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RESUMEN

La importancia de la actividad fisica junto con una buena alimentacién, son
dos componentes que mejoran la salud de las personas durante toda la vida. Es
importante que, desde la infancia, se creen e inculquen buenos habitos ya que en
edades tempranas es mas facil de asimilarlos, con la finalidad de conseguir efectos
beneficiosos para el organismo, mantener un buen estado de salud y contribuir a un
bienestar fisico, psiquico y social.

Para conocer la actividad fisica y los habitos de alimentacion que tiene el
alumnado de educacién primaria, se ha propuesto realizar una experiencia en el
aula mediante un cuestionario que recoge ambas temdticas. Este fue completado
por 30 alumnos (17 ninos y 13 ninas), del tercer curso de educacién primaria
(edades comprendidas entre los 8 y 9 anos), en un colegio publico de la provincia
de Valencia. Los resultados muestran que existe una falta de actividad fisica y que
la alimentacion no es sana ni equilibrada.
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1. INTRODUCCION.

Hace muchos anos, los seres humanos gastaban bastante energia para
conseguir los alimentos, en cambio, en la sociedad actual no se favorece la
actividad fisica y se ha reducido la necesidad de desarrollar trabajo fisico por la
invasion de las nuevas tecnologias. Existe una gran variedad de dispositivos
electronicos cuyos destinatarios son, fundamentalmente, los nifos. Su uso forma
parte de la vida cotidiana y se convierte en una prdctica obligatoria diariq,
contribuyendo a vidas sedentarias y menos activas (Santos, 2005).

Esta problemdtica afecta, sobre todo, a la infancia donde no estan
establecidos unos hdbitos saludables que influyan positivamente en su salud,
haciendo que la enfermedad crénica mas frecuente entre los ninos de 6 a 10 anos
sea el sobrepeso con un 26,1%, y la obesidad con un 19,4% (Saldana, 2011; Gil,
Lupidnez & Longo, 2012).

Por lo tanto, la actividad fisica es necesaria, junto con una alimentacién sanq,
variada, equilibrada y adecuada, siendo dos componentes bdasicos que intervienen
en el estado de salud, debiendo formar parte de la rutina diaria de todas las
personas por contribuir a mejorar la calidad de vida.

De esta forma, a través de esta investigacion, pretendo conocer los habitos
que tienen los alumnos del tercer curso de educacion primaria. Es importante que
en estas edades se establezcan actitudes positivas y se cree un estilo de vida
saludable, mediante situaciones de entusiasmo que estimulen de forma eficaz a
que dichas conductas se mantengan en el futuro (Paz & Maria, 2012).

Empezaré definiendo diversos conceptos que hay que tener en cuenta para
un mejor progreso del mismo.

2. DESARROLLO.

2.1. ACTIVIDAD FiSICA, SALUD, ESTILO DE VIDA Y CONDICION FiSICA.

La actividad fisica se refiere a la energia utilizada para el movimiento
(Mdarquez, Rodriguez, & De Abajo, 2006), es decir, se trata del gasto de energia
adicional que necesita nuestro organismo para realizar las diversas funciones vitales
como respiracion, digestion, circulacion... El cansancio, los recursos limitados, la
falta de tiempo, la falta de motivacion y la falta de confianza son obstaculos para
participar en alguna actividad fisica.

Se trata de un factor protector para la salud que aporta diversos beneficios
fisiologicos (fortalece los huesos, los musculos, disminuye el riesgo de padecer
enfermedades), sociales (aumenta la autonomia e integraciéon) y psicolégicos
(mejora el estado de danimo) (OMS, 2010). Una actividad fisica regular es esencial
para mejorar y mantener la salud y disminuir distintas enfermedades no transmisibles
cronicas (ENT) como son la obesidad, la diabetes mellitus, la osteoporosis, la
hipertension arterial, las enfermedades cardiovasculares, los accidentes
cerebrovasculares y algunos tipos de cancer (OMS, 2003).

EmasF, Revista Digital de Educacién Fisica. Afo 6, Num. 36 (septiembre-octubre de 2015)
http://emasf.webcindario.com 29



En relacién con la salud, queda definida segin la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) como “un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no
solo la ausencia de afecciones o enfermedades” (OMS, 1944). A su vez, la OMS
definié en 1986 el estilo de vida como “una forma general de vida basada en la
interaccion entre las condiciones de vida en un sentido amplio y los patrones
individuales de conducta determinados por factores socioculturales vy
caracteristicas personales”.

Habria que decir que la participacion deportiva durante la nifez ayuda a
conseguir modelos activos de un estilo de vida futuro y favorece la creacion del
hdabito, donde puede curar o prevenir enfermedades y permite entrar en contacto
con otras personas o disfrutar de la practica de actividades. Asi pues, se considera
a la practica de actividad fisica como un bienestar de las personas, comunidades y
medio ambiente (Pérez, 2003).

Es necesario recalcar que los infformes de Lalonde y Dever (1976), analizaron
ciertos factores o determinantes (figura 1) que repercuten de forma directa en la
salud, como son la biologia humana, el medio ambiente, el sistema de asistencia
sanitaria y el estilo de vida. Este Gltimo es el que mds afecta a la salud y es
modificable mediante actividades de promocion de la salud y prevencién primaria,
por lo que es necesaria la adquisicion de habitos sanos o conductas saludables.
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Figura 1. Factores determinantes de la salud. Fuente: Dever (1976). Elaboracién propia.

Respecto a la condicion fisica, representa el potencial del organismo para
afrontar los retos, en otras palabras, las capacidades y cualidades que permiten a
nuestro organismo realizar las tareas diarias (Ros, 2007). Delgado y cols (1997) son
de opinidén que se trata de la vitalidad de una persona y su aptitud real para las
acciones que emprende, siendo la capacidad funcional que una persona tiene o
adquiere para poder realizar actividad fisica. A continuaciéon, se muestran los
distinftos componentes de la condicion fisica, siendo los siguientes: la fuerza,
definida como la capacidad para generar tensién intramuscular; la resistencia, que
es la capacidad de soportar la fatiga durante esfuerzos; la flexibilidad, considerada
la capacidad que permite realizar movimientos; la coordinacion, que es la
combinacion de actividades; el equilibrio, siendo la capacidad para mantener o
recuperar una posicion; la agilidad, que es la capacidad para ejecutar movimientos
en distintas direcciones; y la velocidad, que se considera la capacidad que permite
hacer acciones motrices en el menor tiempo posible.

De ellos depende, que nuestro cuerpo se encuentre preparado para afrontar
el dia a dia, consiguiendo beneficios que favorecerdn a tener menos lesiones,
enfermedades y/o problemas de salud.
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2.2. LA ALIMENTACION.

Marquez, Rodriguez y De Abajo (2006) senalan que el control de los alimentos
que ingerimos es un aspecto que hay que tener en cuenta, puesto que constituyen
un factor determinante del estado de salud.

Por lo que se refiere a la alimentacion, consiste en la ingestion de alimentos
con el objetivo de conseguir energia y desarrollarse, donde las necesidades de un
nino en la etapa de educacion primaria suele estar cubierta por una dieta normal,
pero debido a los cambios producidos en estos Ultimos anos como la comida
rdpida, los platos precocinados, los alimentos hipercaléricos y la incorporaciéon de
la mujer al mercado laboral, se han adoptado nuevos patrones de alimentacién
que se alejan de ser saludables, esto se acentia mas en las familias de posicion
socioecondémica baja (Gomez & Marti, 2004; Ramos, Marin, Rivera & Silva, 2006;
Miqueleiz et al., 2014).

Asi, por ejemplo, el modelo de dieta mediterrdnea basada en consumir
frutas, verduras, pescado, legumbres, cereales, y aceite de oliva, es aceptado de
manera generalizada por sus beneficios. Desgraciadamente, este tipo de dieta esta
cambiando a ofros patrones de alimentacion como ya se ha comentado,
provocando problemas relacionados con la salud (Montero, 2008).

En pocas palabras, la dieta aconsejable, estaria formada por un desayuno
copioso, fruta a media manana, almuerzo adecuado, merienda rica en lacteos y
cena escueta (Muhoz, 2004). Para conseguir y mantener una alimentacion
saludable hay que conocer las raciones recomendadas para cada alimento, tal y
como se presenta en la piramide de la alimentacién (figura 2).
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Figura 2. Pirdmide de alimentacién saludable (extraido del Programa Perseo, 2007).
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En las edades de é a 12 anos, los ninos/as se encuentran en constante
crecimiento y desarrollo, y comienzan a desarrollar patrones de alimentacion,
siendo importante mantener un equilibrio en sus nutrientes controlando sus hidratos
de carbono, proteinas y grasas, con el objetivo de contribuir a un buen desarrollo
fisico, psiquico y prevenir enfermedades relacionadas por una mala nutricion como
la caries dental, obesidad e hipertension arterial (Garcia, 2010).

Respecto a los hdabitos de alimentacién en la etapa de educacion primariq,
hay que decir que intervienen tres factores con una gran trascendencia: los medios
de comunicacién, la familia y la escuela. Estos tres factores se relacionan
mutuamente y van a crear una fuerte influencia en la elecciéon de la dieta de los
ninos y sus hdbitos (Adriana, 2012). En el caso de los medios de comunicacion,
estdn promoviendo un consumo alimentario no saludable y los ninos son
influenciados y manipulables por los contenidos publicitarios ya que se encuentran
en un periodo de construccion de su identidad (Macias, Gordillo & Camacho, 2012).
Referente a la familia, ejerce una firme influencia en la dieta de los ninos por las
conductas observadas en el seno familiar basado en la teoria del aprendizaje social
de Bandura (1986). Acerca de la escuelq, se trata de una institucion que asume las
acciones de promocion y prevencion de un estilo de vida saludable, ademas de
promover conocimiento y motivaciéon para aprender. Esto se consigue mediante los
contenidos curriculares de las diversas dreas donde toda la comunidad educativa y
los maestros deben trabajar mediante una perspectiva integral (Valadez et al., 2004;
Vincezi & Tudesco, 2007; Paz & Maria, 2012).

Como se dfirma arriba, es importante que durante la infancia, periodo ideal
para que se produzca la adquisicion de un estilo de vida saludable, los ninos repitan
los buenos comportamientos adquiridos de forma habitual para que se sigan
manteniendo en el futuro, implicando a los tres factores comentados anteriormente
(Kelder y cols, 1994).

Para cambiar el estiio de vida en un nino/a, es necesario un trabajo
interdisciplinario entre la familia y escuela, facilitando la adquisicion de habitos
saludables duraderos que redunden en su bienestar y calidad de vida para un
desarrollo fisico e intelectual adecuado, para ello se presentan las siguientes
propuestas (Montero, 2008; Garcia, 2010):

* Preparacion de alimentos sanos en casa.

= Recetas de cocina.

* Murales de alimentos.

= Golosinas de forma ocasional y sin exceso.

* Reduccion de las horas de juego y television.

* Readlizacién de actividad fisica y deporte.

* BuUsqueda de juegos que generen entusiasmo y participacion.

* BuUsqueda de informacién sobre alimentos en una dieta equilibrada.
= Controles de peso.

= Calzado y ropa adecuada.

* Readlizacién de dias de actividad fisica y alimentacion en la escuela.
= Canciones, videos, juegos, adivinanzas y coOmics sobre esta temdatica.
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2.3. LA ESCUELA EN LA PROMOCION DE LA ACTIVIDAD FiSICA Y LA SALUD.

Conviene subrayar que la salud aparecié como tema de interés en las
orientaciones que el Ministerio de Educacion presentdé para los programas de la
asignatura en las ensenanzas medias (B.O.E., 18 septiembre 1987) y, mads tarde, en
los distintos curriculos del sistema educativo (Devis & Peird, 1993). La trascendencia
de realizar actividad fisica durante la infancia, es porque la participacion en
actividades fisicas desde jovenes aumentard la probabilidad de mantener dicha
conducta en la edad adulta. Por este motivo, es importante que la escuela consiga
la promocion de la salud en estas edades, siendo el area de educacion fisica una
de las que debe contribuir a ello. La escuela es un lugar donde todos los ninos,
indistintamente de su proeza atlética, tienen la oportunidad de participar en
actividades fisicas (Devis & Peird, 1993). Sin embargo, debido al limitado tiempo de
esta asignatura dentro del curriculum escolar, la consecuciéon de dicho objetivo se
ve obstaculizada; por lo que es necesario un trabajo conjunto estrategias que
involucren al profesorado, al alumnado y a las familias.

En referencia a la adopcion de hdbitos saludables, Segin la Comision
Europea en su informe Eurydice 2013, se estima que hasta un 80% de ninos y ninas
en edad escolar Unicamente participan en actividades fisicas en la escuela, por ello
la Educacion Fisica en las edades de escolarizacion debe tener una presencia
importante durante la jornada escolar si se quiere ayudar a paliar el sedentarismo,
que es uno de los factores de riesgo que influye en algunas enfermedades de la
sociedad actual.

2.4. PRINCIPIOS GENERALES DE LA EDUCACION PRIMARIA. MARCO LEGISLATIVO.

En el articulo 17 de la Ley Orgdnica 8/2013, de 9 de diciembre, para la
mejora de la calidad educativa (LOMCE), se establece que la educacion primaria
contribuird a desarrollar en los ninos y niias las capacidades que permitan valorar
la higiene y la salud, conocer y respetar el cuerpo humano, y utilizar la educacion
fisica y el deporte como medios para el desarrollo personal y social.

Para conseguir dicho objetivo que se refiere mds directamente a aspectos de
la salud, el Real Decreto 126/2014, de 28 de febrero, por el que se establece el
curriculo bdsico de la Educacion Primaria, en su articulo 10 especifica que las
Administraciones educativas favorecerdn que la actividad fisica y la dieta
equilibrada formen parte de la conducta infantil. Asi pues, se promovera la practica
diaria de deporte y ejercicio fisico durante la jornada escolar, garantizando un
desarrollo adecuado para favorecer una vida activa, saludable y auténoma.

De este modo la asignatura de Educacién Fisica tiene como objetivo
desarrollar en las personas su competencia motriz, comprender los aspectos
perceptivos, emotivos y cognitivos gestionando los sentimientos vinculados a las
mismas, integrar conocimientos y habilidades transversales como el trabajo en
equipo, el juego limpio y el respeto a las normas. Asimismo, la Educacion Fisica esta
vinculada a la adquisicion de competencias relacionadas con la salud, mediante
acciones que ayuden a la adquisicion de hdbitos responsables de actividad fisica
regular, y la adopcion de actitudes criticas ante practicas sociales no saludables.
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3. TRABAJO DE CAMPO.
3.1. MUESTRA, DISENO DEL ESTUDIO E INSTRUMENTACION.

La realizacion de esta investigacion se efectué en un Colegio Publico de la
ciudad de Valencia, durante la segunda quincena del mes de abril del curso
académico 2014/2015. En primer lugar, se celebré una reunion informativa sobre lo
que se pretendia realizar, yendo dirigida al equipo directivo del centro (directora,
jefe de estudios y secretario), y mas tarde, tras su aprobacion, con el claustro de
profesores que estd integrado por la totalidad de los profesores que prestan servicio
en el centro. Se debe agregar que, por diversos motivos del centro escolar, la
experiencia se centré en el alumnado del tercer curso de educacion primaria.

De esta forma, me reuni con el maesiro tutor de dicho curso para
presentarme y tener una primera idea del grupo-clase. Lo primero de todo, fue
informar a las familias y pedir consentimiento por escrito sobre el estudio que se iba
a readlizar dias mas tarde. Indicar que no tuve ningin problema, sino todo lo
contrario hubo una completa colaboracion y, en pocos dias, ya disponia de todas
las autorizaciones firmadas pudiendo empezar el estudio piloto de investigacion.

Por lo que se refiere a la muestra, se conté con la participacion de 30
alumnos, de los cuales 17 son ninos y 13 ninas, de edades comprendidas entre los 8
y 9 anos. Indicar que se trata de un grupo cohesionado, pues desde primero de
primaria estdn juntos, y centrdndose en los aspectos bdasicos del desarrollo
psicoevolutivo en estas edades creo conveniente comentarlos. A nivel cognitivo,
segun Piaget, se encuentran en el periodo de las operaciones concretas donde hay
una superacion del egocentrismo, desarrollan la atencién y adquieren capacidad
de andlisis. A nivel motriz, tienen equilibrio y adquieren independencia brazo-mano
y una precision é6culo-manual para la realizacion de tareas complejas. A nivel
afectivo-social, aceptan las normas, ingresan en el grupo de iguales y comienzan a
preocuparse por su aspecto personal. Esta informacion es relevante, pues me ayuda
a entender que si se preocupan por su aspecto personal y son influenciables y
manejables, es posible que los hdbitos saludables formen parte de sus vidas.

El procedimiento seguido para el pase del cuestionario fue el siguiente: tras la
llegada al Centro Escolar a las 12:00 horas (hora acordada con el director del centro
y el tutor), revisé que tenia todo el material necesario (cuestionarios, sobres,
bascula, cinta métrica y calculadora), y acudi al aula donde estaba reunida la
muestra. Al llegar, el tutor me presenté de nuevo y yo expliqué que necesitaba
realizar unas preguntas sobre la actividad fisica y los hdbitos de alimentacién, y que
para ello tendrian que rellenar un cuestionario muy sencillo. Se insistié en el caracter
anoénimo y en la sinceridad, y que si tenian cualquier duda podian levantar la mano
para resolverla, pues no se trataba de ningun examen. Se les dijo que para conocer
el dato de peso, talla y el indice de masa corporal, tendrian que venir con el
cuestionario cuando se les llamara, y tras realizar las medidas de talla y peso, y el
cdiculo oportuno del IMC, lo anotarian y proseguirian con el cuestionario hasta
finalizarlo. Una vez fueran terminando, lo plegarian y guardarian en el sobre
facilitado a cada uno, y lo depositarian en una caja de cartéon a modo de urna. Tras
la entrega de todos los cuestionarios, me despido amablemente y doy las gracias
por la colaboracién y atencién ofrecida, tanto a las familias y al alumnado, como al
centro educativo.
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Indicar que el cuestionario fue creado partiendo del Programa Piloto Perseo,
SENC y Pino et al., (2011) y previamente elaborado a la experiencia, siendo un
instrumento fundamental de recogida de informacion y de sus conocimientos
previos, donde las preguntas planteadas buscaban obtener la informacion
necesaria sobre los hdbitos alimenticios y la actividad fisica (Novak y Gowin, 1988).
Las preguntas recogidas en el cuestionario son de elaboracion propia, distinguiendo
cuatro apartados diferenciados: en primer lugar unos primeros datos de informacién
objetiva, luego 12 preguntas relacionadas con la actividad fisica, 15 preguntas
centradas en la alimentacién, y por Ultimo, se realizan 2 preguntas con la idea de
dar una conclusién final y nos ofrezcan su opinion. Resaltar que algunas preguntas
son tipo test (preguntas cerradas) y otras de desarrollo corto (preguntas abiertas), la
combinacion de ambos tipos de preguntas permiten conocer y recoger la
informacion necesaria. Hacer hincapié que las preguntas estdn planteadas de
forma sencilla y precisa para que cualquier alumno sea capaz de entenderlas.

Tras ser elaborado, fue revisado por el director del centro escolar. El tiempo
de duracién para la realizacion del cuestionario fue de cuarenta minutos. Dicho
cuestionario se presenta, de forma completa, en el anexo 1.

3.2. RESULTADOS.

En este apartado se comentan y analizan los diversos resultados obtenidos en
este estudio de casos, aportando diversas tablas de datos y grdaficas variadas que
agilizan la presentacion de los resultados y permiten observar el comportamiento
del grupo respecto a las diferentes variables a analizar.

La primera variable a analizar, es el indice de masa corporal (IMC), donde
hay que decir que el alumnado se encuentra enitre los valores normales, a
excepcion de é alumnos que presentan sobrepeso y 1 obesidad. Los resultados de
los IMC, segin sexo, quedan recogidos en la tabla 1.

< 18,50 (Delgadez) 1 3 4 13,33 %

18,50 — 24,99 (Normal) 11 8 19 63,33 %
25 - 29,99 (Sobrepeso) 4 2 20%
> 30 (Obesidad) 1 - 1 333 %
TOTAL 17 13 30 100 %

Tabla 1. indices de masa corporal. Elaboracién propia.

Respecto a la prdactica de actividad fisica, a 20 de los 30 alumnos les gusta
practicar actividad fisica (grdfica 1), realizandola fuera del horario escolar o en
extraescolares deportivas, donde 9 de ellos es porque lo eligieron sus padres y 11
porque lo eligieron ellos mismos.

0% — 0%

OLles gusta la actividad
fisica

B No les gusta la actividad
67% fisica

Grdfica 1. Practica de actividad fisica. Elaboracion propia.
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Por lo que se refiere a la cantidad de horas que realizan actividad fisica a la
semana, se encuentran 10 alumnos que no realizan ninguna hora, 16 alumnos que
realizan una hora, 3 alumnos que realizan dos horas y 1 alumno que readliza tres
horas o mds. En la grdfica 2 se recoge dicha informacién segin sexo.
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@ Redlizan 1 hora a la semana
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ORealizan 3 horas o mas a la
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Grdfica 2. Cantidad de horas que realizan actividad fisica. Elaboracién propia.

La relacion con la utilizacion de ordenadores, moéviles y consolas de forma
diaria, se aprecia claramente en la grdfica 3. El mismo porcentaje aparece con la
visualizacién de la television de dos horas al dia. Indicar que no se aprecian

diferencias significativas entre ninos y ninas.

3%

80%

ONinguna
@1 hora al dia
02 horas al dia

03 horas o mds al dia

Grdfica 3. Utilizacién de ordenadores, méviles y consolas. Elaboracion propia.

Cabe senalar los resultados en lo que respecta a la alimentacién, donde 28
de los 30 alumnos desayunaba todos los dias y todos almorzaban durante el recreo,
en su inmensa mayoria “snacks”, bolleria y bocadillos. La merienda consistia en
chucherias y bolleria como afirman 25 de los 30 alumnos que realizan merienda
todas las tardes. Respecto a la frecuencia de caramelos, golosinas y dulces, hay
que decir que lo consumen mds de dos veces a la semana. En el caso de las
comidas rapidas (tabla 2) se encuentran 3 alumnos que no acuden nunca a estos
establecimientos, 1 alumno que acude diariamente, 21 alumnos que acuden una
vez a la semana y 5 alumnos que lo realizan entre dos y cuatro veces a la semana.

Nunca - 3 3 10 %
1 vez a la semana 13 8 21 70 %
Entre 2 y 4 veces a la semana 2 16, 66 %
Todos los dias 1 - 1 3.33%
TOTAL 17 13 30 100 %

Tabla 2. Frecuencia de comidas rapidas. Elaboracion propia.
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Sobre la fruta, hay que decir que es una pieza fundamental en la
alimentacion de todo el alumnado, pues los 30 marcaron que comen fruta todos los
dias, en donde se suele consumir una pieza diaria (fundamentalmente en las
comidas), donde 8 consumen una vez al dia, 15 consumen 2 veces al dia, 4
consumen tres o mads al dia y solamente 3 alumnos la toman mds de tres veces al
dia, esta informacion se presenta en la grdfica 4 en forma de porcentajes. De entre
todas las frutas, decir que las mdas consumidas son el platano y la mandarina, donde
dan como motivos la facilidad de pelarlas.

ONinguna
@1 al dia
02 al dia

03 al dia

B Mas de 3 al dia

Grdfica 4. Piezas de fruta al dia. Elaboracién propia.
4. DISCUSION.

El objetivo de esta investigacion en el aula (estudio de casos), era averiguar
los hdabitos saludables que tenia el alumnado del tercer curso de educacion
primaria, y mediante las preguntas planteadas en el cuestionario facilitado, se ha
podido comprobar que es necesaria una intervencion basada en educacion para
la salud donde se ofrezcan los conocimientos oportunos sobre dicha temdatica, tanto
a las familias (que son los responsables directos), al alumnado (que esta
aprendiendo), a los medios de comunicaciéon (que son muy influyentes) y al
profesorado (que son un referente fundamental de la escuela).

Las limitaciones del trabajo son las que derivan de la seleccién de una
muestra no representativa, de ahi que los resultados obtenidos no puedan
generdlizarse a todos los nihos y nihas que se encuentran cursando la etapa de
educacion primaria, pues hay una serie de factores como la familia, el entorno, el
centro, el grupo-aula, el nivel de desarrollo, el nivel de motivaciéon y los
conocimientos previos, que van a condicionar los hdbitos obtenidos. De esta forma,
se puede considerar que otro grupo de alumnos podria dar resultados distintos.

Se puede observar que la problemdtica del sobrepeso en la infancia, hace
coincidir los datos obtenidos en esta experiencia del 20 %, con los datos estadisticos
de Saldaia (2011) y Gil, Lupidnez y Longo (2012) otorgando un 26,1 %.

Hay que decir que el alumnado que participé en este trabajo no realiza una
correcta actividad fisica y las nuevas tecnologias (television, moviles, consolas,
internet...) siguen ocupando gran parte del tiempo dedicando unas cuatro horas de
media diaria entre todas ellas. Ademads, a diez de los alumnos no les gusta practicar
actividad fisica y no realizan ninguna hora a la semana, por lo que habrd que
generarles algun interés y sean capaces de cambiar esa rutina tan perjudicial para
sus vidas. En cuanto a la ingesta de alimentos, hay que decir que en los almuerzos y
meriendas predominan los bocadillos, bolleria, aperitivos y chucherias, esto también
deberd cambiarse y empezar a ingerir piezas de fruta acompainados de agua o

EmasF, Revista Digital de Educacién Fisica. Afo 6, Num. 36 (septiembre-octubre de 2015)
http://emasf.webcindario.com 37



zumos naturales. Hay que incidir en el consumo de fruta ya que solamente se
consume una diaria y, también, motivar a que conozcan el amplio abanico de
frutas disponibles pues las mdas consumidas eran el platano y la mandarina. Los
caramelos, golosinas y comida rdpida ocupan una frecuencia habitual a la
semana, pues habrd que hacer entender que tienen efectos nocivos y altas
cantidades de azicar y colesterol para el organismo.

En relacién al sexo, los valores muestran que tanto las ninas como los ninos
no presentan grandes diferencias en los resultados, solamente que las ninas
frecuentan menos los lugares de comida rapida y no realizan ninguna hora de
actividad fisica, pues dedican las actividades extraescolares a clases de idiomas
del inglés, clases de informatica, clases de ajedrez y de distintos juegos de mesa.

Es necesario marcar lineas de investigacion, apoyo, asesoramiento, recursos
y guias sobre los hdabitos en el alumnado de infantil, siendo importante para que
cuando lleguen a la educacioén primaria, ya lo tengan bien asimilado y adquirido.

Para finalizar, y antes de plasmar las conclusiones finales de este trabajo, es
importante que para cambiar los hdbitos alimenticios y de actividad fisica, la
escuela realice una plena colaboraciéon con las familias donde se fomenten
medidas sanitarias y educativas para conseguir unos habitos correctos en ellos.

5. CONCLUSION.

Partiendo de esta experiencia en el aula, me ha permitido observar la
realidad de primera mano en dicha clase (fratdndose de un estudio de caso, por lo
que se justifica la reducida muesira empleada) y contestar a la pregunta planteada,
ademds, de que el alumnado del tercer curso de educacion primaria era
consciente, a pesar de los resultados obtenidos, de la necesidad de ambos factores
para la prevencion de futuros problemas cuando fueran adultos, pues asi lo han
reflejado en las Ultimas preguntas abiertas del cuestionario. De esta forma es
importante considerar que desde la escuela hay que ir promoviendo la practica
diaria de ejercicio fisico, como se ha comentado en el apartado de los principios
generales de la educacién, donde la asignatura de educacion fisica, entre otras,
juega un gran papel para lograrlo.

En sintesis, es importante adoptar habitos de vida saludable referente a la
alimentacion y la actividad fisica durante la etapa de educacién primaria, con el fin
de obtener efectos beneficiosos para la salud en el futuro. Un estilo de vida
inadecuado puede desarrollar diversos problemas como diabetes, obesidad,
hipertension... empeordndolas o haciendo dificil su control. De esta forma, si no se
crece con buenos hdbitos durante la infancia, serd complicado cambiarlos mas
tarde y los problemas persistiran en la edad adulta. Por lo que es necesario un estilo
de vida saludable que incorpore actividades fisicas diarias y se evite el
sedentarismo. La alimentacién, también, serd una pieza clave que hay que vigilar y
garantizar unos buenos hdabitos. Por lo tanto, la escuela debe fomentar desde las
distintas dreas curriculares a mejorar el desarrollo integral y mantener hdabitos
saludables para lograr un bienestar tanto de alimentacién como de actividad fisica.
Este objetivo puede ser reforzado mediante los moltiples recursos y materiales
diddacticos que existen, y que a modo de ejemplo, se encuentra el Programa Perseo
que impulsa el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.
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7. ANEXO 1.

CUESTIONARIO PARA EL ALUMNADO DE EDUCACION PRIMARIA:
ACTIVIDAD FiSICA Y HABITOS DE ALIMENTACION

Peso: kg Talla: cm Edad:
Sexo: Onino O nina IMC: kg/m?2 Fecha:
e
¢Como vienes al colegio habitualmente?

O Andando 0O En bici O En transporte publico O En coche
¢Te gusta practicar actividad fisica?

osi 0O No
Explica el motivo de la eleccién anterior.

¢ Qué es lo que mas te gusta en la clase de educacion fisica?

¢Acudes a actividades extraescolares deportivas? ;La elegiste t0 o tus padres?
osi O No O Yo 0O Mis padres
En caso afirmativo, ; Qué actividad practicas y cudantos dias? Cuenta cualquiera.

¢ Qué sueles hacer durante los recreos?
O Jugar a pillar O Jugar al baldn, correr, patines...
O Estar sentado (leyendo, hablando, juguetes, consola....) O Oftros
¢Cudntas horas a la semana practicas algin deporte o haces ejercicio?
U Ninguna U 1 hora ala semana L 2 horas ala semana
O 3 o mds horas a la semana
¢Cuadntas horas al dia ves la television?
O Ninguna O 1 hora al dia 0 2 horas al dia
O 3 o mds horas al dia
¢Cuantas horas al dia utilizas el ordenador, Internet, moévil o consolas?
O Ninguna O 1 hora al dia 0 2 horas al dia
O 3 o mds horas al dia
¢A qué hora te vas a dormir entre semana?

¢A qué hora te despiertas entre semana?

¢Desayunas todas las mananas?
asi O No
¢Qué desayunas?

¢Almuerzas en la hora del patio?
osi 0O No
¢ Qué almuerzas?

¢ Comes todos los dias?
osi 0O No
¢Qué comes?

¢Meriendas todas las tardes?
Osi O No
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¢ Qué meriendas?

¢Cenas todos los dias?
Osi O No
¢Qué cenas?

¢ Comes fruta todos los dias? ;Cudntas piezas de fruta tomas cada dia?
Osi O No Ouna O Dos O Tres O Méds de 3
¢ Qué fruta o frutas te gustan y comes habitualmente? Explica el motivo.

¢Con qué frecuencia tomas caramelos, dulces, golosinas “chuches”, refrescos...?
O Nunca OTodos los dias O1 vezalasemana OEntre 2y 4 veces a la semana
¢Acudes a establecimientos de comida rapida?
O Nunca OTodoslosdias O 1 vezalasemana OEntre 2y 4 veces ala semana

¢Es importante la realizacion de actividad fisica? Explica el motivo

¢Es importante tener una alimentacion sana y equilibrada? Explica el motivo.
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