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¢PUEDE LA PRACTICA DE ACTIVIDAD
FISICA INFLUENCIAR EN LOS ESTILOS DE
VIDA  SUSTENTABLES DE  ADULTOS
IBEROAMERICANOS? UN ESTUDIO DE
INVESTIGACION MULTICENTRICO.

RESUMEN

Objetivo: Explorar la relacién existente entre la
practica de actividad fisica (PAF) y los estilos de vida
sustentables (EVS) de adultos de 14 paises
iberoamericanos.

Métodos: Se realizd6 un estudio descriptivo
multicéntrico con 6130 participantes adultos de 14
paises iberoamericanos. Se aplicé un cuestionario de
36 preguntas, creado y validado para el presente
estudio que evalla la PAF y EVS.

Resultados: los sujetos con PAF tienen un mayor
puntaje de EVS (B: 4.7, IC 95%: 3.8;5.6) que los
sujetos sedentarios. Mientras que, en comparacion
con las personas con riesgo bajo de mortalidad por
sedentarismo, las personas con riesgo medio (B: -3.2,
IC 95%: -4.6; -1.7), y alto (B: -5.0, IC 95%: -6.4; -
3.6), tienen un menor puntaje de EVS.

Discusion:  Existe una relacion positiva 'y
significativa entre la PAF y EVS. Futuros estudios
son necesarios para profundizar en los mecanismos
que vinculan la actividad fisica con la
sustentabilidad, asi como explorar intervenciones
précticas que integren ambas éreas.

Conclusion: Nuestros resultados confirman que
existe una relacion positiva entre la practica de
actividad fisica y los estilos de vida sustentables por
lo que esperamos que los resultados de nuestro
estudio proporcionen evidencia esclarecedora para
incentivar la actividad fisica como estrategia de
fomento de los estilos de vida sustentables més alla
de sus beneficios fisiolégicos sobre la salud.

Palabras clave: Estilos de vida sustentable; Ejercicio
fisico; Actividad fisica; Sedentarismo.

CAN THE PRACTICE OF PHYSICAL
ACTIVITY INFLUENCE THE SUSTAINABLE
LIFESTYLES OF IBERO-AMERICAN
ADULTS? A MULTICENTRIC STUDIO.

ABSTRACT

Objective: Explore the relationship between physical
activity practice (FAP) and sustainable lifestyles
(SLS) of 14-year-old Iberoamerican adults.

Methods: A multi-center descriptive study was
carried out with 6.130 participants from 14 Ibero-
American countries. We applied a question of 36
questions, created and validated by the present study,
which was evaluated by the FAP and SLS.

Results: Subjects with FAP had a higher SLS score
(B: 4.7, 95% CI: 3.8;5.6) than sedentary subjects.
However, in comparison with people with low
sedentary mortality, people with low sedentary
mortality (B: -3.2, 95% CI: -4.6; -1.7), and high (B: -
5.0, 95% CI: -6.4; -3.6), have a lower SLS rating.

Discussion: There is a positive and significant
relationship between FAP and SLS. Future studies
are necessary to deepen the mechanisms that
establish physical activity with sustainability, as well
as explore practical interventions to integrate these
areas.

Conclusion: Conclusion: Our results confirm that
there is a positive relationship between physical
activity and sustainable lifestyles, so we hope that the
results of our study will provide compelling evidence
to encourage physical activity as a strategy for
promoting  sustainable lifestyles beyond its
physiological health benefits.

Keywords: Sustainable lifestyles; Physical exercise;
Physical activity; Sedentary lifestyle.
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INTRODUCCION

(INTRODUCTION)

Los acelerados cambios deletéreos de los entornos
naturales, debido a la acumulacion de materiales de
desecho industriales, urbanos o domésticos, uso
excesivo de plasticos y otros materiales derivados del
petroleo ademés de la emision de gases de efecto
invernadero han resultado en un aumento en la
temperatura global (Yoganathan y Rom, 2001;
Snyder 2016; Rossati et al., 2017). Es bien sabido
gue, debido a los cambios inducidos por
contaminacion, la temperatura global ha aumentado
1.5° C por encima del nivel preindustrial lo que es
relacionado con desastres naturales y amenazas al
bienestar, la salud publica y supervivencia de la
humanidad (zZhao et al.,, 2022; Parums, 2024,
Romanelo et al., 2024). La condicion actual de los
entornos naturales se ha convertido en una de las
principales preocupaciones politico-cientificas de la
sociedad contemporanea y ha generado tanto cambios
en las policitas publicas a nivel global como en el
comportamiento personal del ser humano (Resnik,
2022; Carmona et al., 2023). Si bien los cambios
globales han despertado conciencia en una parte de la
poblacién, la mayor cantidad no dimensionan la
importancia de los efectos de la contaminacion sobre
los ecosistemas (Sigmund et al., 2023; Afiffa et al.,
2024). En este contexto se ha acufiado en la
actualidad el concepto de estilos de vida sustentable
(EVS) con el fin de disminuir la contaminacion
ambiental y asi alejar la trayectoria del planeta tierra
hacia un potencial desastre climatico, siendo estos
cambios una practica en auge durante la Ultima
década (Farhud 2017; Piao y Managi, 2024). Los
EVS conllevan diferentes précticas como cuidado del
consumo de agua, ahorro de energia, uso de envases
reciclables, utilizacion de transporte sostenible,
cuidado de la flora y fauna silvestre, sustitucion de
ampolletas por luces led o utilizacion de paneles
solares (Shahbaz et al., 2021; Ravindra et al., 2023).
Estudios previos han mostrado que sujetos que optan
por EVS, ademés de presentar una importante
preocupacion por la salud medioambiental, también
consideran en su rutina diaria una dieta sostenible y
la la préactica de actividad fisica (PAF) como factor
clave para su salud integral (Bjgrnara et al., 2019;
Lawrence, 2024). Habitualmente, quienes optan por
este estilo de vida PAF y promueven practicas
sustentables asociadas a economia circular, sin
embargo, se desconoce si existe una relacion entre la

PAF y los EVS. Debido a esto, el objetivo del
presente estudio es determinar la relacion existente
entre la PAF y los EVS. Para esto, se realizard un
estudio multicéntrico donde se aplicé una encuesta de
PAF y EVS en sujetos mayores de 18 afios en 14
paises de Latinoamérica e hipotetizamos que existe
una relacion lineal entre la PAF y los EVS.

MATERIAL Y METODOS
(METHODS)

Disefio y configuracion del estudio

El presente estudio es multicéntrico, transversal y fue
basado en una encuesta autoadministrada en una sola
oportunidad entre marzo de 2023 y enero del 2024.
Se invit6 a la poblacion de estudio a participar a
través de diferentes plataformas y redes sociales de
manera voluntaria y andnima. Para la recoleccion de
datos se realizd una encuesta en linea mediante la
plataforma de Google Forms que fue previamente
validada por el método Lawshe (Lawshe 1975).

Poblacion de estudio

Se invito a participar del estudio a sujetos residentes
de 13 paises latinoamericanos (Argentina, Bolivia,
Chile, Colombia, Costa Rica, Ecuador, El Salvador,
Guatemala, México, Panama, Paraguay, Perl y
Uruguay) y de Espafia. Los participantes fueron de
ambos sexos, mayores de 18 afios y firmaron un
consentimiento informado para participar del estudio.

Cuestionario de estilos de vida sustentable y
Actividad fisica

La encuesta consta de 36 preguntas y considera
variables sociodemogréficas, EVS y PAF. Se
subdividié en 3 items: el primero consta de 15
preguntas que evalGa alimentacion y compras; el
segundo consta de 12 preguntas que evalla el
transporte, recreacion y autocuidado; finalmente el
tercero consta de 11 preguntas que evalla el
comportamiento de los sujetos con el medioambiente.
Ademés, se incluyeron variables tales como habito
tabaquico (frecuencia y cantidad de consumo de
cigarrillo) y PAF la cual se dividié en preguntas para
determinar si realizan o no actividad fisica. Para
determinar el riesgo de mortalidad por sedentarismo
se incluyé una pregunta para registrar el tiempo
diario sentado. Este cuestionario fue confeccionado y
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validado por expertos en el ambito alimentario
nutricional y salud publica.

Consideraciones éticas

El estudio se desarroll6 siguiendo la Declaracion de
Helsinki (World medical association, 2013) en lo que
respecta al trabajo con seres humanos y de acuerdo
con la “Declaracion de Singapur sobre Integridad en
la Investigacion” (Resnik and Shamoo, 2011) ademés
de ser aprobado por el Comité de Etica Cientifica de
la Universidad San Sebastian de Chile (39-24) y
revisado por comités locales en los paises
participantes.

Analisis estadistico

La puntuacion de EVS se obtuvo de la puntuacion de
las preguntas de os 3 itam asociado a EVS con un
rango entre 50 a 185 puntos. Se determind si los
sujetos eran fisicamente activos en base a las
recomendaciones de la OMS (Bull et al., 2020).
Quienes no cumplian con la cantidad de minutos
semanales, correspondientes a las recomendaciones
internacionales, fueron considerados como
sedentarios y categorizados, de acuerdo con el tiempo
diario sentado, en tres categorias: bajo riesgo (bajo 4
horas), medio (4-8 horas) y alto riesgo de mortalidad
por sedentarismo (sobre 8 horas) (van der Ploeg et
al., 2012). Para evaluar la asociacion entre EVS, PAF
y riesgo de mortalidad por sedentarismo en sus tres
categorias, se utiliz6 regresion lineal, ajustada por
edad, sexo, pais, tabaquismo e indice de masa
corporal (IMC). Los analisis estadisticos se realizaron
utilizando el software Stata 18MP (StataCorp,
College Station, Texas, USA).

RESULTADOS
(RESULTS)

Se incluyeron 6130 participantes (78,21 % mujeres
34,9 £ 12.55 afios), con un promedio IMC de 25,29 £
5.19 kg/m2. Los datos de edad, IMC, patrones de
alimentacion, pais al que pertenece, habito tabaquico
y la estratificacion de riesgo de mortalidad por
sedentarismo se muestran en la tabla 1. Notar que la
mayoria de los encuestados no fumaba (75.8%), no
realizaba actividad fisica (54.8%) y tiene riesgo alto
de mortalidad por sedentarismo (87.3%). El puntaje
promedio de EVS de la muestra fue 141.19 + 22.49.

Mientras que, fue de 141.11 + 18.03 para los que no
realizaban AF y de 14555 + 17.29 para los que
realizaban AF. La tabla 2 muestra las caracteristicas
de edad, IMC, pais de residencia, genero, habito
tabaquico de acuerdo con la estratificacion de riesgo
de mortalidad por sedentarismo. Notar que, para el
grupo de bajo, medio y alto riesgo de mortalidad la
puntuacion fue de 147.81 + 17.50, 144.01 £ 1691y
140.80 + 18.43, respectivamente. En comparacion
con los sujetos sedentarios, los sujetos con PAF
tienen un mayor puntaje de EVS (B: 4.7, IC 95%:
3.8;5.6). La tabla 3 muestra el puntaje de EVS segln
riesgo de mortalidad por sedentarismo. Notar que en
comparacion con las personas con bajo riesgo, las
personas con riesgo medio (B: -3.2, IC 95%: -4.6; -
1.7), y alto riesgo de mortalidad (: -5.0, IC 95%: -
6.4; -3.6) tienen un menor puntaje de EVS (Figura 1).
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Tabla 1. Caracteristicas segun practica de actividad fisica

1. No realiza 2. Si realiza Total
(N =3511) (N =2908) (N =6419)
Edad
Media (SD) 35.48 (13.12) 34.88 (12.09) 35.21 (12.67)

Mediana (Q1, Q3)

33.0 (24.0, 44.0)

33.0 (25.0, 42.0)

33.0 (25.0, 43.0)

IMC

Media (SD)
Mediana (Q1, Q3)

25.84 (5.83)
24.7 (22.0, 28.4)

24.72 (4.22)
24.0 (21.9, 26.7)

25.33 (5.20)
24.3 (21.9, 27.6)

Puntaje

Media (SD)
Mediana (Q1, Q3)

140.88 (18.11)
142.0 (129.0, 154.0)

145.10 (17.51)
146.0 (134.0, 157.0)

142.79 (17.97)
144.0 (131.0, 156.0)

Patrones de alimentacion

1. Flexitariana 255 (7.3%) 251 (8.6%) 506 (7.9%)
2. Keto 34 (1.0%) 44 (1.5%) 78 (1.2%)
3. Mediterranea 371 (10.6%) 446 (15.3%) 817 (12.7%)
4. Occidental 864 (24.6%) 528 (18.2%) 1392 (21.7%)
5. Ovolacteo 115 (3.3%) 105 (3.6%) 220 (3.4%)
6. Paleolitica 88 (2.5%) 66 (2.3%) 154 (2.4%)
7. Pesco-Vege 41 (1.2%) 60 (2.1%) 101 (1.6%)
8. Prudente 1453 (41.4%) 1208 (41.5%) 2661 (41.5%)
9. Vegana 33 (0.9%) 42 (1.4%) 75 (1.2%)
10. Otra 257 (7.3%) 158 (5.4%) 415 (6.5%)
¢A qué pais perteneces?
Argentina 387 (11.0%) 353 (12.1%) 740 (11.5%)
Bolivia 214 (6.1%) 102 (3.5%) 316 (4.9%)
Chile 397 (11.3%) 358 (12.3%) 755 (11.8%)
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Colombia 215 (6.1%) 347 (11.9%) 562 (8.8%)
Costa Rica 227 (6.5%) 209 (7.2%) 436 (6.8%)
Ecuador 264 (7.5%) 146 (5.0%) 410 (6.4%)
El Salvador 209 (6.0%) 167 (5.7%) 376 (5.9%)
Espafia 327 (9.3%) 327 (11.2%) 654 (10.2%)
Guatemala 139 (4.0%) 86 (3.0%) 225 (3.5%)
México 271 (7.7%) 240 (8.3%) 511 (8.0%)
Panamé 124 (3.5%) 83 (2.9%) 207 (3.2%)
Paraguay 193 (5.5%) 98 (3.4%) 291 (4.5%)
Per( 266 (7.6%) 147 (5.1%) 413 (6.4%)
Uruguay 257 (7.3%) 223 (7.7%) 480 (7.5%)
20 21 (0.6%) 22 (0.8%) 43 (0.7%)
¢Cual es tu género?
20. Femenino 2918 (83.1%) 2103 (72.3%) 5021 (78.2%)
21. Masculino 582 (16.6%) 799 (27.5%) 1381 (21.5%)
22. Otro 11 (0.3%) 6 (0.2%) 17 (0.3%)
¢Usted fumaba cigarrillos?
1. No 2662 (75.8%) 2190 (75.3%) 4852 (75.6%)
2.Si 849 (24.2%) 718 (24.7%) 1567 (24.4%)
Riesgo de mortalidad por sedentarismo
Riesgo bajo 361 (10.3%) 445 (15.3%) 806 (12.6%)
Riesgo medio 1473 (42.0%) 1413 (48.6%) 2886 (45.0%)
Riesgo alto 1677 (47.8%) 1050 (36.1%) 2727 (42.5%)
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Tabla 2. Caracteristicas segun riesgo de mortalidad por sedentarismo

Riesgo bajo Riesgo medio Riesgo alto
(N = 806) (N = 2886) (N =2727)
Edad
Media (SD) 38.31 (13.06) 36.51 (12.96) 32.92 (11.83)

Mediana (Q1, Q3)

36.0 (28.0, 47.0)

35.0 (26.0, 45.0)

31.0 (23.0, 40.0)

IMC

Media (SD) 25.01 (4.97) 25.02 (4.73) 25.76 (5.68)

Mediana (Q1, Q3) 24.1(21.9, 27.0) 24.2 (21.9, 27.3) 24.6 (22.1, 28.1)
Puntaje total

Media (SD) 147.26 (17.86) 143.67 (17.08) 140.55 (18.58)

Mediana (Q1, Q3)

148.0 (136.0, 160.0)

145.0 (133.0, 155.0)

142.0 (129.0, 154.0)

Patrones de alimentacion

1. Flexitariana 70 (8.7%) 230 (8.0%) 206 (7.6%)
2. Keto 12 (1.5%) 38 (1.3%) 28 (1.0%)
3. Mediterranea 103 (12.8%) 386 (13.4%) 328 (12.0%)
4. Occidental 137 (17.0%) 555 (19.2%) 700 (25.7%)
5. Ovolacteo 23 (2.9%) 97 (3.4%) 100 (3.7%)
6. Paleolitica 20 (2.5%) 72 (2.5%) 62 (2.3%)
7. Pesco-Vege 12 (1.5%) 45 (1.6%) 44 (1.6%)
8. Prudente 359 (44.5%) 1259 (43.6%) 1043 (38.2%)
9. Vegana 13 (1.6%) 34 (1.2%) 28 (1.0%)
10. Otra 57 (7.1%) 170 (5.9%) 188 (6.9%)
¢A qué pais perteneces?
Argentina 104 (12.9%) 340 (11.8%) 296 (10.9%)
Bolivia 45 (5.6%) 155 (5.4%) 116 (4.3%)
Chile 115 (14.3%) 380 (13.2%) 260 (9.5%)
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Colombia 80 (9.9%) 241 (8.4%) 241 (8.8%)
Costa Rica 24 (3.0%) 172 (6.0%) 240 (8.8%)
Ecuador 50 (6.2%) 175 (6.1%) 185 (6.8%)
El Salvador 34 (4.2%) 144 (5.0%) 198 (7.3%)
Espafia 67 (8.3%) 270 (9.4%) 317 (11.6%)
Guatemala 16 (2.0%) 106 (3.7%) 103 (3.8%)
Meéxico 85 (10.5%) 227 (7.9%) 199 (7.3%)
Panama 31 (3.8%) 103 (3.6%) 73 (2.7%)
Paraguay 36 (4.5%) 127 (4.4%) 128 (4.7%)
Per( 60 (7.4%) 191 (6.6%) 162 (5.9%)
Uruguay 56 (6.9%) 230 (8.0%) 194 (7.1%)
20 3 (0.4%) 25 (0.9%) 15 (0.6%)
¢Cual es tu género?
20. Femenino 621 (77.0%) 2272 (78.7%) 2128 (78.0%)
21. Masculino 183 (22.7%) 608 (21.1%) 590 (21.6%)
22. Otro 2 (0.2%) 6 (0.2%) 9 (0.3%)
Lugar de residencia
1. Rural 112 (13.9%) 355 (12.3%) 334 (12.2%)
2. Urbana 694 (86.1%) 2531 (87.7%) 2393 (87.8%)
¢Usted fumaba cigarrillos?
1. No 611 (75.8%) 2158 (74.8%) 2083 (76.4%)
2. Si 195 (24.2%) 728 (25.2%) 644 (23.6%)
Actualmente, ;Usted realiza 150 minutos de actividad fisica a la semana de inten
1. No 361 (44.8%) 1473 (51.0%) 1677 (61.5%)
2. Si 445 (55.2%) 1413 (49.0%) 1050 (38.5%)
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Tabla 3. Puntaje estilos de vida sustentables segun riesgo de mortalidad por sedentarismo.

Puntaje estilos de vida sustentables

Total

143.12 (17.84)

Riesgo de mortalidad por sedentarismo

Riesgo Bajo (menos 4 hrs.)
Riesgo medio (entre 4 a 8 hrs.)
Riesgo alto (més de 8 hrs.)

147.81 (17.51)
144.01 (16.92)
140.81 (18.43)

Actividad fisica

No
Si

141.11 (18.04)
145.56 (17.29)

Valores expresados en media y desviacion estandar
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Tabla 4. Asociacidn entre puntaje de estilos de vida sustentable con actividad fisica y sedentarismo

Sedentarismo Modelo 1 Modelo 2 Modelo 3

Bajo Ref.

Medio -3.60 (-4.99; -2.20) <0.001 -3.22 (-4.60; -1.84) <0.001 -2.90 (-4.26; -1.53) <0.001
Alto -6.71 (-8.11; -5.31) <0.001 -5.61 (-7.01; -4.21) <0.001 -4.63 (-6.03; -3.24) <0.001
Actividad fisica

Inactivo Ref

Activo 4.22 (3.34; 5.10) <0.001 4.79 (3.92; 5.66) <0.001 4.21 (3.33; 5.10) <0.001

Valores expresados en media e intervalos de confianza. Ref= categoria usada de referencia; Modelo 1: Sin ajustar; Modelo 2. Ajuste por edad,
sexo, pais, tabaquismo; Modelo 3 ajuste por edad, sexo, pais, tabaquismo e indice de masa corporal. p < 0.001 indica una asociacién
estadisticamente significativa
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El modelo fue ajustado por edad, sexo, pais, tabaquismo e indice de masa corporal. Ref= categoria usada de referencia
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DISCUSION
(DISCUSSION)

El principal resultado del presente estudio es que
existe una relacion significativa y positiva entre la
PAF y los EVS lo que sugiere que las personas méas
activas fisicamente también tienden a adoptar
comportamientos de vida mas sustentables. Por el
contrario, el comportamiento sedentario se asocia de
manera inversa con los EVS. Estos hallazgos
destacan la importancia de promover las PAF no solo
por sus beneficios directos en la salud, sino también
por su potencial influencia en comportamientos
orientados hacia la sustentabilidad. Nuestros
resultados concuerdan con lo expuesto por Abu-
Omar en 2020, que muestra una relacion entre las
estrategias para la promocion de la actividad fisica
(transporte activo, espacios verdes Yy recreativos
locales, programas de ejercicio) y las emisiones de
gases de efecto invernadero (Abu-Omar et al., 2020).
Si bien, a la fecha, este es el primer estudio que
analiza la relacion existente entre las PAF y EVS,
estudios previos han visto los EVS también son
dependientes del nivel educacional. Piao y Managi en
el aflo 2023 hicieron un analisis en 37 paises y
concluyen que sujetos con mayor nivel educacional
tienden a la compra de productos reciclados,
adquieren tecnologias con ahorro energético y
practican activamente el reciclaje de desechos (Piao y
Managi, 2023). Por otro lado, la iniciativa india
Lifestyle for Environment (LiFE), propuesta en la
COP26, promueve un enfoque basado en la accién
comunitaria, habitos ecoldgicos diarios y alianzas
globales. LiFE se alinea con multiples objetivos de
desarrollo sostenible y programas ambientales
destacando las PAF como una variable importante en
la mitigacién de los cambios deletéreos asociados al
calentamiento global (Ravindra et al., 2023).
Ademas, es bien sabido que los sujetos fisicamente
activos tienen una alimentacién saludable basada en
una mayor ingesta de frutas, verduras, legumbres y
cereales integrales, lo que conlleva un menor
consumo de ultaprocesados comparados con los
sujetos promedio disminuyendo asi la huella de
carbono (Grummon et al., 2023). Futuros estudios
podrian profundizar en los mecanismos que vinculan
las PAF con los EVS, asi como explorar

intervenciones practicas que integren ambas &reas
para generar un impacto positivo en la salud y el
medio ambiente. Ademas, se necesitan estudios que
analicen en impacto de politicas pubicas asociadas a
la actividad fisica en los EVS en especial entre nifios,
jovenes y adultos. Si bien nuestro estudio fue
realizado en base a encuestas validadas y que se
presentan los resultados de un namero significativo
de paises no estd exento de debilidades. Debemos
mencionar que, debido al disefio transversal, no se
puede establecer una relacion causal entre la PAF, el
riesgo de mortalidad por sedentarismo y los EVS. Por
otro lado, el uso de encuestas online y autorreporte
puede introducir sesgo de seleccion y sesgo de
informacion. Ademas, la poblacién participante del
estudio es mayoritariamente femenina (78.21% de
mujeres) lo que limita la generalizacion de los
resultados a hombres u otras poblaciones.

CONCLUSIONES
(CONCLUSIONS)

Este estudio emple6 una encuesta individual
realizada mediante un formulario online para
demostrar la relacion existente entre la practica de
actividad fisica y los estilos de vida sustentables. La
encuesta original se realizO en 14 paises de
Latinoamérica y se recopilaron 6130 observaciones
validas. Se consider6 para el analisis la practica de
ejercicio, el tiempo diario sentado y la practica de
estilos de vida sustentable ademas de su contexto
sociodemografico. Nuestros resultados confirman que
existe una relacion positiva entre la practica de
actividad fisica y los estilos de vida sustentables por
lo que esperamos que los resultados de nuestro
estudio proporcionen evidencia esclarecedora para
incentivar la actividad fisica como estrategia de
fomento de los estilos de vida sustentables més alla
de sus beneficios fisioldgicos.
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