Universidad
Catolica
I N

mems m Silva
s mm Henriquez

FACULTAD DE EDUCACION
ESCUELA DE EDUCACION EN CIENCIAS DEL MOVIMIENTO Y DEPORTES

RELACION QUE EXISTE ENTRE LOS COMPONENTES
ANTROPOMETRICOS Y LA CAPACIDAD AEROBICA EN LA
CLASE DE EDUCACION FISICA EN ESTUDIANTES DE SEPTIMO
BASICO DEL COLEGIO PROVIDENCIA UBICADO EN LA
COMUNA DE PROVIDENCIA DE LA REGION METROPOLITANA.

SEMINARIO PRESENTADO PARA OPTAR AL
GRADO ACADEMICO DE LICENCIADO EN
EDUCACION Y AL TiTULO PROFESIONAL DE
PROFESOR(A) DE EDUCACION MEDIA EN
EDUCACION FISICA

Bastian Ignacio Solar Diaz
Sofya Catalina Vergara lturrieta
David Alejandro Mora Mufioz

PROFESOR GUIA:
Douglas Arturo Paredes Araya

Santiago, Chile
2022



Dedicatoria

Dedicatoria a todas las personas que nos apoyaron y aportaron en este proceso.



Agradecimientos

En primer lugar, agradecer a mi familia, en especial a mi madre y mis abuelos que estuvieron siempre
ahi para apoyarme en los momentos mas dificiles del proceso universitario. A mis amigos que
distendieron esos dias estresantes durante el semestre, agradecer al profesor Lourido por evitar que
abandonara la universidad en un momento dificil y a todas las personas y profesores que pasaron
fugazmente por este proceso y aportaron un granito de arena para poder sacar esta tarea adelante.

Bastian Ignacio Solar Diaz

Quiero agradecer a cada una de esas mujeres importantes en mi vida, ya que sin ellas nada de esto
hubiese sido posible, por el apoyo constante, su incondicionalidad y por ayudarme a no decaer cuando
ya no podia mas, agradecerle inmensamente a mi mama quien ha sido fundamental en este largo
proceso, quien desde el dia uno me apoyd y me dio la fuerza para seguir adelante con cada una de las
metas y proyectos que surgian, agradecer a esas amigas/os que a pesar de todo estuvieron ahi
viéndome crecer y alentdndome a ser cada dia mejor, y como no voy a agradecerles a quienes ya no
estan en esta vida terrenal pero sé que estarian orgullosos de la profesional en la que me converti.

Sofya Catalina Vergara lturrieta

Quisiera agradecer esas personas que estuvieron siempre, en todo momento junto a mi en este largo
proceso, amigos, familia, docentes y por sobre todas las cosas a mi madre y padre, a personas que
comenzaron a mi lado y que, por diversas cosas de la vida no estan hoy aqui, a quienes a pesar de
decepcionar una y otra vez siguieron creyendo en mi, levantandome y dandome fuerzas para
continuar, fueron afios con altos y bajos, a veces méas bajos que altos, me arrepiento de cosas que
pasaron durante este tiempo, pero jamas de las personas que conoci y estuvieron ahi, se termina una
etapa y comienza otra, hoy cumplo el gran suefio de mi padre, de ser el primero de la familia en
terminar con sus estudios y ser un profesional.

David Alejandro Mora Mufioz



RESUMEN

En la actualidad, se logran apreciar diversos problemas a la salud en las personas, esto debido al bajo nivel
de actividad fisica y aumento del sedentarismo, ante el actual estilo de vida moderno, donde las personas
no cuentan con la suficiente motivacion y tiempo para realizar actividad fisica, lo que empeor6 con
la pandemia de COVID-19, olvidando asi, la importancia y los beneficios que conlleva tener una vida
activa fisicamente. Esta investigacion tiene como objetivo principal establecer la relacion entre dos
variables. En primer lugar se encuentran los componentes antropométricos, dentro de los cuales
estan, el peso, talla, IMC, perimetro de cintura y cadera, estos componentes permiten establecer las
dimensiones del cuerpo humano de manera cuantitativa, la segunda variable presente es la capacidad
aerobica, definida como “un potente indicador del estado general de salud y calidad de vida, desde la
infancia y, de manera especifica del estado del sistema cardiorrespiratorio y metabodlico” (LaMonte y
Blair,2006; Ortega, Ruiz, Hurting Wennlof y Sjostrom, 2008), a través de ello, esta investigacion se
enfocara en verificar la relacion que existe entre los componentes antropométricos y el rendimiento
aerodbico con estudiantes de la clase de educacion fisica en un séptimo basico. El procedimiento fue
realizado en el Colegio Providencia, el cual se divide en 2 etapas, el primero consiste en la medicion
de componentes antropométricos de los alumnos y el segundo en un test que pondra a prueba la
capacidad aerdbica. En base a los resultados obtenidos en el estudio, se concluy6 una correlacion
existente de caracter moderado entre indice de masa corporal, peso, perimetro de cintura y cadera con
el rendimiento aerdbico. Lo que establece que los estudiantes manifiestan una mayor fatiga o
cansancio en una prueba aerdbica, pero estos resultados no fueron concluyentes, ya que las
correlaciones fueron menores a lo esperado.

Palabras Claves: Antropometria, Resistencia aerdbica, Obesidad, Estudiantes



ABSTRACT

Nowadays, diverse health problems are appreciated in people, due to the low level of physical activity
and the raise of sedentarism, according to the current modern life style, in which people do not count
with the sufficient motivation and time to perform physical activity, situation that got worse with the
COVID-19 pandemic, taking aside the importance and the benefits that lead having an active lifestyle.
This research has as main objective to establish the relation between to variables. First, there are the
anthropometric components, in which you can find weight, size, BMI, waist and hip perimeter, and
these components allow to establish the dimensions of the human body in a quantitively form. The
second present variable is the aerobic capacity, defined as “a powerful indicator of the general health
condition and quality life since childhood and, in a specific way of the state of the cardiorespiratory
and metabolic system” (LaMonte y Blair,2006; Ortega, Ruiz, Hurting Wennl6f y Sjéstrom, 2008),
through that, this research will focus on verify the existent relation between the anthropometric
components and the aerobic performance with 7th grade students in Physical Education class. The
procedure was carried out at Colegio Providencia, in which the study is divided into 2 stages, the first
one consists on the measure of the anthropometric components of the students and the second is a test
that will prove the aerobic capacity. Based on the results obtained during the study, it is concluded an
existent correlation of moderate nature between BMI, weight, waist and hip perimeter with the aerobic
performance. Which establishes that the students maintain a higher fatigue or tiredness during an
aerobic test, but these results were not conclusive, since the correlations were less than expected.

Keywords: Anthropometry, Aerobic Resistance, Obesity, Students.
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INTRODUCCION

Dentro de los mayores problemas que afectan a la sociedad moderna se encuentran el sedentarismo y
la obesidad, los cuales tienen un factor en comuin el cual es la inactividad fisica, estos problemas
mundiales, repercuten directamente en la realidad nacional, siendo Chile uno de los paises con
mayores indices de obesidad.

Para este estudio se establecieron dos grandes variables a relacionar, las cuales son, los componentes
antropomeétricos, las cuales, son todas las medidas corporales, tal como la talla, el peso, perimetro de
cintura, perimetro de cadera, entre otros. Otro de los factores de estudio es el rendimiento aerébico,
el cual se puede definir de manera simple como la capacidad de realizar un esfuerzo permanente en
el tiempo.

Primeramente, en el capitulo nUmero uno se presenta la problematica de estudio, en la cual, se
encuentra informacion controversial con respecto a la relacion entre los componentes antropométricos
y la resistencia aerobica, es decir, se evidencian posturas favorables con respecto a la existencia de
una relacion, lo que lleva a que una variable influye en la otra y por contraparte se expone literatura
que no establece una relacion significativa.

En el segundo capitulo se establece el marco referencial de la investigacion, el marco teérico, en este
apartado se transita por diversos temas que enriguecen el estudio, se abordan temas como la actividad
fisica, sedentarismo, obesidad, educacién fisica, beneficios de la actividad fisica, antropometria y
rendimiento aerébico, los cuales todos aportan al entendimiento del estudio.

Durante el capitulo tres se recorren temas referentes al marco metodoldgico de la investigacion, la
cual, bajo este parametro, seria una investigacion cuantitativa, con un paradigma positivista, el tipo
de esta es correlacional, ya que se busca establecer relaciones entre variables. Dentro de este apartado
también es posible observar la muestra de estudio la cual consta de 24 estudiantes de séptimo basico
de un colegio en providencia de la comuna de providencia de Santiago de chile y los procedimientos
de muestreo de las mediciones antropométricas y toma de test de escal6n de tres minutos.

Durante la extensién del capitulo cuatro, podemos encontrar los resultados del estudio que
anteriormente se habia presentado, y podremos contrastar los resultados con las hipotesis antes
planteadas, de esta manera podremos dar cuenta si dicha relacion de componentes antropométricos y
el rendimiento aerobico tienen una relacion positiva, negativa o nula.

En las discusiones del capitulo 5, se encontrard las limitaciones de esta investigacion y el objetivo
pedagogico de esta, asi mismo, se contrastara con la literatura del marco referencial. En las
conclusiones se parecia una correlacion existente de caracter moderado entre indice de masa corporal,
peso, perimetro de cintura y cadera con el rendimiento aerdbico, pero estos resultados no fueron
concluyentes, ya que las correlaciones fueron menores a lo esperado.



CAPITULO I. PLANTEMIENTO DEL PROBLEMA

Planteamiento del problema

En la actualidad existen diversos estudios que establecen la relacion entre los componentes
antropométricos, los cuales se han definido como:

Las variables que tienen que ver con las caracteristicas de los seres humanos. EI campo de la
antropometria abarca una variedad de medidas del cuerpo humano como el peso, la estatura
(altura de pie), longitud reclinada, pliegues cutaneos, circunferencias (cabeza, la cintura,
etc.), longitud de las extremidades, y anchos (hombro, mufieca, etc.) estas son variables de
medidas antropométricas (Pate, Oriay Pillsburry, 2012; Vicente, 2015; Norton y Tim, 2012).

En base a lo anterior se establece que “la antropometria estudia todas las medidas corporales”
(Geraldo, 2015). a capacidad aerobica que se considera como “la capacidad para realizar un ejercicio
dindmico que involucre principales grupos musculares, de intensidad alta 0 moderada durante
periodos prolongados de tiempo. La ejecucion del ejercicio depende principalmente del estado
funcional de los sistemas respiratorio, locomotor y cardiovascular” (El American College of Sports
Medicine ACSM 2005 citado en Anderson et al 2021) en diferentes sujetos. La mayor parte de estas
investigaciones estan enfocadas en deportistas de alto rendimiento, sin embargo, esto se ha estudiado
poco en la poblacién de nifios por lo que los antecedentes e informacién suele ser escasa, en base a
lo mencionado anteriormente existen que estudios apoyan la idea de que si existe una relacion, como
afirma Reneé (2019) “Asimismo, el VO2max tuvo una correlacion positiva con la masa muscular y
una correlacion negativa con la adiposidad.” Y en la misma linea investigativa Villaseca et al (2021)
nos dice que “el porcentaje de grasa, el peso y los pliegues cutaneos X6 tienen una influencia negativa
en el rendimiento en el VO2max estimado.” No obstante, existen estudios que se contraponen a esta
idea, desde el punto de vista de Pereira et al (2011) “no existe ninguna relacién entre el peso, talla e
IMC frente a la capacidad aerobica en los jugadores de Rugby”. Es por lo anterior que existe
informacidn controversial en cuanto a las relaciones antropométricas y el rendimiento aerdbico.

Es importante establecer estas relaciones en la clase de educacion fisica , ya que, la antropometria
esta directamente relacionada con el estado vital de las personas, ejemplo de esto, el indice de masa
corporal (IMC) que segun la organizacion mundial de la salud (OMS) es “un indicador simple de la
relacion entre el peso y la talla que se utiliza frecuentemente para identificar el sobrepeso y la
obesidad”, esta variable se puede considerar como un indicador de salud observable para el
profesorado de educacion fisica y por otro lado la aptitud cardiorrespiratoria es una variable de
condicion fisica que “en la poblacion joven resulta de especial relevancia, pudiendo aportar
informacion valiosa para la prevencion y promocion de la salud durante la adolescencia” (Jiménez et
al., 2021). Estas relaciones no estan exclusivamente asociadas al ambito de rendimiento fisico, un
estudio realizado por Bafios et al., (2018) afirma que existe:

Una relacion directa, lineal y positiva entre la capacidad cardiorrespiratoria durante la
adolescencia y el rendimiento académico. En cuanto a la influencia de la composicién
corporal cuantificada a través del indice de masa corporal sobre el rendimiento académico se



observa que no existe relacion alguna en cuanto al peso normal y el sobrepeso sobre el éxito
académico, observandose una debil relacion negativa entre obesidad y éxito académico.

En base a lo previamente sefialado, se demuestra que esta trabazdn de variables desemboca en varias
aristas potencialmente favorables para una observacion y diagnéstico estudiantil por parte del
profesorado, no solamente desde el &rea de la educacion fisica, sino que desde un panorama general
de educacion. Lo que pudiese significar que, aunque, si haya un vinculo entre el factor académico y
el cardiorrespiratorio no lo habria en el campo de la antropometria, por ende, continla siendo
informacion discutida.

Es debido a lo anterior, que se consideran estas variables fundamentales en la apreciacién de la salud
y rendimiento de los estudiantes en la clase de educacion fisica y en la educacion general.

1.2 Pregunta de investigacion

¢ Cudl es la relacién que existe entre los componentes antropométricos y la capacidad aerdbica en la
clase de educacion fisica con estudiantes de séptimo basico?

1.3Justificacion de la investigacion

La trabazdn de variables anteriormente planteadas observadas desde un punto de vista basico de la
vida, asi como lo menciona Linares et al (2020)

El desarrollo de las capacidades fisicas ocupa un lugar muy importante en el desarrollo de la
personalidad del ser humano, determinando la condicion fisica del individuo. En efecto, todo
individuo requiere cierta eficiencia fisica con el fin de desarrollar sus tareas cotidianas.

Con respecto a esto, la variable de capacidad aerdbica tiene una importancia a nivel global en la vida
de las personas. Por consiguiente, los componentes antropométricos entran en la misma categoria de
relevancia, siendo asi, un indicador estable de salud es por esto, que, Jiménez Boraita et al (2021)
afirma que “el conocimiento de los factores predictores asociados a la composicion corporal y a la
condicion cardiorrespiratoria en la poblacion joven resulta de especial relevancia, pudiendo aportar
informacion valiosa para la prevencion y promocion de la salud durante la adolescencia.”

En base a lo anterior, la relacion entre los componentes antropométricos y la capacidad aerébica de
los estudiantes orientada desde el apartado pedag6gico es posible establecer una conexién desde el
area académica, tal como sefiala Bafios et al (2018) “una relacion directa, lineal y positiva entre la
capacidad cardiorrespiratoria durante la adolescencia y el rendimiento académico” lo que demuestra
la influencia de la capacidad fisica en el desarrollo escolar del alumnado.

Desde el campo de la educacion fisica la aseveracion de una existencia en esta relacion de los
planteamientos ya vistos abre los caminos para un analisis de observacion del profesorado para optar
a una comprobacién visual y la posibilidad de realizar un diagnéstico de condicidn fisica del
estudiantes, es decir, si dicha relacion de los componentes antropomeétricos y resistencia aerobica es
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positiva con su masa muscular o negativa con su tejido adiposo seria de gran ayuda para tomar
decisiones en el aula respecto a la planificacion de los objetivos en la clase de educacion fisica.

1.4

14.1

1.4.2

1.4.3

Objetivos.
Objetivo general.

Relacionar los componentes antropométricos con el rendimiento aerdbico en la clase de
educacion fisica, en estudiantes de séptimo bésico del colegio Providencia.

Obijetivo especifico

Conocer los componentes antropométricos estudiantes de séptimo basico en el colegio
Providencia mediante mediciones antropomeétricas.

Conocer el rendimiento cardiorrespiratorio de los estudiantes de séptimo basico en el
colegio Providencia mediante el test de escalon de tres minutos.

Hipotesis
Hipdtesis:

Se establece una relacion directa entre los componentes antropométricos y el rendimiento
aerodbico de los estudiantes de séptimo basico

Hipotesis Nula:

No se establece ninguna relacién entre los componentes antropométricos y el rendimiento
aerobico de los estudiantes de séptimo basico.

11



CAPITULO Il. MARCO TEORICO

En el presente capitulo se presenta el sustento tedrico de la investigacion, conocido como marco
tedrico, en el cual, se abordan tematicas como actividad fisica, sedentarismo, obesidad. Las cuales se
desentrafian y derivaran en los beneficios de la actividad fisica y como la educacion fisica aporta en
el combate de estas problematicas de salud, para luego establecer el marco referencial de las variables
que componen la investigacion, los cuales son la antropometria y la resistencia aerdbica.

1 Actividad fisica y el mundo que la rodea.

Como punto de partida para la comprension de la importancia de la investigacion, la actividad fisica,
tiene un papel fundamental, ya que, es uno de los ejes en los cuales se mueve la blsgqueda para poder
instaurar relaciones entre la antropometria y el rendimiento aerdbico. La actividad fisica se define
como todo movimiento producido por el cuerpo humano, entre algunas de las actividades fisicas mas
comunes estdn caminar, practicar actividades recreativas, actividades de ocio que requieran
movimiento, entre otras. Ademas, cabe destacar que la actividad fisica tanto de manera moderada
como de manera intensa mejora nuestro estado animico, mental y fisico.

Shephard (2003) citado en Vinicio & Daira (2020) define la actividad fisica como:

Compromete a todos los tipos de actividad muscular que incrementan sustancialmente el
gasto energético y que el ejercicio es una subclasificacién de la actividad fisica regular y
estructurada, la cual es ejecutada deliberadamente y con propositos especificos como la
preparacion para la competencia atlética o el mejoramiento de algin aspecto de la salud.

Ademas, Jurado (2004), tiene una mirada mas practica sobre la actividad fisica y la define como todo
movimiento del cuerpo es producido por las contracciones musculares lo que lleva a un aumento en
el gasto energético del sujeto

Segln la OMS, practicar actividad fisica de manera regular ayuda a prevenir y controlar las
enfermedades no transmisibles como la diabetes, los accidentes cerebrovasculares (ACV), Ademas
ayuda a prevenir la hipertension, a mejorar la calidad de vida de las personas, y a mantener un peso
adecuado/saludable.

Para los diferentes grupos etarios existen recomendaciones sobre el tiempo y la calidad de la actividad
fisica que debe practicar, los lactantes deberan realizar actividad fisica durante las 24 horas del dia de
diferentes maneras, incorporando a su rutina diaria juegos adecuados a su grupo etario, evitando el
uso de pantallas, sin retener al lactante durante mucho tiempo en coches, andadores entre otros.
Ademas, deberan participar de manera activa en lectura y narracion de cuentos que el cuidador
seleccione de acuerdo con su edad, ademas, los lactantes deberan permanecer a lo menos 30 minutos
del dia en posicion decubito prono (boca abajo), para estimular el control del cuello, ademas de
estimular los reflejos de busqueda, succién, prension, tonico del cuello, entre otros. Asimismo las
recomendaciones para los infantes de 1 a 4 afios consiste en realizar 180 minutos de actividad fisica
llevada a cabo a través de juegos de manera moderada a intensa repartidas a lo largo del dia, evitando
el uso de pantallas, y ser retenidos por més de una hora de manera sedentaria, de igual forma existen
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recomendaciones para nifios y adolescentes de 5 a 17 afios, estos deberan dedicar a lo menos 60
minutos del dia a la actividad fisica de manera moderada a intensa, principalmente de manera
aerobica, las cuales fortalecen nuestros masculos, tendones ligamentos y huesos, a lo menos 3 veces
por semana. de igual manera se sugiere que se deberan limitar las actividades en modo sedentario,
principalmente al tiempo de ocio utilizado frente a pantallas.

Segun lo que indican Flores y Ramirez (2012) y Urrea Et al. (2018):

Recomiendan que se debe prestar mayor atencion a los escolares, en todas sus actividades;
alimentacion, tiempo que pasan fuera de la casa o solos, es necesario reubicar o reafirmar los
hébitos de vida que estan adquiriendo los escolares durante su desarrollo ya que los seguiran
por el resto de su vida.

Asi como existen recomendaciones para lactantes, nifios y adolescentes, tenemos las
recomendaciones que la OMS sugiere para adultos de 18 a 64 afios, deberan realizar actividad fisica
durante al menos 150 a 300 minutos a la semana, de los cuales 75 minutos deberan estar destinados
a actividad fisica aerobica, combinada entre intensidad moderada e intensa, estas actividades deberan
ser llevadas a cabo durante dos o0 mas dias a la semana, Asimismo existen recomendaciones para el
Adulto mayor quien tiene 65 afios 0 mas, para este grupo etario, se aplican las mismas
recomendaciones que para los adultos, pero como parte de su actividad fisica semanal o cotidiana
deberén realizar actividades variadas con diferentes componentes con los cuales puedan trabajar el
equilibrio y entrenamiento de fortalecimiento muscular, ya que este les ayudara a prevenir lesiones o
futuras caidas.

Practicar actividad fisica cotidianamente trae beneficios en los diferentes aspectos de la vida del
sujeto, tales como mejora en la condicién fisica, desarrollo de habitos saludables, mejora en la salud
mental, en el estado animico, entre otros aspectos, cabe destacar que la actividad fisica debe ser
realizada de manera voluntaria, y en los espacios destinados al tiempo de ocio.

En Chile, los niveles de actividad fisica han disminuido, ya que, las personas no cuentan con la
suficiente motivacion y tiempo para realizar este tipo de actividades, esto ha ido empeorando con la
pandemia de COVID-19, muchas de las personas que realizaban actividad fisica de manera cotidiana
tuvieron que reducir sus tiempos por teletrabajo, entre otros aspectos.

2 Sedentarismo, el contraste de la actividad fisica.

Una de las secuelas de la inactividad fisica es el sedentarismo, que est4 asociado globalmente a un
amplio rango de enfermedades cronicas y de muerte prematura, siendo esta junto a la falta de
actividad fisica las principales amenazas para la salud puablica. El actual estilo de vida moderno
conlleva a un comportamiento sedentario. El uso actual de equipos electrénicos como televisores,
videojuegos y celulares han sido uno de los factores mas fuertes, dado que el sedentarismo aumenta
dia a dia puesto que, a medida que la tecnologia avanza, son mas las entretenciones que implican
escaso movimiento y se encuentran disponibles tanto para adultos como para nifios, siendo estos
Gltimos un factor importante para que estos juegos se vuelvan cada vez mas llamativos, desplazando
asi, las actividades recreativas que si implican un gasto energético para los nifios, los protegen de la
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obesidad y otras patologias que se van desarrollando a lo largo de la vida a medida que avanza la
edad

La vida se ha tornado mas comoda pero paradéjicamente resulta mas complicado encontrar el tiempo
y la motivacién para realizar cualquier tipo de ejercicio, observando una escasa participacion en
actividad fisica durante el tiempo libre y un aumento en el comportamiento sedentario durante
actividades ocupacionales y domésticas (Marin'y Aun, 2010; Owen, Leslie, Salmon, y Fotheringham,
2000).

A pesar de los esfuerzos realizados por la Organizacion mundial de la salud (OMS) por concientizar
a la gente acerca del sedentarismo y evitarlo en la actualidad, no se le aplica la importancia y atencion
realmente requerida dada la escasa evidencia de esta en su término en distintos campos, tales como
su definicion y el efecto que tiene sobre diferentes aspectos de la salud, e incluso su relacién con el
término de inactividad fisica, donde varios autores se contradicen entre si respecto a si ambos
significan lo mismo o no. Montero y Rodriguez (2014) realizaron una publicacion catalogando de
“paradoja” la diferencia entre ser sedentario e inactivo. Segtin los autores, estd demostrado que pasar
tiempo sedente, produce afectaciones en la salud metabdlica, aumento importante en el riesgo de
muerte por enfermedad cardiovascular y entre otros. Segun los autores, la literatura a dia de hoy
refleja ambos términos con el mismo significado, a pesar de que ambos tienen la misma importancia
y deberian ser valorados por separado, independientes entre si.

La organizacion mundial de la salud (OMS) utilizé en primera instancia el cuestionario mundial sobre
actividad fisica/Global Physical Activity Questionnaire (GPAQ), Este cuestionario, recopila
informacion sobre la actitud sedentaria y los niveles de actividad fisica de los participantes en tres
marcos, que son durante el trabajo, durante el tiempo libre y a la hora de desplazarse. La OMS remarca
que el uso de este cuestionario implica que se hagan todas las preguntas que contiene, ya que cualquier
variacién o no inclusién de alguin apartado va a provocar cambios en los resultados.

Ademas, el GPAQ fue orientado para vigilar este parametro, el cual se estableci6 desde 1965 e indica
que una correcta prescripcion del ejercicio fisico individualizado y sistematizado requiere de
metodologias apropiadas para evaluar las necesidades y carencias especificas de cada persona.
Estudios sobre actividad fisica en 168 paises indican que, si las tendencias actuales contintan, el
objetivo de reducir el 10 % de actividad fisica insuficiente mundial para el 2025, no se cumplira. Se
estimé que, 3,2 millones de personas mueren cada afio en consecuencia a la falta de actividad fisica,
lo que constituye el cuarto factor de riesgo mas importante que conduce a la muerte en todo el mundo
(6% de todas las muertes a nivel mundial), superado so6lo por la hipertension (13%), el consumo de
tabaco (9%) y los niveles altos de glucosa en la sangre (6%), indicando, ademas, la misma entidad,
que el 60% de la poblacion mundial no realiza una actividad fisica adecuada (OMS, 2010.)

En Chile, el sedentarismo representa uno de los problemas de salud que exhibe mayores tasas de
prevalencia junto con otros como el sobrepeso y el elevado consumo de sal. Por otra parte, no existe
abundante informacion recopilada en revisiones que aborden tal problemaética, por lo cual, resulta una
necesidad valiosa el conocer a través de una revision sistematica los factores que se asocian a esta
situacion en Chile, constituyendo ademas un recurso bibliografico atil al momento de discutir y
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proponer politicas de salud que apunten a cambios de conducta en la poblacion nacional (Ahumada
y Toffoletto, 2020.)

En un estudio realizado a nivel latinoamericano por la Organizacion Mundial de la Salud, se muestra
(OMS, 2015):

Chile y Venezuela presentaron la tasa mas alta de sedentarismo infantil en Latinoamérica, sin
importar el nivel econdémico del pais, el grado de “holgazaneria de los menores ha aumentado
notablemente, siendo el 23,8% en los nifios y el 28,7% en las nifias, que realizan poca o
ninguna actividad fisica. Colombia, (arroja una tasa de sedentarismo en jovenes de 15 afios y
mas, en un 91%), La OPS, sefiala que un 73% de la poblacion peruana no hace ningdn tipo
de actividad fisica (Sefialando que un 86,4% de la poblacion realiza menos de 3 sesiones de
30 minutos a la semana) y lo més alarmante, es que esta avanza a pasos agigantados.

Mientras se define lo que seria un estilo de vida saludable, se construye el sedentarismo como su
contraparte, declarando como sedentarias a las personas que no realizan actividad fisica por treinta
minutos, a lo menos tres veces por semana (Romero, 2009). El sedentarismo se construye tanto desde
la OMS como desde Elige Vivir Sano (programa creado en Chile), como uno de los principales
factores de riesgo. Es presentado como una de las caracteristicas que no se desean para los sujetos
(Soto, 2013), construyendo al mismo tiempo, caracteristicas comunes para un segmento amplio de la
poblacion: alrededor del 90% seriamos sedentarios y transformandonos en sujetos de riesgo. El
sedentarismo se construye como un peligro para la gente y al mismo tiempo como una practica social
gue tiene la capacidad de enfermar a las personas “para toda la vida”. Estas posibles enfermedades
no serian contagiosas ya que sélo las podrian tener los sujetos en tanto personas individuales. Asi, a
pesar de que casi el 90% de la poblacion pueda “enfermar” producto del sedentarismo, las ECNT al
considerarse no contagiosas e individuales, performance una manera de tratarlas que no incluye a
otros. Se invita a tratarlas desde una medicina individualista, anulando la posibilidad de analizarlas
desde la salud publica o colectiva.

En la légica individualista, aparece el deporte como una herramienta que gestiona el riesgo del
sedentarismo, razon que invita a generar las condiciones necesarias para promoverlo en el pais y para
aumentar la cantidad de personas que hace actividad fisica o deporte, tal como se expresa en la
siguiente cita: “Desgraciadamente, hoy Chile no es un pais de deportistas. Por eso estamos trabajando
para cambiar la cultura del sedentarismo por la cultura del deporte y duplicar el nimero de deportistas
en nuestro pais.” (Sebastian Pifiera, 2012).

3 La sociedad tecnoldgica y el sedentarismo.

Hoy en dia, la evidencia sefiala que los nifios, jovenes y adultos realizan menos actividad fisica, ya
que estos optan por entretenerse por medio de la tecnologia, lo cual no implica gasto energético y
aumenta el estado considerable de sedentarismo, el cual a nivel mundial desafortunadamente va en
aumento, esto quiere decir que a medida que la tecnologia avanza, son mas las entretenciones que
implican escaso movimiento , el aumento de uso de nuevas tecnologias entendidas como television,
videoconsolas, ordenadores o smartphones, fomentan el desarrollo de un creciente sedentarismo
(CzenczekLewandowska Et al., 2019; Yang et al., 2019).
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Ademas, cabe destacar que autores como Vera y Call (2015), manifiestan:

En la actualidad se vive mucho tiempo frente a un computador o la television haciendo que

el sistema muscular y cardiovascular no posea una apropiada actividad para un
funcionamiento adecuado, creando trastornos que afectan al sistema cardiovascular y
metabolico del ser humano.

Asimismo, segin como sefiala la Organizacion Mundial de la Salud (OMS: 2015), “el sedentarismo,
es causa directa del aumento de la mortalidad, morbilidad y discapacidad de los individuos que viven
inmersos en ese modo de vida”.

4 Obesidad, contexto mundial y nacional.

Otra secuela de la falta de actividad fisica y el sedentarismo es la obesidad, una problematica que a
nivel mundial ha ido creciendo, la cual no tiene un foco de poblacion especifico, se presenta en
diferentes estratos sociales y edades. El avance de la obesidad ha llegado a tal punto que se ha
convertido en una de las enfermedades de la época moderna, segln datos de la organizacién mundial
de la salud (OMS) desde el afio 1975 ha aumentado la poblacidn de obesos hasta casi la triplicacion
de estos, por lo que, en el 2010 la OMS ha considerado la obesidad como pandemia y en el afio 2016
el porcentaje de sujetos adultos con sobrepeso era del 39% y el 13% obesas. Transcurrido el afio 2017
esta enfermedad se atribuy6 el 8% de las muertes mundialmente registradas.

Para la organizacién mundial de la salud la obesidad esta considerada como una enfermedad crénica,
la cual, es provocada por el aumento del tejido adiposo en el cuerpo, el cual significa un gran riesgo
para la salud de las personas. Esto se produce por el desequilibrio entre el consumo y gasto de calorias,
en conjunto de la tendencia al consumo de alimentos ricos en grasas y azlcares.

Estd comprobado que las personas con sobrepeso u obesidad son propensas a verse afectadas por
enfermedades de cardcter no transmisibles, dentro de las cuales la OMS sefiala, afecciones
cardiovasculares, cardiopatias, accidentes cerebrovasculares, diabetes, osteoartritis y algunos
canceres. En esta misma linea otros autores plantean relacion entre la obesidad y enfermedades
periodontales, tal como Martinez et al,. (2017) presenta “la asociacién entre la obesidad y
periodontitis fue consistente con un patrén que establece que existe mayor riesgo de periodontitis en
los individuos con sobrepeso u obesidad”. Asi mismo otros estudios establecen esta relacion desde
los estados depresivos “La obesidad y el trastorno depresivo mayor son enfermedades de alta
prevalencia y poseen una discreta fisiopatologia coman, la cual podria corresponder a un efecto
directo a nivel de la toxicidad cerebral que genera la obesidad” (Alonso & Olivos, 2020).

Por lo anterior es de sumo cuidado esta enfermedad multifactorial, ya que, repercute de
diferentes maneras en las personas y en la salud publica.

En Chile, la realidad no es muy diferente a la del panorama internacional, segun datos del afio 2019
de la organizacion para la cooperacion y el desarrollo econémico (OCDE) “el 34,1% de los adultos
son obesos y 44,5% de los nifios son obesos o tienen sobrepeso” lo que posiciona este pais entre los
paises con mayores indices de obesidad en el mundo.
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Estos indices de obesidad y sobrepeso prevalecen en los nifios y nifias de Chile, segin como muestra
el mapa nutricional de la junta nacional de auxilio estudiantil y becas (JUNAEB) el 54% de estos
tienen sobrepeso o padecen de obesidad como expresa el gréfico 1.

OBESIDAD Y SOBREPESO

38%

29%
25%

DESNUTRICION BAJO PESO NORMAL SOBREPESO OBESIDAD

Graéfico 1. Mapa nutricional, JUNAEB (2020)

Siendo kinder el nivel escolar con mayores indices de prevalencia en obesidad.

OBESIDAD TOTAL

Primero Medio

Quinto Basico

Prmero Besco _

Kinder

Pre Kinder

Gréfico 2. Mapa nutricional, JUNAEB (2020)
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En el grafico nimero 3 se puede evidenciar 2 tipos de obesidad presentes en los estudiantes chilenos.

TIPOS DE OBESIDAD POR NIVEL

W Obesidad Severa Obesidad

P
——

PRE KINDER KINDER PRIMERO BASICO QUINTO BASICO PRIMERO MEDIO

Graéfico 3. Mapa nutricional, JUNAEB (2020)

Habiendo una tendencia de los estudiantes varones a presentar obesidad total y severa, en cambio que
las nifias tienden menor prevalencia a la obesidad, quedandose en estandares de sobrepeso y normo
peso. Estos indices pueden ser perjudiciales para el futuro de estas generaciones, tal como Padilla et
al., (2021) sefala que “la obesidad infantil se ve afectada por varios factores, los mismos que pueden
llevar al desarrollo de condiciones agravantes que pueden evolucionar a enfermedades que afecten a
la esperanza de vida de la poblacién”. Es por lo anterior que se han tomado medidas para combatir
esta problematica, en base a una revision literaria de los autores Nazar et al (2022) se establecié que:

Los hallazgos dan cuenta de que los programas tienden a ser multicomponentes, pero tienen
como estrategias prioritarias la nutricion y la actividad fisica; emplean medidas
antropomeétricas, fundamentalmente peso y talla, como principales variables de resultado y
se implementan principalmente en contextos familiares o escolares.

5 Beneficios de la actividad fisica para combatir los niveles de obesidad
y sedentarismo.

En base a lo anteriormente expuesto, una de las soluciones presentes a nivel mundial para poder
combatir estas problemaéticas es la actividad fisica, la cual tiene un papel fundamental, para esto en el
afio 2008 fue llevado a cabo un proyecto impulsado por la OMS en conjunto con la organizacion de
las naciones unidas (ONU) quienes proponen “un plan de acciéon mundial sobre la actividad fisica
2018 - 2030: mas personas activas para un mundo mas sano”, este proyecto busca reducir un 15% la
inactividad fisica en adultos y adolescentes para el afio 2030.

Por esta razon, la OMS en el afio 2001, le dio gran énfasis a la importancia de hacer actividad fisica,
ya que “esta permite evidenciar que la practica regular de actividad fisica contribuye a reducir riesgos
para la salud tanto como enfermedades primarias y secundarias, evitando asi un riesgo de muerte
prematura” (Warburton, Nicol y Bredin, 2006).
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No obstante, la vida se ha tornado mas comoda pero paraddjicamente resulta mas complicado
encontrar el tiempo y la motivacion para realizar cualquier tipo de ejercicio, observando una
escasa participacion en actividad fisica durante el tiempo libre y un aumento en el
comportamiento sedentario durante actividades ocupacionales y domésticas (Marin y Aun,
2010; Owen, Leslie, Salmon, y Fotheringham, 2000).

En base a lo anterior, la actividad fisica se ha sido considerada como un factor de gran ayuda para la
salud de las personas

ya sea fisica, mental y social, desde la perspectiva de la salud fisica, podemos decir que esta
ayuda considerablemente ya que ayuda al sujeto a mejorar sus sistemas, tanto
cardiovasculares, musculoesqueléticos, respiratorios, aumentando el nivel de flexibilidad,
liberando mayor cortisol al realizar actividad fisica, disminuye considerablemente los niveles
de que una persona llegue a ser sedentaria. A nivel psicoldgico, se puede observar que el
sujeto mejora el autoconcepto de su persona, mejora su autoestima, evitando asi el uso de
antidepresivos, se logra la prevencion del insomnio, regulando los ciclos de suefio y mejora
considerablemente los procesos de socializacion (Penedo y Dahn, 2005; Rodriguez, Molina,
Jiménez y Pinzon, 2011).

Cualquier tipo de actividad fisica, ya sea de bajo o alto impacto, liberan estas sustancias que
actan directamente sobre el cerebro produciendo sensacion de bienestar y relajacion
inmediata. Ademas, inhiben las fibras nerviosas que transmiten el dolor, generando analgesia
y sedacion (Arruza et al., 2004; Martinsen, 2004; Paffenbarger, Lee y Leung, 2004).

Actualmente existen 3 grandes enfoques que relacionan la actividad fisica, el deporte y la salud, la
primera de ellas considera la actividad fisica como un elemento importante para la rehabilitacién del
sujeto, ya que esta permite que la persona pueda recuperar su funcién motora, ya sea que esta haya
estado lesionada o con alguna dificultad crénica la cual haya reducido su movilidad, otro de los
enfoques que podemos conocer es el de la prevencion, ya que estos son los que ayudan a disminuir
los riesgos de padecer enfermedades cardiovasculares, hipertension, diabetes, entre otras
enfermedades no transmisibles, ademas colabora en el cuidado de las lesiones fisicas y su prevencion
y por ultimo tenemos el enfoque social y de desarrollo personal, este enfoque tiene una gran
relevancia ya que el individuo va mejorando el como se ve a si mismo, mejora su estado de animo,
contribuye a una mejora de la calidad de vida, ademas de producir autoconfianza, sensacion de
bienestar y mejoramiento en el funcionamiento de sus sistema cognitivo.

La relacion entre deporte, actividad fisica y salud mental se demuestra en diversos estudios,
los cuales han puesto de manifiesto que la practica regular de actividad fisica produce un
aumento de la autoconfianza, sensacion de bienestar y mejora del funcionamiento cognitivo.
Generando un impacto directo sobre la salud psicoldgica, la calidad de vida, la mejora de los
estados emocionales y el autoconcepto, asi como disminuciones en los niveles de ansiedad,
depresidn y estrés, en una amplia variedad de poblaciones, sobre todo no clinicas (Fox, 1999;
Marquez y Garatachea, 2013)
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6 La asignatura de educacion fisica y su rol en la sociedad

Dentro de este panorama internacional la educacion fisica toma un rol importante dentro de la
realizacion de actividad fisica en la vida de los estudiantes. Vargas y Oroz (2003) rectifican esto
diciendo que:

Las lecciones de Educacion Fisica favorecen la practica de actividad fisica con regularidad,
lo cual es una de las maneras més sencillas de mantenerse con salud, con el potencial de
prevenir y controlar ciertas enfermedades, como las cardiovasculares, la diabetes, la obesidad
y la osteoporosis entre otras.

Sefialado esto, algunos paises han tomado acciones y entregado mayores facultades al area para poder
combatir los indices de obesidad y sedentarismo, asi como Espafia en el consejo COLEF indica que
“establece la necesidad de una carga lectiva minima semanal de tres horas de educacion fisica para
lograr las mejoras en la competencia corporal y para salud, asi como en el rendimiento académico y
cognitivo de nifios y adolescentes” (COLEF, 2017 citado en Ruiz, Gonzalez y Calvo 2019). En chile
el ministerio de educacién (MINEDUC) ha tomado medidas tales como el aumento

de las horas lectivas disponibles para la asignatura ser asignadas a educacion fisica “la recomendacion
oficial del ministerio de educacion en el decreto de bases curriculares es usar horas de libre
disposicion para educacion fisica y salud” (Seremi, 2019). Estas medidas son condescendientes en
pro de la mejora de condicion de los estudiantes y aumentar la cantidad de actividad fisica que
realizan, esta idea la refuerza la ex ministra de educacion chilena, la que sefiala que:

Los alumnos tendrdn méas opciones de elegir ramos de acuerdo con sus intereses. Esto
permitira motivarlos mas con sus estudios y favorecer una transicién hacia la educacion
superior. Cuando profundizan en un electivo, los alumnos de 111° y IV° medio pueden
compartir el mismo ramo Cubillos 2019).

Los estudiantes que realizan Educacion Fisica tienen una mejor salud fisica y mental segin lo
planteado por Weinek (2001) en Barbosa y Urrea (2018)

Son herramientas que benefician tanto a la salud fisica como la salud mental, las
participaciones basadas en la actividad fisica son de eficacia probada y asociadas
positivamente a las intervenciones en salud mental. Sefialando de esta manera que existe una
relacion positiva entre los niveles altos de actividad fisica y un menor riesgo de padecer
enfermedades de carécter fisico y/o mental (Weinek, 2001 citado en Barbosa y Urrea 2018).

Siguiendo esta linea también se puede visualizar una mejora en rendimiento cognitivo, como lo
manifiesta Salazar (2016) “permite promover aprendizajes para la vida (cognitivo, social,
interpersonal y motor), ubicar al estudiante en contexto de juegos y toma de decisiones”. La educacion
fisica en Chile, al igual que las demas asignaturas impartidas en el ambito académico son una
herramienta fundamental para el desarrollo integral de los estudiantes, como se establece en el
documento de las bases curriculares de educacion fisica de primero a sexto basico
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Una asignatura central de la educacion escolar, que se enmarca en el proceso de formacién
integral del ser humano. A partir de la préctica regular de actividad fisica, los estudiantes
podran desarrollar habilidades motrices, actitudes proclives al juego limpio, el liderazgo y el
autocuidado. Esto les dara la posibilidad de adquirir un estilo de vida activo y saludable,
asociado a multiples beneficios individuales y sociales. (MINEDUC,2012)

Asimismo, las bases curriculares de séptimo basico a segundo medio de educacion fisica, sefialan que
“es una asignatura indispensable para la formacion integral de las y los estudiantes, ya que incluye
los aprendizajes necesarios para que puedan desenvolverse como personas fisicamente activas,
responsables, reflexivas y criticas en los multiples ambitos de la vida.” (MINEDUC 2015) y el
objetivo de este instrumento educacional se complementa con las bases curriculares de tercero y
cuarto medio en el cual se busca “proporcionar oportunidades para que los estudiantes desarrollen
habilidades, actitudes y conocimientos que les permitan mantener un estilo de vida activo y
saludable.” (MINEDUC, 2019)

La asignatura de Educacion fisica y salud es imprescindible para la formacién integral de las y los
alumnos, debido a que incluye los aprendizajes necesarios para que logren desempefiarse como
personas fisicamente activas, causantes, reflexivas y criticas en los diversos espacios de la vida. Esta
asignatura es excelente medio de socializacién: ya que permite aumentar la autonomia y la
responsabilidad de los estudiantes, al involucrarse en la preparacion, organizacion y administracion
de las actividades; lo cual es una via privilegiada de vivencias de cooperacién y solidaridad, ademas,
por medio del juego y los deportes, los y las estudiantes van a reconocer sus personalidades,
aprenderan a interactuar con sus pares, y asimismo pondran en practica en trabajo en equipo. En
Chile, esta asignatura contempla tres ejes principales que permitiran desarrollar los aprendizajes de
una manera integral: Habilidades motrices, Vida activa saludable y Responsabilidad personal y social
en el deporte y la actividad fisica.

Segun las bases curriculares publicadas por MINEDUC (2015), estos 3 ejes principales de la
educacion fisica se definen como:

El eje de Habilidades motrices proporciona oportunidades para que las y los estudiantes
perfeccionen sus habilidades motrices especificas de locomocion, manipulacion y
estabilidad, en un contexto de juego deportivo reglamentado, usando técticas y estrategias de
juego para ejecutar acciones motrices que requieran una mayor complejidad, ademas, se
incluyen en este eje oportunidades para que las alumnas y los alumnos desarrollen sus
habilidades expresivo motrices por medio de diferentes danzas y coreografias, incluyendo los
bailes nacionales e internacionales.

El eje de Vida activa saludable aborda la salud y la calidad de vida, enfatizando la practica
regular de actividad fisica dentro y fuera de la escuela, asimismo, se busca que las y los
estudiantes disfruten y utilicen su tiempo libre para practicar diversas actividades fisicas que
les interesen, ademas, Se espera que los estudiantes sean capaces de disefiar sus propios
programas de ejercicio, considerando su nivel de maduracion, sus habilidades y el desarrollo
de su condicion fisica.
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El eje de responsabilidad personal y social en el deporte y la actividad fisica plantea en los
gue los estudiantes sean capaces de promover y organizar una variedad de actividades fisicas
en su comunidad, comprometiéndose e involucrandose con la comunidad escolar, el entorno
social y la realidad a la que se ven enfrentados, asimismo, se espera que promuevan una vida
activa, generando nuevos y atractivos espacios de encuentro mediante y para el movimiento,
el juego, la actividad fisica y el deporte, de modo que todos puedan participar, sin exclusién
alguna.

Es por lo anterior, que Gonzélez (2013) se refiere a la forma de causar impacto en el estudiantado
para ayudar a mantener estos habitos

Para que la educacion fisica deje rastro en el alumnado con el objeto de que continde ligado
aun estilo de vida activo y saludable, la orientacion de la materia debe cambiar. La educacion
fisica debe ser méas funcional, mas Util, mas coherente, mas sistematica, mas rigurosa, mas
inclusiva, més saludable y quizas menos deportiva. En definitiva, mas educativa.

Esto es fundamental, para que los nifios y nifias no pierdan los habitos de vida saludable durante su
adultez, evitando enfermedades cardiovasculares, sedentarismo y obesidad.

7 La antropometria y sus componentes.

Después de la anterior exposicion referencial es de suma relevancia para este estudio el establecer
una relacion entre los componentes antropomeétricos y la capacidad aerdbica en la clase de educacion
fisica en estudiantes. por una parte, de esta relacion se manifiesta el primer concepto el cual es
especificamente la antropometria, la cual se define como “el estudio del tamafio, proporcion,
maduracion, forma y composicion corporal, y funciones generales del organismo, con el objetivo de
describir las caracteristicas fisicas, evaluar y monitorizar el crecimiento, nutricion y los efectos de la
actividad fisica.” (Carmenate, 2014.)

Una herramienta para poder determinar el estado corporal de un sujeto, en palabras de la OMS.
Es una técnica incruenta y poco costosa, portatil y aplicable en todo el mundo para evaluar el
tamafio, las proporciones y la composicién del cuerpo humano. Refleja el estado nutricional
y de salud y permite predecir el rendimiento, la salud y la supervivencia

Siguiendo esta misma linea, Costa et al., (2015) sefiala que
La antropometria consiste en la evaluacion de las diferentes dimensiones corporales y en la
composicién global del cuerpo, siendo utilizada para diagnosticar el estado nutricional de
poblaciones y la presencia o ausencia de factores de riesgo cardiovascular, como la obesidad
0 la cantidad de grasa abdominal

Desde estas definiciones se establece la importancia en las medidas antropométricas y su estrecha

relacién con la salud de las personas, ya que, en base a esta evaluacion de componentes
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antropométricos se puede visualizar diferentes problemas de salud, como por ejemplo lo son la
obesidad o enfermedades de carécter cardiovasculares.

Otra consideracion descrita por Montecinos (2014) es que “En la practica clinica pediatrica es
indispensable el uso de la antropometria en el paciente enfermo o sano con el fin de vigilar o mejorar
la salud del individuo.” Es por lo anterior que se aprecia la importancia de este componente desde
edades tempranas para poder diagnosticar y mejorar la condicion de dichos pacientes en base al
analisis antropomeétrico.

Dentro de estas mediciones antropométricas se encuentran variables como la talla, la cual se
Carmenate (2014) define como “Distancia vertical desde la horizontal (superficie de sustentacion)
hasta el vértex (parte superior y mas prominente de la cabeza)” el peso que puede definirse como

Vector que tiene magnitud y direccion, y apunta aproximadamente hacia el centro de la
Tierra. Fuerza con la cual un cuerpo actlia sobre un punto de apoyo, originado por la
aceleracion de la gravedad, cuando actla sobre la masa del cuerpo. (Carmenate, 2014)

Con estas dos variables se puede determinar el IMC, el cual la Organizacion mundial de la salud
establece que:

Es un indicador simple de la relacion entre el peso y la talla que se utiliza frecuentemente
para identificar el sobrepeso y la obesidad en los adultos. Se calcula dividiendo el peso de
una persona en kilos por el cuadrado de su talla en metros (kg/m2).

Y cuyos parametros son “sobrepeso: IMC igual o superior a 25. y obesidad: IMC igual o superior a
30.” (OMS) como se expresa en la tabla 1.

CLASIFICACION IMC (KG/ME) RIESGO ASOCTIADO A LA SALUD
NORMO PESO 185-249 Promedio
EXCESO DE PESO =25
SOBREPESO O PRE OBESO 25-299 Aumentado
OBESIDAD GRADO I 0 MODERADA 30-349 Aumento moderado
OBESIDAD GRADO I1 O SEVERA 35-399 Aumento severo
OBESIDAD GRADO III O MORBIDA =40 Aumento muy severo
Tabla: Clasificacion obesidad Fuente: Organizacion mundial de la salud

Y asi mismo la OMS también manifiesta que

El IMC proporciona la medida mas util del sobrepeso y la obesidad en la poblacion, pues es
la misma para ambos sexos y para los adultos de todas las edades. Sin embargo, hay que
considerarla como un valor aproximado porque puede no corresponderse con el mismo nivel
de grosor en diferentes personas.
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Dicho lo anterior, esta variable se puede considerar una estimacion fiel para conocer del estado
corporal de la persona.

8 Rendimiento aerdbico y como comprobarlo

Otro de los componentes visualizados es la capacidad o resistencia aerébica la cual se define como
“capacidad para realizar un ejercicio dinamico que involucre principales grupos musculares, de
intensidad moderado-alta durante periodos prolongados de tiempo” (ACSM 1999) Por otro lado,
Galvez et al (2015) afirma que “La capacidad aerdbica es un potente indicador fisioldgico del estado
general de salud.” lo que manifiesta la importancia de esta cualidad fisica. Asimismo, Martinez (2011)
senala que “La capacidad aerobica es la facultad del corazéon y del sistema vascular para transportar
cantidades adecuadas de oxigeno a los musculos que trabajan, permitiendo las actividades que
implican a grandes masas musculares durante periodos prolongados de tiempo” (p. 89.) Siguiendo
esta linea, Avila (2004) dice que “una actividad aerdbica es aquella que requiere de ejercicio continuo
de varios grupos musculares para aumentar la frecuencia cardiaca sobre su nivel en reposo por un
periodo sostenido de tiempo” (p. 433.) Segln este mismo autor “este tipo de ejercicio
tradicionalmente se ha recomendado para los ancianos sanos y en el tratamiento de enfermedades
cronicas.” (Avila, 2004, p. 433) es por esto, por lo que la capacidad aerdbica es uno de los pilares
fundamentales en la vida de las personas tomando accidn desde edades tempranas hasta adultos
mayores. Asi mismo, un estudio realizado por Casas et al (2015)

Mostraron que la capacidad aerébica se asociaba con la felicidad y la satisfaccion con la vida
en escolares, lo que evidencia que aquellos con mejor capacidad aerdbica tienen mayor
probabilidad de poseer un mejor nivel de satisfaccion con la vida y, consecuentemente, un
mejor nivel de calidad de vida.

En base a lo anterior, se establece que la capacidad aerébica influye en mas aristas que solamente el
apartado bioldgico de la salud de las personas, tal como se demuestra en una investigacion realizada
por Garcia (2016) en el cual se demuestra que

Existe una correlacion positiva entre el consumo de oxigeno y el rendimiento escolar, es decir
mayor capacidad aerébica mayor rendimiento académico(...) el consumo maximo de oxigeno
(ml.kg.min) influye de manera positiva en el desempefio escolar de los alumnos del segundo
ciclo de la escuela primaria.

Segun lo expuesto anteriormente, se establecen relaciones con respecto a la capacidad aerébica desde
variadas veredas de estudio.

Dentro del mundo de la educacion fisica y el entrenamiento deportivo existen diferentes formas o
medios para evaluar el rendimiento aerébico de las personas o en este caso particular, de estudiantes,
dentro de los més utilizados estan el test de Course Navette, el cual tiene como objetivo “medir la
potencia aerdbica maxima del sujeto. Entendiéndose esta como la minima potencia necesaria para
alcanzar el VO2 méx. o, dicho de otro modo, la mé&xima potencia a partir de la cual el VOZ2 es capaz
de equilibrarse” (Martinez, 2004), el test de Cooper seguin Martinez (2004)
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objetivo medir la capacidad méaxima aerdbica de media duracién. Aunque esta prueba esta
catalogada como de medicion aerdbica, es necesario destacar el sobreesfuerzo que realiza el
sujeto, en los Ultimos metros o0 minutos, con el objeto de aumentar la distancia recorrida crea
una situacion aerdbico - anaerdbica.

Por otra parte, tenemos los test de escaldn los cuales, constituyen pruebas de bajo costo y facilitan la
aplicacion de este. Dentro de los cuales encontramos el test de Harvard, tiene como objetivo medir la
resistencia aerdbica y el utilizado en esta investigacion es el test de escalén de 3 minutos “su principal
proposito es medir la capacidad de resistencia aerobica del sujeto (nivel de eficiencia
cardiovascular)”. (Martinez, 2002), test cuyo protocolo consiste en subir y bajar un escalén durante
3 minutos a 24 repeticiones por minuto. Una de las ventajas mencionadas por Johnson (1942) es que
“este test no requiere conocimientos deportivos, ni equipo complicado; se puede realizar en pequefios
espacios cerrados y por lo tanto es muy til en el trabajo antropologico de campo”, siguiendo esta
misma linea Brouha (1943) afirma que “los resultados son una estimacion aceptable de la capacidad
fisica, ya que su realizacién requiere la participacion del organismo en su totalidad. Para llevarla a
cabo es indispensable observar escrupulosamente el método y supervisar continuamente”. La
declinacidn por este test es condescendiente con los beneficios del tipo de test para ser aplicado en
estudiantes.

El método utilizado para corroborar el rendimiento aerébico serd el expuesto por Jankowski y
Brzezinski (2015) en el cual muestran las siguientes categorias, segun su frecuencia cardiaca
registrada en el test de escalon.

Cardiorespiratory fitness Boys (6-9 years) Boys (10-12 years) Girls (6-9 years) Girls (10-12 years)
Excellent (HR,can posi-ex < Sth %tile) <95 <93 <100 <102
Very good (HRpean posiex = 25th %tile) 95-106 93-105 100113 102-116
Good (HR pean postex < 50th %tile) 107-115 106-116 114-123 117-128
Sufficient (HRmean post-ex < 75th %tile) 116-126 117-128 124-134 129-141
Poor (HRypean postex = 95th Gotile) 127-142 129-147 135-152 142-157
Very poor (HRyean postex > 95th %tile) =142 >147 >152 >157
Tabla 2: Clasificacion rendimiento aerdbico Fuente: Jankowski y Brzezinski (2015)
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CAPITULO I1l. MARCO METODOLOGICO

3.1 Paradigma

La investigacion tendrd como base epistemoldgica el paradigma positivista, también conocido como
paradigma cuantitativo, la causa de esta eleccidén se debe que se adecua a las caracteristicas y
necesidades de esta investigacion, el cual Ricoy (2006) especifica que “se califica de cuantitativo,
empirico-analitico, racionalista, sistematico gerencial y cientifico tecnologico”. Este se centra en
verificar el conocimiento a través de predicciones y teorias, planteando asi, un conjunto de hipétesis
sobre algin tema en cuestion para luego constatar y verificar resultados. Atendiendo a esto Field
(2009) indica que “la verificacion de la hipdtesis se basa en la utilizacion de métodos estadisticos
descriptivos como medidas de comparacion, correlaciones, andlisis factoriales, evaluacion de
modelos explicativos mediante ecuaciones estructurales, entre otros”. Por otra parte, Hernandez 2014
establece que:

La investigacion cuantitativa desde el paradigma positivista nos ha brindado indudables
conocimientos, los investigadores e investigadoras sociales trabajando con comunidades y
con personas empezaron a darse cuenta de que la subjetividad, la esencia de lo humano,
dificilmente se encasillan en los nimeros y las cifras.

Siguiendo esta misma linea Cuenya y Ruetti (2010) dicen que “el saber cientifico de este paradigma
suele ser de caracter objetivo y racional, basandose en lo observable, manipulable y verificable”. Es
por esto que este paradigma sustentara la investigacion, ya que, tiene como fin, el comprobar una
hip6tesis mediante estadisticas o la determinacion de los parametros de una o0 mas variantes.

Es decir, se utilizara el paradigma positivista, ya que, es el que mas se adecua a esta investigacion,
porque, se basa en la comprobacion de resultados y verificacion de las hipétesis planteadas, este
paradigma al igual que los otros es cuantitativo, pero este se basa principalmente en lo comprobable,
medible, observable, manipulable y verificable

3.2 Enfoque

Esta investigacion se desarrolla en base a un enfoque cuantitativo, la cual, segin Sampedri y Baptista
(2014) son “los estudios cuantitativos se pretende confirmar y predecir los fendmenos investigados,
buscando regularidades y relaciones causales entre elementos. Esto significa que la meta principal es
la formulacion y demostracion de teorias.” por lo que, de acuerdo con lo establecido por los autores,
Esta establece la hip6tesis de la existencia de una relacion entre los componentes antropométricos y
la capacidad aerdbica en estudiantes de septimo bésico y se pretende corroborar con la poblacion
objetivo.

3.3 Tipo de investigacion

El tipo de investigacion establecido es correlacional, de acuerdo con la definicion realizada por
Maureira y Flores (2020) estos estudios son “aquellos que buscan establecer relaciones entre variables
y posteriormente analizan la correlacion.” Asi mismo, Ramos (2015) sefiala que “el investigador
estudia las diversas relaciones que puedan presentarse entre variables. Por ejemplo, analizar la
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relacién existente entre una variable X y una variable Y”. Es por esto que se busca establecer una
relacién entre dos grandes variables, las cuales son, los componentes antropométricos y la capacidad
aerobica en estudiantes, la cual puede ser positiva o0 negativa dependiendo de los resultados de esta.

3.4 Disefio de investigacion

El disefio de este estudio esta en la categoria de los no experimentales, ya que, segun lo sefialado por
Maureira y Flores (2020) “se miden variables y se relacionan, pero no existe manipulacion de ninguna
de ellas. El investigador no cambia nada, s6lo estudia como se presentan estas variables.” por lo que
no se busca la modificacion o alteracion de las variables, sino que, establecer las relaciones entre
estas. Es por esto que el disefio recibe una subcategorizacion en transeccional correlacional, lo que
quiere decir, en palabras de los autores Maureira y Flores (2020) “estos casos el investigador busca
establecer relaciones entre variables” como se ha sefialado anteriormente.

3.5 Poblacién y muestra

El universo a estudiar seran estudiantes de séptimo basico, de Santiago de Chile, la poblacién
objetivo de este estudio corresponde a un curso de séptimo basico de la escuela providencia ubicada
en la comuna de providencia en la Region Metropolitana, la muestra corresponde a 24 estudiantes,
de los cuales 12 son varones y 12 femeninos.

El muestreo utilizado en la investigacidn es por conveniencia, el cual Maureira y Flores (2020) lo
definen como “aquel donde los sujetos que constituyen la muestra son simplemente a los que se
tuvo acceso.” esto debido a que el estudio se realizé en un tiempo acotado.

3.6 Procedimiento

El procedimiento realizado para el muestreo de los estudiantes se dividid en 2 etapas, primero se
realizaron las medidas antropomeétricas, las cuales constan del peso en kilogramos, la talla o altura en
centimetros, el perimetro de cintura y cadera en centimetros, dentro de los implementos utilizados
para la toma de muestras, se ocupd una balanza electrénica, un tallimetro y una huincha métrica. Para
iniciar las mediciones se dividié el curso en hombres y mujeres, donde acudieron primero las nifias
para la medicion, la cual fue realizada por una docente del mismo género para mayor seguridad y
confianza para las estudiantes, luego se realiz6 la medicién en los varones, siendo esta, tomada por
un docente del mismo género para mayor seguridad y confianza para las estudiantes. Luego de las
mediciones antropométricas se efectué la toma del test de escalon de 3 minutos cuyo protocolo
consiste en que el estudiante debera subir y bajar un escalén durante 3 minutos a un ritmo de 24
repeticiones por minuto, para luego tomar su frecuencia cardiaca después de adoptar postura de
descanso sentado por un minuto. El test se realiz6 en 8 grupos de 3 estudiantes cada uno, partiendo
nuevamente por las estudiantes y terminando con los grupos de varones. Los instrumentos utilizados
para este test fueron un escalon de 46 centimetros, un metrénomo, un cronémetro y se midié la
frecuencia cardiaca mediante aparatos electrénicos.
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3.7 Instrumento

Los instrumentos utilizados en esta investigacion estan divididos en dos categorias, la primera parte
esta determinada por instrumentos de laboratorio el cual se refiere a pruebas que miden variables
fisioldgicas, como lo serian el peso, talla e IMC y el segundo seria una prueba de campo, la cual se
define como “un conjunto de pruebas que pretenden medir variables fisiol6gicas, pero utilizando
equipamiento de facil aplicacion que no necesitan laboratorio. Se les denomina pruebas indirectas.”
(Maureira y Flores, 2020) para el cual sera utilizado el test de escalon de 3 minutos, cuya funcion es
medir la capacidad aerobica (eficiencia cardiovascular) de los estudiantes.

3.8 Plan de analisis de datos

Para el analisis descriptivo se calcularon la media y la desviacion estandar. Se realiz6 la prueba de
Shapiro-Wilk para analizar si las variables seguian una distribucion normal. Ademas, la
homogeneidad de las varianzas se verific6 mediante la prueba de Levene. Las correlaciones se
calcularon mediante R de Pearson o Spearman en funcion de la normalidad de las variables, para
estudiar el grado de asociacion entre variables antropométricas y de aptitud fisica. Los valores de r se
interpretaron como triviales (0,00-0,09), pequefios (0,10-0,29), moderados (0,30-0,49), grandes
(0,50-0,69), muy grandes (0,70-0,89), casi perfectos (0,90-0,99), y perfecto (1.0) [44]. EI nivel de
significacion se establecid en p < 0,05 y se calculd el intervalo de confianza (IC) al 95% para todas
las mediciones. También se calcularon regresiones lineales simples. Los analisis estadisticos se
realizaron utilizando SPSS IBM® software v.22 (Nueva York, EE. UU.)

3.9 Consideraciones éticas

En primer lugar al contactar con el establecimiento educativo para acceder a este para el muestreo se
establece una carta de presentacion del proyecto, en la cual se establece de que se trataria el mismo y
en qué consistia la participacién de los estudiantes, luego de la aprobacidn por parte de la institucion
se realizaron cartas de consentimiento y asentimiento para padres, apoderados y estudiantes, las
cuales informaban de la realizacién de mediciones antropométricas y el rendimiento aerébico de los
estudiantes, protocolos de las mediciones y test de escal6n, También las mismas cartas se daba cuenta
de la confidencialidad de los datos, los cuales seran de uso exclusivo para la investigacion.
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CAPITULO IV. RESULTADOS

Los resultados indican lo siguiente:

En la Tabla 1 se encuentran los datos obtenidos de los estudiantes del séptimo béasico del colegio
providencia, dentro de los cuales se pueden evidenciar, la edad, la talla, el peso, el perimetro de cintura
(CA), el perimetro de cintura (Cl) y el indice de masa corporal (IMC), estos corresponden a las
mediciones antropomeétricas del estudio, otro de los datos presentados es la frecuencia cardiaca, el
cual servira como indicador de rendimiento aerébico.

Femenina
(n=12)

Variables M +SD Cl (95%)
Edad 12,3333+ 0,65134 11,9195 - 12,7472
Talla 158 + 6,45262 153,9002- 162,0998
Peso 48,8333 +12,66228 40,7881 - 56,8786
cl/CcA 0,7697 £ 0,08228 0,7174-0,822
IMC 19,5 + 4,52267 16,6264 - 22,3736
FC (PPM) 130+ 13,50421 121,4198 - 138,5802

Tabla 1: Tabla de datos.

Masculina

(n=12)
M+ SD €l (95%)
12,3333 +0,49237 12,0205 - 12,6462

156,9167 + 5,59965 153,3588 - 160,4745
45,4167 + 10,40505 38,8056 - 52,0277
0,9328 £ 0,07439 0,8855 - 0,98
18,4167 + 3,72847 16,0477 - 20,7856
102,25 + 19,03645 90,1548 - 114,3452

Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla 2, se puede observar las correlaciones de las variables anteriormente mencionadas, estas
relaciones se estableceran con mayor profundidad avanzando en el capitulo.

PESO (KG) IMC CIICA FC (PPM)
TALLA (CM) 1 A26° 0,169 0,119 0,256
Sig. (bilateral) 0,038 0,429 0,581 0227
PESO (KG) 426" 1 0617 0,205 0,163
Sig. (bilateral) 0 0.161 0,447
IMC 0,169 9617 1 0,367 0,11
Sig. (bilateral) 0 0,078 0,608
CUCA 0,119 0,205 0,367 1 438
Sig. (bilateral) 0,161 0,078 0,032
FC (PPM) 0,256 0,163 0,11 -438° 1
Sig. (bilateral) 0,447 0,608 0,032

*, Lia correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

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

Tabla 2: Tabla de correlaciones

Fuente: elaboracion propia.
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En las figuras 1 y 2 se aprecia el rendimiento aerébico de los estudiantes de séptimo basico del colegio
providencia, los cuales estan divididos en hombres y mujeres, las categorias de rendimiento estan
dictadas por Jankowski y Brzeziniski (2015) los cuales establecen 6 divisiones, las cuales son:
Excelente, Muy bueno, Bueno, Suficiente, pobre y Muy pobre.

HOMBRES

Excelente
50%

Bueno
17%

Figura 1: Grafico de rendimiento hombres. Fuente: Elaboracion propia

En la figura 3, se puede observar que el mayor porcentaje de los estudiantes varones del curso
muestreado se encuentra en perfectas condiciones con respecto a su rendimiento aerébico, luego en
un porcentaje menor, se encuentra en bueno, lo que no seria un pardmetro intermedio y la segunda
gran mayoria se encuentra en un rendimiento suficiente para la prueba.

MUJERES

Muy bueno
8%

Bueno
42%

Figura 2: Gréfico de rendimiento mujeres. Fuente Elaboracién propia

En la figura 2 se aprecia una mayor diversidad de resultados que, en el anterior, primero no se
encuentran resultados de excelencia, sino que, parte desde la categoria de muy bueno, con un 8%,
luego el grueso de estudiantes se encuentra en bueno, con un 42%, las dos siguientes categorias
comparten el 25% de los resultados, siendo estas Suficiente y Pobre. Lo que indica peores resultados
que en la prueba masculina.
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Latabla 3 presenta las correlaciones entre los componentes antropométricos estudiados y la capacidad
aerobica, teniendo valores desde pequefia, como lo es la talla a moderado como lo son el peso, el
perimetro de cintura (Cl), el perimetro de cadera (CA) y el indice de masa corporal (IMC)

Variables Fc (ppm) Valores
Talla (cm) -0,119 Pequefa
Peso (kg) 0,395 Moderado
IMC 0,367 Moderado
Ci/Ca -0,43 Moderado
Tabla 3: Correlaciones entre la antropometria y rendimiento aerébico. Fuente: Elaboracion propia

En la figura 3 se evidencian las asociaciones moderadas entre desempefio aerébico e indice de masa
corporal, la cual tiene una ligera tendencia al alza, estos resultados son los que el estudio buscaba
comprobar, es decir, se visualiza una relacion directa entre el IMC y el rendimiento aerdbico.
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Figura 3: Relaciones moderadas entre IMC y rendimiento aerdbico Fuente: Elaboracion propia

Se puede visualizar en la figura 4 las asociaciones moderadas entre desempefio aerdbico y peso
corporal, en este grafico de dispersion se puede observar una tendencia moderada que establece que,
a mayor peso, mas aumenta la frecuencia cardiaca de los estudiantes.
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Figura 4: Relaciones moderadas entre peso y rendimiento aerébico Fuente: Elaboracion propia
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Lafigura 5 presenta las asociaciones moderadas entre desempefio aerdbico y perimetro cintura cadera,
en esta relacion se puede percibir que la baja de las medidas en CM del perimetro de cintura (CI) y
perimetro de cadera (CA) presentan resultados favorables para el rendimiento aerdbico de los
estudiantes.
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Figura 5: Relaciones moderadas entre CI/ CA y rendimiento aerébico Fuente: Elaboracién propia
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CAPITULO V. CONCLUSION

5.1 Conclusion

En base de los resultados analizados en este estudio, se puede concluir que, si bien, hubo resultados
caréacter moderado en las correlaciones de algunas variables como lo fue el peso, IMC y CI/CA, los
cuales demostraron en cierta medida la relacion existente entre los componentes antropométricos con
el rendimiento aerdbico, es decir, que al aumentar estas variables antropométricas o estar dentro de
parametros normales, se veria afectado el rendimiento aerdbico de los estudiantes. A pesar de esto,
los resultados no serian del todo concluyentes para poder validar la hipdtesis establecida, la cual
intentaba comprobar la existencia de una relacion directa entre los componentes antropométricos y el
rendimiento aerébico de los estudiantes de un curso de séptimo basico del colegio providencia, lo que
nos orienta en dos lineas conclusivas.

La primera de estas lineas esta orientada en la muestra, al ser una muestra pequefia y especifica los
resultados se vieron afectados por esta, no logrando lo determinado por la hip6tesis, lo que deja abierta
la posibilidad a retomar este estudio con un universo mayor de estudiantes para observar si hay
cambios en estos resultados.

La segunda linea conclusiva, esta estrechamente relacionada con los resultados y esta responderia a
la hipdtesis negativa, la cual indica que no existe una relacion significativa en el rendimiento aerébico
con los componentes antropométricos. Lo que romperia con los estandares normales de la apreciacion
sobre la condicion fisica segun los parametros evaluados, tales como el IMC.
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5.2 Discusion

Tras finalizada la investigacion, asi, como el proceso de recoleccién de datos y toma de muestras,
obtuvimos como resultados que las variables de componentes antropométricos utilizados con el fin
de verificar nuestras hipétesis, nos encontramos que existe una correlacion moderada en cuanto al
rendimiento aerdbico de los alumnos en la clase de educacion fisica, en cuanto a los resultados
dispares, donde la talla, perimetro de cintura y cadera nos indican que existe una correlacién débil y
casi nula relacion en cuanto a la FC, caso opuesto el de las variables de peso e IMC, que presentan
una relacion moderada en cuanto a este, en donde los alumnos presentan un mayor desgaste o fatiga
al momento de realizar una prueba aerobica, esto, a pesar de no ser una correlacién perfecta, lo que
coincide con el trabajo de investigacion de Reneé (2019), el cual sefiala que existe una correlacion
positiva entre la masa corporal o peso y el rendimiento aerébico.

Ademas, cabe destacar que en base a lo investigado, la OMS se rige con una tabla la cual mide
porcentaje IMC, la cual muestra el estado del salud de la persona, sin existir una variable en cuanto a
quienes si realizan actividad fisica y poseen un mayor porcentaje de masa muscular, esto quiere decir
gue las personas que su masa muscular es mayor, segln la OMS estarian en sobrepeso, asimismo,
también se indica que entre mejor capacidad aerobica tenga el sujeto mejor calidad de vida posee
este, lo que se contrapone con el trabajo de investigacion de Pereira et al (2011), quien asegura que
no existe ningun tipo de relacién entre los componentes antropométricos como el peso, tallae IMC y
el rendimiento aerobico.

Durante la investigacion, existieron diversas limitaciones que impidieron que el estudio una mayor
amplitud, como, por ejemplo, el dejar fuera variables que considerabamos que podian ser un gran
aporte para la investigacion como el sondeo de la poblacién de muestra en cuanto a cuanta actividad
fisica realizaban o si eran sujetos activos fisicamente o no, otra de las limitaciones fue que el grupo
de muestreo era muy pequefio, esto quiere decir que, la investigacion fue un poco mas acotado de lo
que se queria lograr, nos hubiese gustado abarcar mas establecimientos para realizar una comparacion
en el rendimiento aerébico, pero en base a diferentes categorias tales como: deportistas, nivel de
actividad fisica, sexo. Otra limitacién que se presento fue el tiempo destinado para esta investigacion,
ya gue este no fue el adecuado para realizar un estudio mas completo, el cual nos hubiese permitido
tomar méas de un test para medir capacidad aerébica y lo hubiésemos podido contrastar con los
componentes antropomeétricos de la poblacion de muestra. A pesar de lo anteriormente mencionado,
esta investigacion, entrega la oportunidad de realizar futuros estudios con la posibilidad de dar
continuidad a esta investigacion, incorporando nuevas variables y aplicaciones de variados test, los
cuales pueden arrojar nuevos resultados e hipotesis.

Esta investigacion pretende otorgar herramientas a los docentes para tener un andlisis de observacion
més profundo, ya que a través de este se podra visualizar un posible diagnéstico de condicion fisica
de los estudiantes, esta servira para comprobar si existe dicha relacion antes mencionada entre los
componentes antropométricos y resistencia aerdbica es positiva en cuanto a su indice de masa
muscular o negativa en su porcentaje de tejido adiposo, este diagnéstico seria de gran ayuda para
tomar decisiones en el aula respecto a la planificacion de los objetivos que se desean lograr en la clase
de educacion fisica.
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ANEXOS

Carta presentacion dirigida al colegio.

Carta presentacion Colegio Providencia.

Estimada comunidad educativa.

Muy buen dia, a través del presente comunicado v en representacion de la Escuela de
Educacion en Ciencias del Movimientos v Depories de la Universidad Catblica Silva
Henriquez (UCSH) nos presentamos con el fin de poder acceder al establecimiento para
realizar una toma de muestras para nuestra tesis.

Titulo del proyecto: Relacion que hay enire componentes antiropométricos y el
rendimiento cardiovascular en la clase de educacion fisica en séptimo basico de la
escuela Providencia ubicada en la comuna de Providencia de Santiago de Chile.

Investizadores responsables: David Mora Mufioz (19.360.691-1), Sofva Vergara Iturrieta
(19.838.962-5) y Bastidn Diaz Solar (19.133.830-8)

Profesores Supervisores: Douglas Paredes v Rodrigo Villaseca en conjunto con el irea de
coordinacion de seminarios.

Somos estudiantes de la carrera de Pedagogia en educacion fisica de la UCSH, estamos
realizando el seminario de grado para optar al titule profesional, el estudio esta enfocado en
establecer las relaciones que existentes entre las medidas antropométricas v el rendimiento
cardiovascular de los estudiantes en la clase de educacion fisica, para esto necesitamos
realizar una medicion de los componentes corporales de las/os estudiantes, es decir, medir:
Talla, peso, perimetro de cintura v cadera.

Para evaluar su rendimiento fisico realizaremos una prueba sub maxima de capacidad
aerdbica, denominado Test de Escalon de 3 minutos, cuve protocolo consiste en que el
estudiante debera subir v bajar un escalon durante 3 minutos a un ritmo de 24 repeticiones
por minuto para luego tomar su frecuencia cardiaca.

Desde va agradecemos su apoyo, colaboracion v 1a oportunidad de poder desarrollar este
proceso tan valioso para nosotros.

Cordialmente.

Equipo investigador
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Consentimiento Informado.

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PADRES Y APODEEADOS/AS

Estimados Padres v Apoderados:

Muy buen dia, a través del presente comunicado ¥ en representacion de la Escuela de
Educacidn en Ciencias del Movimientoz vy Deportes de 1a Universidad Catélica Silva
Henriquez (UCSH), estamos invitando a zu hija’'o a participar de un estudio investigativo.

A continuacion, le presentamos la signiente informacion cuyoe propasito es ayudarle a
tomar la decision de participar o no en esta investigacion.

Titulo del proyecto: Relacién gue hay entre componentes antropométricos y el
rendimiento cardiovascular en la clase de educacion fisica en séptimo basico de la
escuela Providencia ubicada en 1a comuna de Providencia de Santiago de Chile.

Investigadores responzsables: David Mora Muiioz, Sofya Vergara Iturrieta y Bastian Diaz Solar

Profesores Supervisores: Douglas Paredes v Rodrigo Villaseca en conjunto con el drea de
coordinacion de seminarios.

Somos estudiantes de la carrera de Pedagogia en educacidn fizica de la UCSH, estamos
realizando el seminario de grado para optar al titulo profesional, el estudio esta enfocado en
establecer las relaciones que existentes entre laz medidas antropométricas v el rendimiento
cardiovascular de los estudiantes en la claze de educacion fisica, para esto necesitamos
realizar una medicidn de los componentes corporales de las'os estudizntes, ez decir, medir:
Talla, peso, perimetro de cimtura v cadera.

Para evalvar s rendimiento fisico realizaremos una proeba sub maxima de capacidad
aerdbica, denominado Test de Escalén de 3 minutos, cuyo protocolo consiste en que el
estudiante deberd subir v bajar un escaldn durante 3 minutos a un ritmo de 24 repeticiones
por minuto para luego tomar su frecuencia cardiaca.

Extendemos la invitacidn a participar voluntarizmente en este estudio de cardcter andnimo,
la cual entregara valiosa informacion para abordar esta investigacion.

Yo FutPazaporte .
autorizo a mi hija'o: a que participe como
sujeto de muestra para la investigacidn.

FIRMA PADRES O APODERADOS/AS
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Asentimiento informado.

X

Universidad Catdlica
Silva Henriquez

ASENTIMIENTO INFORMADO PARA ESTUDIANTES

Usted a sido invitado a ser participe de un estudio que se lleva a cabo por estudiantes de la
Escuela de Educacidn en Ciencias del Movimientos v Deportes quienes se encuentran
realizando el seminario de grado para optar al titulo profesional de Profesor/a de Educacion
Fizica de la Universidad Catdlica Silva Henriquez.

Loz investigadores responsables son: David Mora Muiioz, Sofya Vergara Iturrieta v
Bastian Diaz Solar bajo la supervision de los profesores Douglas Paredes v Rodrigo
Villaseca en conjunto con el drea de coordinacion de seminarios. El objeto de esta carta es
informarle acerca del estudio, antes que usted confirme zu disposicién a colaborar con la
investigacion.

El proposito de este este estudio esta enfocado en establecer las relaciones que exizten entre
las medidas antropométricas v el rendimiento cardiovascular de los estudiantes en la claze de
eduocacion fizica, para esto necesitaremos realizar una medicién de tus componentes
corporales, es decir, medir; talla, peso, perimetro de cintura v cadera. Para evaluar to
rendimiento realizaremos una prusba sub maxima de capacidad aerdbica, el cual es, el Test
de Escalon de 3 minutos, cuvo protocolo consiste en que deberds subir v bajar un escalén
durante 3 minutos a un ritmo de 24 repeticiones por tminute para loego tomar tu frecuencia
cardiaca.

Te invitamoz a participar voluntariamente en este estodic de cardeter andnimo, tu
colaboracion serd de muocha ayvuda para abordar esta investigacion.

5i deseas participar por favor marca con un +#o X en el cuadrado de abajo ¥ completa
los siguientes datos.

E] 81, quiero participar de la investigacion E]Nn deseo participar de la investigacion.
Nombre:

EntPazaporte:

FIFMA ESTUDIANTE
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Protocolo del Test de escalon de 3 minutos (Martinez, E. 2020)

Para la realizacion de esta prueba, el sujeto deberé estar colocado de pie, el cuerpo recto y situado
frente al escalon. Tras la sefial del controlador, el alumno comenzara a subir y bajar un escalén de
forma alternativa.

La ejecucion correcta del ejercicio implica que el recorrido se realice

de la siguiente manera:

1.° Subir la pierna derecha.

2.° Subir la pierna izquierda.

3.° Bajar la pierna derecha.

4.° Bajar la pierna izquierda.

5.° Estado de posicion inicial.

En cada posicion de apoyo con los 2 pies abajo y sobre el escalon, se deben extender por completo
tanto tronco como piernas.

Transcurridos 2 minutos y medio, se debe cambiar la direccién en la ejecucion del ejercicio, de forma
que se realizara el mismo movimiento, pero comenzando la accién con el pie izquierdo.

Durante la realizacion, se marcara el ritmo con metrénomo, para que

el alumno realice la prueba a un ritmo de 24 de repeticiones/min durante

un periodo de 3 min.

Una vez concluido el ejercicio, el sujeto debera adoptar la posicion de

sentado durante 1 minuto. Se registrara la frecuencia cardiaca durante

los 30 seg siguientes a este minuto de descanso. En el caso de que el sujeto

no haya podido acabar los 3 min, se reconocera el tiempo de ejecucion

aguantado.
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