, depresion e irritabilidad.

Otro aspecto a tomar en cuenta es el hecho que existe un porcentaje alto de estudiantes
que duermen 6 horas diarias, y un minimo estan durmiendo de 5 a 4 horas diarias, esto se
debe posiblemente a la exigencias de las actividades universitarias como la entrega de
trabajos y tareas que conforme al avance de cada afio de la carrera las clases se vuelven
mas complejas en relacion a la de los primeros afios, se debe tomar en cuenta también el

hecho de la distancia que tienen que recorrer para poder llegar a la universidad.

Estas son determinantes del por qué los estudiantes estdn durmiendo menos horas de lo
establecido, esto quiere decir que no descansan lo suficiente, lo que puede generar un
importante déficit de suefio y por el cual ponen en riesgo su mente y su salud ya que la
falta de suefio no solo lleva a pérdida de la memoria, si no también se incrementa el riesgo

de un sin nimeros de problemas de salud.

La OMS (2014) establece que “los jovenes deben dormir entre 7 a 8 horas diarias, quienes
duermen menos de seis horas afectan su vida negativamente”, por el cual esto puede
provocar que su rendimiento escolar baje, se les dificulta concentrarse, aprender y
memorizar; otro porcentaje bastante significativo de los estudiantes duermen de 7 a 8

horas diarias la cantidad adecuada para su desempefio universitario.

En este estudio se evidencia que la mayoria de los estudiantes practican algun tipo de
actividad fisica lo que es suficiente para alcanzar los niveles recomendados salud;
Anttinez (2006) afirma que “el ejercicio fisico interfiere en el rendimiento cognitivo,

debido al aumento de los neuro transmisores y por el cambio de las bases cerebrales”, al



lograrse una mejor oxigenacion cerebral, el organismo comienza a funcionar mejor, lo
que se refleja en el estado de animo, la motivacion y las ansias de triunfar. Entre las
actividades fisicas mas comunes estan: caminar, montar en bicicleta, pedalear, practicar

deportes, participar en actividades recreativas y juegos,

Los estudiantes de la carrera realizan actividad fisica en su mayoria por mantener las
condiciones de salud mas adecuadas, seguido de liberar estrés, dato importante ya que
sabemos que a medida que avanzan los afios académicos aumentan las exigencias y
estudios han demostrado que la practica de ejercicio fisico ayuda a mejorar la Salud
mental y la sensacion general de bienestar, ya que reduce los trastornos de ansiedad fisica,

entre ellos el estrés.

Es preciso sefialar que los resultados en relacion a sus constantes vitales manifestaron un
aumento considerable de la presion arterial en los estudiantes, esta es una respuesta
normal fisiologica de nuestro sistema pero deberia de haber disminuido una vez finalizado
el ejercicio debido a la dilatacion de los capilares musculares ya que la mayor distribucién
de la sangre hace que la presion arterial baje, demostrandose en estos resultados lo
contrario, podemos relacionar este aumento de presion arterial con la poblacion

estudiantil que refirié que no realizan ningun tipo de actividad fisica.

Esto puede estar altamente relacionado con lo mencionado anteriormente, ya que en la
poblacion estudiantil de fisioterapia existe un 90% que consumen comidas rapidas la cual

estd muy asociada a los alimentos que consumen las personas con obesidad,

Otra de las constantes vitales tomadas a los estudiantes de fisioterapia al realizar la prueba
de la caminata de los 6 minutos fue la frecuencia cardiaca (FC) en donde se mostr6 un
aumento considerable en su frecuencia cardiaca post, esto puede deberse a diferentes
factores que estan influyendo tales como ya lo antes presentado que tenemos parte de la
poblacion estudiantil con sobrepeso y un estilo de vida poco activo, al momento de
realizar ejercicio fisico el corazon produce una respuesta normal que es la taquicardia,
una frecuencia cardiaca (FC) >100 lat/minutos, debido a que se necesita mas oxigeno

para los tejidos del cuerpo,

Como tercer indicador de constante vital que fue tomado es la Saturacion de
oxigeno(Spo2) de lo cual la OMS establece que los parametros de la saturacion de
oxigeno son de 95-100% que se consideran normales, en la tabla demuestra el nivel de

actividad saturacion de oxigeno (Sp02) de los estudiantes esta normal esto puede estar



relacionado al tipo de actividad fisica que realizan que en su mayoria son ejercicios
anaerobicos que es un tipo de ejercicio utilizado en personas cuyo objetivo es el

fortalecimiento muscular.

Por Gltimo se tomé la Frecuencia respiratoria (Fr) de la cual sabemos que el llevar a cabo
alguna actividad fisica conlleva nuestro cuerpo a realizar diferentes cambios para
mantener la homeostasis que entre sus particulares funciones regula la frecuencia
respiratoria, la mayor parte de la muestra de la investigacion predominaba el sexo
femenino de las cuales se tiende a ser mas rapida su respiracion que en el hombre, los
cambios en la respiracion puede estar influenciado por multiples factores entre los cuales

se destacan los ambientales y psicoemocionales, al igual que el peso de la persona.

Como se ha mostrado los estudiantes que presentaron aumento considerable de su presion
arterial y Frecuencia cardiaca (FC), son los que llevan un estilo de vida sedentario y no
realizan ningun tipo de actividad fisica y que parte de esta poblacion pudieron ser

mayormente mujeres en las cuales se muestra mayor indice de sedentarismo.

Conclusion.

e Predomina el sexo femenino, con edades promedio entre 15 y 25 afios, en su
mayoria son de procedencia urbana en la carrera de fisioterapia.

e Segun indice de masa corporal e indice cintura cadera, la mayoria estan entre los
rangos normales, pero tenemos una parte de la poblacion estudiantil de la carrera
de fisioterapia que presentan sobrepeso y obesidad, por lo cual estos son los que
estaran mas propensos a sufrir diferentes enfermedades que afecten su calidad de
vida.

e La mayoria de los estudiantes de la carrera de fisioterapia consumen alimentos
poco saludables, esto acompafiado con el poco tiempo que duermen, sin embargo,
hay un alto porcentaje de estudiantes que practican una actividad fisica con el fin

de mantener buenas condiciones de salud.
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