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RESUMEN 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

Factores como hábitos alimentarios y la actividad física son muy importantes porque 

influyen en la salud y que pueden variar en ciertas circunstancias, como la época de 

pandemia por COVID-19. En el presente estudio se consideró como objetivo 

identificar la relación entre hábitos alimentarios y actividad física en pobladores de 

Santiago de Chuco en época de pandemia por el COVID-19. 

El estudio es transversal, descriptivo y correlacional de diseño no experimental. La 

muestra, estuvo conformada por 96 personas adultas entre varones y mujeres 

pobladores del distrito de Santiago de Chuco en época de pandemia por COVID-19, 

se aplicaron 2 cuestionarios de 13 y 10 preguntas, una para conocer los alimentos 

que se consumieron en época de pandemia, y la otra sobre la actividad física y la 

frecuencia con que la realizaron. En el análisis inferencial se hizo uso de la prueba 

de contingencia chi cuadrado, con un intervalo de confianza del 95% y un nivel de 

significancia de 0.05; y utilizando el Programa SPSS versión 26. Se encontró que el 

94.7 % tiene hábitos alimentarios buenos y el 80.2% tiene una actividad física 

regular. Se concluye también que entre las variables hábitos alimentarios y actividad 

física no hay relación (p=1.319) demostrando que ambas variables son 

independientes. 

 

 

Palabras Clave: Hábito Alimentario, actividad física, COVID-19, alimento, pandemia 

(Fuente: DeCS-OPS/OMS/BIREME) 
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ABSTRACT 

 

Factors such as dietary habits and physical activity are very important because they 

influence health and may vary in certain circumstances, such as the COVID-19 

pandemic season. The objective of the present study was to identify the relationship 

between dietary habits and physical activity in the population of Santiago de Chuco 

during the COVID-19 pandemic. 

The study is a cross-sectional, descriptive and correlational study of non-

experimental design. The sample consisted of 96 adult male and female inhabitants 

of the district of Santiago de Chuco during the pandemic period of COVID-19. Two 

questionnaires of 13 and 10 questions were applied, one to know the food consumed 

during the pandemic period, and the other on physical activity and the frequency with 

which it was carried out. In the inferential analysis, the chi-square contingency test 

was used, with a confidence interval of 95% and a significance level of 0.05; and 

using the SPSS version 26 program. It was found that 94.7% had good eating habits 

and 80.2% had regular physical activity. It is also concluded that there is no 

relationship between the variables eating habits and physical activity (p=1.319) 

showing that both variables are independent. 

 

Key words: Eating habits, Physical activity, COVID-19, Food, Pandemic (Source: 

DeCS-PAHO/WHO/BIREME).
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I.         INTRODUCCIÓN 

 
 

Tener un adecuado hábito alimentario y actividad física en las distintas etapas de 

nuestra vida nos ayuda a mejorar considerablemente nuestra salud física y mental, 

si lo hacemos de manera adecuada. Dentro de la alimentación, podemos 

encontrarnos con gran variedad de desórdenes alimentarios, por ejemplo, una 

ingesta muy reducida de alimentos nos puede conllevar a una pérdida de peso 

causada por desnutrición o de lo contrario un exceso de consumo de alimentos nos 

produce sobrepeso u obesidad que nos genera problemas de salud. La actividad 

física y los hábitos alimentarios varían de acuerdo a la etapa de vida que nos 

encontramos y además de la situación en la que estamos en ese momento, sea en 

la juventud, adultez y adulto mayor. 

Una de las etapas donde más surgen ciertos desórdenes alimentarios es la etapa 

adulta  que puede ser ocasionado por varios factores como estrés, largas jornadas 

de trabajo, problemas familiares, etc., que nos puede llevar a tener un inadecuado 

hábito en la forma como nos alimentamos a futuro, dentro de los hábitos alimentarios 

es muy importante tener en cuenta las cantidades y la frecuencia en la que nosotros 

consumimos los alimentos, el error más común que cometemos a la hora de 

alimentarnos, es consumir alimentos con alto contenido de carbohidratos y grasas, 

que mayormente se encuentra en puestos de comida al paso, bebidas envasadas, 

golosinas y alimentos con alto contenido en grasa.1 

Según el CENAN el año 2019 el 64.7% de la población adulta del Perú entre 18 y 

59 años tiene sobrepeso u obesidad datos que nos demuestran la situación actual 

de nuestra población peruana, dejando al Perú en el tercer puesto del ranking de 

Latinoamérica en obesidad después de México y Chile2. 

Mantener una inadecuada actividad física diaria es un importante factor de riesgo 

para la salud y más cuando se trata de enfermedades como problemas 

cardiovasculares, hipertensión, diabetes, cáncer, etc. Según el MINSA, el año 2021 

menos del 12% de la población no practica actividad física, esto aumenta a que 

estén más propensos a tener enfermedades poniendo en riesgo el estado de salud 

y aumentando en un 20% a 30% de morbilidad a diferencia de los que sí practican 
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ejercicio físico, otro dato menciona que el 80% de las mujeres son más inactivas que 

los varones.3 

Durante el confinamiento en una investigación realizada por Pérez C4 en España y 

publicada por la Revista Española de Nutrición Comunitaria en el año 2020, la 

mayoría de participantes consumió alimentos 3 veces al día como el desayuno, 

almuerzo y cena. Como comida principal tenemos el almuerzo que es realizado por 

el 98,4%. Además, el 95% consume desayuno y cena. En menor cantidad, un grupo 

equivalente al 37,9% consumió alimentos a media mañana y por horas de la tarde 

el 54,3%. El 8,8% consume algún alimento o bebida adicional después de cenar, 

indicándonos que la población mantiene porcentajes altos al momento de la 

alimentación, pero no podemos afirmar que sean alimentos saludables. 

Los alimentos que sí fueron reduciendo su consumo con mayor frecuencia durante 

el periodo de cuarentena son los aperitivos dulces y salados como productos de 

pastelería, bollería y chocolates, también surgió una disminución de las bebidas 

alcohólicas fermentadas como vino y cerveza, además de destilados. Los 

participantes refieren haber reducido su consumo de este tipo de productos en este 

periodo, entre el 25,8% para el chocolate, el 32,8% para las bebidas azucaradas; 

hasta el 44,2% para las bebidas alcohólicas destiladas. También disminuyó las 

carnes procesadas (35,5%), carne de cordero o conejo (32%) y pizza (32,6%). Los 

alimentos que aumentaron su consumo con mayor frecuencia son las frutas (27%), 

huevos (25,4%), legumbres (22,5%), verduras (21%) y pescado (20%).2,3 

El 79,9% de las integrantes de la investigación de Severi C5 declararon que 

practicaban ejercicio físico habitualmente antes del confinamiento, el 65,6% de los 

participantes afirma que lo realizaba con mucha frecuencia al menos 3 veces a la 

semana. Un 15% no realizaba ningún tipo de ejercicio físico durante la cuarentena 

y un 14% manifiestan practicar ejercicio físico en ciertas ocasiones. El 62,2% 

permanecieron sentados al menos 5 horas a más, mientras que el 24,6% alcanzaba 

a superar las 9 horas diarias sentados. El 37% no logró dormir adecuadamente 

durante la cuarentena. 

La investigación se realizó en Santiago de Chuco por aspectos de comportamiento 

de alimentación y actividad física muy marcados, como por ejemplo la gran mayoría 
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en sus preparaciones diarias tiene alimentos con un alto contenido de carbohidratos 

como papas, camote, olluco, arroz y fideos, lo cual sería un factor muy importante 

en esta investigación, del mismo modo la mayoría de los pobladores suele 

movilizarse a pie y el uso de transporte motorizado es muy reducido, donde es 

posible que los pobladores tengan mayor actividad física. 

¿Existe relación entre los hábitos alimentarios y la actividad física en pobladores de 

Santiago de Chuco en época de pandemia por el COVID-19? 

El no tener una adecuada actividad física y hábito alimentario en esta etapa de 

pandemia aumenta la probabilidad de tener problemas de salud, principalmente a 

personas adultas con morbilidades y enfermedades metabólicas. La etapa adulta y 

adolescente es un punto muy importante donde se puede reforzar la enseñanza 

sobre una adecuada alimentación para así tener una vida y estilo de vida saludable, 

prolongando nuestro tiempo de vida promedio. 

 

El objetivo principal de esta investigación:   

- Es determinar si existe relación entre los hábitos alimentarios y actividad 

física en pobladores de Santiago de Chuco en época de pandemia ante el 

COVID- 19. 

 

Los objetivos específicos:   

- Determinar los hábitos alimentarios de los pobladores de la ciudad de 

Santiago de Chuco en época de pandemia por COVID-19. 

- Determinar la actividad física de los pobladores de Santiago de Chuco en 

época de pandemia por COVID-19. 

Se consideró como hipótesis alternativa (H1): Las variables tendrán relación donde 

los que tengan mejores hábitos alimentarios también tendrán mejor actividad física 

en pobladores de Santiago de Chuco en época de pandemia por COVID-19 y la 

hipótesis nula (H0): No existe relación entre el hábitos alimentarios y actividad física 

en pobladores de Santiago de Chuco en época pandemia por el COVID-19. 
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II. MARCO TEÓRICO  

Lizandra6,en España del 2021, se realizó un estudio respecto a los hábitos 

alimentarios, actividad física, nivel socioeconómico, y sedentarismo en la ciudad de 

Valencia, con una muestra de 170 estudiantes, para obtener estos datos se 

confeccionó un cuestionario híbrido con las 3 variables donde se obtuvo los 

siguientes resultados, en la prueba estadística correlación de Pearson es de 0.098 

a significancia de p>0,05 donde nos indica que no se encuentra relación entre los 

hábitos alimentarios y la actividad física siendo variables independientes. 

 

Gualtiere7, en el año 2020, en Italia se investigó los hábitos alimentarios y los 

cambios que surgieron en el estilo de vida durante el confinamiento por COVID-19 

en un grupo de personas. El método que se utilizó fue el cuestionario aplicado a una 

muestra de 3533 personas hallando en los resultados un ligero aumento de la 

actividad física en el 38,3% de los encuestados, también se vio un aumento en el 

consumo de alimentos de origen vegetal como frutas y verduras un 15%, además 

optaron por obtener estos productos directamente a los agricultores por ser 

productos orgánicos y no procesados. Se concluyó que hubo una mayor 

preocupación por mejorar la alimentación consumiendo alimentos más naturales y 

realizar mayor actividad física. 

 

Zeigler8, en el año 2020, en Estados Unidos se realizó un estudio que tuvo como 

objetivo los cambios que ocasionó la cuarentena, se utilizó la técnica de la encuesta, 

pero por medio de la red social Facebook con la participación de 1200 personas. 

Teniendo como resultados que un 92% de los participantes no realizó actividad física, 

además que un 22% tuvieron un aumento de peso de en un promedio de 2 a 4 kilos. 

Se concluyó que el aumento de peso se vio incrementado durante el confinamiento 

por factores como la falta de actividad física, falta de sueño y consumo de alimentos 

poco saludables. 

Torres9, realizó la investigación con el fin de determinar los hábitos alimentarios y 

los factores asociados al consumo de comida rápida se aplicó en la facultad de 

medicina de la universidad San Martin de Porres, Lima, Perú. Realizado con un 
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cuestionario que consta de dos partes: en el primer cuestionario contiene 11 

preguntas para obtener datos de hábitos alimentarios; el siguiente cuestionario 

contiene 12 preguntas con la intención de obtener la frecuencia de consumo de 

alimentos. Se encontró que los grupos de primer y últimos años omitieron muchas 

veces el desayuno. Lo cual sería un factor protector del consumo de comidas rápidas 

altas en grasas y carbohidratos y bebidas gaseosas con un elevado contenido de 

azúcar. Los estudiantes que llevan ciclos más avanzados suelen consumir con 

mayor frecuencia y cantidad bebidas gaseosas y comidas rápidas, es beneficioso 

promover una adecuada educación alimentaria al ingreso a los centros de estudios 

desde los primeros años de las carreras. Los estudiantes que consumían tres o más 

comidas al día fue 11,5% en los primeros años y 30,1% más del sexto año (p<0,001). 

En el hábito alimentario el 13.3% de los alumnos de los primeros años de estudio 

consumen comida rápida y los alumnos de últimos años un 18.7%. 

 

Severi5, en el 2020, en Uruguay se realizó una investigación sobre variación de los 

hábitos alimentarios y la actividad física durante la pandemia por COVID-19, donde 

participaron 170 trabajadores la técnica utilizada fue aplicando una encuesta vía 

telefónica donde se realizaron preguntas sobre la actividad física y hábitos 

alimentarios. Dichos resultados muestran que un 47% de los participantes 

manifestó que su ingesta de alimentos ultra procesados y con alto contenido de 

carbohidratos se vio en aumento siendo mucho más frecuente de lo normal y 

reduciendo así también la actividad física que se vio reflejado en un incremento de 

peso llegando a tener sobrepeso en muy corto plazo y un 30.6% también refiere 

que siente haber aumentado de peso. Se concluyó que sí hubo mayor ingesta de 

alimentos y reducción de la actividad física durante este confinamiento. 

 

Se conoce como hábitos alimentarios a comportamientos repetitivos, que provocan 

que las personas desarrollen al momento de elegir su alimentación uno de los 

grandes influyentes es dejarse llevar por publicidad y hacerle parte de nuestro 

consumó de manera habitual estos hábitos se forman desde la niñez donde nuestros 

familiares también influyen en gran parte de estos hábitos de una forma casi 
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involuntaria solamente viendo que si la familia lo hace adoptamos ese hábito como 

normal a medida que vas creciendo los hábitos pueden cambiar por distintas 

razones como cambios emocionales y psicológicos que nos enfoca a notar como 

nos vemos corporalmente y dándole mayor importancia y vamos adquiriendo nuevos 

hábitos alimentarios10. 

El consumo más frecuente de alimentos altos en azúcares y carbohidratos, en una 

etapa adulta son hábitos que ya están establecidos y son difíciles de cambiar si uno 

no se lo propone realmente. Para llegar a mantenernos en un estado de salud 

adecuado es muy importante llevar una alimentación balanceada. No sólo es 

importante la cantidad de alimentos que ingerimos durante el día, sino también su 

calidad de cada alimento, ya que son principales influyentes en el mantenimiento 

adecuado de nuestra salud corporal. es necesario conocer sobre puntos importantes 

de alimentación como cantidad y calidad y el balance que debe existir al momento 

de consumir los alimentos ya que de acuerdo a esta dieta depende nuestro estado 

nutricional.11,12 

Una adecuada alimentación en tiempos de pandemia puede ser muy conveniente si 

lo sabemos realizar adecuadamente cómo conocer que alimentos incluir a nuestra 

dieta o que alimentos evitar consumirlos ya que según la función de nuestro cuerpo 

la alimentación varía, también hay que tener en cuenta  en esta etapa de pandemia  

la actividad física está disminuida provocando que los alimentos que consumimos 

no se utilicen adecuadamente por falta de actividad diaria los principales alimentos 

que debes evitar en esta cuarentena por el COVID-19.13 

Encontramos los alimentos ultra procesados ,pasteles, tortas, bebidas azucaradas, 

alimentos con exceso de calorías y sobre todo calorías vacías debido al 

confinamiento lo que se  busca es no subir de peso por sedentarismo y una de las 

estrategias es disminuir el consumo de calorías y cambiarlas por otros alimentos 

como legumbres y verduras también es importante no adquirir alimentos 

innecesarios ya que el confinamiento hace que nuestro cuerpo entre en un estado 

de estrés y ansiedad dándonos así un incremento de consumir alimentos como 

galletas golosinas bebidas azucaradas, que, lo único que provoca es el incremento 
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de peso también puede ocurrir lo contrario con personas que disminuyen el consumo 

de alimentos, es recomendable comer alimentos con alta cantidad energética para 

compensar la falta de energía se puede usar alimentos como frutos secos. En esta 

etapa de confinamiento también la frecuencia con que consumimos los alimentos y 

esto varía de acuerdo a las personas lo conveniente sería adecuar horarios para 

consumir alimentos algunos pueden optar por 3 ,5 o más veces, pero las cantidades 

tiene que ser adecuadas la idea de esto es que la ingesta de alimentos sea 

adecuada y establecernos un buen hábito14,15. 

Cualquier tipo de movimiento se considera como actividad física que se produce por 

todos los músculos esqueléticos de nuestro cuerpo y realiza un gasto de energía. 

 

El COVID-19 es un virus que afecta al área respiratoria donde tenemos que cuidar 

ciertos grupos más vulnerables que se verían más afectados, como personas con 

asma y EPOC además de esto hay que tener en cuenta que la obesidad es un factor 

muy importante en la patogénesis del COVID-19, el tejido adiposo causada por la 

obesidad hace que se induzca a la inflamación y también produce una disfunción 

metabolica16. 

Estudios muestran que uno de los factores que nos conllevan a diagnósticos graves 

con ingreso a UCI e incluso llegando a la muerte es la obesidad en caso si este es 

contagiado por COVID-1917. 

 

Existen precedentes que pacientes ingresadas en UCI con un IMC ≥ 35 al ser 

tratados requieren aún más ventilación mecánica invasiva frente a pacientes que 

se encuentran en un IMC adecuado esto es independientemente a la edad, sexo u 

otra enfermedad que el paciente tenga. Mismo estudio se realizó en Nueva York 

donde la mayoría de pacientes hospitalizados están asociados a la obesidad donde 

la prevalencia fue de 40% pacientes hospitalizados y un 15% de no hospitalizados 

siendo un porcentaje menor que no alcanzaron un estado crítico18,19. 

 

También la actividad física es uno de los mayores factores de morbilidad en todo el 

mundo cubriendo un 6% de las muertes y aumenta la prevalencia en cáncer de 
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mama y colon y un 27% de casos de diabetes y el 30% de cardiopatía isquémica un 

punto muy importante sería que no hay que confundir la actividad física y el ejercicio 

que son cosas distintas porque el ejercicio es una actividad que se planifica con 

tiempos y repetitiva con el objetivo de mejorar físicamente.20 

 

Dentro de la actividad física podemos encontrar 4 tipos como la actividad física 

aeróbica, actividades para fortalecer músculos, fortalecer huesos y otros de 

estiramiento. De todas estas la que más nos trae beneficios para la salud es la 

actividad aeróbica que beneficia a tener un buen estado de salud del corazón y 

pulmones, consiste en poner en movimientos todo el cuerpo tanto como piernas y 

brazos, nadar, correr, saltar, etc. Esto nos hace mejorar la resistencia de una manera 

que estas acciones hacen que el corazón y el pulmón trabajen más rápido y con el 

tiempo esto hace que estos órganos se hagan más fuertes y funcionen mejor.21 

 

Los otros tipos de actividad física nos ayudan a fortalecer huesos y músculos 

mejorado fuerza y potencia mayormente estos ejercicios se realizan con pesas, los 

estiramientos son para mejorar la flexibilidad de manera general y la elasticidad de 

las articulaciones una de las actividades más frecuentes es el yoga.22,23 

 

También aprender a realizar una actividad física correcta es importante por cual 

también podríamos encontrar ciertos riesgos cuando cometemos excesos en 

ejercicios en personas sanas o riesgos en personas que ya tienen enfermedades 

del corazón o sobrepeso porque una actividad física intensa podría terminar en un 

paro cardiaco, es recomendables tener en cuenta ciertos aspectos como edad y la 

capacidad física para determinar la intensidad de ejercicio en niños y jóvenes es 

recomendable 60 minutos de actividad física diaria con una intensidad moderada y 

de tipo aeróbica, en adultos se recomienda si eres nuevo haciendo ejercicios iniciar 

con 5 minutos diarios e ir aumentando gradualmente un promedio de 2 horas por 

semana combinando ejercicios aeróbicos y de fortalecimiento.24,25 

En esta etapa de cuarentena se nos complica mucho el realizar actividad física más 

si uno está acostumbrado a practicar deportes que requieren salir o usar algún tipo 
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de espacio necesario como jugar fútbol, básquet, ir al gimnasio los cuales en esta 

etapa de cuarentena están prohibidos una de las formas más recomendables de 

hacer ejercicios en casa son los aeróbicos donde no se requiere mucho espacio ni 

algún tipo de máquina para ejercitarse es recomendable realizar al menos 5  minutos 

al día de actividad física para mantener nuestro cuerpo activo y no caer en el 

sedentarismo la intensidad es de acuerdo a cada tipo y edad de cada persona.28 

IIl. METODOLOGÍA 
 
3.1 Tipo y diseño de investigación  

  

La investigación en este estudio según su finalidad es básica. Según su 

temporalidad es de tipo transversal y según el diseño de investigación es no 

experimental descriptivo correlacional. 

 

 
 
 
 R 
 
 
 
 
Variable de investigación: 
 
M = Pobladores de Santiago de Chuco 
Ox = Hábitos alimentarios 
Oy = Actividad física  
R   = Relación entre las variables 

 
3.2. Variables y operacionalización  
 

● Variable cualitativa: Hábitos alimentarios 

● Definición Conceptual: Se conoce por hábitos alimentarios los 

comportamientos repetitivos de las personas al momento de consumir 

alimentos que pueden ser influenciadas por distintas formas como sociedad 

o estilos de vida de la familia12 

● Definición Operacional: Se realizó mediante un cuestionario que contiene una 

lista de 12 preguntas con valor de 48 puntos en total referentes a los hábitos 

alimentarios. 

Ox 

M 

Oy 
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● Indicadores: Malo (1- 15 puntos), Regular (16-31 puntos), Bueno (32-48 

puntos). 

● Escala de medición: Cualitativa ordinal  

 

● Variable cualitativa: Actividad Física 

 
● Definición Conceptual:  Son los movimientos que el cuerpo realiza en distintas 

actividades 15 

● Definición Operacional: Se aplicó un cuestionario conformado de 10 

preguntas referentes a qué tan activo es en la vida diaria esto tendrán un valor 

de 33 puntos donde a mayor puntaje mejor será la calificación 

● Indicadores: baja (1 a 11 puntos), regular (12 a 23 puntos), buena (24 a 33 

puntos). 

● Escala de medición: Cualitativa ordinal  

 
3.3. POBLACIÓN 
 
La población es de 6861 habitantes del Distrito de Santiago de Chuco, quienes 
residen en el mismo Santiago de Chuco.11 
 
Muestra: 
La muestra se determinó utilizando la fórmula de población finita con un p=50% y 
q=50% debido a que no se conocía la probabilidad de que presente buenos hábitos 
alimentarios y actividad física adecuada y un e=10% siendo estos 96 pobladores 
residentes del distrito de la Santiago de Chuco. (Anexo 1) 
 
Criterios de inclusión:  

● Personas adultas entre 18 a 65 años. 

● Personas que están de acuerdo con el consentimiento informado. 

 
 Criterios de exclusión:  

● Personas que no se encuentren en la capacidad de responder el cuestionario 

como falta de comprensión lectora.  

● Madres gestantes porque en la etapa que se encuentra su alimentación y 

actividad física es distinta a la común y así evitar interferencias en los 

resultados de la investigación. 

● Personas que solo residan temporalmente en Santiago de Chuco. 
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Muestreo: 
 

No probabilístico por conveniencia por la facilidad de acceso y proximidad además 

de facilitar a obtener los datos de la muestra donde los participantes fueron captados 

en la capital del distrito de Santiago de Chuco. 

 
 
Unidad de análisis 
 

Cada uno de los pobladores que realizaron los cuestionarios cumpliendo los 
criterios de inclusión. 
 
3.4.  Técnicas e instrumentos de recolección de datos, validez y confiabilidad 
 
Técnica 
Se usó la técnica de la encuesta para conocer las variables de los hábitos 
alimentarios y actividad física. 
 
Instrumentos de evaluación 
 

● Cuestionario sobre hábitos alimentarios. 

Para la recolección de datos se aplicó un cuestionario a los pobladores de Santiago 

de Chuco que consta con 12 preguntas relacionadas a temas de alimentación como 

frecuencia de consumo de alimentos ricos en proteínas, grasas, carbohidratos, 

frutas, verduras y agua además de algunos alimentos específicos cada pregunta 

tiene un puntaje con un total de 48 puntos donde los que obtengan puntajes de 1 a 

15 será considerado malo de 16 a 31 puntos regular y de 32 a 48 bueno.(Anexo 2) 

● Cuestionario sobre actividad física. 

El cuestionario sobre actividad física contiene 10 preguntas relacionadas a las 

actividades físicas que posiblemente realiza como cantidad de tiempo de ejercicio 

realizado con qué frecuencia lo hace si tuvo inconvenientes al realizar ejercicios por 

causa de la pandemia por COVID-19, este cuestionario tiene un valor máximo de 33 

puntos donde una puntuación entre el 1 al 11 es considerado de actividad física baja, 

del 12 al 23 regular y 24 al 33 bueno. (Anexo 3) 
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Validez y confiabilidad 

 

La validez de los instrumentos utilizados fue validada por 3 profesionales en nutrición 

con amplios conocimientos sobre los temas en el área comunitaria, donde se 

frecuenta temas de hábitos alimentarios, actividad física y la frecuencia, esto nos 

brinda la seguridad que los instrumentos contengan preguntas adecuadas a la 

investigación. También se utilizó V de Aiken para calcular la validez, el cual nos 

indicó un coeficiente de 1.00. (Anexo 4) 

Para medir la confiabilidad de los instrumentos se utilizó la prueba estadística Alfa 

de Cronbach en el instrumento sobre hábitos alimentarios se obtuvo un coeficiente 

de 0.77, en el instrumento sobre actividad física un coeficiente de 0.80. (Anexo 4). 

 
 
3.5 PROCEDIMIENTO 
 
La obtención de datos fue mediante la aplicación de cuestionarios a residentes del 

Distrito de Santiago de Chuco, quienes fueron captados cuando acudieron por 

atención médica al hospital César Vallejo Mendoza, a quienes primero se les informó 

sobre el cuestionario y su contenido, luego se pidió firmar el consentimiento 

informado y se dio las indicaciones a los que accedieron a la encuesta de cómo se 

realizará todo el procedimiento y en que se utilizaría los datos obtenidos, la 

aplicación de la encuesta no contó con un horario fijo pero se delimitó entre los 

horarios de atención de  las  9 am y 5 pm, el tiempo de respuesta de la encuesta 

consta de 15 minutos y se realizaron en los ambientes del hospital Cesar Vallejo 

Mendoza, en donde existen ambientes adecuados y cómodos que permitía a los 

participantes responder el cuestionario con tranquilidad. 
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3.6 MÉTODO DE ANÁLISIS DE DATOS 
  
El análisis de datos se realizó usando la estadística descriptiva con frecuencias 

porcentuales sobre los hábitos alimentarios y actividad física en los pobladores de 

Santiago de Chuco esto se aplicó usando el programa estadístico SPSS versión 26 

además se hizo el análisis inferencial para el contraste de la hipótesis mediante la 

prueba de contingencia chi cuadrado, con un intervalo de confianza del 95% y un 

nivel de significancia de 0,05. 

 
3.7 ASPECTOS ÉTICOS 
 
Para realizar toda la recolección de datos se tomó en cuenta ciertos valores éticos 

como el respeto a cada uno de los que decidieron participar informando sobre la 

seguridad que tendremos al momento de utilizar sus datos como participante de 

igual forma entregando un consentimiento informado (Anexo 5) con más detalles. 

En esta investigación se usó normas para regular y asegurar el bienestar de los 

participantes tomando en cuenta el Código de Ética en Investigación de la 

Universidad Cesar Vallejo donde podemos encontrar principios como integridad 

humana, justicia, beneficencia, no maleficencia, etc.26 

 

Además de darle la seguridad como autonomía permitiendo a los participantes a 

decidir si desean retirarse de la investigación en cualquier momento que decidan, 

integridad humana donde la persona es lo más importante y está sobre el resto de 

intereses como social económico, etnia, género sin ningún tipo de exclusión. 

Darle la libertad donde la investigación no va conducir a ningún tipo de interés 

económico políticos y religiosos, transparencia donde la investigación será divulgada 

totalmente con la posibilidad que puedan replicarse y ver la validez de los resultados 

hallados los cuales netamente de investigación con el fin de aportar más a los 

conocimientos de la realidad de la problemática de los hábitos alimentarios y 

actividad física que vivimos en este tiempo de cuarentena. 
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IV. RESULTADOS 

Tabla 1. Hábitos alimentarios en los pobladores de Santiago de Chuco en época de 

pandemia por COVID-19. 

  

HABITOS ALIMENTARIOS Nro. Participantes % 

Malo 0 0 

Regular 5 5.3 

Bueno 91 94.7 

Total 96 100 

 

Se observa que el (94.7%) de los participantes tienen buenos hábitos alimentarios 

en cambio el (5.3%) tienen hábitos alimentarios regulares y el (0%) de los 

participantes tiene malos hábitos alimentarios 

 

Tabla 2. Actividad física en los pobladores de Santiago de Chuco en época de 

pandemia por COVID-19. 

 

ACTIVIDAD FÍSICA Nro. Participantes % 

Baja 6 6.25 

Regular 77 80.2 

Buena 13 13.54 

Total 96 100 

 

Observamos que el (80.2%) de los participantes tienen una actividad física regular 

en cambio el (13.54%) tiene una buena actividad física y (6.25%) de los participantes 

tiene una actividad física baja. 
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Tabla 3. Relación entre hábitos alimentarios y actividad física en pobladores de la 

ciudad de Santiago de Chuco en época de pandemia por COVID-19. 

 

Actividad física 

Hábitos 

alimentarios 

Bajo Regular Buena Total 
Chi cuadrado 

N % N % N % N % 1.319 

Regular 0 0 5 5.3 0 0 5 5.3  

     Bueno 6 6.3 71 74.7 13 13.7 91 94.7  

Total 6 6.3 77 80.7 13 13.7 96 100  

 

  

Según la tabla podemos observar que del 100% de la muestra el 6.3% tiene 

buenos hábitos alimentarios, pero tiene baja actividad física, mientras que el 

80.7% que realiza actividad física regular únicamente el 74.7% tiene buenos 

hábitos alimentarios y 5.3% habito alimentarios regulares, finalmente del 13.7% 

que realiza una buena actividad física también tiene buenos hábitos alimentarios. 

Utilizando la prueba estadística de chi-cuadrado se obtiene un valor de 1.319 

donde p >0.05 indicándonos de que no hay relación. 
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V. DISCUSIÓN 

Al hablar sobre una buena salud resaltan dos puntos muy importantes, los 

hábitos alimentarios y la actividad física, que si ambas las realizamos 

adecuadamente nos podría asegurar tener buena salud y así poder prevenir 

futuras enfermedades. 

 

En la Tabla 1 se observa que el (94.7%) de los participantes residentes de 

Santiago de Chuco tienen buenos hábitos alimentarios en cambio el (5.3%) 

tienen hábitos alimentarios regulares y el (0%) de los participantes tiene malos 

hábitos alimentarios, en el estudio realizado por Suaza J27 en lima el año 2020 

encontró resultados donde también sobresale con un 64% de sus participantes 

tienen hábitos alimentarios adecuados y un 35.8% de hábitos alimentarios 

inadecuados podemos observar que los porcentajes están muy marcados en 

relación con los hábitos alimentarios una posible razón podría ser los distintos 

comportamientos que se dan en cada región respecto a la alimentación en este 

caso en Santiago de Chuco la gran parte de alimentación son productos de la 

zona cultivados de manera natural y el consumo de alimentos procesados es 

muy bajo además de que los pobladores no suelen consumir alimentos que 

contengan muchas grasas como papas fritas, pollo broster, etc. 

 

Apolinario Z.28 en su investigación realizada en lima en el año 2020 hallo datos 

donde el 58% de personas que participaron en la investigación, tenían un 

comportamiento alimentario “no saludable” y un 42% tenía un comportamiento 

alimentario “saludable”. Los participantes que consumían de manera ocasional 

alimentos como bollerías y dulces se vio aumentada de un 23% a un 32.7% el 

consumo de bebidas azucaradas y carbonatadas de 37% a 46.7% a comparación 

de estos datos con los obtenidos nos indican que es un 22.3%(Anexo 8) en el 

consumo de gaseosas y snacks. Esto indica que durante la pandemia no hubo 

una mejora al momento de consumir alimentos más saludables, de lo contrario 
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se vio un aumento en alimentos que no son recomendados esto nos indica 

porque hay mayor cantidad de personas con comportamiento no saludable. 

Aranceda J.29 encontró en un estudio realizado en Santiago de Chile que las 

personas durante la pandemia el 60% consume más agua, el consumo de 

verduras 67.2 %, legumbres un 71.9%. En esta investigación encontramos que 

el 24.5% los participantes consumen agua adecuadamente, el 47.5% verduras y 

un 51.1% legumbres (ver Anexo 8), siendo similar con el estudio de Aranceda J 

en el consumo de verduras y legumbres. 

 

En cuanto a los hábitos alimentarios Quintana H30, del estudio realizado en 

estudiantes de la Universidad Agraria de la Molina, se encontró que el 58,8 % de 

los estudiantes tenían una dieta baja en grasa, mientras que el 16,7 % llevaban 

una dieta alta en grasa. Por otro lado, se halló que el 69,6 % mantiene una dieta 

baja en frutas. 

 

En el presente estudio también se evaluó el porcentaje de consumo de comida 

rápida encontrando un 42 % de los participantes no consume comida rápida y el 

41% consume de 2 a 3 veces por mes siendo una cifra muy reducida que podría 

deberse a que el comercio de este tipo de alimentos es muy reducido y los 

participantes no suelen recurrir a ciertos productos que en su mayoría son 

alimentos fritos. (ver Anexo 8) 

El Instituto Nacional de salud, reportó que el 29% de personas consumen comida 

rápida al menos una vez por semana, de igual forma alimentos fritos con un 

87.1% en la misma frecuencia, un 69.9% de adultos están con sobrepeso u 

obesidad34. El dato obtenido en esta investigación nos da un 55.15% donde 

podemos notar cierta cercanía en resultados de participantes entre sobrepeso y 

obesidad, pero tenemos como más resaltante un 48.9% con sobrepeso35. 

(Anexo8) 
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Aguilar C31. En su estudio evaluó el nivel de consumo de comida rápida y 

actividad física dentro de sus datos nos dice que el 40.98% tiene un nivel de 

consumo de alimentos saludables, y el 26.23% un consumo de alimentos no 

saludables. Comparadas con nuestros datos podemos notar que existe una gran 

diferencia entre los resultados esto podría deberse a que en Santiago de Chuco 

la alimentación es más natural y no abunda lo productos ultraprocesados y de 

igual forma los pobladores prefieren consumir lo que producen siendo estos 

alimentos más naturales en su gran mayoría. 

En la tabla número 2 respecto a la actividad física observamos que el (80.2%) 

de los participantes tienen una actividad física regular en cambio el (13.54%) 

tiene una buena actividad física y (6.25%) de los participantes tiene una actividad 

física baja. 

 

Flores A32 realizo una investigación en la región de Puno-Perú durante la 

pandemia sobre actividad física donde hallo que el 67.5% tienen actividad física 

baja, 23.5% moderada y 8.9 de actividad física alta donde podemos notar que 

va de una manera descendente de que a hay mayor porcentaje de la población 

que no realiza actividad física, a comparación de nuestros resultados podemos 

notar que el 80.2% tiene una actividad física regular  con un porcentaje muy 

marcado y una leve similitud de resultado con actividad física buena que 

obtuvimos un 13.54%. 

 

Hormazaval F33 realizó una investigación en Chile durante el confinamiento por 

COVID-19 para analizar niveles de actividad física y estilos de vida donde 

muestra los siguientes datos el 17.7% actividad física moderada, un 70% 

vigorosa y un 12.3% baja, a comparación de nuestra investigación son datos muy 

diferentes esto posiblemente se debió a que el estudio se realizó en estudiantes 

en la facultad de educación física donde cierto grupo de estudio tiene una 

relación muy cercana con las actividades física y probablemente práctica alguna. 
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Gallegos C34, realizó un estudio sobre la actividad física y estado de salud 

durante la pandemia por COVID-19, los resultados hallados en los participantes 

fueron que el 46,35% se encuentra en un nivel de actividad física baja, el 21.89% 

en actividad física moderada y finalmente un 31.76% de actividad física alta, 

observamos que los datos a comparación nuestra son totalmente diferentes 

donde tenemos el dato muy marcado de actividad física regular con 80.2%. 

 

Reyes D35, en su investigación sobre comportamiento de la actividad física 

durante la pandemia por COVID-19 donde midió el comportamiento físicamente 

activo hallando un 40.3%, comportamiento inactivo 18.3% comparándolos con 

los datos hallados en nuestra investigación podemos comparar que existe más 

cantidad de participantes activos durante la pandemia que inactivos. 

 

En la tabla número 3 en las variables de hábitos alimentarios y actividad física 

no se hallaron relación alguna dándonos un resultado de chi- cuadrado dándonos 

un valor de (p=1.319) >0.05 indicándonos que las variables son independientes 

y no dependen la una de la otra. 

Lizandra J6 en su investigación sobre hábitos alimentarios y actividad física 

donde midió por medio de la prueba estadística correlación de Pearson 

obteniendo un valor de p= 0.098 a significancia de p>0,05 donde nos indica que 

no se encuentra relación entre los hábitos alimentarios y la actividad física siendo 

variables independientes. 

 

En un estudio realizado por Yancan E36 en el año 2021 en personal de salud de 

villa panamericana donde se midió la relación entre hábitos alimentarios y 

actividad física hallo como resultados que un 44.2% de los participantes tienen 

un nivel bajo de actividad física y hábitos alimentarios bajos y un 4.1% tiene 

hábitos alimentarios inadecuados pero un nivel intenso de actividad física 

,además está un 18.3% de participantes que tienen un adecuado habito 

alimentario y un moderada actividad física y a lo referente a la relación entre las 

variables si existe relación con una valor de p=0.01 a una significancia de 0.05. 
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Gaveala J37. En estudio realizado en Sevilla donde la actividad física moderada-

vigorosa, y su relación con el tipo de dieta, estudios previos dicen la práctica de 

actividad física nos da ciertos beneficios en la salud, tomando en cuenta que la 

alimentación forma parte de esto, lo recomendable sería realizar ambas 

actividades de manera correcta. Pero en el presente estudio, nos dice que 

realizan actividad física por otros factores y no por alimentación ya que cada diez 

personas que realizan actividad física, 4 lo hacen por ocio, 3 por motivos de 

salud, y el resto por razones estéticas. 

 

En el siguiente estudio tuvimos como resultados donde no hay relación entre las 

variables las posibles causas podrían ser que la población respecto a su 

alimentación tuvo un porcentaje alto con alimentación buena que podría deberse 

a que en el distrito de Santiago de Chuco la población no suele consumir comida 

rápida, snack, frituras y otros alimentos que hicieron que obtengan buenos 

resultados en el cuestionario, en comparación de la actividad física los 

pobladores mantuvieron un mayor porcentaje con actividad regular donde no 

acompañaron una adecuada alimentación con una adecuada actividad física 

provocando que no exista relación en las variables, el tener buenos hábitos 

alimentarios y una actividad física regular  contribuye a tener un mejor estado de 

salud frente al COVID-19 que disminuirá el riesgo de la enfermedad, evitando 

que llegue  a un estado grave.  

 

Las limitaciones del estudio encontramos la cantidad de la muestra, donde se 

utilizó una muestra pequeña debido a la consideración del error:10% (Anexo 1), 

también utilizar un instrumento donde se midan más variables como estado 

nutricional, nivel socioeconómico, conocimientos sobre alimentación saludable, 

etc. Y de esta manera poder comparar su incidencia entre ambas, es decir, 

conocer más factores que podrían tener un impacto con los hábitos alimentarios 

y actividad física durante la pandemia y contrastar los resultados con otras 

investigaciones que contienen estas variables; asimismo,  tener en cuenta que 
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no en todos las provincias, regiones, ciudades y países la pandemia no se vivió 

de la misma manera debido a que ciertos lugares resultaron ser más afectados 

que otros y también se encontraron más limitadas que otras. 

También existe una limitación en cuanto al muestreo realizado en Santiago de 

Chuco debido a que fue no probabilístico por conveniencia además de ser una 

muestra reducida esta podría tener un sesgo en cuanto a los resultados, los 

cuales posiblemente no estén representando adecuadamente a la población, 

conllevando a la generalización de los resultados de manera exploratoria. Por 

ello es necesario realizar otros estudios similares con muestreo probabilístico 

para reforzar los resultados obtenidos. 
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VI. CONCLUSIONES  

 

● En relación a los hábitos alimentarios en los pobladores de Santiago de Chuco 

en época de pandemia por COVID-19 se encontró que 94.7% tiene buenos 

hábitos alimentarios, el 5.3% hábitos alimentarios regulares. 

 

● En la actividad física de los pobladores de Santiago de Chuco en época de 

pandemia por COVID-19 hallamos que 13.54% tiene una actividad física buena, 

el 80.2% de población actividad física regular y el 6.25% de la población tiene 

una actividad física baja. 

 

● No se encontró relación entre los hábitos alimentarios y actividad física en los 

pobladores de Santiago de Chuco en época de pandemia por COVID-19. 
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VII.      RECOMENDACIONES 

 

 

● Utilizar un método de muestreo probabilístico para la obtención de una muestra 

representativa ya que en este estudio hubo el inconveniente de desarrollarse en 

época de pandemia 

● Para realizar una investigación similar se recomienda agregar más variables 

donde midan cierto nivel socioeconómico, consumo de bebidas alcohólicas y 

tabaco, también agregar datos sobre IMC separado en géneros y edades. 

 

● Realizar un cuestionario donde se integre más a la población como madres 

gestantes y personas con discapacidades físicas y comparar esos datos. 

 

● Elegir una población más focalizada como adolescentes, adultos o adultos 

mayores para obtener mejores datos en cuanto a los hábitos alimentarios y la 

actividad física que realizan durante esa etapa de su vida. 
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ANEXOS 

 

ANEXO 1. Formula de Población finita 
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ANEXO 2. Cuestionario sobre hábitos alimentarios (Adaptación de encuesta 
de Mostacero E.) 
 
1.- ¿Toma desayuno?  
a) 1 o 2 veces al mes 
b) 1 vez por semana  
c) 3 a 5 veces por semana  
d) todos los días  
  
2.- ¿Cuál es el número de comidas entre principales (desayuno, almuerzo y 
comida) y refrigerios consume a diario?  
a) Una  
b) Dos  
c) Tres  
d) Tres más 2 refrigerios  
  
3.- ¿Con qué frecuencia suele comer fruta?  
a) 1 o 2 veces al mes 
b) 3 a 4 veces a la semana  
c) 1 vez al día  
d) 3 a 5 veces al día  
  
4.- ¿Con qué frecuencia suele comer verduras de color verde intenso como: 
¿espinaca, Apio, Acelga etc.?  
a) 1 o 2 veces al mes 
b) 3 a 4 veces a la semana  
c) 1 vez al día  
d) 3 a 5 veces al día. 
 
5.- ¿Consumes cereales como: avena, quinua, trigo, etc.?  
a) 1 o 2 veces al mes 
b) 1 a 2 días a la semana  
c) 3 a 5 días a la semana  
d) todos los días  
 
6.- ¿Consumes productos lácteos?  
a) 1 o 2 veces al mes 
b) 1 a 2 días a la semana  
c) 3 a 5 días a la semana  
d) todos los días  
  
7.- ¿Con qué frecuencia consumes leguminosas como menestras, frijoles, etc.?  
a) Nunca  
b) 1 día a la semana  
c) 2 días a la semana  
d) 3 a 5 veces a la semana  
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8.- ¿Con qué frecuencia consumes alimentos ricos en proteínas como huevo, 
carne magra como: gallina, pollo, pavita 
a) 1 vez a la semana  
b) 2 a 3 veces a la semana  
c) 3 a 5 veces a la semana  
d) todos los días  
9.- ¿Con qué frecuencia consumes pescado?  
a) 1 vez a al mes  
b) 1 vez a la semana  
c) 2 a 3 veces a la semana  
d) casi todos los días  
 
10.- ¿Con qué frecuencia consumes tubérculos como papa, yuca, camote, etc.?  
a) 1 vez al mes  
b) 1 vez a la semana  
c) 2 a 3 veces a la semana  
d) todos los días  
 
11.- ¿Qué cantidad de agua consumes al día?  
a) 1 a 2 vasos al día  
b) 3 a 5 vasos al día  
c) 6 vasos al día  
d) 8 a más vasos al día  
 
12.- ¿Con qué frecuencia consumes gaseosas, snacks y golosinas (chizitos, 
piqueos, papitas fritas, chifles, caramelos, chocolates, etc.)?  
a) todos los días  
b) 1 a 2 veces a la semana  
c) 2 a 3 veces al mes  
d) Nunca 
 
13.- ¿Con qué frecuencia consumes alimentos pedidos por delivery como pollo a la 
brasa, pizza, comida rápida?  
a) todos los días  
b) 1 vez a la semana  
c) 2 a 3 veces al mes  
d) Nunca 
El siguiente cuestionario será interpretado de la siguiente forma: 
Según donde marque el participante tendrá el valor sumando esos puntos serán 
interpretados como: 
 

Respuesta A tendrá (valor 1 punto) 
Respuesta B tendrá (valor 2 puntos) 
Respuesta C tendrá (valor 3 puntos) 
Respuesta D tendrá (valor 4 puntos) 

Hábito alimentario Malo (0-15 puntos) 
Hábito alimentario Regular (16-31 puntos) 
Hábito alimentario Bueno (32-48 puntos) 
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ANEXO 3 
 

CUESTIONARIO DE ACTIVIDAD FÍSICA 
  

1.- ¿Cuánto tiempo suele dormir?  
a) más de 12 horas 
b) 10 horas 
c) 8 horas 
d) 6 horas 
  
2.- ¿cuánto tiempo se mantiene sentado durante el día?  
a) 1 hora 
b) 3 horas 
c) 6 horas 
d) 8 horas 
  
3.- ¿Realiza ejercicios antes de la pandemia? 
a) nunca 
b)1 vez al mes 
c)1 vez a la semana 
d) casi todos los días 
 
4.- ¿Realiza algún tipo de ejercicio?  
a) Si 
b) No (pasar a la pregunta 8) 
 
5.- ¿de acuerdo al ejercicio que realiza como considera que es?  
a) Leve 
b) Moderado  
c) Intenso 
 
6.- ¿Cuántas veces a la semana realiza ejercicio?  
a) 1 a la semana 
b) 2 a la semana 
c) 3 veces a la semana 
d) todos los días  
  
7.- ¿Cuánto tiempo realiza el ejercicio?  
a) 5 minutos 
b) 10 a 15 minutos 
c) 30 minutos  
d) más de una hora 
  
8.- ¿Tiene algún impedimento de hacer ejercicios por la época de pandemia? 
a) si 
b) no  
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 9.- ¿En qué estado físico se considera usted? 
a) muy malo 
b) malo 
c) regular 
d) bueno 
 
10.- ¿según sus actividades diarias que tan activo se considera? 
a) no soy activo 
b) activo regular 
c) activo 
d) muy activo 
 
El siguiente cuestionario será interpretado de la siguiente forma: 
 
Según donde marque el participante tendrá el valor sumando esos puntos serán 
interpretados como: 
 
 

Respuesta A tendrá (valor 1 punto) 
Respuesta B tendrá (valor 2 puntos) 
Respuesta C tendrá (valor 3 puntos) 
Respuesta D tendrá (valor 4 puntos) 

Actividad física Baja (1-11 puntos) 
Actividad física Regular (12-23 puntos) 
Actividad física  Buena (24-32 puntos) 
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ANEXO 4. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD 
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ALFA DE CRONBACH (Cuestionario de hábitos alimentarios) 

 

  

Alfa de cronbach Número de 

elementos 

0.778             13 
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ALFA DE CRONBACH (Cuestionario de actividad física) 

 

Alfa de cronbach Número de 

elementos 

0.800             10 
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V DE AIKEN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

El coeficiente de V de Aiken es 1.00 nos indica que el instrumento de recolección de 

datos tiene validez 
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ANEXO 5. Consentimiento informado 

 

 

Consentimiento informado 

 

 

“Relación entre Hábitos alimentarios y actividad física en pobladores de 

Santiago de Chuco en época de pandemia por el COVID-19” 

 

 

 

YO…………………………………………………………………. 

 

En el siguiente documento acepto participar en los cuestionarios para la 

investigación sobre la “Relación entre Hábitos alimentarios y actividad 

física en pobladores de Santiago de Chuco en época de pandemia por el 

Covid-19” ya siendo informado por el interno Erick Moreno Gupioc el 

propósito de los datos obtenidos que cierta información será utilizada 

solamente con fines de investigación asegurándose que también dicha 

información sea de máxima confidencialidad 

 

  

                                                                                

  

                                                  …………………………. 

                                                           FIRMA 
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ANEXO 6. Operacionalizacion de variables 

 

 
 

 

ANEXO 7.  

 

     Pruebas de chi-cuadrado 

  

Valor df 

Significación 

asintótica 

(bilateral) 

Chi-cuadrado de Pearson 1,319a 2 ,515 

Razón de verosimilitud 2,300 2 ,315 

Asociación lineal por lineal ,146 1 ,703 

N de casos válidos 
96 

  

 

      
El estadístico de chi-cuadrado es 1.319 a la significancia de <0.5 no se encuentra 

relación. 
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ANEXO 8. 

 

Resultados de preguntas individuales sobre hábitos alimentarios en 
porcentajes 
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ANEXO 9. Resultados de preguntas individuales sobre actividad física en 
porcentajes 
 

 

 

 

 

  

  



 

 

52 

 

 

 

 

 

 

  



 

 

53 

 

  



 

 

54 

 

 

 

  



 

 

55 

 

 


