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ABSTRACT
This paper is to provide information regarding the behavior of freshmen year
2015 in Physical Education at, Catholic University Cardinal Raul Silva
Henriquez; regarding the consumption of tobacco, types of food, alcohol

intake and physical activity they perform.

Currently the teachers in Chile stand out for their constant concern in the
education of its students in many ways, both in personal and social ways,
where food, drugs and smoking become relevant and an important topic in
this context. Note that the role of the teacher, is not only to contribute to the
integral formation of the person, but also to promote health, including

coherent values that are consistent with their eating habits.

Regarding all this information, we can say that the teacher is directly related
to the formation of good habits for life, therefore, he ought to be a role model

for their students since the beginning of their formation.

Because of the importance of this matter, is that we perform an investigation
based on a quantitative model , exploratory and descriptive, because we
consider that there are general studies, which talk about eating habits and
risk factors , as alcoholism and smoking, which is why our study differs from

the target and the sample to which it is addressed.

Our goal is to identify if these first year students Pedagogy in Physical
Education at the Catholic University Silva Henriquez, have healthy lifestyles in

relation to their future profession.

A survey is given to the students themselves, that consists of 22 questions,
which are selected by "Range" distributed in alternatives A, B, C and D , and
depending on the alternative chosen, it will determine the range in which the

student is . The questions are directly related to the following: intake of



alcohol, tobacco consumption, eating habits and frequency of physical activity

and how they maintain themselves.

After taking this survey, the results show that most students of this 2015
generation, have already acquired the habit of frequent physical activity.
Regarding the consumption of alcohol, the results indicate that most students
drink alcohol occasionally and tobacco consumption is one of the most
positive results we have achieved, whereas the highest percentage are non-
smokers. Finally, eating habits of students show us that there is an organized
manner for them to prepare their food in a healthy way. According to the
results discussed above, and as Espinoza, L Rodriguez, F, Galvez, J, &
MacMillan, N. 2011, mentions in his study of eating habits, according to the
socioeconomic conditions in students from different universities in the Fifth
Region, and the study by the "PATH" 2014, can say that students maintain a
healthy lifestyle habit corresponding to the race of Pedagogy in Physical

Education at the Catholic University Silva Henriquez.



RESUMEN
El presente trabajo pretende entregar datos con respecto al comportamiento
de los estudiantes de primer afio de la carrera de Pedagogia en Educacion
Fisica, de la Universidad Catdlica Cardenal Raull Silva Henriquez
matriculados el afio 2015; en cuanto al consumo de tabaco, tipo de

alimentacion, ingesta de alcohol y cantidad actividad fisica que realizan.

Actualmente los profesores de Educacién Fisica en Chile destacan por su
constante preocupaciéon en la formacion de sus estudiantes en muchos
aspectos, tanto en el ambito educacional, personal y social, donde la
alimentacion, drogas y tabaquismo pasan a ser temas relevantes e
importantes en este contexto. Cabe destacar que el rol del profesor de
Educacién Fisica, no es solamente contribuir a la formacién integral de la
persona, sino que también ser un promotor de la salud, inculcando entre

ellos valores que sean coherentes a los habitos alimenticios.

Respecto a toda esta informacion, podemos decir, que el profesor de
Educacién Fisica tiene una directa relaciéon con la formacién de buenos
habitos para la vida, por lo tanto, debiese ser un ejemplo a seguir para sus

estudiantes desde el inicio de su formacion.

Debido a la importancia en este tema, es que realizamos una investigacion
en base a un modelo cuantitativo, de tipo exploratorio y caracter descriptivo,
ya que tenemos en cuenta que existen estudios generales, de los cuales
hablan sobre habitos alimenticios y factores de riesgos, como el alcoholismo
y el tabaquismo, es por esto que nuestro estudio, se diferencia por el

objetivo y la muestra a la cual esta dirigido.

Nuestro objetivo de investigacion, es identificar si los estudiantes de primer
afio de la carrera de Pedagogia en Educacion Fisica de la Universidad
Catolica Silva Henriquez, poseen habitos de vida saludable en relacion a su

futura profesion.



La recopilacién de datos se hace mediante un cuestionario orientado hacia
los propios estudiantes de la carrera. Este instrumento cuenta con 22
preguntas, de los cuales son seleccionadas por “Rango” que se distribuye
en alternativas, A, B, C y D, y dependiendo la alternativa que se escoja, es
el rango en que se encuentra el estudiante. Las preguntas van relacionadas
directamente con los siguientes datos: ingesta de alcohol, consumo de
tabaco, habitos de alimentacién y frecuencia de actividad fisica que

mantienen.

Los resultados obtenidos demuestran que la mayoria de los estudiantes de
esta generacion (2015), ya tienen adquirido el habito de realizar actividad
fisica de manera frecuente. Con respecto al consumo de alcohol, los datos
nos indican que la mayoria de los estudiantes ingieren alcohol
ocasionalmente, y el consumo de tabaco es uno de los resultados mas
positivos que hemos obtenido, considerando que el mayor porcentaje no son
fumadores. Por Ultimo los habitos alimenticios de los estudiantes nos
demuestran que hay un orden alimenticio de sus comidas. Segun los datos
analizados anteriormente, y como menciona Espinoza, L, Rodriguez, F,
Galvez, J, & MacMillan, N. 2011, en su estudio sobre los habitos alimenticios
segun las condiciones socioecondémicas en estudiantes de distintas
Universidades de la Quinta Region, y el estudio realizado por el “SENDA” EL
2014, podemos decir, que los estudiantes mantienen un habito de vida
saludable correspondiente a la carrera de Pedagogia en Educacién Fisica de

la Universidad Catdlica Silva Henriquez.



INTRODUCCION
Si hablamos de habitos de vida, también estamos hablando de educacion,
en la cual las personas sean capaces de identificar y de poseer habitos de
vida saludables, refiriéndonos especificamente a alimentacion, consumo de
drogas e ingesta de alcohol, por lo que estos malos habitos dia a dia son
mas comunes entre la poblacién, ya sean adolescentes, jovenes y adultos.
Agregando ademas que la mayoria de la poblacion es sedentaria, por lo que
es un agravante aun mayor afectando directamente a la salud de las

personas.

En todo lo anterior estd centrada nuestra investigacién, pero nos
enfocaremos en estudiar y conocer si los estudiantes de primer afio de la
carrera de Pedagogia en Educacion Fisica y Salud de la Universidad
Catdlica Silva Henriquez, poseen habitos de vida saludables acordes a la

profesién que estan estudiando.

Esta investigacion es de caracter cuantitativo y de tipo exploratoria, en la cual
todos los datos recopilados y revisados sera mediante un cuestionario
aplicado a los estudiantes de primer afio de la carrera de Pedagogia en
Educacién Fisica y Salud de la Universidad Catdlica Silva Henriquez, donde
se identificaran el tipo de alimentacién que consumen, la ingesta de alcohol,

drogas, y la frecuencia con la que realizan actividad fisica.

La poblacién son los alumnos de la Universidad Catdélica Silva Henriquez, y
la muestra a investigar son los estudiantes de primer afio de la carrera de
Pedagogia en Educacion Fisica. Los datos que recopilaremos solo seran
reconocidos por sus edades y género, ya que la identidad es de caracter

andénimo.

Se anexara el pilotaje del cuestionario que se aplicé a 10 estudiantes de
cuarto afio de la carrera de Pedagogia en Educacién Fisica de la

Universidad Catdlica Silva Henriquez.



El fin principal es informarnos de las conductas alimenticias y de los habitos
de vida que mantienen los estudiantes que deciden y optan por una carrera
que promueve la salud, el deporte y la alimentacion. También de formarse
como futuros docentes y dar cuenta de la importancia que esto tiene para
nuestra sociedad como promotores de la salud, en la cual somos modelos a
seguir para muchos nifios y jovenes, por ende los habitos saludables pasan a
formar una arista importante en nuestra formacion como futuros

profesionales en el ambito de la Educacion Fisica y Salud en Chile.



CAPITULO

Planteamiento del problema

1.1 Antecedentes del problema

En nuestro pais existen variados estudios del consumo de drogas y alcohol,
es por esto que en la actualidad, el consumo de alcohol y drogas es uno de
los mayores problemas de salud publica del pais, (Vinet, E, & Faundez, X.
2012), este autor nos indica, que el costo que provoca a nivel social y
econémico es muy alto. En chile la mayor cantidad de consumo de drogas
estd en el sector de los jovenes de 19 a 25 afios, dando a demostrar que la

adolescencia es la etapa mas propensa al inicio del consumo de drogas.

Segun el estudio realizado por (Rodriguez, F, Palma, X., Romo, A, Escobar,
D, Aragu, B, Espinoza, L,& Galvez, J. 2013), nos indica que Los estudiantes
universitarios, como potenciales adultos profesionales y padres, son
particularmente wulnerables a una mala nutricion, ya que no consumen
alimentos entre las comidas centrales, no desayunan, ayunan por largas
horas durante el dia y prefieren la comida rapida rica en grasa como primera
opcion, siendo particularmente responsables de su propia ingesta de

alimentos.

Esta responsabilidad y autorregulacion alimentaria, se expresa en un bajo
consumo de frutas y en el consumo de solo tres comidas importantes al dia.
Aun asi en algunos casos el ayuno matinal supera el 10% de los estudiantes,
volviéndolos propensos a trastornos de la nutricion, es decir, que la mala
alimentacién provoca un desorden alimentario, lo que provoca que el
estudiante sea mas susceptible a comer la reconocida comida “al paso”

(comida chatarra).



La eleccion de los alimentos, su preparacion y las porciones consumidas,
influyen directamente en el estado nutricional de las personas, a pesar de
que los habitos alimenticios comienzan desde la infancia, no se le puede
restar importancia al poder de decisién que los estudiantes como adultos
tienen. Por lo tanto los estudiantes universitarios, son un grupo de poblacién
adulto joven clave, para motivar la actividad fisica y prevencion de

enfermedades.

Segun estos autores nos hablan de los problemas alimenticios y de actividad
fisica que afectan a los estudiantes universitarios, y también como tiene
relacion su condicion socioecondmica en estudiantes de distintas
universidades en la quinta regién, por otra parte la investigacion que realiza
(Espinoza, L, Rodriguez, F, Gélvez, J, & MacMillan, N. 2011) en donde su
poblacion son estudiantes de diferentes carreras de la Pontificia Universidad
Catolica de Valparaiso, se centra especificamente en la alimentacion y
actividad fisica de sus estudiantes, a diferencia del estudio anterior en donde
se busca la relacion entre la situacion socioecondmica de los estudiantes con

sus habitos alimenticios y actividad fisica.

Podemos decir, que (Espinoza, L, Rodriguez, F, Gélvez, J, & MacMillan, N.
2011), menciona que llevar un estilo de vida saludable, esta relacionado con
la disminucion de la enfermedades crénicas no trasmisibles. Una etapa
critica en la adquisicion de estos buenos habitos, ocurre en la infancia, pero
también en la vida universitaria, donde los estudiantes pasan de una rutina
regular de actividad fisica a nivel escolar a una rutina cargada de inactividad
fisica, Finalmente se refleja en habitos de vida poco saludables en la vida

adulta profesional.

Algunos estudiantes que provienen de lugares lejanos a los centros
universitarios de estudios, empeoran su estilo de alimentacién producto de la

falta de tiempo, para cocinar, comer o conocer la preparacion de alimentos



saludables que probablemente en sus casas acostumbraban a consumir en

Su etapa escolar.

Ambos factores influyen fuertemente en el aumento de las posibilidades de
tener sobrepeso, grasa corporal aumentada y otros factores de riesgo de

enfermedades cardiovasculares.

Debido a este suceso es que la sociedad mantiene una preocupacion
constante y cada dia se promueven mas los habitos de vida saludable. Entre
estos el aumento de las horas de Educacion Fisica en los establecimientos
educativos; los proyectos municipales para aumentar la actividad fisica y la
orientacion dentro de los colegios, es por esto que la formacion inicial del
profesor de Educacion Fisica es muy importante para la formacion integral
del profesor, el cual debe conocer las distintas problematicas a las cuales

dificultan a los estudiantes tener habitos saludables.

Algunos datos que son problematicos en chile para poder mantener una vida
mas saludable, son los que nos expone el siguiente autor, en su
investigacion “Estilos de vida en relacion a la alimentacion y habitos
alimentarios dentro y fuera del hogar en la Regién Metropolitana de Santiago,
Chile”. Entre los habitos alimentarios que se asocian con el aumento de
peso, se encuentra comer fuera del hogar en forma frecuente. Asimismo, se
ha reportado que las comidas en restaurantes y particularmente en locales
de comida rapida, tienen un impacto negativo en la salud de los
consumidores. Esto resulta preocupante para la salud publica, debido a que
el habito de comer fuera del hogar ha aumentado tanto en los paises
desarrollados como en las naciones en vias de desarrollo, debido en parte a

los cambios en los estilos de vida de la poblacion.

En Chile han ocurrido cambios sociodemograficos, econdémicos, dietarios y
en los estilos de vida, esto en las Ultimas décadas ha sido de manera muy

rapida, esto quiere decir que la poblacion en general de nuestro pais ha



aumentado en grandes cantidades el consumo de alimentos ricos en
colesterol, grasas saturadas, azlcar y sodio, entre otros, lo que trae consigo
la problematica de la obesidad y enfermedades cronicas no transmisibles,
segun las cifras, la prevalencia de sobrepeso y obesidad en el pais ha
alcanzado hasta un 66,7% (39,3% sobrepeso, 25,1% obesidad y 2,3%
obesidad mdrbida), (Encuesta Nacional de Salud ENS Chile 2009-2010). En
la Region Metropolitana, encontramos una gran cantidad de la poblacion, que
debe comer en sus lugares de trabajo, en la calle, en locales de comida
rapida, entre otros, todo esto muchas veces es producido por los largos
tiempos de traslado que tiene la poblacién para llegar desde sus casa a sus
lugares de trabajo. (Schnettler, B, Pefia, J P, Mora, M, Miranda, H,

Sepulveda, J, Denegri, M, & Lobos, G. 2013).

En conclusién, segun lo investigado por los diferentes autores y estudios que
hemos dado a conocer, podemos decir que los jovenes que entran a los
estudios superiores, en la Regio Metropolitana, tienden a tener una mayor
probabilidad a tener una mala condicion fisica, lo que va de la mano con una
inadecuada alimentacion, dado las condiciones de vida y los tiempos de
traslados en cada trayecto. También podemos decir que la mayor
probabilidad de consumo de drogas, esta en los jovenes de 19 a 25 afios.
Entonces la problematica de habitos de vida saludable, frecuencia de
actividad fisica, y el consumo de drogas esta directamente relacionada con

los adolescentes y jévenes de nuestro pais.

1.2 Justificacién del problema
Tener informacién fidedigna de los habitos de vida que poseen los
estudiantes de primer afio de la carrera de Pedagogia en Educacion Fisica

de la Universidad Catdlica Silva Henriquez.

De esta manera se podria identificar las actitudes de la gran mayoria de los

estudiantes, para luego crear un programa de prevencion y modificar
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inicialmente las conductas poco saludables que puedan existir dentro del
grupo de estudiantes. Fundamentalmente es importante considerar que los
futuros docentes son ejemplos a seguir, por lo tanto deben demostrar y

transmitir con hechos una mentalidad de vida sana a sus estudiantes.

1.3 Problema de investigacion

Los estudiantes de primer afio de la carrera de Pedagogia en Educacion
Fisica de la Universidad Catdlica Silva Henriquez, carecen de habitos de vida
saludable, es decir, que los jovenes que ingresan a la carrera, no entran con
un orden alimentario, baja actividad fisica y muchos estan propensos al

consumo de drogas.

1.4 Pregunta de Investigacion

¢, Cuéles son los habitos de alimentacién, consumo de alcohol, de tabaco y
frecuencia con la que realizan actividad fisica los estudiantes de primer afio
de la carrera de Pedagogia de Educacion Fisica en la Universidad Catolica

Silva Henriquez?

1.5 Hipotesis

Los habitos de vida que poseen los estudiantes de la carrera de pedagogia
de educacion fisica de la Universidad Catdlica Silva Henriquez, no son
coherentes con lo que promueve la profesion; en otras palabras, el consumo
de alcohol, tabaco, malos habitos alimenticios y la escasa o nula realizacion
de actividad fisica son conductas que son parte de la actualidad de los

estudiantes universitarios.

1.6 Objetivo general
Identificar si los estudiantes de primer afio de la carrera de Pedagogia en
Educacion Fisica de la Universidad Catolica Silva Henriquez poseen habitos

de vida saludable en relacion a su profesion.
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1.7 Objetivos especificos
1) Establecer el nivel de ingesta de alcohol de los estudiantes de primer afno

de la carrera Pedagogia en Educacion Fisica.

2) Identificar el consumo de tabaco en los estudiantes de primer afio de la

carrera Pedagogia en Educacion Fisica.

3) Determinar la frecuencia con la que realizan actividad fisica los
estudiantes de primer afio de la carrera Pedagogia en Educacién Fisica de la

Universidad Catdlica Silva Henriquez.

4) Verificar si los estudiantes tienen horarios establecidos para alimentarse y

cuantas son las comidas que ingieren diariamente.
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CAPITULOII

Marco Teodrico

2.1 Conceptualizacion.

Conocer las distintas definiciones de las palabras claves que se ocuparon en
esta investigacion, es fundamental para comenzar a contextualizar los
distintos términos. Estos fueron extraidos desde la Real Lengua Espariola en

su 232 edicion de Diccionario el cual se publicd en octubre de 2014.

La palabra “habito” que viene del latin “habitus’, tiene como definicion en su
inciso uno. Modo especial de proceder o conducirse adquirido por repeticion

de actos iguales o semejantes, u originado por tendencias instintivas.

La palabra “vida” en su inciso seis nos define como: manera de vivir.

La palabra “saludable” en su inciso dos, nos define como: de buena salud, de

aspecto sano.

La palabra “Consumo” tiene como definicidon en su inciso numero dos dice:

Utilizar comestibles u otros bienes para satisfacer necesidades o deseos.

La palabra “droga” que viene del arabe hispanico “hatruka” literalmente
‘charlataneria’, en su punto nimero dos, nos indica que es una Sustancia o
preparado medicamentoso de efecto estimulante, deprimente, narcético o
alucinbgeno. Para entender los tipos de drogas que existen, estas se
separan en “Drogas Blandas” que son las drogas que no es adictiva o lo es
en bajo grado, como las variedades del cafamo indico. Y las “Drogas Duras”
que significa segun la RAE. Que son las drogas fuertemente adictivas, como

la heroina y la cocaina.
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La palabra “Actividad” que viene del latin activitas, en su inciso numero
cuatro, significa: Conjunto de operaciones o tareas propias de una

persona o entidad.

La palabra “fisica” no aparece en la RAE por lo que la reemplazaremos
por el término “ejercicio” el cual en su inciso tres es definido como:
Conjunto de movimientos corporales que se realizan para mantener o

mejorar la forma fisica.

Ya conceptualizado los términos mas ocupados en esta investigacion
segun la RAE, con su respectiva definicion podemos decir que “Habitos de
vida saludable” significa, la repeticion de actos semejantes o iguales en la
manera de vivir manteniendo una buena salud y de aspecto sano, otro
concepto que debemos dejar en claro es el de “consumo de drogas” el
cual seria, utlizar sustancias o preparado medicamentoso de efecto
estimulante, deprimente, narcético o alucinbgeno para satisfacer
necesidades o deseos. Y por ultimo, el concepto de “actividad fisica” lo
definimos como, el conjunto de operaciones que incorporen movimientos

corporales de una persona o entidad.

2.1.1 Concepto de Habitos de vida Saludable.

El concepto “habitos de vida saludable” es uno de los mas utilizados en esta
investigacion, para darle un significado nos basamos en un término que se
relaciona directamente, es el de “promocion de la salud”, el cual se define
como, “El proceso de capacitar a la poblacién para que aumente el control sobre
su propia salud y la mejore. Para alcanzar un estado de completo bienestar
fisico, mental y social, un individuo o un grupo debe ser capaz de identificar y
realizar sus ambiciones, de satisfacer sus necesidades y de cambiar el
ambiente o adaptarse a él. La salud se considera, por tanto, como un recurso
para la vida diaria, no como el objetivo de la vida. La salud es un concepto

positivo que valora los recursos sociales y personales asi como las capacidades
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fisicas. Portanto, la promocionde la salud no es sélo responsabilidad del sector
sanitario sino que va mas alla de los estilos de vida sanos, para llegar al
bienestar.” (Carta de Ottawa en 1986 la cual se confecciono en la primera

conferencia internacional sobre promocion de la salud).

Segun esta definicion, nos habla de como poder mantener dia a dia un control
de nuestro propio cuerpo, es decir, como Se menciona anteriormente, la
responsabilidad de la salud no es solamente del sector sanitario, sino que
también es un deber nuestro conocer y cuidar nuestra salud, esto se relaciona
directamente con el concepto de “habitos de vida saludable”, esto quiere decir
gue debemos mantener nuestra rutina de cuidado con nuestro cuerpo, mente, y

condicion fisica, para poder de esta forma estar saludables.

2.1.2 Concepto de Actividad Fisica

Segun la OMS en su proyecto (Estrategia mundial sobre régimen alimentario,

actividad fisica y salud, 2015), nos define actividad fisica como:

“Cualquier movimiento corporal producido por los musculos esqueléticos que

exija gasto de energia”.

También nos indica, que no debemos confundir actividad fisica con ejercicio
fisico, ya que actividad fisica se denomina todo movimiento corporal que
produzca gasto energético segun la OMS, y ejercicio fisico es toda actividad
la cual tenga una programacion, planificacion, estructura y sea realizada con

un objetivo en especifico.

Por otra parte los autores (Caspersen, Powell y Christenson, 1985), nos
definen que el termino actividad fisica tiene muchas semejanzas con el
ejercicio fisico, como por ejemplo, “Que los dos tanto la actividad fisica y
ejercicio implican cualquier movimiento corporal producido por musculos
esqueléticos que gasta energia” pero esto no significa que sean sinénimos,

es por esto que clasifican al “ejercicio” como una subcategoria de la actividad
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fisica. Con esto en conocimiento podemos decir, que el ejercicio es la

actividad fisica que esta estructurada, planificada, y es repetitiva.

Ya que sabemos que el ejercicio es una subcategoria de la actividad fisica,
segun los mismos autores ya mencionados, podemos dar un ejemplo de un
trabajador que de la construcciéon el cual realiza repetitivamente una accion
como la de llevar una carretilla cargada seria una actividad fisica, pero si este
mismo trabajador se propone realizar tres viajes en vez de uno, variando el
peso de las cargas, y a la vez proponiéndose una meta de trabajo, para
mejorar su condicion aerdbica, 0 mejorar su potencia de piernas esto ya se

consideraria un ejercicio fisico.

2.2 Historia del Alcoholismo y Tabaquismo.

2.2.1 Alcoholismo.

Desde tiempos remotos los investigadores y cientificos han dado a conocer
el efecto nocivo del consumo de bebidas alcohdlicas, ya que es sabido que
este consumo va en aumento a medida que pasa el tiempo, (Menéndez,

1995).

El consumo de alcohol es una enfermedad cronica que va en aumento, es
asi como los siguientes autores, (Villalbi, Granero, & Brugal, 2008) dicen
gue el alcoholismo es una enfermedad crénica, progresiva y fatal, que tiene
como dependencia fisica, cambio organicos y patologicos. También ellos
sefialan que existe un predomino del sexo masculino pero va en aumento su

adicion en el género femenino y en jovenes.

Siguiendo con estos autores afirman que el alcohol modifica la personalidad

de quien lo consume, y que afecta la conciencia de este.

También dan a conocer que el consumo de alcohol en la etapa de la

adolescencia es aun mayor, ya que estan en una etapa de desarrollo donde
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se pueden favorecer las conductas del consumo de alcohol, por lo que le da

dependencia y realizan el acto de imitacion a los adultos.

Ademas confirman que el alcoholismo es unos de los problemas de salud
publica en todo el mundo, que tiene gran amenaza al bienestar de la vida

humana.

2.2.2 Alcoholismo en Chile.

Segun datos del décimo primer estudio nacional de drogas el 2014 realizado
por el “SENDA”, nos dice que desde el afio 2012 al afio 2014, el consumo
de alcohol al mes en hombres y mujeres, ha tenido un aumento, pasando de
un 40,8% a un 48,9% de consumo al mes.

Este Ultimo aumento se ve mas elevado en mujeres con respecto a los
hombres, las mujeres pasaron de un 32,5% a un 42,5%, sumando un 10% su
consumo entre esos afios. A pesar de estos Ultimos datos el consumo sigue

siendo mayor en hombres.

2.2.3 Tabaquismo.

El tabaquismo también es una enfermedad o patologia que tiene muchos
factores de riesgo y contaminantes, segun (Menéndez, 1995), nos dice que
el dafio que provoca al organismo el humo del tabaco afecta directamente al
sistema cardiovascular. Cada cigarrillo reduce la vida de una persona

fumadora a 9 min. Ya que los no fumadores en promedio viven 15 afios mas.

El autor (Samet, 2002) dice que factores de contaminacion del aire, cancer
de pulmén y enfermedades crénicas de pulmén son factores de riesgo,
mientras tanto los investigadores (Doll y Hill, 1950 y Doll, 1998) dicen que el

habito de fumar confirma las causas del padecimiento.

El consumo del tabaco no se consider6é hasta los afos cincuenta, solo se

consideraban las enfermedades obstructivas del puimén, y en la década de
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los cuarenta los autores confirman evidencias contundentes que afirman

muertes prematuras y enfermedades.

Otros clinicos, cirujanos (Ochsner y DeBakey, 1939) indican que recibiran
tratamiento en ciertas patologias como el cancer pulmonar. (Baltimore,
1938), afirmo que los fumadores no tendran una larga vida como los no

fumadores.

En los tiempos antiguos durante los afios 30 y 40, cientificos nazis realizaron
estudios de investigacién sobre el consumo de tabaco, donde demostraron
que el papel del tabaco era el causante de cancer de pulmén, el gobernante

Hitler dice que es una amenaza el tabaco para el pueblo aleman.

2.2.4 Tabaquismo en Chile

Segun el mismo estudio realizado por el “SENDA” el afio 2014, nos indica
que el consumo diario de tabaco demuestra un descenso significativo en la
Uitima década en nuestro pais, bajando de un 30,6% el afio 2002, a un
22,7% el afio 2014, mostrando un descenso de un 7,9% en 10 afios. Pese a
estos datos notamos un aumento en mujeres en el consumo diario de tabaco
pasando de un 20,1% el afio 2012, a un 22,2% el afio 2014, aumentando en
un 2,1% el consumo diario de tabaco, en cambio en los hombres, hubo una
pequefio baja del 0,6%, pasando de un 23,8% el afio 2012 a un 23,2% el afio

2014.

2.3 Relacion entre Actividad Fisica 'y Promocion de la Salud

Segun la (OMS, 2015) el nivel adecuado de actividad fisica es fundamental
para disminuir el riesgo de enfermedades cardiovasculares, hipertension,
cancer, enfermedades osteoarticulares, accidentes cerebrovascular,
diabetes, depresion. Y el sedentarismo se encuentra como la cuarta causa

de muerte en el mundo.
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2.3.1 Actividad Fisica.
La (OMS, 2015) considera actividad fisica cualquier movimiento corporal

producido por los musculos esqueléticos que exija gasto de energia.

Se ha observado que la inactividad fisica es el cuarto factor de riesgo en lo
que respecta a la mortalidad mundial (6% de las muertes registradas en todo
el mundo). Ademas, se estima que la inactividad fisica es la causa principal
de aproximadamente un 21%-25% de los canceres de mama y de colon, el
27% de los casos de diabetes y aproximadamente el 30% de la carga de

cardiopatia isquémica.

La Actividad Fisica mantiene relacion directa en la conducta del ser humano,
segun una investigacion realizada por (Belando, Morell, & Murcia, 2012).
Mejora personal y social a través de la promocién de la responsabilidad en la
actividad fisico-deportiva. Refiriéndonos al aspecto social, la actividad fisica y
el deporte van directamente relacionados con el desarrollo social, la y la
responsabilidad del ser humano; aportando motivacion y buena actitud de las

personas para enfrentar la vida.

“Una persona puede practicar una actividad fisico-deportiva por motivos de
logro, basados en la mejora personal (orientacion a la tarea), que se ha
relacionado con actitudes de fair play como la diversion (Fernandez-Rio,
Méndez-Giménez, Cecchini, y Gonzalez de Mesa, 2012) y/o fundamentados
en la consecuciéon de los mejores resultados (orientacién al ego), o bien lo

que le lleva a practicar son razones sociales”

2.3.2 Promocién de la salud en chile

En la actualidad existen indices muy elevados de sedentarismo ligado a
enfermedades; debido a esto el gobierno de Chile crea un llamado “Plan
Nacional de Promocion de la Salud”, en el cual el programa logré6 mejorar la
percepcion que tienen las personas acerca de sus habitos y estilos de vida.

Los cambios observados en el entorno y los espacios de la vida cotidiana
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son apreciados por las propias comunidades Yy por las instituciones locales,
se expresa en la creciente adhesion de los sectores publicos y privados a
iniciativas dirigidas a promover la salud. (Salinas, Cancino, A., Pezoa,

Salamanca, F., & Soto, M. 2007).

Tampoco debemos olvidar que el gobierno Chileno frente al problema de
obesidad y el sedentarismo en el pais, llevo a las autoridades a aumentar a 4
horas de clases desde primero a cuarto basico distribuyéndolas durante la

semana; no asi realizar las cuatro horas en un solo dia.

Segun describe en un archivo corporativo el Sefior Luis Valenzuela, director
de la Escuela de Educacién en Ciencias del Movimiento y Deporte de la
Universidad Catdlica Silva Henriquez (UCSH) “Esto permite a los profesores
de educacion fisica solo a colaborar con el programa pero no le dara solucion

definitiva a este problema”.

2.4 Descripcion del Profesor de Educacion Fisica.

2.4.1 Educacion Fisica en Chile.

El Instituto de Educacion Fisica y Manual de la Universidad de Chile, entidad
del estado para la formacién de profesionales de la Educacion Fisica,
comienza su labor en 1906 y es considerado como la primera institucion
formadora de profesionales exclusiva de la disciplina en Latinoamérica

(Instituto de EF, 1936; Gutiérrez, 1933; Salas, 2009).

En una investigacion realizada por (Carolina, Alberto, Enrique, 2014), sobre
la primera publicacién del instituto de educacion fisica de la universidad de
chile (1934-1962), nos habla de los pocos antecedentes que existen sobre la
historia de la Educacion Fisica en Chile, segun el analisis realizado por estos
autores nos indican que nuestras primeras corrientes en que nos guiamos
fueron las escuelas gimnasticas alemanas y las suecas, dado las discusiones

por los que apoyaban una o la otra corriente gimnastica, es por esto que se
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declara en el congreso pedagdgico de 1889 que es de caracter obligatorio
integrar la Educacién Fisica en las escuelas chilenas y el primer curso para
profesores de gimnasia. Luego a fines del siglo XIX y comienzos del siglo XX
la formacion se centr6 en la higiene y la moral de los estudiantes. También
lega a chile el deporte mundializado a través de los ingleses y otros
emigrantes, esto produjo la inversion por parte de privados en clubes
deportivos, con el fin de recrear a la parte mas acomodada del pais, mientras
gue en las escuelas, el deporte estaba tomando parte importante de la
ensefianza, aunque los detractores de este nuevo fendmeno discrepaban de

este movimiento por su alta competitividad.

La Salud y el deporte fueron tomando protagonismo en la formacion del
desarrollo del estudiante. Los lineamientos educativos bajo este modelo
consideraban la relevancia tanto de los cuerpos saludables, como de los
cuerpos productivos para el pais. Por ello, el sentido de "la ensefianza de la
Educacion Fisica cobré importancia como signo de una transformacion que
promovia el bienestar sanitario de la poblacién y del crecimiento de la nacion,
esto fue integrdndose como un saber escolar eminentemente moderno,

fundamental para la educacion integral de los estudiantes, (Martinez, 2012).

Con el tiempo la educacion fisica fue tomando importancia en la vida
cotidiana de las personas, nifios, jovenes y adultos en general, sin embargo
a raiz del constante desbalance alimenticio y de habitos no saludables de las
personas, hizo que esta carrera tomara una importancia fundamental en la

formacion integra de las personas.

"La Educacion Fisica es ante todo educacién y no simple adiestramiento

corporal, es la accion o quehacer educativo que atafie a toda la persona, no

s6lo al cuerpo”. (José Maria Cajigal 1983).

La educacion fisica en la actualidad estd centrada en el cuerpo y el

movimiento, basada en un tipo de educacion integral cuyo objetivo es
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conseguir un mejor conocimiento de uno mismo y a la vez conseguir una

adaptacion al entorno fisico y social.

2.4.2 Rol del Profesor de Educacion Fisica.

Actualmente los profesores de educacion fisica en Chile destacan por su
constante preocupaciéon en la formacién de sus estudiantes en muchos
aspectos, tales como en el ambito escolar, en donde la alimentacion, drogas,
y tabaquismo pasan a ser temas relevantes e importantes en este contexto.
Como lo indica el Ministerio de Educacion en el Curricuum del Sector
Educacion Fisica, esta asignatura no solo se relaciona con el desarrollo de
las capacidades fisicas y motrices, sino que también con el desarrollo
afectivo, social, cognitivo, moral y espiritual, contribuyendo al desarrollo

integral de la persona (Ministerio de Educacion, 2005).

Cabe destacar que el rol del profesor de Educacion Fisica no es solamente
contribuir a la formacion integral de la persona, sino que también es un

promotor de la salud, inculcando valores con respecto a habitos alimenticios

2.4.3 Rol del Docente en relacion a la Promocion de la Salud.

“La salud es el logro del elevado nivel de bienestar fisico, mental y social y
de capacidad de funcionamiento, asi como del reducido nivel de enfermedad
que permitan los cambiantes y modificables factores politicos, sociales,
econdmicos y medioambientales en los que vive inmersa la persona y la

colectividad”. (Devis, 2000)

En la formacién del profesorado de Educacién Fisica se le da importancia a
muchos factores ligados al deporte y especialmente a los habitos saludables.
El profesor de Educacion Fisica es un educador y promotor de la salud, y
puede ser considerado uno de los profesionales con mayor responsabilidad
en la calidad de vida de las personas (UNESCO, 1978). Por lo tanto la
responsabilidad que posee este formador es importante, ya que pasa a ser

un modelo a seguir por muchos alumnos, jévenes y nifios, en los cuales ven
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a un profesional de la educacion con todas las herramientas necesarias para

ayudar y promover en la educacion de la salud.

2.5 Sedentarismo en Chile.

Durante el afio 2011 el 40.9% de la poblacion realizaba actividad fisica 3
veces por semana, al menos 30 minutos cada vez, por ende el 59.1%
restante era sedentario(a). En este afio las actividades fisicas mas realizadas

eran:

1. Caminatas (39%).

2. Futbol (33%).

3. Trotar, correr (33%).

4. Paseos en bicicletas (16%).

5. Gimnasio (14%).

Y el principal motivo que aluce la poblacion para ser sedentario es la falta de

tiempo (43.3%).

Encuesta realizada por Adimark Chile a 1.051 personas de Santiago,

hombres y mujeres ente 15y 25 afios de edad.

Al pasar los afios estos datos fueron variando significativamente,
demostrando que cada vez la poblacion sedentaria aumenta y la que realiza
actividad fisica disminuia, lo cual es muy alarmante para el bienestar de

nuestra sociedad.

Ya en el afio 2013 solamente el 30% de la poblacién realizaba actividad
fisica 3 veces por semana al menos 30 minutos cada vez. De este 30%, el
20% efectuaba actividad moderada y el otro 10% actividad intensa. El 70%
de la poblacion restante era sedentario(@). En esta oportunidad las

actividades fisicas mas realizadas eran:
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e Bailar, fatbol y gimnasia las personas que realizan actividad moderada

(20%).

e Correr, tenis y ejercicios aerobicos las personas que realizan actividad

intensa (10%).

En esta ocasion el principal motivo de la poblacion para la inactividad fisica

era también la falta de tiempo (45%)

Encuesta realizada por Adimark Chile a 400 personas de Santiago, hombres

y mujeres entre 12 y 80 afios de edad.

Con lo anteriormente expuesto nos podemos dar cuenta que al pasar los
afios realizamos menos actividad fisica, lo que es muy preocupante ya que al
ser cada vez una poblacion mas sedentaria, tendremos mas posibilidades de
contraer enfermedades tales como, hipertension, obesidad y diabetes entre
otras. Efectuar actividad fisica 3 veces por semana al menos 30 minutos
cada vez es muy beneficioso para todo nuestro organismo, pero
lamentablemente, nuestra sociedad se restringe de estos y le da prioridades
a otros temas, que muchas veces son (al parecer) mas importantes, como el
estudio o el trabajo, por lo mismo, la justificacién mas constante es la falta de

tiempo.

Se debe realizar un cambio a esta realidad y es aqui donde los profesores de

Educacion Fisica debemos ser los protagonistas.
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CAPITULO Nl

Marco Metodoldgico

3.1 Tipo de investigacion

Nuestra investigacion es realizada en base a un modelo cuantitativo, y sera
de tipo exploratorio de caracter descriptivo, ya que tenemos en cuenta que
existen varios estudios sobre habitos alimenticios y factores de riesgos,
como el alcoholismo y el tabaquismo, pero al ser estudiado en estudiantes de
primer afio de la carrera de Pedagogia en Educacion Fisica, lo hace un tema
de investigacion nuevo, (Sampieri, 2006), la recolecciéon de datos sera a
través de un cuestionario realizado y validado. Integrado por los siguientes
variables, habitos de alimentacion, condicion fisica y consumo de alcohol y/o
tabaco de los estudiantes de primer afio, al momento de obtener los datos
podremos verificar segln porcentajes por medio del instrumento que
realizaremos, para analizar los distintos factores que influyen en el perfil de

egreso de la carrera de Pedagogia en Educacién Fisica.

3.1.1 Poblacion o universo

La poblacion son todos los casos que de alguna manera u otra, tengan
relacion con determinadas especificaciones, (Sampieri, 2006) para nuestra
investigacion la poblacion a investigar seran los estudiantes de primer afio de
todas las carreras, que se hayan matriculados el afio 2015 en la Universidad

Catolica Silva Henriquez,

3.2 Muestra

3.2.1 Tipo de muestra

Para conceptualizar, segun (Sampieri, 2006) dice que la muestra es un
subgrupo de la poblacion del cual se recolectan los datos y debe ser
representativo de la misma poblacion. Nuestra muestra sera probabilistica,

lo que significa que de un sector de la poblacion todos estos tienen la misma
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posibilidad de ser elegidos, es decir, ya que nuestra muestra corresponde a
todos los estudiantes de primer afio de Pedagogia en Educacion Fisica,
siendo un total de 145 matriculados el 2015, todos ellos tienen la misma
probabilidad de ser participe de nuestra investigacion, al ser de caracter
probabilistica podremos mantener un margen de cuestionarios sin realizar
por diferentes motivos, sin perder la confiabilidad en los resultados que

obtendran, segun la cantidad de alumnos/as que realicen el cuestionario.

3.2.2 Criterios de inclusion de la muestra

Estudiante de la Universidad Catdlica Silva Henriquez.

Estudiantes de la carrera de Pedagogia en Educacion Fisica.

Estudiantes que cursen primer afio de la carrera, matriculados en el afio

2015.

3.3 Variables de estudio
e Realizacion de actividad fisica
e Nivel de la Ingesta de alcohol
¢ Nivel del consumo de tabaco

e Habitos de alimentacién

3.4 Instrumento

3.4.1 Tipo de instrumento

Este cuestionario es una adecuacidon de uno ya existente, la definicion de
cuestionario segun (Arribas, 2004.) Es, “la técnica de recogida de datos mas
empleada en investigaciéon, porque es menos costosa, permite llegar a un
mayor numero de participantes y facilita el analisis” .

Nuestro cuestionario a utilizar tiene como objetivo principal, captar el estilo
de vida saludable de los estudiantes de primer afo de la carrera de
Educacion Fisica, para eso vamos a utilizar un cuestionario anénimo donde

los estudiantes podran dar a conocer sus habitos.
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Los tipos de habitos que buscamos son:

. Frecuencia de actividad fisica.

o Ingesta de alcohol.

. Consumo de tabaco.

o Comidas que ingiere diariamente y si tienen horarios establecidos.

Este instrumento cuenta con 22 preguntas, donde cada pregunta esta
seleccionada por “Rango” que se distribuye en alternativas, A, B, C y D.
Dependiendo la alternativa que escoja es el rango que se encuentra el
estudiante.

Contamos con un pilotaje ya realizado en estudiantes de cuarto afo de la
carrera de Pedagogia en Educacién Fisica. Los resultados del pilotaje

realizado estaran en la seccidn de anexos de esta investigacion.

3.4.2 validacién de instrumento
Profesor Carlos Alvarez Yafez
Licenciado en Pedagogia en Educacion Fisica

Magister en Educacion Fisica

Profesor Felipe Ignacio Hidalgo Kawada

Licenciado en Pedagogia en Educacion Fisica

Magister en Psicologia
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CAPITULO IV

Aplicacion, andlisis y resultados de los datos.

4.1 Aplicacion

La aplicacién del instrumento fue realizada segun los siguientes puntos:

e Para comenzar con nuestra investigacion, nos basamos en un

cuestionario ya utilizado y validado anteriormente.

e Para que este cuestionario fuera coherente con nuestra investigacion,

fue sometido a algunas adecuaciones para poder tener datos mas

relevantes y claros segun nuestros objetivos especificos.

e Posteriormente se realizd un pilotaje a diez estudiantes de cuarto afo

de la carrera de Pedagogia en Educacion Fisica.

e Con el pilotaje realizado y analizado, este instrumento fue validado

por dos profesores de la Universidad Catdlica Silva Henriquez.

e Para poder aplicar el cuestionario a los estudiantes de primer afo, lo

primero fue revisar la malla curricular de la carrera de pedagogia en

Educacion Fisica, luego ver los horarios de las actividades

curriculares, y para finalizar dividir el trabajo para aplicarlo el dia

miércoles desde las 8:30 a 12:50 en las asignaturas de atletismo vy

neuroanatomia.

e Después de realizar el cuestionario, se ordena y clasifican los datos

obtenidos por el instrumento, para poder cuantificar y tabular los

resultados.

e Analizar los resultados obtenidos segun el resultado de las tablas y los

graficos realizados

e Para finalizar se establecen las conclusiones en base a los resultados

obtenidos por medio de los cuestionarios de cada una de las

preguntas y se analizan las distintas variables de estudios
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4.2 Andlisis de los datos

4.2.1 Técnica de anélisis

La técnica utilizada en este analisis de los datos fue estadistica descriptiva
que segun (Ferrando, 1985), es un conjunto de procedimientos que tienen
por objeto recolectar, ordenar y analizar los datos por medio de tablas,
graficos y/o medidas de resumen.

En el caso de nuestra investigacion, los resultados seran presentados por
tablas y graficos, los cuales fueron ordenados por el programa SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences), traducido al espanol significa:
Paquete estadistico para las ciencias sociales), para poder ingresar los
datos, anteriormente a esto se realizd un orden de las preguntas y

respuestas en Excel y Word.

4.2.2 Anédlisis general de los datos

A partir de los datos obtenidos de los cuestionarios realizados a los
estudiantes de primer afio de la carrera de Pedagogia en Educacion Fisica
de la Universidad Catdlica Silva Henriquez, matriculados el afo 2015, se

presenta la siguiente tabla resumiendo los resultados de cada pregunta.

N° | Preguntas A B C D
(M) (F)
1 | Género. 65,35% 34,65
a7 (18) (29) (20)
2 Edad 0% 26,73% 20,79% 52,48%
(siempre) (a veces) (casi (nunca)
3 ¢ Practica actividad fisica? 75,25% 24,75% nunca) 0% 0%
(a2por | (3a5por | (6a7por
¢Con que frecuencia realiza actividad (nula) sem.) sem.) sem.)
4 fisica? 0% 16,83% 61,39% 21,78%
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(1a30 (31a60 (61 mino
¢Cual es la duracion aproximada del (no realizo) min) min) mas)
5 | ejercicio fisico diario cuando lo realiza? 0% 20,79% 31,68% 47,52%
Considera que la frecuencia de (nula) (baja) (moderad (alta)
6 | actividad fisica que realiza es: 0% 17,82% | a)57,43% 24,75%
(casi
(siempre) (a veces) nunca) (nunca)
7 | ¢Consume alcohol? 8,91% 45,54% 26,73% 18,81%
(1a2 (3a4
veces al veces al (50 mas
¢Con que frecuencia consume bebidas (nunca) mes) mes) al mes)
8 | alcohdlicas? 20,79% 43,56% 24,75% 10,89%
(I0y13 14y 17
¢A qué edad probo6 alcohol por primera (nunca) afios) afios) (18 0 mas)
9 vez? 10,89% 16,83% 62,38% 9,90%
(nula) (baja) (moderad (alta)
10 | Considera que su ingesta de alcohol es: 23.76% 46,53% | a)22,77% 6,93%
(casi
(siempre) (a veces) nunca) (nunca)
11 | ¢Fuma tabaco? 8,91% 20,79% 3,96% 66,34%
(ninguno) (1ab)
12 | ¢Cuantos cigarrillos fuma diariamente? 72,28% 27,72%
(10y13 (14y17
¢A qué edad probd el cigarrillo de (Nunca) afios) afios) (18 0 mas)
13 | tabaco por primera vez? 43,56% 11,88% 33,66% 10, 89%
Considera que su consumo de tabaco (nulo) (baja) (moderad (alta)
14 | es: 69,31% 14,85% a) 5,94% 9,90%
(@) ) 3) 4
15 | ¢(Cuantas comidas ingiere diariamente? 2,97% 6,93% 57,43% 32,67%
(casi
(siempre) (a veces) nunca) (nunca)
16 | ¢Desayuna? 52,48% 31,68% 13,86% 1,98%
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(casi

(siempre) (a veces) nunca)
17 | ¢Almuerza? 79,21% 17,82% 2,97%
(casi
(siempre) (a veces) nunca) (nunca)
18 | ¢Ingiere merienda? 29,70% 54,46% 12,87% 2.97%
(casi
(siempre) | (aveces) nunca) (nunca)
19 ¢Cena? 25,74% 23,76% 21,78% 28,71%
¢ Tiene horarios establecidos para su (si) (no)
20 | alimentacién? 36,63% 63,37%
¢ Considera que su dieta alimenticia es
adecuada en comparacion a su practica (si) (no)
21 | de actividad fisica? 37,62% 62,38%
¢Considera que tiene habitos de una (si) (no)
22 | buena alimentacién? 44 55% 55,45%
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4.3 Resultados de los datos por preguntas

4.3.1 Resultados de los datos obtenidos en cada pregunta:

En la pregunta nimero uno, la cual se refiere al género del sujeto en
investigacion, los datos obtenidos sobre una muestra equivalente a 101, de
los cuales 66 son hombres y 35 son mujeres, en porcentajes el 65,35%
corresponden al género masculino, y un 34,65% corresponde al género

femenino. (Tabla N°1 de Género).

La segunda pregunta podemos establecer el rango de edad de los sujetos,
los datos nos indican que un 26,73% de los estudiantes tienen dieciocho
afios de edad, el otro 20,79% tienen diecinueve afios de edad, y por ultimo
un 52,48% tienen veinte afios, revisar datos en (Tabla N°2 de Promedio de
Edad), lo que nos indica que la mayoria de los estudiantes entraron a la
universidad con veinte afios de edad. Y que nadie entro con diecisiete afios

de edad.

La pregunta nimero tres, podemos saber si los estudiantes practican
actividad fisica, los resultados obtenidos son bastante positivos ya que
segun los datos obtenidos el 0% de los alumnos/as no practica actividad
fisica, y un 75,25% practica actividad fisica siempre, contra un 24,75% que lo

realiza a veces. Verificar en Tabla N°3.

La pregunta nimero cuatro, nos indica la frecuencia con la que realizan
actividad fisica a la semana, dado que todos los estudiantes realizan
actividad fisica, la opcion (A) la cual corresponde a (nula) quedo con un 0%,
los siguientes resultados son, un 16,83% practica actividad fisica de una a
dos veces por semana, y la gran mayoria de los estudiantes lo realiza de tres
a cinco veces por semana dando un 61,30%, contra una cifra un poco menor
qgue lo realiza de seis a siete veces por semana es de un 21,78% segun

(Gréfico n°4 Frecuencia que Realiza Actividad Fisica).
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La pregunta nimero cinco, hace referencia al tiempo que se toma cada
estudiante para realizar la actividad fisica, dando como resultado que el
47,52% lo que corresponde a la gran mayoria mantiene una actividad fisica
por sobre una hora de duracién, seguido por un 31,68% que esta dentro de
los treinta minutos hasta una hora de duracion, y finalmente un 20,79% no
sobrepasa los treinta minutos de actividad fisica, ver (Tabla N°5 de Duracion

Diaria de la Actividad Fisica).

La pregunta namero seis, nos indica segun el criterio de los estudiantes
como ellos consideran la frecuencia con la que practican actividad fisica, lo
que dio como resultado que un 57,43% indico que su practica de actividad
fisica es moderada, es decir, que la gran mayoria tiene el concepto de
realizar actividad fisica de tres a cinco veces por semana, con una duraciéon
sobre una hora, es una frecuencia moderada. Mientras que el 24,75%
considera que su frecuencia es alta, un 17,82% considera que es baja. Ver
(Gréfico n°6 de Consideracion Personal del Nivel de Actividad Fisica) para

mas referencia.

Las siguientes preguntas corresponden a la ingesta de alcohol. La pregunta
nimero siete nos indica si los estudiantes consumen alcohol, la cual segun
los datos obtenidos, ver en (Tabla N°7 de Consumo de Alcohol), nos indica
que la mayoria de los sujetos con un 45,54% consumen alcohol a veces,
mientras que un 8,91% lo hace siempre, esto nos quiere decir que la mayoria
de los estudiantes ingieren alcohol siempre y a veces, contra un 26,73% que

lo hace casi nunca, y un 18,81% nunca ha ingerido alcohol.

Segun la pregunta nimero ocho, la cual se refiere a la frecuencia que
ingieren alcohol, un 43,56% que corresponde al mayor porcentaje de
estudiantes que su frecuencia de consumo de alcohol es de 1 a 2 veces al
mes, seguido por un 24,75% que su frecuencia de consumo es de 3 a 4

veces por semana, y un 10,89% lo hace 5 veces 0 mas a la semana,
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mientras que un 20,79% indico que nunca han consumido alcohol. Para ver

mas referencias revisar (Grafico n°8 de Frecuencia que Consume Alcohol).

La pregunta nueve, nos indica la edad en que consumieron alcohol por
primera vez, segun los datos recolectados nos indican que la edad que
mayor porcentaje tiene, es entre 14 y 17 afios de edad con un 62,48%, luego
mas abajo con un 16,83% lo hizo entre los 10 y los 13 afios de edad, y un
9,90% consumid por primera vez alcohol a los 18 o mas afios de edad, y un
10,89% indico que nunca han probado el alcohol. Revisar (Grafico n°9 de

Edad que Consumié Alcohol por Primera Vez).

Y por Ultima pregunta sobre el consumo de alcohol que corresponde al
nimero diez, conocemos como consideran los estudiantes su ingesta de
alcohol, la cual nos indica que con un 46,53% de la muestra considera que
su consumo de alcohol es baja, y un 22,77% dice que su consumo es
moderado, contra un minimo porcentaje de 6,93% el cual indica su ingesta
de alcohol como alta, y por ultimo el 23,76% nos dice que su ingesta es nula,
para mas referencias ver (Tabla N°10 Consideracién Personal del Nivel de

Consumo del Alcohol).

Las siguientes preguntas son en relacién al consumo de tabaco, segun su
frecuencia y su pensamiento personal frente a su propio consumo, la
pregunta numero once sabremos si consumen tabaco, como resultado
obtuvimos, que positivamente en esta pregunta el mayor porcentaje
corresponde a un 66,34% el cual indico que no consume tabaco, seguido por
un valor menor de un 20,79% que fuma a veces, luego el 3,96% de la
muestra indico que solo a veces fumaba, contra un 8,91% que sefiala que
son consumidoras de tabaco ver (Tabla N°11 de Consumo de Tabaco), para

mas detalles.

Segun la pregunta nimero doce, hacemos referencia a cuantos cigarros

promedio fuman diariamente, dado el poco porcentaje de consumidores de
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tabaco, solo se marcaron dos alternativas, la cual corresponde a la
alternativa (A) que se refiere a ningun cigarro diario con un 72,28% de la
muestra, y el resto corresponde a un 27,52% la cual indico la alternativa (B)
que hace referencia al consumo de 1 a 5 cigarrillos diarios. Ver (Grafico n°12

de Cigatrrillos que fuma diariamente).

La pregunta nimero trece corresponde a la edad en que los estudiantes
consumieron por primera vez tabaco, nuevamente se repite al igual que el
alcohol, el rango de edad con mayor porcentaje, el cual es un 33,66% entre
las edades de 14 a 17 afios, luego entre 10 y 13 afios el porcentaje es de
11,18%, y no muy lejos con un 10,89% se encuentran entre los 18 0 mas
afios de edad, y en este caso el mayor porcentaje se encuentra en los
estudiantes que nunca han fumado o probado el cigarro con un 43,56%. Ver

(Tabla N°13 de Edad que Consumi6 Tabaco por Primera Vez).

Por ditimo la pregunta numero catorce sobre el consumo de tabaco,
sabremos como considera el consumo los estudiantes los cuales fuman
tabaco, segun los resultados en el (Grafico n°14 de Consideracion Personal
del Nivel de Consumo de Tabaco), nos indica que la mayoria de la muestra
con un 69,31% declara como nulo su consumo, luego con un 14,85% se
declara como bajo consumo, seguido de un 9,90% que indica su consumo
como alto, y por ultimo un 5,94% se declara como un consumo moderado de

tabaco.

Las siguientes preguntas son en base a la alimentacion de cada estudiante,
en la pregunta ndmero quince, la mayor cantidad con un 57,53% hace
referencia a los estudiantes que ingieren tres comidas diarias, luego con un
32,67% nos indica que ingieren cuatro comidas diarias, y en su minoria con
un 6,93% lo hacen dos veces al dia, y con un 2,97% solo una comida al dia.

Ver (Tabla N°15 de Comidas que Ingiere Diariamente).
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La pregunta nimero dieciséis, sabremos el porcentaje de estudiantes que
toman desayuno diariamente, lo cual la mayoria de la muestra si lo realiza
con un 52,48%, indica que siempre toman desayuno, luego con un 31,68%
solo a veces toma desayuno, y con un menor porcentaje, un 13,86% indica
casi nunca, y un 1,98% nunca toma desayuno. Revisar en (Grafico n°17 de

Cantidad que Desayuna).

La pregunta nimero diecisiete, sabremos el porcentaje de los estudiantes
que almuerzan, con una gran mayoria un 79,21% indica que siempre
almuerzan, bajando a un 17,82% los que solo a veces almuerzan, y una
pequefia minoria de un 2,97% indico que casi nunca almuerzan, y un 0%

nunca almuerza, ver en (Tabla N°17 de Cantidad que Almuerza).

La pregunta numero dieciocho, sabremos con qué frecuencia ingieren
merienda los estudiantes, la mayoria indica que de un 54,46% lo hace a
veces, Y un 29,70% siempre ingiere meriendas, mientras que un 12,87% casi
nunca ingiere merienda, y un minimo de 2,97% nunca. Ver en (Tabla N°18

Cantidad que Merienda).

En la pregunta diecinueve, hacemos referencia al porcentaje de estudiantes
gque cenan, esta pregunta fue una de las mas regulares ya que los
porcentajes estuvieron muy cercanos entre si, un 25,74% siempre come
cena, y un 23,76% lo hace a veces, mientras que un 21,78% lo hace casi
nunca, contra un 28,71% que nunca como cena, este Ultimo porcentaje es el
mas alto, aunque no estd muy alejado del resto. Ver en (Grafico n°19 de

Cantidad que Cena).

La Ultimas tres preguntas son cerradas, las cuales deben responder si 0 no.
La pregunta numero veinte nos indica si los estudiantes tienen horarios
definidos para la alimentacion, con un 63,97% de la muestra indica que “no”

tiene horarios para su alimentacién, mientras que un 36,63%, “si” tiene

horarios para sus comidas. Ver en (Tabla de N°20 de Horarios Establecidos

36



de Alimentacion). La pregunta ndmero veintiuno hace referencia hacia el
conocimiento que tienen los estudiantes en base a si su alimentacion es
adecuada a la actividad fisica que realizan, nuevamente un 62,38% indico
que “no” mantenian una alimentacién adecuado respecto a la actividad fisica
que realizaban, mientras que un 37,52 indico que “si”. Ver en (Grafico n°21
de Consideracion Personal de su Dieta Alimenticia). Y por ultimo la pregunta
veintidés corresponde a la opinién personal sobre su alimentacién, si esta es
0 no una alimentacién saludable. Un 54,45% indico que “no” tienen una

alimentacion saludable, mientras que no muy lejano un 44,55% “si

mantienen una alimentacién saludable. Ver en (Tabla n°22 de Consideracion

Personal de sus Habitos de Alimentacion).

4.3.2 Resultados obtenidos en relacién alas variables de estudio son:
El 75,2% de los estudiantes realiza “siempre” actividad fisica y el 24,8% solo
“a veces”. Con esto podemos decir que todos los estudiantes de primer afio

de la carrera de Pedagogia en Educacion Fisica efectian actividad fisica.

El 8,9% de los estudiantes ingiere “siempre” alcohol, un 455% solo “a
veces”, el 26,7% casi nunca y el 18,8% nunca ha consumido esta bebida.
Con lo anterior, podemos concluir que los estudiantes de primer afio de la

carrera de Pedagogia Educacion Fisica frecuentemente ingieren alcohol.

El 8,91% de los estudiantes “siempre” fuma, un 20,7% solo “a veces”, el
3,9% “casi nunca” y un 66,3% nunca ha consumido tabaco. Con estos datos,
podemos decir que la mayor parte de los estudiantes de primer afio de la

carrera de Pedagogia en Educacion Fisica no fuma tabaco.

El 2,9% de los estudiantes ingiere 1 comida al dia, un 6,9% solo 2, el 57,4%
3 y un 32,6% mas de 4 comidas. Mientras que el 36,6% de los estudiantes
tiene horarios establecidos para su alimentacion y un 63,3% carece de ellos.

Con lo anterior, podemos concluir que la mayor parte de los alumnos de
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primer afio de la carrera de Pedagogia en Educacion Fisica ingiere 3

comidas al dia pero no tiene horarios establecidos para alimentarse.
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CAPITULO V

Conclusiones

Como logramos observar, la importancia que tiene el bienestar de la
persona, ya sea fisica, mental o social, a raiz del incremento en la Ultima
década de enfermedades por sobrepeso, consumo de drogas y/o alcohol que
afectan al bienestar de la persona nace la necesidad de crear habitos

saludables para nuestra sociedad.

Es por esto que segun nuestra hipétesis sobre los habitos de vida de los
futuros docentes en el area de la Educacion Fisica y Salud, estara puesta en

discusién en base a los siguientes datos analizados:

Como se sefiala en las distintas preguntas realizadas a los estudiantes en el
tema sobre actividad fisica, encontramos que la mayoria practica actividad
fisica constantemente. Contra un pequefio porcentaje que regularmente lo
hace, en este tema lo positivo que logramos obtener como resultado es que
toda la muestra realiza regularmente algun tipo de actividad fisica, y también
la mayoria de ellos lo hace de tres a cinco veces por semana. Lo que
demuestra que mantienen una muy buena frecuencia de la actividad fisica
que realizan. Esto nos indica que todos los estudiantes de esta generacion
(2015), poseen un habito sobre la actividad fisica, adquirido anteriormente

por distintos motivos, lo que nos hace reflexionar sobre nuestra hipétesis.

En cuanto a las preguntas sobre consumo de alcohol, estas nos indican, que
la mayoria de los estudiantes consume ocasionalmente alcohol, y en un
indice inferior, se encuentran los que no beben alcohol, y los que solo a
veces, esto nos quiere decir, que nuestra hipétesis nuevamente se
contradice con los resultados, al relacionar el consumo de alcohol, con la
frecuencia que lo hacen, y su consideracion personal sobre el consumo,

podemos concluir sobre este punto que el consumo es regular y no muy
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frecuente, quedando en claro que la mayoria indicé que su frecuencia de
consumo es de una a dos veces al mes, y en la pregunta de cémo los
estudiantes consideran su consumo de alcohol, el mayor porcentaje
consider6 que este es bajo. Dando evidencia segun los datos recopilados,
podemos decir a modo general que en este ambito los estudiantes poseen
un habito saludable con respecto a lo que deben promover como futuros

docentes.

De acuerdo a los datos obtenidos en consumo de tabaco, podemos deducir
que ha sido uno de los mejores resultados que obtuvimos, dando como gran
minoria a los que no fuman, siendo considerado como un porcentaje
representativo de la muestra, aunque nuevamente encontramos que el bajo
porcentaje de fumadores, también comenzé a consumir tabaco en la etapa
adolescente, pese a esto segun los resultados sobre la consideracidn
personal del consumo de tabaco, dejando fuera a los no fumadores, la
mayoria de los estudiantes considera que su consumo es bajo. En cuanto a
los resultados obtenidos podemos concluir que los habitos de vida saludable
siguen siendo aptos en relacion a la carrera de Pedagogia en Educacion

Fisica.

En relacion a las preguntas sobre alimentacion, obtuvimos datos muy
coherentes con respecto a los datos vistos anteriormente, ya que si viene
cierto la mayoria de los estudiantes indico comer siempre tres comidas
diarias, también otra mayoria dijo siempre tomar desayuno. Esto nos
demuestra que una gran mayoria a pesar del tiempo de traslado, las
distancias que deben recorrer o los distintos horarios que deban cumplir en la
universidad, algunos en sus respectivos trabajos y Universidad, gran
importancia a las respectivas comidas del dia en su alimentacion, no
obstante nuestras dudas al respecto quedan al momento de preguntar sobre

su alimentacion y el ejercicio fisica, esto nos dio como resultado que la gran
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mayoria no mantiene una alimentacion acorde con su respectiva actividad

fisica, lo que deberia cambiar tras el avance académico en la carrera.

En conclusion y analizando los resultados por tema, podemos afirmar que
nuestra hipétesis es negativa. Esto nos permite reflexionar y responder que
los estudiantes mantienen una practica regular y sistematica de habitos de

vida saludables.

El punto que mas nos llamé la atencion como grupo de trabajo es la mala
alimentacién de los sujetos que realizan actividad fisica continuamente, ya
que al tener una mala o desorganizada alimentacion puede influir

negativamente en el entrenamiento fisico.

En cuanto a las diferencias por género no son relevantes excepto en el caso
de la ingesta de alcohol, que diferenciamos un gran aumento en el consumo
por parte de los hombres mas que en mujeres, esta diferencia la podemos
distinguir en la ingesta de alcohol que es de manera habitual y también

cuando es de manera casual.

A modo general podemos concluir que los estudiantes de primer afio de la
Carrera de Pedagogia en Educacion Fisica de la Universidad Catdlica Silva
Henriguez, mantienen habitos de vida saludables, lo que es favorable para

un profesional del area de educacion y salud.
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CAPITULO VI

Limitaciones y proyecciones de la investigacion

6.1 Limitaciones de la investigacién

Como toda investigacion nos encontramos con limitaciones, las cuales de

alguna manera nos impidieron avanzar con fluidez, de tal manera que nos

perjudico en los plazos y tiempos que teniamos estipulados como grupo. En

los siguientes puntos daremos a conocer estas limitaciones:

Nuestra primera limitacion tiene directa relacion con la eleccion de la
muestra a estudiar, ya que la poblacion de los estudiantes es
bastante grande, es por esto que decidimos seleccionar a los de
primer afio de la carrera de pedagogia en educacion fisica y salud de
la universidad catdlica silva Henriquez, pero aun asi en la muestra
debiamos ser minuciosos para no copiar algun estudio de
investigacion igual al que estabamos escogiendo.

A la hora de escoger el tema de investigacion nos llevo tiempo, ya
que tuvimos que recolectar informacién, indagar en ela vy
posteriormente revisar si es que habian estudios similares o iguales al
que pretendiamos realizar, sin embargo el tiempo que nos dedicamos
a indagar nos sirvi6 para armar y avanzar en nuestra investigacion,
yendo a bibliotecas, buscando libros por internet etc. Después de
decidirnos logramos optar por estudiar a los estudiantes de primer
afio, matriculados en 2015, dado que no encontramos ningun estudio
exactamente igual y relacionado con la muestra. Ya con la muestra
seleccionada debiamos seleccionar el dia en el cual realizariamos los
cuestionarios, para esto lo primero fue coincidir nuestros horarios
disponibles y posteriormente necesitdbamos saber en cual catedra
estarian los estudiantes de primer afio ademas de saber con qué

profesor estaria con ellos, cuando nos dirigimos a las primeras
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secciones del dia, no hubo mayor inconveniente, las limitaciones
fueron pasando a medida que avanzabamos en las secciones ya que
muchos de ellos se comenzaban a repetir en las catedras, lo que nos
tomo6 mas tiempo del presupuestado y de un total de 145 matriculados
el 2015, solo logramos la participacion de 101 estudiantes.

e Como ultima limitacién, al momento de poseer los datos, solo un
integrante del grupo manejaba la utilizacion del programa SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences), el cual es esencial para
poder analizar los resultados obtenidos, esto también nos retrasé mas
del tiempo presupuestado ya que debimos aprender a usarlo todos

para manejar y analizar los datos obtenidos previamente.

6.2 Proyeccién

Esta investigacion tiene como objetivo, conocer los habitos de vida de los
estudiantes de primer afo de la carrera de Educacion Fisica de la
Universidad Catdlica Silva Henriquez, para la recoleccién de estos datos,
vamos utilizar un cuestionario donde nos arrojara los porcentajes de
estudiantes con sus diferentes habitos de vida para posteriormente
interpretar los datos.

Este instrumento también puede servir para realizar un estudio en diferentes
Universidades privadas y estatales de Chile y ver los habitos que predominan
en los estudiantes en formacion, servira ademas para que oftros
investigadores puedan hacer un seguimiento de estos estudiantes y ver los
cambios que tienen a través del tiempo, sin embargo, también nos servira
como referencia a estudiantes de la carrera de Pedagogia en Educacion
Fisica y Salud, con el fin de que puedan manejar informacion y ver
principalmente como son estos habitos al primer afio de ingreso a esta
carrera, ya sean buenos o malos, lo importante es que van a poseer la
informaciodn, y a través de esto poder tomar quizas medidas en las cuales les

permitan tomar conciencia, con el fin de mantener habitos saludables e
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idéneos en relacion a lo que estan estudiando, ya que estan en un periodo
de formacion profesional, en la cual deben adaptarse al mundo en el cual
estan inmersos, como futuros docentes en el area de la Educacion fisica y
salud en Chile es importante que estos estudiantes posean buenos habitos,
ya sean alimenticios, de caracter fisico, de alcohol y tabaco. Cabe mencionar
ademas que son promotores de la salud, y de valores, por ende deben

demostrar habitos saludables a la poblacion chilena.
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ANEXOS

Tablas por pregunta.

1. GENERO
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje |valido acumulado
Valido HOMBRE 66 65,3 65,3 65,3
MUJER 35 34,7 34,7 100,0
Total 101 100,0 100,0
(TablaN°1 de Género)
2. PROMEDIO DE EDAD
Desviacion
N Minimo  |Maximo |Media estandar
EDAD 101 18 20 19,26 ,856
N valido (por lista) 101
(TablaN°2 de Promedio de Edad)
3. PRACTICA DE ACTIVIDAD FISICA
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Vélido SIEMPRE 76 75,2 75,2 75,2
A VECES 25 24.8 24,8 100,0
Total 101 100,0 100,0
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(TablaN°3 de Practica de Actividad Fisica)




4. FRECUENCIA QUE REALIZA ACTIVIDAD FISICA

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Vélido ENTRE 1 A2 VECES POR
17 16,8 16,8 16,8
SEMANA
ENTRE 3 A5 VECES POR
62 614 61,4 78,2
SEMANA
ENTRE 6 A7 VECES POR
22 21,8 21,8 100,0
SEMANA
Total 101 100,0 100,0

5. DURACION DIARIA DE LA ACTIVIDAD FISICA

(Tabla N°4 de Frecuencia que Realiza Actividad Fisica)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Valido ENTRE 1A 30 MIN 21 20,8 20,8 20,8
ENTRE 31 A 60 MIN 32 31,7 31,7 52,5
ENTRE 61 MINUTOS O
48 47,5 47,5 100,0
MAS
Total 101 100,0 100,0

(Tabla N°5 de Duracion Diariade
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a Actividad Fisica)




6. CONSIDERACION PERSONAL DEL NIVEL DE ACTIVIDAD FISICA QUE

REALIZAN
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Valido BAJA 18 17,8 17,8 17,8
MODERADA 58 57,4 57,4 75,2
ALTA 25 248 24.8 100,0
Total 101 100,0 100,0

(TablaN°6 de Consideracién Personal del Nivel de Actividad Fisica que Realizan)

7. CONSUME ALCOHOL

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia |Porcentaje | valido acumulado
Valido SIEMPRE 9 8,9 8,9 8,9
A VECES 46 45,5 45,5 54,5
CASI NUNCA |27 26,7 26,7 81,2
NUNCA 19 18,8 18,8 100,0
Total 101 100,0 100,0
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(TablaN°7 de Consumo de Alcohol)




8. FRECUENCIA QUE CONSUME ALCOHOL

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje [ valido acumulado
Valido NUNCA 21 20,8 20,8 20,8
ENTRE 1 A 2 VECES AL
44 43,6 43,6 64,4
MES
ENTRE 3 A 4 VECES AL
25 24.8 24,8 89,1
MES
ENTRE 5 O MAS VECES
11 10,9 10,9 100,0
AL MES
Total 101 100,0 100,0

9. EDAD DE CONSUMO DE ALCOHOL POR PRIMERA VEZ

(Tabla N°8 de Frecuencia que Consume Alcohol)

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Valido NUNCAHE CONSUMIDO | 11 10,9 10,9 10,9
ENTRE LOS 10 Y 13
17 16,8 16,8 27,7
ANOS
ENTRE LOS 14 Y 17
_ 63 62,4 62,4 90,1
ANOS
ENTRE LOS 18 O MAS
10 9,9 9,9 100,0
ANOS
Total 101 100,0 100,0

(Tabla N°9 de Edad que Consumieron Alcohol por Primera Vez)
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10. CONSIDERACION PERSONAL DEL NIVEL DE CONSUMO DE

ALCOHOL
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Valido NULA 24 23,8 23,8 238
BAJA 47 46,5 46,5 70,3
MODERADA 23 22,8 22,8 93,1
ALTA 7 6,9 6,9 100,0
Total 101 100,0 100,0
(TablaN°10 Consideracion Personal del Nivel de Consumo del Alcohol)

11. FUMA TABACO

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia |Porcentaje | valido acumulado
Valido SIEMPRE 9 8,9 8,9 8,9
A VECES 21 20,8 20,8 29,7
CASI NUNCA 4 4,0 4,0 33,7
NUNCA 67 66,3 66,3 100,0
Total 101 100,0 100,0

(TablaN°11 de Consumo de Tabaco)

52



12. CIGARRILLOS QUE FUMA DIARIAMENTE

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje |valido acumulado
Valido NINGUNO 73 72,3 72,3 72,3
ENTRE 1 A 5
28 27,7 27,7 100,0
CIGARRILLOS
Total 101 100,0 100,0

(TablaN°12 de Cigarrillos que Consume Diariamente)

13. EDAD QUE FUMO TABACO POR PRIMERA VEZ

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje |[valido acumulado
Valido NUNCAHE CONSUMIDO | 44 43,6 43,6 43,6
ENTRE LOS 10 Y 13
5 12 11,9 11,9 55,4
ANOS
ENTRE LOS 14 Y 17
34 33,7 33,7 89,1
ANOS
ENTRE LOS 18 O MAS
. 11 10,9 10,9 100,0
ANOS
Total 101 100,0 100,0

(TablaN°13 de Edad que Consumi6 Tabaco por Primera Vez)

14. CONSIDERACION PERSONAL DEL NIVEL DE CONSUMO DE

TABACO
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Valido NULO 70 69,3 69,3 69,3
BAJA 15 14,9 14,9 84,2
MODERADA 6 59 59 90,1
ALTA 10 9,9 9,9 100,0
Total 101 100,0 100,0
(TablaN°14 de Consideracion Personal del Nivel de Consumo de Tabaco)
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15. COMIDAS QUE INGIERE DIARIAMENTE

Porcentaje Porcentaje
[Frecuencia |Porcentaje [vélido acumulado
Vilido 1 COMIDA 3 3,0 3,0 3,0
2 COMIDAS 7 6,9 6,9 9,9
3 COMIDAS 58 57,4 57,4 67,3
4 O MAS COMIDAS |33 32,7 32,7 100,0
Total 101 100,0 100,0
(TablaN°15 de Comidas que Ingiere Diariamente)
16. DESAYUNA
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia |Porcentaje | valido acumulado
Vélido SIEMPRE 53 52,5 52,5 52,5
A VECES 32 31,7 31,7 84,2
CASI NUNCA 14 13,9 13,9 98,0
NUNCA 2 2,0 2,0 100,0
Total 101 100,0 100,0
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(TablaN°16 de Cantidad que Desayuna)




17. ALMUERZA

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia |Porcentaje | valido acumulado
Vélido SIEMPRE 80 79,2 79,2 79,2
A VECES 18 17,8 17,8 97,0
CASINUNCA |3 3,0 3,0 100,0
Toul 101 100,0 100,0

(TablaN°17 de Cantidad que Almuerza)

18. INGIERE MERIENDA

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Valido SIEMPRE 30 29,7 29,7 29,7
AVECES 55 54,5 54,5 84,2
CASI NUNCA |13 12,9 12,9 97,0
NUNCA 3 3,0 3,0 100,0
Total 101 100,0 100,0

(TablaN°18 Cantidad que Merienda)

19. CENA
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia |Porcentaje | valido acumulado
Valido  SIEMPRE 26 25,7 25,7 25,7
A VECES 24 23,8 23,8 49,5
CASINUNCA |22 21,8 21,8 71,3
NUNCA 29 28,7 28,7 100,0
Total 101 100,0 100,0

(TablaN°19 de Cantidad que Cena)
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20. TIENE HORARIOS ESTABLECIDOS DE ALIMENTACION

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Vélido Sl 37 36,6 36,6 36,6
NO 64 63,4 63,4 100,0
Total | 101 100,0 100,0

21. CONSIDERACION PERSONAL DE SU DIETA, SIES BALANCEADA O

(Tablade N°20 de Horarios Establecidos de Alimentacidn)

NO
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | véalido acumulado
Valido Sl 38 37,6 37,6 37,6
NO 63 62,4 62,4 100,0
Total 1907 100,0 100,0
(Tablade Consideracion Personal de su Dieta)
22. CONSIDERACION PERSONAL DE SUS
ALIMENTACION, SI SON BUENOS O NO
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje | valido acumulado
Valido Sl 45 44,6 44,6 44,6
NO 56 55,4 55,4 100,0
Toal 1101 100,0 100,0

(Tabla de Consideracion Personal de sus Habitos de Alimentacion)
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Gréficos de las preguntas.

GENERO

Porcentaje

MASCULIMNG FEMEMNIMNG

(Grafico N°1: Género)

En el grafico n°1 de género se puede observar que de los estudiantes de
primer afio de educacion fisica, el 65,35% son Varones y el 34,65% son

Damas (Referencia Tabla n°1).
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N°2

EDAD

G0
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107

18 AMOS 19 AROS 20 ANOS

(Grafico N°2 de Edad)

En el grafico n°2 de edad podemos observar que de los estudiantes, el
26,7% tienen 18 afios, 20,7% 19 afos y el 52,4% tienen 20 afios 0 mas de

edad. (Referencia Tabla n°2)

58



PRACTICA ACTIVIDAD FISICA

80

Porcentaje

SIEMPRE A WECES

(Gréfico de Practica Actividad Fisica)

En el grafico n°3 de Practica Actividad Fisica podemos observar que de los
estudiantes, un 75,2% “siempre” realiza actividad fisica y el 24,7% solo “a

veces”. (Referencia Tabla n°3).
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N°4

FRECUENCIA CON QUE REALIZA ACTIVIDAD FISICA
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(Gréfico n°4 Frecuencia que Realiza Actividad Fisica)

En el grafico n°4 Frecuencia que Realizan Actividad Fisica podemos
observar que de los estudiantes, el 16,8% realiza actividad fisica entre 1 a 2
veces por semana, 61,3% entre 3 a 5 veces y el 21,7% entre 6 a 7 veces.

(Referencia Tabla n°4).
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N°5

DURACION DIARIA DEL EJERCICIO FISICO
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104

EMTRE 1 A 30 MIN EMTRE 31 A 60 MIN EMTRE 61 MINUTOS O MAS

(Grafico n°5 de Duracion Diaria del Ejercicio)

En el grafico n°5 de Duracion Diaria del Ejercicio podemos observar que de
los estudiantes, un 20,7% realiza entre 1 a 30 minutos, 31,6% entre 31 a 60

minutos y 47,5% entre 61 minutos 0 mas. (Referencia Tabla n°5).
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N°6

CONSIDERACION PERSONAL DEL NIVEL DE ACTIVIDAD FISICA QUE
REALIZA

Porcentaje

BAJA MODERADA ALTA

(Gréfico n°6 de Consideracion Personal del Nivel de Actividad Fisica)

En el grafico n°6 de Consideracion Personal del Nivel de Actividad Fisica se
puede observar que de los estudiantes, el 17,8% considera que su nivel es
bajo, un 57,4% que es moderado y el 24,7% que es alto. (Referencia Tabla

n°e6).
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N°7

CONSUME ACOHOL
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(Gréfico n°7 de Consumo de Alcohol)

En el grafico n°7 de Consumo de Alcohol podemos observar que de los
estudiantes, el 8,9% ingiere siempre esta bebida, un 455% a veces, el

26,7% casi nunca y el 18,8% nunca. (Referencia Tabla n°7).
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FRECUENCIA QUE CONSUME ALCOHOL

50
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(Gréfico n°8 de Frecuencia que Consume Alcohol)

En el gréfico n°8 de Frecuencia que Consume Alcohol podemos observar
que de los estudiantes, un 20,7% nunca ha ingerido, el 43,5% entre 1 a 2
veces al mes, un 24,7% entre 3 a 4 veces y el 10,8% entre 5 0 mas veces al

mes. (Referencia Tabla n°8).
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N°9

EDAD QUE CONSUMIO ALCOHOL POR PRIMERA VEZ
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(Gréfico n°9 de Edad que Consumi6 Alcohol por Primera Vez)

En el gréafico n°9 de Edad que Consumi6 Alcohol por Primera Vez podemos
observar que de los estudiantes, el 10,8% nunca ha ingerido, un 16,8% entre
los 10 y 13 afios, el 62,3% entre los 14 y 17 afios y un 9,9% después de los

18 afios. (Referencia Tabla n°9).
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N°10

CONSIDERACION PERSONAL DEL NIVEL DE CONSUMO DE ALCOHOL
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(Grafico n°10 de Consideracion Personal del Nivel de Consumo de Alcohol)

En el grafico n°10 de Consideracién Personal del Nivel de Consumo de
Alcohol podemos observar que de los estudiantes, el 23,7% no ingiere, un
46.5% considera que su nivel de consumo es bajo, el 22,7% que es

moderado y un 6,9% que es alto. (Referencia Tabla n°10).

66



N°11

FUMA TABACO
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(Gréfico n°11 de Consumo de Tabaco)

En el grafico n°11 de Consumo de Tabaco podemos decir que de los
estudiantes, el 8,91% siempre fuma, un 20,7% a veces, el 3,9% casi nunca y

un 66,3% nunca. (Referencia Tabla n°11).
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N°12

CIGARRILLOS QUE FUMA DIARIAMENTE
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(Gréfico n°12 de Cigarrillos que fuma diariamente)

En el grafico n°12 de Cigarrillos que Fuma Diariamente podemos observar
que de los estudiantes, un 72,2% no fuma y el 27,7% entre 1 a 5 cigarrillos.

(Referencia Tabla n°12).
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N°13

EDAD QUE PROBO TABACO POR PRIMERA VEZ
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(Gréafico n°13 de Edad que Fumo Tabaco por Primera Vez)

En el gréfico n°13 de Edad que Fumé Tabaco por Primera Vez podemos
observar que de los estudiantes, el 43,5% nunca lo ha probado, un 11,8%
entre los 10 y 13 afios, el 33,6% entre los 14 y 17 afios y un 10,8% después

de los 18 afios de edad. (Referencia Tabla n°13).
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N°14

CONSIDERACION PERSONAL DEL NIVEL DE CONSUMO DE TABACO
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(Gréfico n°14 de Consideracion Personal del Nivel de Consumo de Tabaco)

En el grafico n°14 de Consideracion Personal del Nivel de Consumo de
Tabaco podemos observar que de los estudiantes, un 69,3% no fuma, el
14,8% considera que es bajo, el 5,9% moderado y un 9,9% alto. (Referencia

Tabla n°14).
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COMIDAS QUE INGIERE DIARIAMENTE

60

50

409

309

Porcentaje

204

104

2897%
0

|
1 COMDA 2 COMIDAS 3 COMIDAS 4 O MAS COMIDAS

(Gréfico n°16 de Cantidad que Comidas que Ingiere Diariamente)

En el grafico n°15 de Comidas que Ingiere Diariamente podemos observar
gue de los estudiantes, el 2,9% ingiere 1 comida, un 6,9% 2, el 57,4% 3 y un

32,6% mas de 4 comidas. (Referencia Tabla n°15).
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DESAYUNA
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(Gréfico n°17 de Cantidad que Desayuna)

En el grafico n°16 de Cantidad que Desayuna podemos observar que de los
estudiantes, el 52,4% lo hace siempre, un 31,6% a veces, el 13,8% casi

nunca y un 1,9% nunca desayuna. (Referencia Tabla n°16).
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(Gréfico n°18 de Cantidad que Almuerza)

En el grafico n°17 de Cantidad que Almuerza podemos observar que de los
estudiantes, el 79,2% siempre lo hace, un 17,8% a veces y el 2,9% casi

nunca. (Referencia Tabla n°17).
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(Gréfico n°18 de Cantidad que Merienda)

En el grafico n°18 de Cantidad que Merienda podemos observar que de los
estudiantes, el 29,7% siempre lo hace, un 54,4% a veces, el 12,8% casi

nunca y un 2,9% nunca. (Referencia Tabla n°18).
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N°19

CENA

Porcentaje

SIEMPRE A WECES CASINUNCA MUMNCA

(Gréfico n°19 de Cantidad que Cena)

En el grafico n°19 de Cantidad que Cena podemos observar que de los
estudiantes, el 25,7% siempre lo hace, un 23,7% a veces, el 21,7% casi

nunca y un 28,7% nunca. (Referencia Tabla n°19).
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N°20

TIENE HORARIOS PARA ALIMENTARSE
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(Gréfico n°20 de Tiene Horarios para Alimentarse)

En el grafico n°20 de los Horarios para Alimentarse podemos observar que
de los estudiantes, el 36,6% los tiene y un 63,3% carece de ellos.

(Referencia Tabla n°20).
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CONSIDERACION PERSONAL DE SU DIETA, SIES O NO BALANCEADA
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(Gréfico n°21 de Consideracion Personal de su Dieta Alimenticia)

En el grafico n°21 de Consideracion Personal de su Dieta podemos observar
que de los estudiantes, el 37,6% cree que si y un 62,3% no. (Referencia

Tabla n°21).
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(Grafico n°22 de Consideracién Personal de los Habitos Alimenticios)

En el grafico n°22 de Consideracion Personal de los Habitos Alimenticios
podemos observar que, el 44,5% dice que son buenos habitos y un 55,4 que

no. (Referencia Tabla n°22).

78



Graficos en relacion a las variables de estudio.

N°23
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(Grafico de Relacidn entre Géneroy Préactica de Actividad Fisica)

En el grafico n°23 de Relaciéon entre Género y Practica de Actividad Fisica
podemos observar que de los estudiantes, 50 hombres realizan actividad
fisica siempre y 26 a veces, mientras que 16 mujeres la realizan siempre y 9

solo a veces. (Referencia Tabla n°1 y n°3).
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(Gréfico n°24 de Relacion entre Géneroy Consumo de Alcohol)

En el grafico n°24 de Relacién entre Género y Consumo de Alcohol podemos
observar que de los estudiantes, 8 hombres ingieren alcohol siempre, 37 a
veces, 12 casi nunca y 9 nunca, mientras que, 1 mujer siempre consume

alcohol, 9 a veces, 15 casi nunca y 10 nunca. (Referencia Tabla n°1 y n°7).
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(Grafico n°25 de Relacion entre Géneroy Consumo de Tabaco)

En el grafico n°25 de Relacion entre Género y Consumo de Tabaco podemos
observar que de los estudiantes, 2 hombres fuman siempre, 14 a veces, 3
casi nunca y 47 nunca, mientras que, 7 mujeres siempre fuma, otras 7 a

veces, 1 casi nunca y 20 nunca, (Referencia Tabla n°1 y n°11).
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(Gréfico n°26 de Relacion entre Géneroy Cantidad de Comidas Diarias)

En el grafico n°26 de Relacion entre Género y Cantidad de Comidas Diarias
podemos observar que de los estudiantes, 3 hombres ingiere 1 comida, 5
hombres 2 comidas, 34 hombres 3 comidas y 24 de ellos 4 comidas al dia,
mientras que, 2 mujeres 2 comidas, 24 mujeres 3 comidas y 9 de ellas 4

comidas al dia. (Referencia Tabla n°1 y n°15).
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Pilotaje.

Se realizd este cuestionario a 10 estudiantes de 4to afio de la carrera de
Pedagogia en Educacion Fisica de la universidad Catdlica Silva Henriquez. 5

de ellos varones y 5 damas, los resultados se exponen a continuacion:

Promedio de edad

N Minimo Maximo Media

EDAD 10 21 26 23,30

N valido (porlista) 10

Tabla cruzada GENERO*PRACTICA_ACTIVIDAD_FISICA

Recuento
PRACTICA_ACTIVIDAD_FISICA
SIEMPRE A VECES Total
GENERO HOMBRE 4 1 5
MUJER 3 2 5
Total 7 3 10

Tabla cruzada GENERO*CON_QUE_FRECUENCIA_REALIZA_ACTIVIDAD_HSICA

Recuento
CON_QUE_FRECUENCIA_REALIZA ACTIVIDAD_F
ISICA
ENTRE1 A2 ENTRE3 A5 ENTREG6 A7
VECES POR VECES POR VECES POR
SEMANA SEMANA SEMANA Total

GENERO HOMBRE 1 2 5
MUJER 2 0 5
Total 3 2 10
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Tabla cruzada GENERO*CUAL_ES_LA_DURACION_DEL_EJERCICIO

Recuento
CUAL_ES LA DURACION_DEL_
EJERCICIO
ENTRE1A30 [ ENTRE 31 A60
MIN MIN Total
GENERO HOMBRE 2 3 5
MUJER 2 3 5
Total 4 6 10

Tabla cruzada
GENERO*CONSIDERA_QUE LA FRECUENCIA _DE A.F.QUE_REALIZA_ES

Recuento
CONSIDERA QUE_LA FRECUENCIA DE_AF.QU
E_REALIZA ES
BAJA MODERADA ALTA Total
GENERO HOMBRE 1 2 2 5
MUJER 2 3 0 5
Total 3 5 2 10
Tabla cruzada GENERO*CONSUME_ACOHOL
Recuento
CONSUME_ACOHOL
A VECES CASI NUNCA NUNCA Total
GENERO HOMBRE 2 2 5
MUJER 1 3 1 5
Total 3 5 2 10
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Tabla cruzada GENERO*CON_QUE_FRECUENCIA_CONSUME_ALCOHOL

Recuento
CON_QUE_FRECUENCIA_CONSUME_ALCOHOL
ENTRE1A?2 ENTRE3A4
NUNCA VECES AL MES | VECES AL MES Total
GENERO  HOMBRE 1 2 2 5
MUJER 1 4 0 5
Total 2 6 2 10
Tabla cruzada GENERO*A_QUE_EDAD_PROBO_EL_ALCOHOL
Recuento
A QUE_EDAD_PROBO_EL_ALCOHOL
NUNCAHE | ENTRELOS 10 | ENTRELOS 14 | ENTRE LOS 18
CONSUMIDO Y 13 ANOS Y 17 ANOS O MAS ANOS Total
GENERO HOMBRE 0 3 1 1 5
MUJER 1 1 2 1 5
Total 1 4 3 2 10

Tabla cruzada GENERO*CONSIDERA_QUE_SU_INGESTA_DE_ALCOHOL_ES

Recuento
CONSIDERA QUE_SU_INGESTA DE_ALCOHOL_
ES
NULA BAJA MODERADA Total
GENERO HOMBRE 1 3 1 5
MUJER 1 2 2 5
Total 2 5 3 10
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Tabla cruzada GENERO*FUMA_TABACO

Recuento
FUMA_TABACO
AVECES CASI NUNCA NUNCA Total
GENERO HOMBRE 2 2 1 5
MUJER 2 2 1 5
Total 4 4 2 10

Tabla cruzada GENERO*CUANTOS_ CIGARRILLOS_FUMA_DIARIAMENTE

Recuento
CUANTOS_CIGARRILLOS_FUMA DIARIAMENTE
ENTRE1AS5 ENTRE 6 A 10
NINGUNO CIGARRILLOS | CIGARRILLOS Total
GENERO HOMBRE 1 3 1 5
MUJER 1 3 1 5
Total 2 6 2 10
Tabla cruzada GENERO*A_QUE_EDAD_PROBO_EL_TABACO
Recuento
A QUE_EDAD_PROBO_EL_TABACO
ENTRE LOS 10 | ENTRELOS 14 | ENTRE LOS 18
Y 13 ANOS Y 17 ANOS O MAS ANOS Total
GENERO HOMBRE 1 2 2 5
MUJER 2 2 1 5
Total 3 4 3 10
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Tabla cruzada GENERO*CONSIDERA_QUE_SU_CONSUMO_DE_TABACO_ES

Recuento
CONSIDERA QUE_SU_CONSUMO_DE_TABACO_ES
NULO BAJA MODERADA ALTA Total
GENERO HOMBRE 1 0 3 1
MUJER 1 1 2 1
Total 2 1 5 2

Tabla cruzada GENERO*CUANTAS_COMIDAS_INGIERE_DIARIAMENTE

Recuento
CUANTAS_COMIDAS_INGIERE_DIARIAMENTE
4 O MAS
2 COMIDAS 3 COMIDAS COMIDAS Total
GENERO HOMBRE 2 1 2 5
MUJER 2 3 0 5
Total 4 4 2 10
Tabla cruzada GENERO*DESAYUNA
Recuento
DESAYUNA
SIEMPRE | AVECES NUNCA Total
GENERO HOMBRE 5 0 0 5
MUJER 3 1 1 5
Total 8 1 1 10
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Tabla cruzada GENERO*ALMUERZA

Recuento
ALMUERZA
SIEMPRE | AVECES Total
GENERO HOMBRE 5 0 5
MUJER 3 2 5
Total 8 2 10
Tabla cruzada GENERO*INGIERE_MERIENDA
Recuento
INGIERE_MERIENDA
SIEMPRE | AVECES CASI NUNCA NUNCA Total
GENERO HOMBRE 2 0 2 5
MUJER 2 1 1 5
Total 4 1 3 10
Tabla cruzada GENERO*CENA
Recuento
CENA
SIEMPRE A VECES CASI NUNCA NUNCA Total
GENERO HOMBRE 2 1 2 5
MUJER 1 0 2 5
Total 3 1 4 10
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Tabla cruzada

GENERO*TIENE_HORARIOS_ESTABLECIDOS_PARA_ALIMENTARSE

Recuento
TIENE_HORARIOS_ESTABLECID
OS_PARA ALIMENTARSE
SI NO Total
GENERO HOMBRE 5 5
MUJER 2 5
Total 7 10

Tabla cruzada

GENERO*CONSIDERA_QUE_SU_DIETA_ES_BALANCEADA

Recuento
CONSIDERA QUE_SU_DIETA E
S_BALANCEADA
Sl NO Total
GENERO HOMBRE 2 5
MUJER 3 5
Total 5 10

Tabla cruzada

GENERO*CONSIDERA_QUE_TIENE_HABITOS_DE_BUENA_ALIMENTA

CION
Recuento
CONSIDERA QUE_TIENE_HABIT
OS_DE_BUENA_ALIMENTACION
SI NO Total
GENERO HOMBRE 3 5
MUJER 3 5
Total 6 10
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Cuestionario
Habitos de vida en estudiantes de primer afio de la carrera de Pedagogia en

Educacion Fisica de la Universidad Catdlica Silva Henriquez.

1. Género.
a) Masculino.
b) Femenino.

2. Edad.
a)17 afos.
b) 18 afios
c) 19 afios
d)20 o mas afios.

3. ¢Practica actividad fisica?
a) Siempre.
b) A veces.
c) Casi nunca.
d) Nunca.

4. ¢Con que frecuencia realiza actividad fisica?
a)Nula.
b)Entre 1 a 2 veces por semana.
c) Entre 3 a5 veces por semana.
d)Entre 6 a 7 veces por semana.

5. ¢Cual es la duracion aproximada del ejercicio fisico diario cuando lo
realiza?
a)No realizo.
b)Entre 1 a 30 min.
c) Entre 31 a 60 min
d)Entre 61 minutos o mas.

6. Considera que la frecuencia de actividad fisica que realiza es:
a)Nula.
b)Baja.
c) Moderada.
d)Alta.

7. ¢Consume alcohol?
a)Siempre.
b) A veces.
c¢) Casi nunca.
d) Nunca.
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8. ¢Con que frecuencia consume bebidas alcoholicas?
a)Nunca.
b)Entre 1 a 2 veces al mes.
c) Entre 3 a 4 veces al mes.
d) Entre 5 0 méas veces al mes.

9. ¢A qué edad probé alcohol por primera vez?
a)Nunca he consumido.
b) Entre los 10y 13 afios.
c) Entre los 14y 17 afios.
d) Entre los 18 o mas afios.

10.Considera que su ingesta de alcohol es:
a)Nula.
b)Baja.
c) Moderada.
d) Alta.

11.¢;Fuma tabaco?
a)Siempre.
b) A veces.
c) Casi nunca.
d) Nunca.

12. ¢ Cuéantos cigarrillos fuma diariamente?
a)Ninguno.
b)Entre 1 a 5 cigarrillos.
c) Entre 6 a 10 cigatrrillos.
d)Entre 11 o mas cigarrillos.

13. ¢ A qué edad prob6 el cigarrillo de tabaco por primera vez?
a)Nunca he consumido.
b) Entre los 10y 13 afios.
c) Entre los 14 y 17 afios.
d)Entre los 18 o mas afios.

14.Considera que su consumo de tabaco es:
a)Nulo.
b) Bajo.
¢) Moderado.
d)Alto.

15. ¢ Cuantas comidas ingiere diariamente?
a)1 comida.
b)2 comidas.
c) 3 comidas
d)4 o mas comidas.
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16. ¢ Desayuna?
a)Siempre.
b) A veces.
c¢) Casi nunca.
d) Nunca.

17.¢Almuerza?
a)Siempre.
b) A veces.
c¢) Casi nunca.
d) Nunca.

18. ¢ Ingiere merienda?
a)Siempre.
b) A veces.
c¢) Casi nunca.
d) Nunca.

19.¢Cena?
a)Siempre.
b) A veces.
c) Casi nunca.
d) Nunca.

20. ¢ Tiene horarios establecidos para su alimentacion?
a) Si.
b) No.

21.¢Considera que su dieta alimenticia es adecuada en comparacion a
su préactica de actividad fisica?
a) Si.
b) No.

22.¢Considera que tiene habitos de una buena alimentacion?

a) Si.
b) No.
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