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RESUMEN

HABITOS ALIMENTARIOS Y NIVEL DE ACTIVIDAD FiSICA EN
PERSONAS ADULTAS DE LA IGLESIA CENTRO CRISTIANO DE
AVIVAMIENTO, OTAVALO 2022

Autora: Daysi Mishell Quishpe Cabascango
Correo: daysii7@hotmail.com

Los héabitos alimentarios inadecuados y el sedentarismo se han convertido en un
importante problema de salud publica, esto debido a su impacto en el aumento de
enfermedades crénicas. El presente estudio tuvo como objetivo evaluar los habitos
alimentarios y el nivel de actividad fisica en personas adultas de la iglesia Centro
Cristiano de Avivamiento, Otavalo 2022. Se realiz6 un estudio descriptivo de corte
transversal a través de un muestreo no probabilistico por conveniencia abarcando asi
a 50 individuos, se aplicé una encuesta virtual adaptada para personas adultas. Las
caracteristicas sociodemograficas, habitos alimentarios y actividad fisica fueron las
variables que se investigaron. Como resultados, se encontr6 una proporcion de
hombres y mujeres muy parecida y en su mayoria fueron de la zona urbana. Respecto
a los habitos alimentarios, solamente el 14% de la poblacion estudiada se encontr6 con
habitos alimentarios adecuados, seguido por el 70% con habitos alimentarios
parcialmente adecuados y el 16% con inadecuados. En los datos sobre actividad fisica
se observé que casi la mitad (48%) de personas tienen un nivel de actividad fisica alto
segun la escala IPAQ, seguido por el 32% con actividad fisica moderada y el 20%
restante se clasifico en actividad fisica baja. En conclusién, solo una minima parte de
los adultos estudiados poseian habitos alimentarios adecuados, por otro lado, casi la

mitad se encontraban con un nivel alto de actividad fisica.

Palabras clave: Habitos alimentarios, actividad fisica, adultos, Otavalo



ABSTRACT

EATING HABITS AND LEVEL OF PHYSICAL ACTIVITY IN ADULTS OF
CHURCH CENTRO CRISTIANO DE AVIVAMIENTO, OTAVALO 2022
Author: Daysi Mishell Quishpe Cabascango

Email: daysii7@hotmail.com

Inappropriate eating habits and sedentary lifestyle have become a major public health
problem, this is due to its impacto n the increase on chronic diseases. The present study
aimed to evalue eating habits and the level of physical activity in adults of the church
Centro Cristiano de Avivamiento, Otavalo 2022. A descriptive cross-sectional study
was conducted through non-probabilistic convenience sampling thus covering 50
individuals, a virtual survey adapted for adults was applied. Sociodemographic
characteristics, eating habits and physical activity were the variables that were
investigated. As a result, a very similar proportion of men and women was found and
most were from the urban area. Regarding eating habits, only 14% of the population
studied found adequate eating habits, followed by 70% with partially adequate eating
habits and 16% with inadequate eating habits. Data on physical activity showed that
almost half (48%) of people have a high level of physical activity according to the
IPAQ scale, followed by 32% with moderate physical activity and the remaining 20%
were classified as low physical activity. In conclusion, only a minimal part of the adults
studied had adequate eating habits, on the other hand, almost half had a high level of

physical activity.

Keywords: eating habits, physical activity, adults, Otavalo.
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CAPITULO 1

1. El Problema de investigacion

1.1. Planteamiento del problema

Una alimentacion saludable es determinante para el buen estado de salud de las
personas en cualquier etapa de su ciclo vital (1). Llevar una dieta sana a lo largo de la
vida ayuda a prevenir la malnutricién en todas sus formas, asi como diferentes

enfermedades no transmisibles y trastornos (2).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), Una “mala alimentacion” es un
problema de salud publica a nivel mundial. La OMS considera que las causas de las
enfermedades no trasmisibles (ENT) son la alimentacién no saludable y la inactividad
fisica. La alimentacion saludable nos protege de mdltiples enfermedades, en especial
de las ENT como la diabetes, hipertension, obesidad y sobrepeso; de alli la importancia
que los buenos habitos alimentarios se inicien en los primeros afios de vida y continten

en la vida adulta para mantener la salud y calidad de vida (1).

La OMS define la actividad fisica como cualquier movimiento corporal producido por
los musculos esqueléticos, con el consiguiente consumo de energia. La actividad fisica
hace referencia a todo movimiento, incluso durante el tiempo de ocio, para desplazarse
a determinados lugares y desde ellos, 0 como parte del trabajo de una persona. La

actividad fisica, tanto moderada como intensa, mejora la salud (3).

Datos obtenidos de la Encuesta de Salud y Nutricion (ENSANUT) indican que en el
Ecuador existe un consumo excesivo de alimentos fuentes de carbohidratos de entre
los cuales el arroz es el principal, dicho alimento contribuye con el 33% al consumo
diario de energia a escala nacional, siendo la Costa rural la que presenta el consumo
mas elevado, el alto consumo de este alimento ha sido asociado con un elevado riesgo

elevado de diabetes y sindrome metabdlico (4).



Por otro lado, el aceite de palma es el alimento que mas contribuye al consumo diario
de grasa total y grasa saturada a escala nacional; este tipo de aceite aporta con el 20%
de la ingesta diaria de grasa total y con el 23.8% de la ingesta de grasas saturadas a
escala nacional. Las proteinas animales de consumo mas frecuente son el pollo con
piel y la carne de res. El pan también se encuentra dentro de los alimentos que mas
contribuyen al consumo diario de grasas, debido a que su preparacién incluye

generalmente manteca vegetal (4).

Al evaluar el nivel de actividad se identificd que alrededor de un cuarto (24.6%) de
adultos de 18 hasta los 60 afios eran inactivos y méas de un tercio tenia baja actividad
(34.6%), mientras el 40.8% report6 un nivel de mediana o alta actividad. Ademas, se
observa que los montubios y los indigenas se encuentran en la categoria de inactivos

en menor proporcion que los otros grupos étnicos (4).

Asimismo, la encuesta revel6 que existe una proporcion significativamente mayor de
hombres que realizan mediana o alta actividad, en comparacion con las mujeres
(43.4% vs. 38.4%). Asi mismo, existe una proporcion de inactividad mayor en mujeres
que en hombres (4).

Si bien el distanciamiento social ha sido una medida importante y prioritaria para la
salud publica, estas decisiones también han llevado consigo el cierre temporal y parcial
de parques, espacios publicos, gimnasios, escuelas deportivas y centros de
acondicionamiento fisico, que han generado un impacto negativo sobre el estilo de
vida de las personas, disminuyendo las posibilidades para realizar actividad fisica y

ejercicio.

Las medidas implementadas pueden generar un detrimento del estado de salud de las
personas y aumentar la incidencia de enfermedades no trasmisibles. Al respecto, se
han establecido que los principales cuatro factores de riesgo modificables en comdn
que presentan las enfermedades no trasmisibles son el consumo de tabaco o de alcohol,

la alimentacion no saludable y la inactividad fisica (5).



1.2. Formulacion del problema

¢Cuales son los habitos alimentarios y el nivel de actividad fisica de las personas

adultas de la iglesia Centro Cristiano de Avivamiento, Otavalo 20227

1.3. Justificacion

El estilo de vida de los adultos se puede ver influenciado facilmente debido a su poca
disponibilidad de tiempo, con promociones de alimentos con baja calidad nutritiva,
pues ademéas de ser econdmicos resultan ser agradables en cuanto a su sabor,
influyendo en sus preferencias y comportamiento alimentario, ademas que este tipo de
productos son de féacil acceso habiendo una gran variedad de opciones, los cuales

prefieren con més frecuencia.

Por otro lado, la actividad fisica que realizan los adultos es baja y ha disminuido mas
en el ultimo afio debido a la presencia del Covid-19, los adultos han presentado
cambios muy drésticos con respecto a la practica de deportes o ejercicio fisico, ya que
tiene gran relacion con las horas diarias que ellos pasan en sus trabajos y con el
sedentarismo a aquellos que por la situacién epidemiolégica actual se encuentran la
mayor parte del dia sentados realizando teletrabajo utilizando una gran variedad de

equipos tecnologicos.

Los habitos alimentarios adecuados en la adultez son muy importantes ya que, en caso
de no serlo pueden acarrear varios problemas de salud como las enfermedades cronicas
no trasmisibles (diabetes, hipertensién, obesidad, sobrepeso), y si el adulto ya padece
de alguna de estas patologias es necesario un control en su alimentacion para evitar

posibles complicaciones en un futuro.

Por todo lo antes mencionado este estudio tiene como objetivo principal evaluar los
habitos alimentarios y el nivel de actividad fisica de los adultos de la iglesia Centro
Cristiano de Avivamiento, de la provincia Imbabura, ciudad de Otavalo. La
investigacion realizada en esta institucion podria ser favorable debido a que en ella no

3



se han realizado estudios de este tipo, los resultados obtenidos se daran a conocer a las
autoridades del lugar. Al conocer su realidad sus integrantes podrian adoptar estilos de

vida mas saludables como la alimentacion adecuada y practica de actividad fisica.

1.4.0Objetivos

1.4.1. Objetivo General

Evaluar los habitos alimentarios y el nivel de actividad fisica en personas adultas de la

iglesia Centro Cristiano de Avivamiento, Otavalo 2022.

1.4.2. Objetivos Especificos

e Describir las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion que conformo
esta investigacion

e Determinar los habitos alimentarios de la poblacion de estudio

e Identificar el nivel de actividad fisica de las personas adultas de esta

institucion.

1.5.  Preguntas de Investigacion

e ;Cudles son las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion que
conformo esta investigacion?

e ;Cudles son los habitos alimentarios de la poblacion de estudio?

e ;Cual es el nivel de actividad fisica de las personas adultas de esta institucion?



CAPITULO 11
2. Marco teorico

2.1. Marco referencial

e Habitos alimentarios y actividad fisica en pacientes atendidos mediante
telesalud en la plataforma Cedia-UTN, en tiempos de pandemia por covid
19

Una investigacion realizada por Margorie Molina, en Ecuador, en el afio 2021, la cual
tuvo como objetivo Determinar los habitos alimentarios y el nivel de actividad fisica
que tienen los pacientes atendidos mediante telesalud en la plataforma CEDIA-UTN,
en tiempos de pandemia por COVID 19, fue un estudio descriptivo, transversal, no
experimental, con un enfoque cuantitativo, la poblacion de estudio estuvo conformada
por 60 pacientes de todos los grupos etarios. Los resultados de la investigacion
mostraron que la mayoria de la poblacion son adultos jovenes en edades comprendidas
entre los 18 y 35 afios predominando el sexo masculino, ambos sexos mantienen
habitos alimentarios saludables, en cuanto a la actividad fisica existi6 homogeneidad
en el nivel de actividad fisica alto/vigoroso y nivel de actividad fisica moderado en
hombres y mujeres, es decir que a pesar del confinamiento la poblacion se mantuvo
fisicamente activa. En conclusion queda en duda la veracidad de los datos obtenidos
de la poblacién, puesto que en su mayor parte resultan ser positivos tanto en habitos
alimentarios como en actividad fisica, lo que resulta opuesto con datos a nivel mundial,
donde se indica aumento de enfermedades crénicas no transmisibles a consecuencia

de malos habitos de vida (6).

e Habitos alimentarios y actividad fisica en asistentes de la parroquia san

miguel arcangel en el distrito de san miguel.

Una investigacion realizada por Carmen Alvarez y Laura Llaque, en Perd, en el afio
2020, la cual tuvo como objetivo determinar la relacion entre los habitos alimentarios
y la actividad fisica en asistentes de la parroquia San Miguel Arcangel en el distrito de
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San Miguel, 2020, fue un estudio enfoque cuantitativo, debido a que los resultados
fueron obtenidos con el analisis estadistico descriptivo, con un disefio no experimental,
transversal y correlacional, contando con una poblacion finita y una muestra censal de
104 asistentes de 18 a 59 afios del grupo de oracién. Los resultados obtenidos fueron
del 74% de los asistentes fueron adultos y el 67,3% fueron mujeres, con promedio de
edad de 38,55 afios. La mayor frecuencia de los habitos alimentarios son los
adecuados, cuya cifra alcanzo el 56,7% (12,5% jovenes y el 44,2% adultos) de los
encuestados. El 59,6% realizaron actividad fisica alta y moderada, siendo el 17,3 %
jévenes y el 42,3 % adultos. EI 36,6% de los participantes tenian habitos alimentarios
adecuados, actividad fisica alta y moderada. En conclusion, se determind la relacion
entre las variables principales, con una significancia estadistica (<= 0,028). La
mayoria de los encuestados tuvieron habitos alimentarios adecuados y un nivel de

actividad fisica alta - moderada (7).

e Habitos alimentarios y actividad fisica en adultos de la parroquia San

Juan de lHuman.

Una investigacion realizada por Mariuxi Bolafios, en Ecuador en el afio 2021, la cual
tuvo como objetivo determinar los habitos alimentarios y el nivel de actividad fisica
en adultos de la Parroguia San Juan de lluman. Fue un estudio descriptivo de corte
trasversal, cuantitativo. La muestra estudiada fue no probabilistica a conveniencia, de
100 adultos. Como resultados principales en lo referente a habitos alimentarios, en
promedio el 96,3% de los adultos hacen los principales tiempos de comida, tienen
preferencia por las frutas, hortalizas, tubérculos, huevos y legumbres; el 70% de los
adultos tienen horario de comida irregular; prefieren el consumo de tubérculos cocidos,
las verduras estofadas, las frutas en jugo y con azucar. Al analizar la actividad fisica
el 39% de los adultos tienen actividad fisica baja, y casi en igualdad de proporcién a
la actividad fisica moderada y vigorosa; se halla tanto en hombres, como en mujeres,
mayoria de adultos con actividad fisica baja. En conclusion, los adultos de la parroquia
Iluman, en su mayoria no realizan actividad fisica moderada o intensa, y tienen habitos
alimentarios como: la mayoria no afiade sal, las preferencias de preparaciones son

cocidas, estofadas, al jugo a diferencia el horario de comida irregular, consumo poco
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frecuente de frutas y verduras, alimentos proteicos con frecuencia semanal, las frutas

las prefieren en jugo con azUcar. (8)

e Habitos alimentarios, actividad fisica y nivel de estrés académico en
situacion de emergencia sanitaria de los estudiantes de la escuela
profesional de ciencias de la nutricion de la universidad nacional de San
Agustin, Arequipa.

Una investigacion realizada por Malena Chuquimia, en Per(, en el afio 2020, la cual
tuvo como objetivo determinar la relacién entre los habitos alimentarios y el nivel de
actividad fisica con el nivel de estrés académico en situacion de emergencia sanitaria
de los estudiantes de la escuela profesional de Ciencias de la Nutricion de la
Universidad Nacional de San Agustin, Arequipa- 2020; fue un estudio de enfoque
cuantitativo de tipo no experimental, correlacional, la poblacion de estudio estuvo
conformada por 165 alumnos. Los resultados revelan que el 98.18% de la muestra
presentaron héabitos alimentarios adecuados; respecto al nivel de actividad fisica;
ademas, se ha evidenciado que el 48.48 % obtuvieron un nivel de actividad fisica alta,
el 25.45% moderada y el 26.06 % leve. En cuanto al nivel de estrés académico se
identificd que el 57.58 % presentd un nivel moderado de estrés, el 31.52% alto y el
10.91% leve. No se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre las
variables habitos alimentarios con estrés académico y actividad fisica con estrés
académico; con un valor P=0.398 (P < 0.05) y P=0.685 (P < 0.05) respectivamente.
En conclusidn, la mayoria de estudiantes de nutricién durante el estado de emergencia
sanitaria presentaron habitos alimentarios adecuados, un nivel de actividad fisica alto

y estrés moderado. (9)

e Habitos alimentarios en la poblacion gallega durante el confinamiento por
la COVID-19

Una investigacion realizada por Laura Sinisterra, Beatriz VVazquez, José Miranda,
Alberto Cepeda y Alejandra Cardelle, en Espafia, en el afio 2020, la cual tuvo como
objetivo evaluar los cambios producidos en los habitos alimentarios y en el estilo de
vida de la poblacion gallega durante el periodo de confinamiento por la COVID-19,
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fue un estudio cuantitativo no experimental mediante una encuesta en Microsoft Forms
para adultos residentes en Galicia y se distribuy0, de manera aleatoria, a través de un
servicio de mensajeria instantanea para moviles a traves de Internet, la poblacion de
estudio estuvo conformada por 1350 adultos. Los datos muestran una tendencia hacia
el consumo de alimentos saludables, como frutas y verduras, y un descenso de otros
menos saludables, como son los alimentos procesados. Un 46 % de la poblacion indico
estar comiendo mas que antes del confinamiento, aumentando el picoteo entre horas
(54 %) y la ansiedad por la comida, debido a situaciones de estrés o nervios, en un 40
% de los encuestados. Esto se ha traducido en un incremento del peso corporal,
indicado por un 44 % de la muestra, siendo la media de kilos ganada de 2,8 + 1,5. En
conclusion, durante el confinamiento, los habitos alimentarios y el estilo de vida de la
poblacién gallega se han visto modificados. El incremento de peso experimentado en
una poblacién que ya partia de un elevado porcentaje de sobrepeso y obesidad al inicio
del confinamiento podria tener un impacto negativo en el desarrollo de patologias

cronicas no transmisibles (10).

2.2.  Marco contextual
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Iglesia Centro Cristiano de Avivamiento es una organizacion religiosa situada en la

provincia de Imbabura, canton Otavalo en la parroquia San Luis.



La modalidad es presencial con atencion todos los dias y reuniones los dias domingos,
se encuentra ubicada en la calle Leopoldo Chavez y Pedro Pinto.
Al momento la iglesia Centro Cristiano de Avivamiento cuenta con una infraestructura

adecuada para las reuniones semanales tanto de nifios como de adultos.

2.3.  Marco conceptual

2.3.1. Laadultez

La adultez representa el largo periodo que se situa entre el crecimiento y desarrollo
activos de las fases de lactancia, infancia y adolescencia y las fases del adulto mayor,
donde una de las preocupaciones es sostener la capacidad fisica y mental. La adultez

se divide en los siguientes segmentos (11).

2.3.1.1.  Adultez temprana.

Por lo general, alcanzar los 20 afios implica volverse independientes, dejar el hogar
paterno, terminar la educacion formal, iniciar un trabajo regular y empezar el
desarrollo profesional, formar relaciones y elegir a una pareja. Para muchas personas,
planear, comprar y preparar las comidas son habilidades que apenas se empiezan a

desarrollar.

Alcanzar los 30 afios puede caracterizarse por la adquisicion de mayores
responsabilidades, incluyendo tener hijos, proveer y cuidar una familia, consolidar una
carrera y participar en asuntos comunitarios y civicos. Es posible que durante esta

época se renueve el interés en la nutricion “por los ninos” (11).

2.3.1.2. Mediana edad.

Los 40 son una epoca de responsabilidad familiar activa (que puede incluir criar nifios
y adolescentes y, para algunos, formar nuevas relaciones e integrar familias
diferentes), ademéas de expandir las funciones laborales y profesionales. Los
socidlogos indican que esta es una época para considerar los logros que se han

alcanzado en la vida y para empezar a reconocer la propia mortalidad (11).



2.3.2. Recomendaciones nutricionales en adultos

2.3.2.1. Energia

Los requisitos de energia se definen como la cantidad de ingesta de energia alimentaria
que necesitan consumir los individuos a fin de sustentar un peso corporal estable
consistente con una buena salud a largo plazo (BMI 18.5 y hasta 25 kg/m2) que permita
niveles adecuados de actividad fisica para el mantenimiento de las actividades sociales,

culturales y econdmicas (11).

Por otro lado, la dieta hipocaldrica < 25kcal/kg de peso; normo cal6rica 25-30kcal/kg
de peso; hipercaldrica > 30kcal/kg de peso segun el Consenso de Nutricion Clinica del

Adulto para determinar los requerimientos energeticos (12).

2.3.2.2. Carbohidratos

Los carbohidratos son macronutrientes considerados como la fuente principal de
energia en la dieta diaria, se encuentran en la mayoria de los alimentos, en diferentes
proporciones, por ejemplo, en mayor proporcion se encontraran en los cereales y
derivados, frutas, tubérculos, granos y en menor proporcion en los vegetales (13). Son
necesarios no menos de 130 gramos por dia, lo que corresponde al 55 0 65 % de las
calorias diarias, el 50% debe ser aportado mediante carbohidratos completos y el 15%

de carbohidratos simples (13).

2.3.2.3. Grasas

Las grasas (lipidos) de la dieta estan formada mayoritariamente por acidos grasos, que
se encuentran en forma de triglicéridos. Son compuestos insolubles en agua cumplen
con funciones metabdlicas como ser el macronutriente con mayor valor caldrico por
gramo asi 9 kcal por un gramo de grasa, sirve como reserva de energia, suministran
acidos grasos esenciales, que el organismo no puede sintetizar, son precursores de

moléculas bioldgicas, mantenimiento e integracion de las membranas celulares e
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influye en el desarrollo embrionario (12). Los rangos aceptables de distribucién de
grasas para adultos son 20-35% de las calorias totales (11).

2.3.2.4. Proteinas

Las proteinas de la dieta son la fuente primaria de los aminoacidos, que permiten al
organismo la sintesis de proteinas que intervienen en su estructura organica y en su
funcién. El equilibrio armoénico de las funciones vitales requiere de la participacion de
numerosos Yy variados compuestos proteinicos. Las proteinas son sustancias
imprescindibles en el crecimiento de las celular y en la reparacion o restitucion de

aquellas dafiadas o0 muertas (13).

La recomendacion diaria de proteina es de 10-35% de las calorias totales diarias (11)
0 asu vez de 0.8 a 1g/kg/dia (13).

2.3.25. Fibra

La fibra dietética disminuye la densidad energética de la dieta y una dieta alta en fibra
se relaciona con menos peso a lo largo del tiempo. La fibra desacelera el tiempo de
vaciado gastrico y produce una sensacién de plenitud durante mayor tiempo. La fibra
tiene diversos beneficios que van més alla de sus efectos sobre la motilidad intestinal.

La accion de la fibra dietética depende de su forma (11).

La fibra viscosa como la que se encuentra en la avena disminuye la absorcion del
colesterol, aumenta la excrecion fecal de bilis sobresaturada de colesterol y deriva en
concentraciones sanguineas menores de colesterol LDL y total (11).

La fibra fermentable, como aquella proveniente de las cascaras de fruta y del salvado
de trigo 0 maiz, ingresa al colon sin digerir y se fermenta por accion de las bacterias
intestinales. Un alto consumo de fibra fermentable promueve el crecimiento de una
mezcla benéfica de microflora dentro del intestino que estimula el sistema inmunitario

gue se forma en el revestimiento del intestino.

11



A medida que los microbios fermentan la fibra, se producen &cidos grasos de cadena
corta y otros metabolitos. A través de estos mecanismos, la fibra se asocia con
impactos provechosos sobre la obesidad, diabetes, enfermedad inflamatoria intestinal

y trastornos cardiovasculares (11).

2.3.3. Habitos alimentarios

Los habitos de alimentacion son definidos como aquellas acciones por las cuales
elegimos lo que comemos, llevandonos a la seleccion, preparacion e ingesta; son
comportamientos individuales y grupales, resultantes de practicas socioculturales (14).
Segun la FAO los habitos son un conjunto de costumbres que condicionan la forma
como los individuos o grupos seleccionan, preparan y consumen los alimentos
influidos por la disponibilidad de estos, el nivel de educacion alimentario y el acceso

a los mismos (15).

2.3.3.1.  Factores que determinan los habitos alimentarios

Los factores fisioldgicos (sexo, edad, herencia genética, estados de salud, etc.),
ambientales (disponibilidad de alimentos), econémicos, o socioculturales (tradicién
gastronémica, creencias religiosas, estatus social, estilos de vida, etc.) los horarios
laborales y la falta de tiempo (16).

2.3.3.2. Habitos alimentarios adecuados

Llevar una dieta sana a lo largo de la vida ayuda a prevenir la malnutricion en todas
sus formas, asi como diferentes enfermedades no transmisibles y trastornos. Sin
embargo, el aumento de la produccion de alimentos procesados, la rapida urbanizacion
y el cambio en los estilos de vida han dado lugar a un cambio en los habitos
alimentarios. Actualmente, las personas consumen mas alimentos hipercal6ricos,
grasas, azUcares libres y sal/sodio; por otra parte, muchas personas no comen

suficientes frutas, verduras y fibra dietética (17).
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Una alimentacién adecuada, equilibrada y saludable estard determinada por las
caracteristicas de cada persona (edad, sexo, habitos de vida y grado de actividad fisica),
el contexto cultural, los alimentos disponibles en el lugar y los habitos alimentarios.
No obstante, los principios basicos de la alimentacion saludable siguen siendo los

mismos (17).

2.3.4. Alimentacién y nutricién

Segun la FAO la alimentacion es el proceso consciente y voluntario que consiste en el
acto de ingerir alimentos para satisfacer la necesidad de comer mientras que la
nutricion la define como un proceso involuntario autbnomo de la utilizacion de los
nutrientes en el organismo para convertirse en energia y cumplir sus funciones vitales
(15).

2.3.5. Alimentacion saludable

Llevar una dieta sana a lo largo de la vida ayuda a prevenir la malnutricion en todas
sus formas, asi como diferentes enfermedades no transmisibles y trastornos. Sin
embargo, el aumento de la produccién de alimentos procesados, la rapida urbanizacién
y el cambio en los estilos de vida han dado lugar a un cambio en los habitos
alimentarios. Actualmente, las personas consumen mas alimentos hipercal6ricos,
grasas, azUcares libres y sal/sodio; por otra parte, muchas personas no comen

suficientes frutas, verduras y fibra dietética, como por ejemplo cereales integrales (2).

La composicién exacta de una alimentacion variada, equilibrada y saludable estara
determinada por las caracteristicas de cada persona (edad, sexo, habitos de vida y
grado de actividad fisica), el contexto cultural, los alimentos disponibles en el lugar y
los habitos alimentarios. No obstante, los principios basicos de la alimentacion

saludable siguen siendo los mismos (2).
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2.3.6. Actividad fisica

La OMS define la actividad fisica como cualquier movimiento corporal producido por
los musculos esqueléticos, con el consiguiente consumo de energia. La actividad fisica
hace referencia a todo movimiento, incluso durante el tiempo de ocio, para desplazarse
a determinados lugares y desde ellos, o como parte del trabajo de una persona. La

actividad fisica, tanto moderada como intensa, mejora la salud (3).

Entre las actividades fisicas mas comunes cabe mencionar caminar, montar en
bicicleta, pedalear, practicar deportes, participar en actividades recreativas y juegos;
todas ellas se pueden realizar con cualquier nivel de capacidad y para disfrute de todos
(3).

Se ha demostrado que la actividad fisica regular ayuda a prevenir y controlar las
enfermedades no transmisibles, como las enfermedades cardiacas, los accidentes
cerebrovasculares, la diabetes y varios tipos de cancer. También ayuda a prevenir la
hipertensidn, a mantener un peso corporal saludable y puede mejorar la salud mental,
la calidad de vida y el bienestar (3).

2.3.7. Recomendaciones de la OMS a adultos de 18 a 64 afos

e Realizar actividades fisicas aer6bicas moderadas durante al menos 150 a 300
minutos

e Realizar actividades fisicas aerdbicas intensas durante al menos 75 a 150
minutos; o una combinacién equivalente de actividades moderadas e intensas
a lo largo de la semana

e Realizar actividades de fortalecimiento muscular moderadas 0 mas intensas
que ejerciten todos los grupos musculares principales durante dos o mas dias a
la semana, ya que tales actividades aportan beneficios adicionales para la salud

e Prolongar la actividad fisica aer6bica moderada mas alla de 300 minutos; o
realizar actividades fisicas aerdbicas intensas durante méas de 150 minutos; o
una combinacion equivalente de actividades moderadas e intensas a lo largo de

la semana para obtener beneficios adicionales para la salud
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e Limitar el tiempo dedicado a actividades sedentarias. La sustitucion del tiempo
dedicado a actividades sedentarias por actividades fisicas de cualquier
intensidad (incluidas las de baja intensidad) es beneficiosa para la salud

e Tratar de incrementar su actividad fisica moderada a intensa por encima del
nivel recomendado para ayudar a reducir los efectos perjudiciales de los

comportamientos mas sedentarios en la salud (18).

2.3.8. Beneficios de la actividad fisica

En los adultos, la actividad fisica es beneficiosa por cuanto respecta a los siguientes
resultados de salud: mejora de la mortalidad por todas las causas y la mortalidad
cardiovascular, la incidencia de hipertension, la incidencia de céancer en lugares
especificos y la incidencia de diabetes de tipo 2, la salud mental (menor presencia de
sintomas de ansiedad y depresidn), la salud cognitiva y el suefio, y posible mejora de

las mediciones de adiposidad (19).

La actividad fisica regular es un importante factor de proteccién para la prevencién y
el tratamiento de enfermedades no transmisibles (ENT) como las enfermedades
cardiovasculares, la diabetes mellitus de tipo 2 y varios tipos de cancer. La actividad
fisica también es beneficiosa para la salud mental, ya que previene el deterioro
cognitivo y los sintomas de la depresion y la ansiedad; ademas, puede ayudar a

mantener un peso saludable y contribuye al bienestar general (19).

2.3.9. Sedentarismo e inactividad fisica

Las conductas sedentarias incluyen sentarse durante los desplazamientos, en el lugar
de trabajo y el entorno doméstico durante el tiempo libre. Los comportamientos
sedentarios como ver television, usar la computadora o sentarse en un automovil
generalmente estan en el rango de gasto de energia de 1,0 a 1,5 multiplos de la tasa
metabolica basal (MET). Por su parte, la inactividad fisica se define como no cumplir
con las pautas de actividad fisica recomendadas por entidades internacionales, esto es:

150 min de actividad fisica moderada a vigorosa por semana (20).
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estim6 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) (20)

El sedentarismo se ha convertido en un importante problema y por lo tanto, en una
prioridad de salud puablica en la ultima década, ya que aumenta el riesgo de
enfermedades cronicas no transmisibles como, por ejemplo, enfermedad

cardiovascular, diabetes y dislipidemias (20).

2.3.10. METS

El MET es la unidad de medida del indice metabdlico y corresponde a 3,5 ml O2/kg x
min, que es el consumo minimo de oxigeno que el organismo necesita para mantener

sus constantes vitales (21).

Los METSs se usan para hacer una comparacion entre el gasto energético al realizar
diferentes actividades, son la razén entre el metabolismo de una persona mientras
realiza un trabajo y su metabolismo basal. Se define a un MET como el coste
energético al estar sentado y es equivalente a un consumo de 1 Kcal/Kg/h. Se calcula
que, el consumo caldrico es de unas 3 a 6 veces mayor (3-6 MET) cuando se realiza
actividades de intensidad moderada, y mas de 6 veces mayor (> 6 MET) cuando se

realiza actividades vigorosas (21).

2.3.11. Niveles de actividad fisica recomendados

e Tipo de actividad fisica (qué tipo). Forma de participacion en la actividad
fisica. Puede ser de diversos tipos: aerobica, o para mejorar la fuerza, la
flexibilidad o el equilibrio.

e Duracién (por cuanto tiempo). Tiempo durante el cual se deberia realizar la

actividad o ejercicio. Suele estar expresado en minutos.
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e Frecuencia (cuantas veces). NUmero de veces que se realiza un ejercicio o
actividad. Suele estar expresado en sesiones, episodios, 0 tandas por semana.

e Intensidad (Ritmo y nivel de esfuerzo que conlleva la actividad). Grado en que
se realiza una actividad, o magnitud del esfuerzo necesario para realizar una
actividad o ejercicio.

e Volumen (la cantidad total). Los ejercicios aerobicos se caracterizan por su
interaccién entre la intensidad de las tandas, la frecuencia, la duracion y la
permanencia del programa. El resultado total de esas caracteristicas puede
conceptuarse en términos de volumen.

e Actividad fisica moderada. En una escala absoluta, intensidad de 3,0 a 5,9
veces superior a la actividad en estado de reposo. En una escala adaptada a la
capacidad personal de cada individuo, la actividad fisica moderada suele
corresponder a una puntuacion de 5 0 6 en una escala de 0 al0.

e Actividad fisica vigorosa. En una escala absoluta, intensidad 6,0 veces 0 mas
superior a la actividad en reposo para los adultos, y 7,0 0 mas para los nifios y
jévenes. En una escala adaptada a la capacidad personal de cada individuo, la
actividad fisica vigorosa suele corresponder a entre 7 y 8 en una escala de 0 a
10 (22).

2.3.12. Instrumento: Cuestionario internacional de actividad fisica (IPAQ)

Para unificar los criterios empleados en la valoracion de las actividades fisicas
realizadas en todos los paises, se han elaborado una serie de estandares. Uno de los
instrumentos creados ha sido el cuestionario Internacional de Actividad Fisica IPAQ

(International Physical Activity Questionnaire)

El IPAQ consta de 7 preguntas acerca de la frecuencia, duracion e intensidad de la
actividad (moderada e intensa) realizada los ultimos siete dias, asi como el caminar y
el tiempo sentado en un dia laboral. Se puede aplicar mediante entrevista directa, via
telefénica o encuesta auto cumplimentada, siendo disefiado para ser empleado en
adultos de edades comprendidas entre los 18 y 65 afios, existiendo dos versiones del
mismo (23).
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e La version corta, consta de 7 items y proporciona informacion acerca del
tiempo que la persona emplea en realizar actividades de intensidad moderada
y vigorosa, en caminar y en estar sentado. Especialmente recomendada cuando
en investigacion se pretende la monitorizacion poblacional.

e Laversion larga tiene 27 items y recoge informacion acerca de las actividades
de mantenimiento del hogar, jardineria, ocupacionales, transporte, tiempo libre
y actividades sedentarias. Al ser mas larga y compleja que la versién corta,

limita su uso en estudios de investigacion.

Ambas versiones evallan tres caracteristicas de la actividad fisica (AF): intensidad
(leve, moderada o vigorosa), frecuencia (dias por semana) y duracion (tiempo por dia).
La actividad semanal se registra en Mets (Metabolic Equivalent of Task o Unidades
de indice Metabdlico) por minuto y semana (23).

A continuacion, se muestran los valores Mets de referencia:
- Caminar: 3,3 Mets.

- Actividad fisica moderada: 4 Mets.

- Actividad fisica vigorosa: 8 Mets (23).

2.3.13. Clasificacion de actividad fisica segun los niveles establecidos por IPAQ

2.3.13.1. Nivel de actividad fisica alto

Reporte de 7 dias en la semana de cualquier combinacidn de caminata, o actividades
de moderada o alta intensidad logrando un minimo de 3.000 MET-min/ semana o
cuando se reporta actividad vigorosa al menos 3 dias a la semana alcanzando al menos
1.500 MET-min/semana (24).

2.3.13.2. Nivel de actividad fisica moderado

Reporte de 3 0 mas dias de actividad vigorosa por al menos 20 minutos diarios o
cuando se reporta 5 0 méas dias de actividad moderada y/o caminata al menos 30

minutos diarios (24).
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2.3.13.3. Nivel de actividad fisica bajo

Se define cuando el nivel de actividad fisica del sujeto no esté incluido en las categorias

alta o moderada (24).

2.3.14. Como calcular los METS

Para obtener el nimero de Mets debemos multiplicar cada uno de los valores
anteriormente citados (3.3, 4 u 8 Mets) por el tiempo en minutos de la realizacion de
la actividad en un dia y por el nimero de dias a la semana que se realiza (23).

2.4.  Marco legal y ético

CONSTITUCION DE LA REPUBLICA DEL ECUADOR 2008

En la Constitucion del Ecuador elaborada en el 2008, establece que el art.32 el
derecho del buen vivir.

Las personas y colectividades tienen derecho al acceso seguro y permanente a
alimentos sanos, suficientes y nutritivos; preferentemente producidos a nivel local y
27 en correspondencia con sus diversas identidades y tradiciones culturales. El

Estado ecuatoriano promovera la soberania alimentaria (25).

TITULO I, Derechos

Capitulo segundo, Derechos del buen vivir Seccion primera Agua y alimentacion.
Art. 12.- El derecho humano al agua es fundamental e irrenunciable. El agua
constituye patrimonio nacional estratégico de wuso publico, inalienable,
imprescriptible, inembargable y esencial para la vida (25).

Art. 13.- Las personas y colectividades tienen derecho al acceso seguro y permanente
a alimentos sanos, suficientes y nutritivos; preferentemente producidos a nivel local y
en correspondencia con sus diversas identidades y tradiciones culturales (25).

Seccion séptima, Salud
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Art. 32.- La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula
al ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la
educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros
que sustentan el buen vivir. ElI Estado garantizara este derecho mediante politicas
economicas, sociales, culturales, educativas y ambientales; y el acceso permanente,
oportuno y sin exclusion a programas, acciones y servicios de promocion y atencion
integral de salud, salud sexual y salud reproductiva. La prestacion de los servicios de
salud se rige por los principios de equidad, universalidad, solidaridad,
interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precaucién y bioética, con enfoque de

género y generacional (25).

Plan Nacional de Desarrollo 2017 — 2021 Toda Una Vida

Eje 1: Derechos para todos durante toda la vida.

Objetivo 1. Garantizar una vida digna en igualdad de oportunidades para las
personas, es decir sin discriminacion, ya sea de género, clase social o cultura y

proporcionar asi las mismas oportunidades a todos los ciudadanos (26).

Politicas de salud

Politica 1.3 Combatir la malnutricidn, erradicar la desnutricion y promover habitos
y préacticas de vida saludable, generando mecanismos de corresponsabilidad entre
todos los niveles de gobierno, la ciudadania, el sector privado y los actores de la
economia popular y solidaria, en el marco de la seguridad y soberania alimentaria
(26).

Politica 1.6 Garantizar el derecho a la salud, la educacién y al cuidado integral
durante el ciclo de vida, bajo criterios de accesibilidad, calidad y pertinencia
territorial y cultural (26).

Ley Organica de Salud
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CAPITULO I

De la alimentacion y nutricion

Art. 16.- El Estado establecera una politica intersectorial de seguridad alimentaria y
nutricional, que propenda a eliminar los malos habitos alimenticios, respete y fomente
los conocimientos y practicas alimentarias tradicionales, asi como el uso y consumo
de productos y alimentos propios de cada region y garantizard a las personas, el

acceso permanente a alimentos sanos, variados, nutritivos, inocuos y suficientes (27).

Art. 18.- La autoridad sanitaria nacional, en coordinacién con los gobiernos
seccionales, las cdmaras de la produccién y centros universitarios desarrollara
actividades de informacion, educacién, comunicacion y participacion comunitaria
dirigidas al conocimiento del valor nutricional de los alimentos, su calidad,
suficiencia e inocuidad, de conformidad con las normas técnicas que dicte para el

efecto el organismo competente y de la presente Ley (27).

Politicas de salud.

1.3 Combatir la malnutricion, erradicar la desnutricién y promover habitos y
practicas de vida saludable, generando mecanismos de corresponsabilidad entre
todos los niveles de gobierno, la ciudadania, el sector privado y los actores de la
economia popular y solidaria, en el marco de la seguridad y soberania alimentaria
(27) .

1.6 Garantizar el derecho a la salud, la educacion y al cuidado integral durante el

ciclo de vida, bajo criterios de accesibilidad, calidad y pertinencia territorial y
cultural (27).
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Declaracién de Helsinki

La Asociacion Médica Mundial ha promulgado la Declaracién de Helsinki como una
propuesta de principios éticos que sirvan para orientar a los médicos y a otras
personas que realizan investigacion médica en seres humanos (28).

La investigacion médica esta sujeta a normas éticas que sirven para promover el
respeto a todos los seres humanos y para proteger su salud y sus derechos individuales
(28).

Principios basicos

10. En la investigacién médica, es deber del médico proteger la vida, la salud, la
intimidad y la dignidad del ser humano (28).

11. La investigacion médica en seres humanos debe conformarse con los principios
cientificos generalmente aceptados, y debe apoyarse en un profundo conocimiento de
la bibliografia cientifica, en otras fuentes de informacion pertinentes, asi como en
experimentos de laboratorio correctamente realizados y en animales, cuando sea
oportuno (28).

12. Al investigar, hay que prestar atencion adecuada a los factores que puedan
perjudicar el medio ambiente. Se debe cuidar también del bienestar de los animales

utilizados en los experimentos (28).

Cddigo Deontoldgico del Nutricionista

El DIETISTA- NUTRICIONISTA ejercera con Responsabilidad, Profesionalidad,
Solidaridad, Respeto, Cooperacion y Legalidad, de manera honesta, integra y
equitativa, para mejorar la salud y/o la calidad de vida del individuo o de la sociedad:

Siendo competente, objetivo y honesto en sus acciones.
e Respetando a todas las personas y sus necesidades.

e Colaborando con otros profesionales.

¢ Intentando conseguir que la poblacion alcance un estado nutricional éptimo.
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e Respetando siempre los principios de beneficencia y no maleficencia, de
autonomia y de justicia.

e Cumpliendo el Cdédigo de Buenas Practicas en materia de Nutricion Humana
y Dietética (29).

Aplicacion del Codigo Deontoldgico

El Codigo de Etica se aplica a los siguientes profesionales:

En su totalidad a todas aquellas personas que sean Diplomadas o Graduadas en
Nutricién Humana y Dietética, cuyo titulo universitario les acredita para el ejercicio
de la profesion regulada de Dietista-Nutricionista (29).

Todas las personas a las que se aplica este Cddigo Deontoldgico se les
reconoce como Dietistas- Nutricionistas con ple-no derecho de ejercer una
profesion regulada por la normativa legal establecida en el titulo de Diplomado o
Graduado en Nutricibn Humana y Dietética, por las leyes de creacion de
Colegios Profesionales y por la Ley de Ordenacion de las Profesiones Sanitarias
(LOPS) vy, por tanto, son profesionales acreditados para el pleno ejercicio de
esta profesibn y en consecuencia deben obrar de acuerdo con el Cdédigo
Deontoldgico que han aceptado y que esta amparado por su Colegio/Asociacion
Profesional (29).

RESPONSABILIDADES HACIA LA SOCIEDAD

El profesional Dietista- Nutricionista:
P 1. Dirigira su labor profesional al servicio de la salud segin los estandares
internacionalmente tipificados, considerando la salud, la proteccion y el bienestar

del pablico en todo momento.

BP. Participara en la promocion y mantenimiento de la salud integral y en la

prevencion y tratamiento de trastornos y patologias alimentarias/nutricionales (29).
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P 2. Desarrollar4 las actividades profesionales de acuerdo con las leyes y
reglamentos vigentes.

BP. No deberd cometer actos de abuso de autoridad o ilicitos, directamente
relacionados con el ejercicio de la profesion segun lo establecido en la legislacion

vigente, en el Cddigo Deontol6gico o por una Comision autorizada (29).

P 3. Acatara el Cdodigo Deontologico, cumpliendo las reglas y las Buenas Practicas
que rijan el ejercicio profesional en su ambito de actuacion.

BP. Denunciara la mala praxis de otros D- N comunicandolo obligatoriamente a la
Institucion pertinente. Luchard contra el intrusismo profesional y la practica no
cualificada de las funciones y tareas que le son propias. BP. Asumira las decisiones
de las instancias profesionales socialmente reconocidas y consideradas en el Cédigo

Deontologico (29).

P 4. Ejercera su profesion con integridad, responsabilidad, honradez, justicia,
imparcialidad y dignidad respetando las necesidades y los valores especificos de los
individuos.

BP. No discriminara, en la préactica profesional, a nadie por razén de raza,
religion, sexo, discapacidad, edad, identidad de género, estatus social o cualquier
otra categoria protegida legalmente (29).

BP. Ofrecera los servicios profesionales con sensibilidad a las diferencias culturales.

P 5. No se involucrara en préacticas o comunicaciones fraudulentas o engafiosas.
BP. No hara publicidad falsa o engafiosa de sus servicios.

BP. Promovera o respaldarad los articulos, productos o métodos especificos sin
hacerlo de forma engafiosa. Proporcionara informacion precisa y veraz en la

comunicacion con el publico (29).

P 6. Se retirara de la practica profesional cuando no pueda cumplir sus funcionesy
responsabilidades profesionales con los clientes, pacientes y otras personas.
BP. Dejara la préactica cuando haya sido juzgado/a por un tribunal por incapacidad

mental.
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BP. No se involucrara en la préactica cuando él/ella esté de alguna manera

incapacitado/a para proporcionar un servicio eficaz a los demas (29).
P 7. Ayudara a paliar las desigualdades en materia de alimentacion y nutricion.

BP. Participaré en la atencion alimentaria de forma estructurada, a través de los

medios a su alcance (29).
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CAPITULO Il

3. Metodologia de la investigacion

3.1. Disefio de la investigacion

La investigacion tuvo un disefio no experimental y con enfoque cuantitativo, debido a
que no se manipularon las variables de estudio, las cuales fueron cuantificadas y
procesadas para el respectivo andlisis de los datos numéricos a través de herramientas

estadisticas.

3.2.  Tipo de investigacion

Este estudio fue de tipo descriptivo, ya que detallé las variables tomadas en cuenta en
base a los objetivos planteados: hébitos alimentarios y nivel de actividad fisica;
adicionalmente, fue de corte transversal debido a que los datos se recogieron una sola

vez, dentro de un tiempo planificado y sin seguimiento.

3.3.  Localizacion y ubicacion del estudio

La presente investigacion se realizé en la iglesia Centro Cristiano de Avivamiento, la
cual esta ubicada en el cantdén Otavalo de la provincia de Imbabura, en la parroquia

San Luis, Calle Leopoldo Chavez y Pedro Pinto.

3.4. Poblacién

La poblacion de estudio estuvo conformada por personas adultas de la iglesia Centro
Cristiano de Avivamiento, siendo un total de 75 adultos. De esta poblacion se
selecciond a 50 personas a través de un muestreo no probabilistico por conveniencia.

También se consider6 los criterios de inclusion y exclusion.
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3.4.1. Criterios de inclusion

e Adultos entre 18 y 59 afios

e Adultos que hayan aceptado el consentimiento informado

e Personas que dispongan de un medio electronico para el desarrollo del

cuestionario online.

3.2.2. Criterios de Exclusion

e Adultos mayores

e Adultos que no deseen participar en la investigacion

3.5.  Operacionalizacion de variables

VARIABLE INDICADOR ESCALA DE MEDICION
Caracteristicas Edad NUmero de afios cumplidos
sociodemograficas | Género Masculino
Femenino
Otros
Lugar de procedencia Urbano
Rural
Nivel de escolaridad No estudio
Primaria
Secundaria
Superior

Auto identificacién étnica

Afrodescendiente
Mestiza

Indigena

Otra

Estado civil

Soltero/a

Casado/a
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Divorciado/a
Union libre
Viudo/a

Ocupacion

Empleado publico
Empleado particular
Comerciante
Agricultor jornalero
Quehaceres domésticos
Estudiante

Habitos

alimentarios

Cuestionario autocompletado
de habitos alimentarios para
(Adaptado de
Vézquez AS y Ojeda GM,
2016)

adultos

Seccién 1: Consumo de

alimentos saludables
Seccion  2: Consumo de
alimentos procesados

Seccion  3:  Tiempos de

comida y lugar de comidas

Puntaje maximo: 51 puntos
Clasificacion de  habitos
alimentarios:

Inadecuados: < 25,5 puntos
Parcialmente adecuados: >
25,5y < 38,5 puntos

Adecuados: > 38,5 puntos

Puntaje maximo: 12 puntos

Puntaje maximo: 21 puntos

Puntaje maximo: 18 puntos

Nivel de actividad

fisica

Nivel de actividad fisica

segun los METS por semana

Baja <600 METS/semana

Moderada: 3 o mas dias de

actividad fisica vigorosa 20
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min/dia 0 5 0 mé&s dias de
caminata 30 min/dia, o 5 dias
de realizar la combinacion de
las tres actividades
cumpliendo al menos 600
METS/semana.

Vigorosa: 3 0 mas dias de
actividad fisica vigorosa que
cubran 1500 METS/semana; o
la combinacion de las 3
actividades juntas alcanzando
un registro de 3000 METS/

Semana

Métodos de recoleccion de informacion

Previa recoleccion de la informacion se elabor6 un oficio dirigido al Pastor de la iglesia

“Centro Cristiano de Avivamiento” solicitando se autorice realizar la presente

investigacion. Posteriormente se firmd el consentimiento informado por parte del

grupo de estudio.

Se empled un cuestionario de manera virtual para averiguar las caracteristicas

sociodemogréficas, los habitos alimentarios y la actividad fisica.

Datos sociodemograficos. En la primera seccion de la encuesta se evaluo las

caracteristicas sociodemograficas. Se obtuvieron datos como: edad, género, lugar de

procedencia, nivel de escolaridad, auto identificacion étnica, estado civil y ocupacion.
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Habitos alimentarios. Los hébitos alimentarios se evaluaron aplicando el cuestionario
del estudio denominado: habitos alimenticios en adolescentes de Jalisco, México, el
cual fue adaptado para esta investigacion en personas adultas. Este cuestionario consta
de 18 preguntas divididas en tres secciones, la seccion uno tiene un puntaje maximo
de 12 puntos, la seccion dos 21 puntos y la seccion tres tiene 18 puntos, este
cuestionario tiene un puntaje maximo de 51 puntos y clasifica los habitos alimentarios
segin la puntuacion obtenida; héabitos alimentarios inadecuados: < 25,5 puntos,

parcialmente adecuados: > 25,5 y < 38,5 puntos y adecuados: > 38,5 puntos.

Nivel de actividad fisica: El nivel de actividad fisica se evalud aplicando el
Cuestionario Internacional de la Actividad Fisica (IPAQ) version reducida. Se trata de
7 preguntas autos administrados, que versan sobre la cantidad y calidad de la actividad
fisica efectuada en la Gltima semana. Evalla el tiempo semanal dedicado a hacer
actividad fisica y el sedentarismo diario, los resultados indicaron un nivel de actividad
fisica bajo cuando la actividad fisica que realiza no es suficiente para alcanzar la
categoria 2 o0 3, nivel de actividad fisica moderado si hay reporte de 3 0 mas dias de
actividad vigorosa por al menos 20 minutos diarios o cuando se reporta 5 0 mas dias
de actividad moderada y/o caminata al menos 30 minutos diarios y nivel de actividad
fisica alto si hay reporte de 7 dias en la semana de cualquier combinacidn de caminata,
o actividades de moderada o alta intensidad logrando un minimo de 3.000 MET-min/
semana o cuando se reporta actividad vigorosa al menos 3 dias a la semana alcanzando

al menos 1.500 MET-min/semana.

3.7.  Andlisis de datos
Para el procesamiento de la informacién se elabord una base de datos en el programa

Microsoft Excel, luego se filtraran y tabularan los datos en el programa estadistico

SPSS. Los resultados se presentaran en tablas para su analisis e interpretacion.
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4. Resultados

CAPITULO IV

4.1.  Andlisis y discusion de resultados

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréaficas

Variable n= 50 %
Sexo

Femenino 28 56,00

Masculino 22 44,00
Edad (x+ DE) (afios) 28,220 8,30
Procedencia

Rural 11 22,00

Urbano 39 78,00
Nivel de escolaridad

No estudid 2 4,00

Secundaria 14 28,00

Superior 34 68,00
Etnia

Indigena 12 24,00

Mestiza 38 76,00
Estado civil

Casado/a 11 22,00

Divorciado/a 7 14,00

Soltero/a 32 64,00
Ocupacién

Actividades del hogar 3 6,00

Comerciante 10 20,00

Empleado particular 11 22,00

Empleado pablico 5 10,00

31



Estudiante 21 42,00

En la Tabla 1 se presentan las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion
estudiada. La proporcion de hombres y mujeres fue muy parecida, la edad media de
los estudiados fue de 28,22 afios + 8,30 desviaciones estandar (DE). En su mayoria
fueron de la zona urbana (78%). Respecto al nivel de escolaridad, dos terceras partes
poseian un nivel de educacion superior y un minimo porcentaje no habian estudiado
(4%).

El 76% de los encuestados pertenecian a la etnia mestiza y mas de la mayoria (64%)
eran de estado civil soltero. Casi la mitad (42%) de los sujetos se encontraban
estudiando, mientras que otro porcentaje de los estudiados eran comerciantes (20%) o

empleados particulares (22%).

En la poblacion urbana costarricense se realizo un estudio, con el objetivo de analizar
los habitos alimentarios de la poblacion costarricense incluida en el Estudio
Latinoamericano de Nutricién y Salud, se encontrd resultados de que la mayoria de la
poblacion eran personas del sexo femenino en donde predominan las edades que
representan al rango de adultos jovenes, en los cuales la mayoria de las personas que

corresponden al grupo de estudio tienen un nivel socioeconémico medio. (30)

Tabla 2. Habitos alimentarios; puntuacién por secciones y clasificacion final

Secciones Media + DE  Puntaje maximo
Secciones

1) Consumo de alimentos saludables 3,52 2,08 12

2) Consumo de alimentos poco saludables 14,28 2,86 21

3) Lugar de consumo de alimentos 13,43 3,31 18

Puntaje final 31,23 5,39 51
Habitos alimentarios: Clasificacion final n=50 %

Adecuado 7 14,00

Parcialmente adecuado 35 70,00
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Inadecuado 8 16,00

El instrumento de investigacion utilizado para evaluar los habitos alimentarios incluia
3 secciones, las cuales se muestran en la Tabla 2. Cada seccion estuvo conformada por
determinado nimero de preguntas que al sumar la seccion podian obtener un puntaje
maximo. 12 puntos en el caso de la secciéon 1, 21 enla 2y 18 en la 3, siendo 51 el

puntaje maximo final a obtener.

En la tabla se detalla la media de la puntuacién obtenida en cada seccion. En la seccion
uno correspondiente al consumo de alimentos saludables la puntuacion media fue de
3,52 + 2,08 DE a pesar de que la maxima puntuacion de esta seccién corresponda a
12. Esto significa que los sujetos de estudio no llegan por lo menos a la mitad. En la
seccion dos, correspondiente al consumo de alimentos poco saludables (alimentos y
bebidas procesadas) se pudo evidenciar un puntaje medio de 14,28 + 2,86 sobre 21.
Esto refleja una diferencia notoria en comparacion a lo sucedido en la primera seccion.
Por ultimo, la seccion tres, correspondiente a la evaluacion del lugar de consumo de
alimentos en los distintos tiempos de comida, esta alcanzé un puntaje medio de 13,43
+ 3,31 DE sobre 18. Esta puntuacion es la que marca menor diferencia entre el valor
medio obtenido y la puntuacién maxima de la seccion, lo cual podria indicar que los

lugares donde se consume los alimentos son los adecuados.

Respecto a la puntuacion final, esta fue de una media de 31,23 + 5,38 DE sobre 51. El
cuestionario permite categorizar en tres niveles el puntaje final, es asi como apenas un
14% de la poblacion estudiada se identifico con habitos alimentarios adecuados. 70%
se encontraban con habitos alimentarios parcialmente adecuados y el 16% con
inadecuados. Este comportamiento en la distribucion de las categorias muestra que
existe una despolarizacion de habitos alimentarios, es decir, pocas son las personas

que tienen habitos totalmente adecuados o inadecuados.

Un estudio realizado en Madrid — Espafia cuyo objetivo fue conocer la percepcion de
la calidad de la dieta de un colectivo de adultos y compararla con la calidad real de la

misma. El 54% de la poblacion de dicho estudio considera que su dieta es buena,
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seguidos del 38,7 % que considera que su dieta es regular y por ultimo el 7,3% de los
adultos que considera que mantienen una dieta insuficiente (31).

Tabla 3. Nivel de actividad fisica

Nivel de actividad fisica  n=50 %

Bajo 10 20,00
Moderado 16 32,00
Alto 24 48,00
METS (X+ DE) 2314,55 2321,52

En el estudio realizado se identificd que casi la mitad (48%) de personas tenian un
nivel de actividad fisica alto segun la escala IPAQ. Esto podria deberse a que la edad
media de los estudiados era de 28,2 + 8,30 afios, es decir, poblacién joven y la mayoria

de ellos se encontraban estudiando (42%) tal como se detall6 en la Tabla 1.

Por otro lado, el 32% de los encuestados tuvo un nivel de actividad fisica moderada,
mientras que, el 20% restante present6 actividad fisica baja. Los niveles de actividad
fisica encontrados en este estudio son alentadores, ya que se podria decir que un 80%
de los estudiados realizan actividad fisica, bien sea moderada o intensa.

Un estudio realizado en una universidad privada de San Martin — Per( se obtuvo como
resultado que el 14.9% de la poblacién de estudio tiene un nivel alto de actividad fisica,
el 52.2% tiene un nivel medio y el 33.0% tiene un nivel bajo, en donde se puede

observar que méas de la mitad mantiene nivel de actividad fisica saludable (32).

Tabla 4. Habitos alimentarios y nivel de actividad

Nivel de actividad fisica (n=50)
Bajo (%) Moderado (%) Alto (%)
Adecuado 0,00 18,80 16,70

Habitos alimentarios
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Parcialmente adecuado 90,00 68,80 62,50
Inadecuado 10,00 12,50 20,80

Al tratar de estudiar los hébitos alimentarios y el nivel de actividad fisica se pudo
observar que casi la totalidad o mayoria de las personas se encontraba con habitos
alimentarios parcialmente adecuados, esto independientemente del nivel de actividad
fisica. Para interpretar los habitos, estos se clasificaron de acuerdo a la puntuacién final
conseguida en comparacién con la maxima puntuaciéon posible (51 puntos). Para
clasificar la puntuacion final obtenida en el nivel de habito alimentario se tuvo en
cuenta los puntajes que representan cada clasificacion: habitos alimentarios
inadecuados: < 25,5 puntos, parcialmente adecuados: > 25,5 y < 38,5 puntos y

adecuados: > 38,5 puntos.

Para la evaluacion de los habitos alimentarios, se asigné una puntuacion de 0 a 3 puntos
en los items que constan de una sola pregunta y de 0 a 1,5 puntos los items que
contienen dos 0 mas preguntas.

Algo importante a destacar es que no existen personas con nivel de actividad fisica
bajo y habitos alimentarios adecuados, lo cual guarda algo de coherencia con el
comportamiento alimentario y de actividad fisica, donde las dos areas estan

descuidadas.

Mientras el nivel de actividad fisica aumenta (moderado e intenso) se pudo notar un
incremento en el porcentaje de sujetos que también poseen habitos alimentarios
adecuados, esto podria significar que algunas de las personas que realizan ejercicio
también se preocupan por mejorar su alimentacion (18,80% y 16,70%

respectivamente).

Un estudio realizado en Ecuador, indica que el mayor porcentaje considera que
mantiene una alimentacion poco saludable, seguido del 34% que considera que
mantiene una alimentacion saludable y el 5% considera que su alimentacion es nada
saludable, lo que indica que los habitos alimentarios de la mayoria de los encuestados

no son muy saludables.
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Con respecto al nivel de actividad fisica se obtuvieron resultados en donde indica que
casi la mitad de los adultos objeto de estudio
(49%) realiza actividad fisica moderada, el 20 % tiene un nivel actividad fisica
vigorosa y el 30,4% mantiene un nivel de actividad bajo. Este estudio indica que la
mayoria de la poblacion si cumple con el tiempo de actividad fisica recomendada
durante una semana. (33)

Tabla 5. Habitos alimentarios y nivel de actividad fisica segun el género de los adultos

estudiados

) Género (n=50)
Variables _ .
Femenino (%)  Masculino (%)

Habitos alimentarios

Adecuado 21,40 4,50

Parcialmente adecuado 60,70 81,80

Inadecuado 17,90 13,60
Nivel de actividad fisica

Bajo 21,40 18,20

Moderado 35,70 27,30

Alto 42,90 54,50

La Tabla 5 muestra los habitos alimentarios y el nivel de actividad fisica segun el
género de los sujetos de estudio, cabe indicar que el nimero de hombres y mujeres en
el estudio fue muy similar. Se pudo notar que las mujeres fueron las que en mayor
proporcion se encontraban con hébitos alimentarios adecuados en comparacion a los

hombres.

Independientemente del sexo la gran mayoria de los sujetos presentaron habitos
alimentarios parcialmente adecuados. No obstante, los hombres fueron quienes se
encontraban con mayor nimero de sujetos en la categoria de habitos alimentarios
inadecuados, proporcionalmente hablando. Este comportamiento podria explicar que

las mujeres son las que mas atencidn prestan a su alimentacion respecto a los hombres.
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Por otro lado, al analizar el nivel de actividad fisica segun el sexo de los participantes
se encontrd que las mujeres son las que en mayor proporcién se encuentran en nivel
bajo (21,40% vs 18,20%). EI mismo panorama se pudo observar en el nivel alto de
actividad fisica, donde comparamos el 42,90% de mujeres versus el 54,50% de

hombres en el mismo nivel.

Un estudio realizado en Espafa indica que EI 54% de la poblacion se identifico con
dieta buena (43,3% hombres y 56,7% mujeres), seguidos del 38,7% que consideran su
dieta regular (50% hombres y mujeres) y el 7,3% reconocid llevar una dieta
insuficiente (77,8% hombres y 22,2% de mujeres) (31).

Un Estudio realizado en Ecuador arroja resultados de que el 36.6% mantienen un nivel
de actividad fisica alta (34%de hombres y 39.3% mujeres), y el mismo porcentaje
representa a hombres y mujeres que mantienen actividad fisica moderada, el 26,6%
mantiene actividad fisica baja (31,35% hombres y 21,43% mujeres) (6).

Tabla 6. Habitos alimentarios y nivel de actividad fisica segun el nivel de escolaridad

de los adultos estudiados

Nivel de escolaridad (n=50)
No estudio (%) Secundaria (%) Superior (%o)

Variable

Habitos alimentarios

Adecuado 0,00 21,42 11,76

Parcialmente adecuado 100,00 71,42 67,64

Inadecuado 0,00 7,14 20,58
Nivel de actividad fisica

Bajo 0,00 21,42 20,58

Moderado 0,00 21,42 38,23

Alto 100,00 57,14 41,17

Los resultados indican que el 100% de los participantes que no estudiaron mantienen
sus habitos alimentarios parcialmente adecuados, el 71% de los participantes que
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tienen un nivel de escolaridad secundaria mantiene habitos alimentarios parcialmente

adecuados y el 67% de participantes con educacion superior de igual forma, por otro

lado, el 100% de participantes que no estudiaron mantienen nivel de actividad fisica

alto, asimismo el 57% de poblacién con nivel de escolaridad secundaria y el 41% de

poblacion con educacion superior también tienen un nivel de actividad fisica alto.

CAPITULO V

5. Conclusiones y recomendaciones

5.1.

Conclusiones

La mayoria de las personas encuestadas fue de género femenino, de
procedencia urbana, el nivel de escolaridad que predomina fue el nivel
superior, la etnia con mas prevalencia es mestiza y el estado civil con mayor

porcentaje fue estado civil soltero.

De acuerdo a la categorizacion del instrumento utilizado se ha observado que
la mayoria de los adultos de esta institucion mantienen habitos parcialmente
adecuados al preferir variedad de todos los grupos de alimentos y consumirlos
varios dias a la semana. Estos habitos alimentarios no son totalmente
adecuados debido al consumo de alimentos poco saludables como golosinas,
productos de pasteleria, comidas rapidas y bebidas azucaradas, el consumo no
es excesivo, pero si considerable. Los adultos de este estudio mantienen
conductas saludables al consumir de 3 a 5 tiempos de comida y por lo general
prefieren hacerlo en casa acompafados de su familia.

Se presento un nivel de actividad fisica alto en casi la mitad de la poblacion de
estudio segun la escala IPAQ lo cual resulta favorable para mantener un estado
de salud adecuado, se halla menor cantidad de adultos que realizan actividad

fisica baja, representado por personas sedentarias.
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5.2.

Recomendaciones

La Universidad Tecnica del Norte, debera continuar con propuestas de
intervencion en educacion alimentaria nutricional y practica de actividad fisica
a los adultos que formaron parte de esta investigacion con el fin de mejorar los
habitos de alimentacion y actividad fisica, ayudando de esta manera, en la
prevencion de enfermedades cronicas degenerativas.

Socializar los resultados obtenidos de esta investigacion con las autoridades de
la iglesia “Centro Cristiano de Avivamiento” para poder intervenir en este
grupo de estudio y establecer estrategias y actividades que promuevan buenas
practicas de alimentacion saludable

Promover educacion alimentaria y nutricional en los adultos de la iglesia
Centro Cristiano de Avivamiento y dar a conocer los aspectos negativos que
conlleva tener una alimentacion inadecuada y asi fomentar los buenos habitos
alimentarios y diferentes tipos de actividad fisica que puedan realizar conforme
a resistencia, disponibilidad de tiempo y lugar.

Si se recomienda emplear en proximas investigaciones el cuestionario utilizado
para evaluar los habitos alimentarios ya que al tener una puntuacion nos ayuda
facilmente a clasificar en qué tipo de habito alimentario se encuentran las

personas que formaron parte de esta investigacion.
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Anexo 2. Encuesta aplicada a los adultos de la iglesia Centro Cristiano de

Avivamiento

ENCUESTA: HABITOS ALIMENTARIOS Y NIVEL DE
ACTIVIDAD FiSICA EN PERSONAS ADULTAS DE LA
IGLESIA CENTRO CRISTIANO DE AVIVAMIENTO,
OTAVALO 2022.

*Qbligatorio

CONSENTIMIENTO INFORMADO DE LIBRE VOLUNTAD Y PARTICIPACION

1. Acepto libremente participar en el estudio de HABITOS ALIMENTARIOS Y NIVEL
DE ACTIVIDAD FiSICA EN PERSONAS ADULTAS DE LA IGLESIA CENTRO
CRISTIANO DE AVIVAMIENTO, OTAVALO 2022. Reconozco que he sido
informado/a de manera clara y sencilla que mi participacion en este estudio no
implica la aplicacion de procedimientos o actividades que pongan en riesgo mi
salud o que mi nombre sea revelado (anénimo) y solo consiste en responder
ciertas preguntas relacionadas con mis habitos alimentarios y actividad fisica.
¢En base a lo explicado usted esta dispuesto/a participar en esta investigacion? *

Marca solo un évalo.

) Si acepto (Puede continuar con la encuesta)

No acepto (No puede continuar con la encuesta)

Seleccione la respuesta que considere

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

2. ;Cuéntos afos tiene? (escriba su edad en anos) *
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3

5.

6.

Género *

Marca solo un évalo.

p

() Masculino
() Femenino

) Otro:

Lugar de procedencia *

Marca solo un évalo.

() Urbano

() Rural

Nivel de escolaridad *
Marca solo un évalo.

() Noestudié
() Primaria
_ ) Secundaria

) Superior

Auto identificacion étnica *

Marca solo un évalo.

() Afrodescendiente
() Mestiza
() Indigena

() otras
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7. Estado Civil *

Marca solo un évalo.

"~ ) soltero/a
71 Casado/a
) Divorciado/a
) Unién libre

) Viudo/a

8. Ocupacion *
Marca solo un évalo.
) Empleado publico
() Empleado particular
) Comerciante

(__ ) Agricultor jornalero

) Quehaceres domésticos

) Estudiante
5 Seleccione la respuesta que mas se asemeje a sus habitos
HABITOS alimentarios
ALIMENTARIOS
SECCION 1

9. 1a. ;Cuantos dias a la semana consume verduras (al menos 100 gr ejemplo: una
taza de pepino o tomate)? *

Marca solo un évalo.
()o0a2
( )3a4
)5a6

_) Diario
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10. 1b. Los dias que si come verduras ; Cuantas porciones consume (de
aproximadamente 100 g - ejemplo: una taza de pepino o tomate)? *

Marca solo un évalo.
)1 porcién
") 2porciones
(") 3porciones

) 4 0 méas porciones

11.  2a. ;Cuéntos dias a la semana consume frutas (al menos 100 g - ejemplo: una
manzana mediana o una rebanada de sandia)? *

Marca solo un évalo.

(_)oa2
(_)3a4
(_)5a6

() Diario

12. 2b. Los dias que si come frutas ;Cuantas porciones consume (al menos 100 g
ejemplo: una manzana mediana o una rebanada de sandia)? *

Marca solo un dvalo.
()1 porcién

() 2porciones
() 3porciones

() 40 mas porciones
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13. 3. ;Cuantos dias a la semana toma leche sola, yogur natural (al menos un vaso
mediano) o queso? *

Marca solo un évalo.
(_)oaz2
(_)3a4

~ )5a6

) Diario

14. 4. ;Cuantos vasos de agua natural toma al dia? *
Marca solo un dvalo.

() 0a2vasos
( )3a4vasos
() 5a6vasos

()70 masvasos

SECCION 2

15. 1. ;Cuantos dias a la semana consumes embutidos (jamén, salchicha, chorizo)? *
Marca solo un évalo.

( )50mas
(_ )3a4

(D1a2

() Ninguno
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16. 2. ;Cuantos dias a la semana consume comida rapida (hamburguesas, pizza,

salchipapas) fuera de casa? *
Marca solo un dvalo.

) 50mas

( )3a4

(O1a2

___ ) Ninguno

17. 3. ;Cuantos dias a la semana come dulces o chocolates? *
Marca solo un dvalo.

( )5o0mas
(_)3a4a
)la2

) Ninguno

18. 4. ;Cuantos dias a la semana comes panes, galletas o pasteles? *
Marca solo un évalo.

) 50mas
)3a4
D@2

) Ninguno
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19. 5. ;Cuantos dias a la semana come papitas, chifles, chitos o similares? *

Marca solo un évalo.

=

( )50mas
()3as
: la2

() Ninguno

20. 4a. ;Cuantos dias a la semana bebe cerveza u otra bebida con alcohol? *

Marca solo un évalo.

(_ )50mas
( )3a4
( D1a2

() Ninguno

21. 6b. Los dias que sibebe cerveza u otra bebida con alcohol ;Cuantas bebidas
consume? *

Marca solo un évalo.
() 50mas
()3a4
( D1a2

~ ) Ninguno/ menos de 1
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22. 7a.;Cuantos dias a la semana tomas bebidas azucaradas, gaseosas o jugos

embotellados)? *
Marca solo un évalo.
() Ninguno
( )5o0mas

~ )3a4

J1a2

23. 7b. Los dias que si toma bebidas azucaradas, gaseosas o jugos embotellados

¢Cuantos vasos consume? *
Marca solo un dvalo.

__ ) Ninguno

~ ) 1vaso

~ ) 2vasos

_ ) 30 mas vasos

SECCION 3

1. Seleccione cuantos dias a la semana consume los siguientes tiempos de comida.

24. 1a.Desayuno *
Marca solo un évalo.
)0a1dia
) 2-3dias
() 4-5dias
() 6-7dias
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25. 1b. Almuerzo *
Marca solo un évalo.
~)0a1dia
__)2-3dias
() 4-5dias
() 6-7dias

26. 1c. Merienda *
Marca solo un évalo.
_ )0aldia
() 2-3dias
() 4-5dias
) 6-7 dias

27. 1d.Refrigerio(s) *
Marca solo un dvalo.
( )0a1ldia
) 2-3dias
() 4-5dias
_ ) 6-7dias

2. ;Qué lugar elije con mas frecuencia para consumir alimentos? Elija una opcion
por cada tiempo de comida.



28. 2a.Desayuno *

Marca solo un évalo.

() Puesto ambulante o lo primero que encuentre
() Restaurante o local establecido

) Fuera de casa, los alimentos que llevo de casa

(_)cCasa

29. 2b.Almuerzo *

Marca solo un évalo.

() Puesto ambulante o lo primero que encuentre
() Restaurante o local establecido

—
-

) Fuera de casa, los alimentos que llevo de casa

(_)casa

30. 2c.Merienda *

Marca solo un évalo.

\71 Puesto ambulante o lo primero que encuentre
j Restaurante o local establecido
() Fuera de casa, los alimentos que llevo de casa

_ )Casa

31. 2d.Refrigerio(s) *
Marca solo un évalo.

fj Puesto ambulante o lo primero que encuentre
(") Restaurante o local establecido
(") Fuera de casa, los alimentos que llevo de casa

(_ )cCasa
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3. ¢Ala hora de comer, con quién suele hacerlo? Elija la opcion mas frecuente por

cada tiempo de comida

32. 3a.Desayuno *

Marca solo un évalo.

() Solo
) Con conocidos
) Con amigos

() Con familia

33.  3b. Almuerzo *

Marca solo un évalo.

) Solo
_ ) Con conocidos
() Con amigos

) Con familia

34. 3c. Merienda *

Marca solo un évalo.

() solo
) Con conocidos
) Con amigos

) Con familia
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35.  3d.Refrigerio(s) *

Marca solo un évalo.

) Solo
) Con conocidos
(") Con amigos

() Con familia

Las preguntas que a continuacién se realizan son sobre la actividad fisica que
realiza durante una semana

ACTIVIDAD
FiSICA

36. 1. Enlos ultimos 7 dias, ;en cuantos realizo actividades fisicas intensas tales
como levantar pesos pesados, cavar, ejercicios aerobicos o andar rapido en
bicicleta, natacion rapida, deportes y juegos competitivos (futbol, voley,
baloncesto); trabajo intenso con pala o excavacion de zanjas; desplazamiento
de cargas pesadas? *

Marca solo un évalo.

() 0dias/ ninguno
(' )1dia
() 2dias
_ ) 3dias
) 4dias
) 5dias
) 6dias

) Todos los dias de la semana (7 dias)

37. 2. Habitualmente, ;cuanto tiempo en total dedico a una actividad fisica intensa
en uno de esos dias? (indique el valor en minutos, solo los que corresponden a
un solo dia, ejemplo: 30) Si selecciond “0 dias/ ninguno” coloque O *
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38.

39.

3. Durante los ultimos 7 dias, ;en cuantos dias hizo actividades fisicas
moderadas tales como transportar pesos livianos, o andar en bicicleta a
velocidad regular, jugar tenis, bailar, trabajos de jardineria; tareas domeésticas,
participacion activa en juegos y deportes con nifios y paseos con animales
domesticos, trabajos en construccion, ;desplazamiento de cargas moderadas?
No incluye caminar *

Marca solo un évalo.

() 0dias/ ninguno
() 1dia
) 2dias
) 3dias
) 4 dias
() 5dias
() é6dias

() Todos los dias de la semana (7 dias)

4. Habitualmente, ;cuanto tiempo en total dedico a una actividad fisica intensa
en uno de esos dias? (indique el valor en minutos, solo los que corresponden a
un solo dia, ejemplo: 30). Si selecciond “0 dias/ ninguno” coloque O *
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40. 5. Durante los ultimos 7 dias, jen cuantos dias camino por lo menos 10 minutos
seguidos? *

Marca solo un évalo.

) 0 dias/ ninguno
~ ) 1dia
) 2dias
) 3dias
) 4 dias
(") 5dias
() 6dias

(") Todos los dias de la semana (7 dias)

41. 6. Habitualmente, jcuanto tiempo en total dedico a caminar en uno de esos
dias? (indique los minutos al dia. Ejemplo: 30) Si selecciono “0 dias/ ninguno”
coloque O *

42. 7.Durante los ultimos 7 dias ;cuantos dias paso sentado durante un dia habil? *

Marca solo un évalo.

(") 0dias/ ninguno
~ ) 1dia
) 2dias
) 3 dias
) 4 dias
() 5dias
() 6dias

() Todos los dias de la semana (7 dias)
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EATING HABITS AND LEVEL OF PHYSICAL ACTIVITY IN ADULTS OF
CHURCH CENTRO CRISTIANO DE AVIVAMIENTO, OTAVALO 2022

ABSTRACT

Author: Daysi Mishell Quishpe Cabascango
Email: daysii7@hotmail.com

Due to their effects on the rise in chronic diseases, unhealthy eating habits and sedentary
lifestyles have developed into significant public health issues. In the current study, adults
from the Centro Cristiano de Avivamiento church in Otavalo 2022 were evaluated for
their eating behaviors and level of physical activity. A virtual survey tailored for adults
was used in a descriptive cross-sectional study that used non-probabilistic convenience
sampling to sample 50 people. The variables were eating patterns, physical activity, and
sociodemographic traits. As a result, a very similar proportion of men and women were
from the urban area. Regarding eating habits, only 14% of the population studied found
adequate eating habits, followed by 70% with partially adequate eating habits and 16%
with inadequate eating habits. Data on physical activity showed that almost half (48%) of
people have a high level of physical activity according to the IPAQ scale, followed by
32% with moderate physical activity and the remaining 20% were classified as having
low physical activity. In conclusion, only a minimal part of the adults studied had

adequate eating habits, on the other hand, almost half had a high level of physical activity.

Keywords: eating habits, physical activity, adults, Otavalo.
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