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RESUMEN

Objetivo: Verificar la validez y confiabilidad de la escala de
auto-percepcion de la aptitud fisica EAF y proponer referen-
cias por medio de percentiles en funcién del rango de edad y
sexo

Métodos: Se estudiaron 1569 jovenes (875 hombres y 694
mujeres) de una universidad del Peru. Se evalud peso y esta-
tura y se calcul6 el indice de Masa Corporal (IMC). La aptitud
fisica se evaludé mediante la escala EAF. La validacion se efec-
tudé por medio de Analisis Factorial Confirmatorio (A-FC). La
confiabilidad se verificd por medio de Alpha de Cronbach y se
generaron percentiles para la categorizacion.

Resultados: La escala evidencio saturaciones superiores a
0,41 para 18 preguntas, el porcentaje de explicacion de la va-
rianza fue del 52%, el KMO fue de 0,911 (X2= 15578.883, gl=
435, p<0,001). El alpha de Cronbach mostrd valores superio-
res a 0,75. Los percentiles propuestos fueron P15, p50, p85.

Conclusion: La escala de AAF es valida y confiable para
jovenes universitarios. Los percentiles son una alternativa
para identificar, clasificar y categorizar los niveles de aptitud
fisica.
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ABSTRACT

Objective: To verify the validity and reliability of the scale
of self-perception of physical aptitude EAF and to propose ref-
erences by means of percentiles in function of the rank of age
and sex

Methods: 1569 young people (875 men and 694 women)
from a university in Peru were studied. Weight and height
were assessed and the Body Mass Index (BMI) was calcu-
lated. The physical aptitude was evaluated using the AAF
scale. The validation was carried out by means of
Confirmatory Factorial Analysis (A-FC). Reliability was verified
by means of Cronbach’s Alpha and percentiles were gener-
ated for categorization.

Results: The scale showed saturations greater than 0.41
for 18 questions, the percentage explanation of the variance
was 52%, the KMO was 0.911 (X2 = 15578.883, gl = 435, p
<0.001). Cronbach’s alpha showed values greater than 0.75.
The percentiles proposed were P15, p50, p85.

Conclusion: The AAF scale is valid and reliable for univer-
sity students. The percentiles are an alternative to identify,
classify and categorize levels of physical fitness.
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ABREVIATURAS
IMC: Indice de Masa Corporal.
AAF: Autopercepcion de la Aptitud Fisica.

AFC: Analisis Factorial Confirmatorio.

INTRODUCCION

La aptitud fisica permite desenvolverse en el trabajo o en
cualquier actividad fisico o deportiva de manera eficiente y sin
fatiga excesival. Es modificable por el aumento racional de
actividad fisica diaria relacionada con la ocupacion, la activi-
dad de tiempo libre 0 mediante la participacién en un pro-
grama de ejercicios estructurados?.

Los niveles de aptitud fisica presentan variabilidad interin-
dividual y estan determinados por un conjunto de factores ge-
néticos y medioambientales. La aptitud fisica es un fuerte in-
dicador de salud en los afios de la infancia, asi como en la
edad adulta3. Varios estudios han resaltado que los estudian-
tes universitarios no cumplen con las recomendaciones ac-
tuales para mantener y/o mejorar los niveles de actividad fi-
sica*®, estos factores contribuyen a una gran variedad de
comorbilidades y a al deterioro de los niveles de aptitud fisica
en diversas etapas de la vida.

De hecho, los jovenes universitarios son conducidos a ma-
yores niveles de sedentarismo, debido a multiples actividades
académicas y tecnoldgicas®. Por lo que la etapa de la vida uni-
versitaria es considerada un periodo de transicion dinamica,
donde se caracteriza por cambios rapidos e interrelacionados
en el cuerpo, la mente y las relaciones sociales, mayor carga
de trabajo y estrés, los que contribuyen significativamente a
los estilos de vida poco saludables’.

En consecuencia, las pruebas de aptitud fisica relacionadas
con la salud se recomiendan como el elemento esencial en el
sistema educativo y en especial en la educacién fisica8, sin
embargo, a nivel universitario la valoracion obligatoria de la
aptitud fisica al menos en el Per( no es obligatorio, a pesar
de que la poblacién universitaria a nivel nacional representa
un segmento importante de la juventud peruana®. En ese
sentido, valorar los niveles de aptitud fisica a jovenes univer-
sitarios por medio de técnicas objetivas y/o subjetivas es re-
levante. Pues la presencia de estandares e instrumentos para
evaluar los niveles de aptitud fisica relacionada a la salud en
jévenes universitarios peruanos es nula.

Es ampliamente conocida que la evaluacion subjetiva por
medio de escalas de autopercepcion permite recabar infor-
macion de una amplia muestra y en un determinado mo-
mento!?, ademas estos instrumentos deben presentar algu-
nas caracteristicas de control de calidad, como la validez y
fiabilidad.

Por lo tanto, este estudio supone que la escala de auto-per-
cepcion de aptitud fisica EAAF propuesta por Cossio-Bolafios

et al'! para una muestra de adolescentes de 11 a 18 afios,
podria ser valido y confiable para estudiantes de una univer-
sidad del Peru. Por lo tanto, los objetivos del estudio son, por
un lado, verificar la validez y confiabilidad de la escala de AAF
y, por otro lado, proponer referencias por medio de percenti-
les en funcién del rango de edad y sexo.

METODOS
Tipo de estudio y muestra

Se realizd un estudio descriptivo de corte transversal en es-
tudiantes de la Universidad Nacional del Altiplano de Puno
(Per). Esta ciudad esta ubicada a elevada altitud (3.812 me-
tros sobre el nivel del mar). Esta localizada al sur del Per( y
limita con Bolivia.

La edad de los estudiantes oscila entre 17,0 a 28,9 afos. El
tamano de la muestra fue calculado de forma probabilistica
(estratificada por edad y sexo), corresponde a 1569 universi-
tarios (20,0%). Obteniéndose 875 hombres (11,2%) y 694
mujeres (8,8%). El nimero de sujetos del tamafio de la
muestra fue directamente proporcional al de la poblacién to-
tal. El promedio de edad de los hombres fue de 20,9+2,7
aios y de las mujeres de 20,0+2,2 afios.

Se incluyeron en el estudio a universitarios matriculados en
sus escuelas profesionales que asistieron el dia de la evalua-
cion y con un rango de edad de 17.0 a 29.9 afios. Se exclu-
yeron a los jovenes que presentaban limitacion fisica para
efectuar la evaluacion antropométrica y a los que superaban
mas de 30 afios de edad. El estudio contd con la aprobacion
del comité de ética de la UNA y se efectud de acuerdo a la
declaracion de Helsinki para seres humanos.

Procedimientos

Para definir la edad cronoldgica se consider6 la fecha de
nacimiento y de evaluacion de cada estudiante (dia, mes y
afo). Dos profesores con amplia experiencia en antropome-
tria evaluaron el peso y estatura, ademas aplicaron la escala
AAF durante los meses de abril y mayo del 2018.

Las variables antropométricas de peso y estatura fueron
evaluadas de acuerdo a las sugerencias descritas por Ross,
Marfell-Jones!2, Esta evaluacion se efectud sin zapatos y con
Short y polo. El peso corporal se evalud utilizando una ba-
lanza digital Tanita (Reino Unido, Ltd.) con precision de 0,1
kg. La estatura se evalué con un estadidometro portatil
(Hamburgo Seca, Ltd.) con precision de 0,1mm y de acuerdo
al plano de Frankfurt. Se calculd el Indice de Masa Corporal
(IMC= peso/estatura?).

La aptitud fisica se evalué mediante la técnica de la en-
cuesta. Se utilizd la escala propuesta por Cossio-Bolafios et
al'! para adolescentes chilenos de 11 a 18 afios. La escala ori-
ginalmente fue validada por contenido y constructo. Su fiabi-
lidad mostrd un alpha de Cronbach de 0,85. Presenta cuatro
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dimensiones: morfoldgica, muscular, motora y cardiovascular.
La escala total cuenta con 19 preguntas, cuyas alternativas
son: totalmente de acuerdo, ni de acuerdo ni en desacuerdo
y totalmente en desacuerdo. La aplicacion de la escala tuvo
una duracion de 30 minutos como maximo. Esto fue aplicado
de forma tradicional a lapiz y papel y se efectud en las salas
de clase de cada carrera profesional.

Analisis estadistico

Se aplico la prueba de Kolmogorov — Smirnov a fin de ga-
rantizar la normalidad de los datos. Se realizd analisis esta-
distico descriptivo de frecuencias, porcentajes, media aritmé-
tica, desviacion estandar y rango. Las diferencias entre ambos
sexos fueron determinadas por medio del test t para mues-
tras independientes. Las diferencias de frecuencias se deter-
minaron por medio de X2. Para la validez de constructo, se
utilizé el método multivariado de analisis factorial confirmato-
rio AFC (extraccién de componentes principales), seguido de
rotacién Varimax y Kaiser-Meier-Olkin (KMO). Se obtuvieron
las cargas factoriales (Saturaciones) y el porcentaje de la va-
rianza. La fiabilidad se determind por medio de alpha de
Cronbach. Se calcul6 los percentiles p15, p50, p85 por grupo
de edad y sexo. El andlisis se efectud en planillas de Excel y
SPSS 18,0.

RESULTADOS

Las variables de edad, peso estatura, indice de masas cor-
poral, habitos de fumar, zona de vivienda y facultades de pro-
cedencia seguin sexo, se observan en la Tabla 1. No hubo dife-
rencias significativas en la edad e IMC entre ambos sexos. Los
hombres presentaron mayor peso, estatura, y aptitud fisica en
las cuatro dimensiones en relacion a las mujeres (p<0.05). Se
observé diferencias significativas también en ambos sexos en
los habitos de fumar, zona de vivienda y facultad.

El analisis factorial confirmatorio, reflejo los cuatro facto-
res en un total de 18 preguntas. Los valores de saturacion
son superiores a 0,30. El porcentaje de explicacion de todo
el instrumento ascendié a 51,51%, tal como se muestra en
la Tabla 2. En general, la escala de AAF mostro un elevado
nivel de consistencia interna reflejado con un indice alfa de
Cronbach de 0,85.

Las dimensiones de la escala de AAF se presentan en per-
centiles p15, p50 y p85 por grupos de edad y sexo. Estos va-
lores se observan en la figura 1. Los hombres reflejan valores
ligeramente superiores en relacion a las mujeres. En ambos
sexos, los valores decrecen conforme la edad aumenta.

DISCUSION

Los valores de las saturaciones obtenidas y el alpha de
Cronbach en este estudio son relativamente similares res-
pecto a otros estudios con similares caracteristicas!!14 e in-
clusive con el estudio originaltl.
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Estos resultados sugieren que la EAAP puede ser utilizada
y aplicada a jovenes universitarios de ambos sexos entre 17
a 30 afos de edad. El uso de este instrumento puede pro-
porcionar informacién en cuatro dimensiones (morfoldgica,
muscular, motora y cardiovascular).

La dimension morfoldgica esta relacionada con la composi-
cion corporal y estado nutricional, permite recabar informa-
cion sobre el estado del peso y los niveles de adiposidad cor-
poral. Pues esta informacion tiene que ver con el sobrepeso y
obesidad, ya que muchos jovenes actualmente se encuentran
con exceso de peso, lo que afecta a su estado de salud. El ex-
ceso de tejido graso por encima del valor optimo expone a la
persona a un mayor riesgo para la obesidad, enfermedades
cardiovasculares, diabetes, entre otras'®.

La dimension muscular incluye el funcionamiento equili-
brado y saludable del sistema musculo-esquelético, por lo que
un musculo o un grupo de muisculos en particular deben pro-
ducir fuerza para resistir contracciones repetidas durante un
tiempo prolongado?®,

La dimension motora esta relacionada con las habilidades
de manipulacién y locomocién, tiene que ver con la agilidad,
la velocidad, atrapar objetos. Estos patrones tienen que ver
con los logros deportivos!®, los que se reflejan, por ejemplo,
en la velocidad, agilidad y el equilibrio”.

La dimension cardiorrespiratoria es un indicador del estado
fisiologico de la personat®, por lo general refleja la capacidad
de realizar ejercicio extenuante y prolongado!s.

En suma, es posible medir la aptitud fisica de forma subje-
tiva y a un gran nimero de personas y en un determinado
tiempo. Estas dimensiones permiten conocer la autopercep-
cion de la aptitud fisica de los jovenes universitarios. Pues ba-
jos niveles pueden afectar la calidad de vida y el bienestar
psicosociall®. Varios estudios también han demostrado que la
aptitud fisica independientemente del tipo de técnica utilizada
se asocia con sobrepeso y obesidad, asi como con enferme-
dades cardiovasculares, deterioro de la salud dsea y reduc-
cion de la calidad de vida2%-22, inclusive la evaluacion de la ap-
titud fisica es considerada por la Organizacién Mundial de la
Salud como prioridad para la salud publica en general?3,

En cuanto a la propuesta de valores referenciales, se ha de-
sarrollado percentiles. Estos sirven para categorizar a los uni-
versitarios por rangos de edad, dimension y sexo.

Las clasificaciones de percentiles se usan con frecuencia
para ayudar a caracterizar lo que es habitual en una pobla-
cion definida y se pueden usar para establecer una puntua-
cion de referencia para un grupo de mediciones en una po-
blacién especifica.

De hecho, esta informacion propuesta va permitir la com-
paracion con la poblacion general, y también puede propor-
cionar una mayor comprension de diferencias poblacionales
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Tabla 1. Variables que caracterizan la muestra.

Hombres (n=875) Mujeres (n=694) Ambos (n=1569)
Variables P
X DE X DE X DE
Edad (afios) 20,9 2,7 20,0 2,2 20,5 2,5 0,055
Antropometria
Peso (kg) 64,4 8,9 57,0 8,2 61,1 9,3 0,000
Estatura (cm) 166,7 5,5 155,3 5,8 161,6 8,0 0,001
IMC (kg/m?) 23,2 2,8 23,6 3,0 23,4 2,9 0,053
Aptitud fisica
D. Morfoldgica 6,9 1,2 6,5 1,5 6,7 14 0,000
D. Muscular 14,7 2,6 13,1 2,8 14,0 2,8 0,000
D. Motora 12,4 2,3 11,1 2,5 11,8 2,4 0,000
D. Cardiovascular 12,0 1,7 11,3 1,9 11,7 1,8 0,000
Escala Total 50,8 6,9 46,7 7,5 49,0 74 0,000
Habitos de fumar n % n % n % X2
a) Siempre 53 6,1 9 1,3 62 4,0 0,000
b) A veces 272 31,1 76 11,0 348 22,2
¢) Nunca 550 62,9 609 87,8 1159 73,9
Zona de vivienda
a) Rural 260 29,7 142 20,5 402 25,6 0,000
b) Urbana 615 70,3 552 79,5 1167 74,4
Facultad
a) Bioldgicas 104 11,9 182 26,2 286 18,2 0,006
b) Ingenierias 552 63,1 169 24,4 721 46,0
¢) Ciencias Sociales 219 25,0 343 49,4 562 35,8

Leyenda: X: promedio, DE: Desviacién estandar, D: Dimensién, IMC: Indice de Masa Corporal.

relacionadas con la aptitud fisica de universitarios, ademas,
los puntos de corte considerados en este estudio, se basaron
en investigaciones anteriores!24, El percentil <p15 puede in-
terpretarse como un signo de advertencia de bajo nivel, en-
tre p15 a p85 como adecuado, y> p85 como un nivel elevado
de aptitud fisica.

Estas categorias, pueden contribuir a desarrollar programas
de acondicionamiento para mejorar o mantener el estado fi-
sico general?>. Pueden ayudar también a reflexionar y/o suge-

rir a desarrollar educacion sanitaria para estudiantes universi-
tarios, cuyo objetivo es promover un estilo de vida saludable®.

En esencia, algunos estudios han informado que, si es fac-
tible los cambios positivos en los comportamientos del estilo
de vida saludable de los jévenes universitarios, puesto que,
luego de recibir educacion mejoraron sus patrones de com-
portamientoZ6-27, Por lo tanto, el uso de la escala puede ser
una alternativa para el seguimiento y la vigilancia de la auto-
percepcion de la aptitud fisicall.

Nutr. clin. diet. hosp. 2020; 40(2):83-89



NUTRICION CLINICA Y DIETETICA HOSPITALARIA

Tabla 2. Valores del andlisis confirmatorio, saturacion y alfa de Cronbach.

_ e 1A Alfa de
o
N Dimension/items AF Cronbach
Dimensién morfoldgica
1 Por lo general, mi peso corporal se mantiene dentro de los rangos normales para mi edad y sexo? 0.550 0.86
2 Considero que mi estatura se encuentra dentro de los rangos normales para mi edad y sexo. 0.545 0.86
En general, a partir del estado actual en el que me encuentro, considero que estoy dentro de la
3 At ; 0.683 0.87
siguiente categoria de
% de explicacion de la varianza 27.54
Dimensién muscular
4 Con frecuencia, soy capaz de quedarme suspendido en una barra por unos 10 segundos 0 mas 0.452 0.86
5 Por lo general siento que me agrada efectuar abdominales. 0.412 0.85
Considero que puedo efectuar con facilidad flexiones de brazos (lagartijas en el piso), al menos
6 : 0.474 0.85
unas 5 flexiones.
A menudo veo que puedo saltar con facilidad un obstaculo (impulsandome en un pie y cayendo con
7 . - 0.470 0.85
el otro pie), ya sea caminando o trotando.
8 | A menudo veo que puedo saltar del piso hacia una barra varia veces. 0.517 0.85
9 Por lo general, el nivel de fuerza muscular que poseo para mi edad y sexo es: 0.621 0.86
% de explicacion de la varianza 12.48
Dimensién motora
10 Por lo general, suelo reaccionar de forma rapida y con facilidad para atrapar un balon (ambas 0.423 0.85
manos).
Generalmente soy capaz de correr a maxima velocidad mas de 20 metros de distancia y en linea
11 0552 0.85
recta.
12 Por las caracteristicas fisicas que poseo actualmente, veo que soy capaz de correr a maxima 0.538 0.85
velocidad una distancia de 4metros (en un sentido de ida y vuelta en mas de 6 oportunidades). ’ '
Veo que puedo superar con facilidad algunas barreras que esta puestas en una linea recta
13 . : - . 0.522 0.85
(superando obstaculos sin derrumbar dichos obstaculos).
14 | Por lo general, el nivel de agilidad que poseo para mi edad y sexo es: 0.546 0.85
% de explicacion de la varianza 5.76
Dimensidn cardiovascular
15 | Soy capaz de subir por las escaleras hasta el tercer piso de un edificio sin detenerme. 0.419 0.85
16 | Veo que puedo trotar con facilidad mas de 15minutos de forma continua y sin interrupciones. 0.434 0.85
17 Cuando participo de un juego con amigos (voley, futbol), con frecuencia tengo que interrumpir el 0.864 0.88
juego para descansar un poco. ' '
18 | Con frecuencia puedo contener el aire al menos por 30 segundos. 0.284 0.86
19 | Considero de forma general, que mi capacidad cardiorrespiratoria es: 0.477 0.86
% de explicacion de la varianza 5.73
Alfa de Cronbach 0.85

AF: analisis factorial (saturaciones).
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Figura 1. Distribucion suavizada de percentiles de la escala de autopercepcion de la aptitud fisica por rango de edad y sexo.
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ruanos a gran escala y debido al tipo y tamafio de muestra 539-49.
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tarios. Se sugiere su uso y aplicacidn para la evaluacién ma- Physical Education and Exercise Science. 2008;29;12(3):146-66.
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