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Resumen. La obesidad es un serio problema de salud publica a nivel mundial, siendo resultado de multiples factores, pero que
principalmente es consecuencia de un consumo excedente de energia a través de los alimentos y por otro lado de un gasto energético
reducido por falta de actividad fisica. El objetivo del presente estudio fue determinar el indice de obesidad central a traves de marca-
dores antropométricos y su relacion con los habitos de salud reportados por universitarios. Metodologia. Estudio observacional,
analitico transversal. La muestra es no probabilistica por invitacion se conformé por 159 estudiantes de una universidad privada
(21.35 £ 1.6 afos) 122 mujeres y 37 hombres. Se aplict el cuestionario FANTASTICO para medir estilos de vida, el cuestionario
IPAQ version corta para evaluar el nivel de actividad fisica (AF) y se realiz6 evaluacion antropométrica con el protocolo restringido
ISAK obteniendo las medidas de talla, peso y circunferencia de cintura; se determiné el grado de obesidad central tomando como
referencia el indice Cintura-Talla. El analisis fue descriptivo y cualitativo mediante Chi cuadrada y recodificacion de variables para
establecer asociacion entre éstas. Resultados. El 74.8% de los participantes presenta obesidad central, contradiciendo los auto-
reportes generados a traves de las encuestas, las cuales indican que el 66% de los participantes realizan AF de alta intensidad, mientras
que nadie manifesto no realizar AF, en relacion con los habitos de salud mas del 50 % de los participantes obtuvo un puntaje catalo-
gado como “buen estilo de vida” y solo el 10 % presenta un estilo de vida malo, no encontrando asociaciones significativas. Conclu-
siones. A pesar de reportar buenos habitos de salud y nivel AF adecuado, los participantes presentan obesidad central, lo que nos lleva
a pensar que los participantes consideran tener mejores estilos de vida de los que en realidad tienen, creando una gran area de opor-
tunidad para orientar a los adultos jovenes en relacion con habitos saludables adecuados y los riegos de enfermedad que genera pre-
sentar obesidad central.

Palabras-clave: Obesidad Central, habitos saludables, actividad fisica.

Abstract. Obesity is a serious public health problem worldwide, being the result of multiple factors, but it is mainly a consequence
of excess energy consumption through food and, on the other hand, of reduced energy expenditure due to lack of physical activity.
The objective of this study is to determine the central obesity index through anthropometric markers and its relationship with the
health habits reported by university students. Methodology. Observational, cross-sectional analytical study. The sample consisted of
159 young adults (21.35 £ 1.6 years), 122 women and 37 men. The FANTASTICO questionnaire was applied to measure lifestyles,
the short version IPAQ questionnaire to evaluate the level of physical activity (PA) and Anthropometric evaluation was performed
with the ISAK restricted protocol, obtaining measurements of height, weight, and waist circumference; the degree of central obesity
was determined. taking as reference the Waist-Height index. Descriptive and qualitative statistical analysis was performed using chi
square and recoding of variables to establish an association between them. Results. 74.8% of the participants present central obesity,
contradicting the self-reports generated through the surveys, which indicate that 66% of the participants perform high-intensity PA,
while no one stated that they do not perform PA, in relation to the health habits more than 50% of the participants obtained a score
classified as "good lifestyle" and only 10% had a bad lifestyle, not finding significant associations. Conclusions. Despite reporting
good health habits and adequate PA level, the participants present central obesity, which leads us to think that the participants con-
sider they have better lifestyles than they do, creating a great area of opportunity to guide to young adults in relation to adequate
healthy habits and the risks of disease generated by having central obesity.

Key Words: Central obesity, healthy habits, physical activity.
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Introduccion estudio y recreacion, donde realizan practicas desprendi-

das de la interaccion entre lo biologico, psicologico y so-

La obesidad es una enfermedad crénico-degenerativa
con presencia a nivel global y con un crecimiento progre-
sivo y desbordado (OMS, 2022) que afecta tanto a paises
desarrollados como a paises en vias de desarrollo, no dis-
tingue sexo, edades ni grupos sociales (Izquierdo et al.,
2020; Mader, 2006). De acuerdo con la literatura (Hera-
zo, et al., 2020), es un padecimiento asociado a los estilos
y habitos de vida, en palabras de Valenzuela, et al., (2021)
corresponden a costumbres, actitudes y formas de com-
portamiento que asumen las personas durante la vida diaria
y que se mantienen en el tiempo; de igual forma, la obesi-
dad esta asociada a condicionantes sociales y ambientales
que determinan la salud -entorno de vivienda, trabajo,
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cial- (Laguado & Gomez, 2014; Sanchez & De Luna, 2015
y Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia,
2016).

Es de gran importancia atender este problema de salud,
ya que afecta directamente la calidad de vida de las perso-
nas que la padecen, pues incrementa los indices de morbi-
lidad y mortalidad (Varona-Pérez et al., 2018). Debido a
que aumenta el riesgo de padecer otros problemas de
salud, tales como sindrome metabolico, hipertension,
dislipidemias, diabetes tipo 2 y sus complicaciones renales,
enfermedades cardiovasculares, problemas en vesicula
biliar y cirrosis hepatica, los problemas ortopedicos como
osteoartritis en columna, cadera, rodillas y tobillos, genera
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mayor presencia de apnea del suefio y problemas respira-
torios, complicaciones del embarazo, irregularidades
menstruales, hirsutismo, incontinencia urinaria de esfuer-
zo, algunos tipos de cancer, siendo los mas comunes de
utero, mamas, prostata y colon (Vento etal., 2021).

El diagnostico del peso corporal resulta ser muy practi-
co a través del indicador Indice de Masa Corporal (IMC) al
relacionar el peso corporal con la talla mediante la formula
peso (Kg)/estatura (m2) (Garrow et al., 1985). Sin em-
bargo, el calculo del IMC es solo el inicio de dicho diag-
nostico, ya que debe confirmarse por indicadores de com-
posicion corporal y de distribucion de la masa grasa en el
cuerpo, como lo son la determinacion de la grasa corporal
mediante la medicion antropomeétrica de panipulos adipo-
sos con plicometro, la determinacion de la masa muscular
o masa libre de grasa por medicion de circunferencias y
pliegues cutaneos o incluso por impedancia bioeléctrica
(Casanueva, et al. 2009).

En una revision sistematica se afirmé que la indice cin-
tura talla (ICT) es equivalente o ligeramente mejor que la
indice cintura cadera (CC) y superior al IMC para predecir
un mayor riesgo cardiometabolico (Vento et al. 2021). Asi
mismo, Castanheira et al., 2018, recomiendan el uso de
ICT ya que funciona igual o mejor que otros indices antro-
pométricos de adiposidad. Los estudios en nifios y adoles-
centes mostraron que ICT es similar tanto al IMC como a
la CC, para identificar a aquellos con mayor riesgo car-
diometabolico. EI ICT es un indicador que ha ganado aten-
cion y confianza para medir la obesidad central que el IMC
para detectar riesgos para la salud, ademas de ser conside-
rado un buen predictor de riesgo cardiovascular (Liu et al.,
2019; Lu, Liu, Qiao, Li, Wu, y Ke, 2021), también se ha
observado que el ICT tiene una fuerte asociacion significa-
tiva con la presion arterial en sujetos adultos jovenes (Cor-
vos et al., 2014). El ICT es un indicador que puede ser
aplicado a diferentes grupos étnicos, sexuales y etarios,
éste se obtiene al dividir la circunferencia de la cintura por
la talla utilizando como punto de corte el valor 0.5, con
alto pronostico de ECV tanto en nifios como en adultos
(Browning, etal., 2010).

Es importante sefalar que el perimetro o circunferen-
cia de cintura aumentado implica por si mismo riesgo para
la salud, independientemente del peso corporal (Hernan-
dez, et al., 2018). La mayor acumulacion de grasa en la
zona abdominal conlleva a una mayor frecuencia de resis-
tencia a la insulina, hipertension arterial, diabetes y disli-
pidemias (Casanueva, et. al., 2009).

Por otra parte, la obesidad y el sobrepeso en México
registra en la ENSANUT de 2018 un porcentaje de adultos
de 20 afios y mas con sobrepeso y obesidad de 75.2%
(39.1% sobrepeso y 36.1% obesidad), porcentaje que en
2012 fue de 71.3 por ciento (Barquera, et al., 2020),
progresion que requiere de atencion y acciones urgentes
que reduzcan la escalada de problemas de salud publica.

Estudios realizados en México y Latinoameérica revelan
un crecimiento constante de los indicadores de sobrepeso
y obesidad en jovenes universitarios y la relacion directa
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con el sedentarismo (Salazar, et al., 2013, Rangel, et al.,
2015; Valenzuela, et al., 2018; Pulido, 2021), asi como,
habitos cotidianos que los involucran en estilos poco salu-
dables (Goenaga, et al., 2020). El aumento de la obesidad,
los problemas de salud derivados de la falta de actividad
fisica y una cultura alimentaria son resultado de multiples
factores como lo son los genéticos, metabolicos, sociales,
conductuales, psicologicos, celulares y moleculares (Casa-
nueva, et. al., 2009; Lecube et al., 2017), pero que prin-
cipalmente estan directamente relacionas con los habitos
alimenticios y bajos niveles de actividad fisica (Borjas et
al., 2017; OMS, 2020, 2022).

La etapa de vida preparatoriana y universitaria concen-
tra los momentos volitivos y determinantes para la adqui-
sicion o continuacion de habitos saludables, sobre todo, los
que corresponden a la actividad fisica y alimentacion (Sala-
zar, et al. 2013); pero también es la etapa del descanto y el
abandono. El Informe mundial 2022 de la OMS sobre
actividad fisica revel6 que el 82% de los adolescentes no
alcanzan los niveles de ejercitacion y Rico-Diaz, et al.
(2019) anade que la edad de abandono de la practica fisico-
deportiva esta entre 18.42 afios, teniendo como principal
argumento la falta de tiempo.

Por ello, la pertinencia del presente trabajo se ubica
en la actuacion preventiva y valorativa del segmento de
jovenes universitarios, ya que, los adolescentes y jovenes
seran en 2030 parte de la estadistica de los casi 500 millo-
nes de casos de personas adultas jovenes en el mundo con
un padecimiento cronico-degenerativo propiciado por la
obesidad y la ausencia de estilos de vida saludables (activi-
dad fisica y alimentacion). Aunado a esto, es frecuente
para la poblacién pensar que s se estan llevando una dieta y
actividad fisica adecuada cuando no se conocen parametros
claros, por lo que el presente estudio tiene como objetivo
determinar el indice de obesidad central a través de mar-
cadores antropométricos y su relacion con los habitos de
salud reportados por universitarios.

Material y método

Disefio y Participantes

Es un estudio observacional y analitico, que se realizo
con 159 universitarios mexicanos (21.35 £ 1.6 afios) 122
mujeres y 37 hombres, tomando como tGnico requisito que
fueran estudiantes de una universidad privada del Estado
de Puebla, México. La muestra fue de tipo no probabilisti-
ca, seleccioné a sus participantes por conveniencia (Casal,
et al., 2003) y por invitacion e incorporacion voluntaria
debido a las condiciones de acceso por periodo postpan-
demia por COVID-19.

Instrumentos

Para la obtencion de datos se aplico el cuestionario In-
ternacional de Actividad Fisica IPAQ version corta para
evaluar el nivel de actividad fisica (Salazar, et al, 2013),
este instrumento cuantifica la actividad realizada con base a
dia y minutos de ejecucion para generar una clasificacion
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acorde a los Mets gastados (Alarcon & Hall-Lopez, 2021);
para obtener informacion sobre habitos, se aplico tambien
el cuestionario FANTASTICO version 3, éste es un ins-
trumento validado disehado por la Universidad de McMas-
ter Canada el cual permite calificar el estilo de vida de los
individuos de acuerdo a los valores obtenidos de 0-100
(Ver Tabla 1) a través de 30 items abordando los domi-
nios: familia y amigos, actividad fisica, nutricion, tabaco y
sustancias toxicas, alcohol y drogas, suefio/ stress, traba-
jo/tipo de personalidad, introspeccién, comportamientos
de salud y otros comportamientos, con tres opciones de
respuesta (Ramirez-Vélez & Agredo 2012).

Para medir los indicadores talla, peso y circunferencia
de cintura se aplico un protocolo con técnicas estandariza-
das de la Internacional Society for the Avancement of
Kinanthropometry -ISAK- (Stewart, Marfell-Jones, Olds,
2011 y Valenzuela, et al, 2018) dicha evaluacion estuvo a
cargo de evaluadores certificados y posteriormente se
determiné el grado de obesidad central tomando como
referencia el ICT (Browning, Hsieh & Ashwell, 2010).

Tabla 1.
Resultado FANTASTICO

Puntaje

Interpretacion

Menor de 39 puntos Existe peligro

de 40-59 puntos Malo
de 60-69 puntos Regular
De 70-84 puntos Bueno

85-100 puntos

Excelente estilo de vida

Previo a la aplicacion de los instrumentos se otorgé un
formato de consentimiento informado a todos los partici-
pantes, el cual incluyo informacion sobre el objetivo del
estudio, el contenido de los cuestionarios, tratamiento de
los datos y sobre las mediciones corporales que se les reali-
zarfan en acuerdo a la Declaracion Helsinki (Manzini,
2000).

La aplicacion de los cuestionarios se realiz6 de manera
grupal (grupos reducidos) para poder verificar y aclarar
dudas a los participantes. Una vez contestados los instru-
mentos se enviaron los participantes al laboratorio de
evaluacion en donde fueron tomadas las medidas antropo-
meétricas, utilizando basculas marca Omron, estadimetro y
cinta antropométrica.

Una vez analizados los datos y obtenidos los resultados
se socializaron con las autoridades de la Universidad que
apoyo con la poblacion.

Andlisis estadistico

Se realizo analisis estadistico descriptivo y cualitativo
mediante Chi cuadrada y recodificacion de variables para
establecer asociacion entre éstas, utilizando el programa
SPSS version 26.

Resultados
Una parte muy importante de la muestra estudiada

presenta obesidad central por ICT (79%), en tanto que
solo un cuarto de ésta, evidencia parametros normales,
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estos resultados contradicen los auto reportes generados a
traves de la encuesta sobre la percepcion de estilos de vida
saludables (Ver Tabla 2).

Tabla 2
Obesidad Central por ICT
Frecuencia Porcentaje Porcentaje  Porcentaje
valido acumulado
Vilido <.49 40 25.2 25.2 25.2
2>.50 119 74.8 74.8 100.0
Total 159 100.0 100.0

En lo relativo al sexo las mujeres presentan porcentajes
mas elevados de obesidad central con 81% y 72% respec-
tivamente, una situaciéon prevalente en la poblaciéon mexi-

cana (Ver Tabla 3).

Tabla 3.
Obesidad Central relacionada al sexo
ICT_REC
<.49 2.50 N Total
Sexo F 33 89 122 72%
M 7 30 37 81%
Total 40 119 159 74%

Al revisar la autopercepcion de los estilos de vida salu-
dable que tienen los estudiantes universitarios, mas de la
mitad de la muestra considera tener un estilo de vida
bueno o excelente (53.4% acumulado), mientras que s6lo
una minima cantidad de la poblacion estudiada admite
tener malos habitos de estilo de vida (Ver Tabla 4).

Tabla 4.
Resultados Estilos de vida
Frecuencia Porcentaje  Porcentaje  Porcentaje
Vilido acumulado
Malo 17 10.7 10.7 10.7
Regular 57 35.8 35.8 46.5
Vilido Bueno 80 50.3 50.3 96.9
Excelente 5 3.1 3.1 100.0
Total 159 100.0 100.0
Tabla 5.
Relacion ICT-Estilos de vida
FAN_REC Total
Malo Regular  Bueno Excelente
<.49 3 11 24 2 40
ICT_REC 2>.50 14 46 56 3 119
Total 17 57 80 5 159
Tabla 6.
Pruebas de chi-cuadrado
Valor Df  Significacion asintotica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson  3.130* 3 372
Razon de verosimilitud 3.138 3 371
Asociacion lineal por lineal ~ 2.783 1 .095

N de casos validos 159
a. 3 casillas (37.5%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mini-
mo esperado es 1.26.

En cuanto a la relacion entre el ICT y los estilos de vi-
da, aquellos que tienen obesidad central, la gran mayoria
se perciben con buenos habitos saludables (Ver Tabla 5). A
pesar de los resultados obtenidos no se manifiestan asocia-
ciones significativas (p.=.372) entre estilos de vida e ICT
(Ver Tabla 6).

También se encontro que la mayoria de los participan-
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tes indican realizar AF de alta intensidad, mientras que
nadie manifesto no realizar AF.

Discusion

La contradiccion de los indicadores de salud vs la
percepcion de los estilos de vida

Contreras et al. (2020), encontraron que el ser estu-
diante universitario y tener el conocimiento de las conse-
cuencias de la obesidad, no garantiza que los estudiantes
modifiquen sus habitos alimenticios y estilos de vida, con
ello se denota que van adquiriendo habitos alimentarios
que son dafiinos y existe una inclinacion a presentar pro-
blemas de obesidad y pudiendo desarrollar otras.

Douglas (1996) nos permite explicar, la contradiccion
de los reportes sobre los buenos estilos de vida que tienen
los universitarios y los indicadores de obesidad central, a
traves de su propuesta inmunidad subjetiva, la cual presen-
tan las personas que piensan que no les puede suceder algo
dahino o inconveniente, a pesar de que estén inmersas en
el riesgo. En otras palabras, los universitarios no priorizan
la salud sobre sus necesidades basicas e inmediatas que
demanda la voragine de la cultura universitaria.

Arbos Berenger (2017) expresa dos momentos crucia-
les en la vida de una persona con respecto a sus determina-
ciones futuras, la primera, las decisiones que toman los
adultos con respecto a su salud preceden de lo acontecido
en la infancia y adolescencia, y lo que ocurra con los habi-
tos en la edad universitaria es un buen predictor de la vida
adulta, en otras palabras, es un circulo vicioso progresivo.

Gonzalez, Arellano y Pérez (2013) afiaden que la ten-
dencia a ignorar los efectos en la salud que tienen los habi-
tos nocivos alimentarios, fisico y psicosociales devienen de
una construccion social sobre el riesgo de perder la salud
en la edad universitaria y/o las complicaciones que gene-
ran las enfermedades cronicas degenerativas.

La obesidad, la actividad fisica y los estilos de vida
de los universitarios

Existe evidencia de que en México los niveles de so-
brepeso y obesidad en universitarios mexicanos esta por
encima del 45% segin lo reportado por Espinosa et al.,
(2020). Esto no contrasta con la Encuesta Nacional de
Salud y Nutricion (ENSANUT) de 2018, en donde se
reportaron que el sobrepeso y obesidad de la poblacion de
20 -29 afios es de 59.4%, lo que indica que los jovenes en
esta edad, propia para cursar el grado y posgrado se en-
cuentran en una etapa de mayor desequilibrio de habitos
saludables (Barquera, et al. 2020). El mismo autor, infor-
ma que las mujeres posteriores al analisis de tres levanta-
mientos de la ENSANUT, la tendencia de obesidad sigue
siendo creciente y esta presente mas en el sexo femenino,
mientras que en el caso de los varones es el sobrepeso, es
también prevalente y se ha sostenido en las encuestas de
2012y 2018.

Lo anterior tiene relacion con lo reportado por la Or-
ganizacion Mundial de la Salud (OMS) en 2020, mencio-
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nando que a pesar de que la juventud declara practicar
actividad fisica, lo cierto es que la mayoria no alcanza los
150 minutos semanales.

En este sentido, el 2019, la OMS (2019) comunica a
un par de meses de decretarse la pandemia por Covid-19
que mas del 80% de los adolescentes en edad escolar (en-
tre 11 y 18 afios) de todo el mundo —en concreto, el
85% de las nifias y el 78% de los nifos— no llegan al nivel
minimo recomendado de una hora de actividad fisica al
dia, por lo que, pasados tres anos los niveles de esa cohor-
te sigan siendo los mismos, y mas grave atin, hayan dismi-
nuido en el confinamiento y cierre de espacios deportivos,
o bien, en la ausencia de elementos de auto suministracion
de la actividad fisica en casa. Sin embargo, en el caso de los
jovenes en edad universitaria el Médulo de Practica De-
portiva y Ejercicio Fisico (MOPRADEF, 2022) informo
que en 2021 se registr6 el porcentaje de 64%, el mas alto
historicamente de mexicanos activos, coincidente con los
resultados de este estudio (66%). Lo que hace suponer,
que o bien, cambiaron su dinamica cotidiana por cuestio-
nes de trabajo y estudios, tuvieron el tiempo para ejerci-
tarse en el confinamiento para contrarrestar la vida social
de este sector poblacional o la actividad realizada no fue
intensa ni moderada, todo lo contrario, suave (Valenzuela,
etal., 2018).

Por tltimo, en un estudio realizado con estudiantes de
Colima, México (Salazar, et al., 2013) hace diez anos, los
estudiantes con obesidad coincidentemente también eran
sedentarios, y aquellos con sobrepeso moderadamente
activos tenian también una percepcion de tener una condi-
cion fisica y salud optima.

Conclusiones

A pesar de reportar buenos habitos de salud y nivel de
actividad fisica adecuado los universitarios presentan obe-
sidad central, lo que nos lleva a pensar que los participan-
tes consideran tener mejores estilos de vida de los que en
realidad tienen. No obstante, la presencia de un alto nivel
de conciencia relativa ante el cuidado de la salud se hace
necesario disminuir la disposicion a la inmunidad subjetiva
con informacion cientifica, formacion efectiva y normati-
va.

Sin duda la lectura sobre los indicadores de salud
(ICT), los niveles de actividad fisica y la percepcion sobre
los estilos de vida de los universitarios poblanos, son coin-
cidentes con el informe mundial sobre actividad fisica
publicado hace unas semanas por la OMS, mismo que hace
un llamado urgente para atender y estudiar a este segmen-
to de la sociedad.

Ante esta realidad y la prospectiva de un crecimiento
acelerado en los padecimientos de enfermedades no
transmisibles prevenible asociadas a la obesidad, habitos
sedentarios y altos consumos energéticos en la poblacion
joven, se sugiere considerar por parte del Estado Mexi-
cano, en su Sistema Educativo y de Salud cuatro acciones
de emergencia de acuerdo con el Plan Mundial sobre AF
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2018-2030: promover sociedades activas, entornos acti-
vos, personas y sistemas activos.

En este mismo sentido, las instituciones de educacion
superior deberan considerar de forma transversal la crea-
cion de politicas y estrategias urgentes y eficaces para
aumentar la actividad fisica y fortalecer la adquisicion de
una cultura de estilos de vida saludable en toda la comuni-
dad. Con mayor énfasis, en estrategias disenadas con pers-
pectiva de género, que permitan a las mujeres universita-
rias tener los espacios y momentos para la activacion fisica,
la buena alimentacion y momentos de esparcimiento.
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