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Resumen

La pérdida de un estilo de vida saludable en la sociedad actual ha provocado serios problemas en la
salud publica. Miiltiples enfermedades cronicas se han desarrollado y han causado la muerte prema-
tura de millones de personas cada aiio, como consecuencia de la obesidad, el alcohol, tabaco, drogas
o la misma inactividad fisica. El objetivo de este estudio fue analizar los hdbitos de actividad fisica,
alimenticios, y el consumo de sustancias perjudiciales para la salud en la poblacion joven. Una muestra
total de 1.090 voluntarios, estudiantes universitarios y no universitarios, participaron en este estudio.
Usamos un cuestionario sobre actividad fisica y hdbitos saludables, al igual que estadisticos descrip-
tivos y univariantes para analizar la informacion obtenida. Los resultados mostraron la existencia de
hdbitos no saludables y perjudiciales, entre la poblacion joven, totalmente integrados en la familia,
universidad y trabajo.

Palabras clave: Educacion Universitaria, Educacion Fisica, Actividad Fisica, Salud Piblica y Hdbitos
de Salud.

Abstract

The loss of the healthy style of life in the advanced society has provoked serious problems in the public
health. Multiple chronic illnesses have been developed causing million premature deaths every year as a
result of the obesity, the alcohol, the tobacco, the drugs or the same physical inactivity. The aim of this
study was to analyze the habits of physical activities, feeding and consumption of injurious substances
for the health in our young people. A sample of 1090 volunteer, university students and no university
students, was used to participate in this study. We used a questionnaire on Physical Activity and healthy
Habits. Descriptive and univariate statistics were used to analyze the information gathered. The data
showed young people with unhealthy habits and injurious user, totally integrated in the family, university
or job.

Key words: Superior Education, Physical Education, Physical Activity, Public Health and Habits of
Health.
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Introduccion

La educacion fisica en la perspectiva de un
estilo de vida saludable

La Organizacién Mundial de la Salud
(OMS, 1947) establece que “La salud es el estado
completo de bienestar fisico, mental y social”,y,
en el 2000, imprime un nuevo concepto de salud
y entiende por esta “el nivel de salud suficiente
para poder trabajar productivamente y partici-
par activamente en la vida social”. Dichas defini-
ciones aportan un concepto integral de salud que
comprende las dimensiones fisicas, psicologicas,
fisiolégicas y sociales. Por lo tanto, el concepto de
salud parece ser que en la actualidad debe ser tra-
tado desde una perspectiva integral de la persona.
En este sentido, Sanchez Bafiuelos (1996) describe
los efectos o beneficios de la actividad fisica para
las personas desde el punto de vista fisioldgico,
psicolégico y social, y nos presenta una investiga-
cién donde describe las actividades fisicas de los
escolares de secundaria y su vinculacién con habi-
tos de vida saludables o no, como la alimentacidn,
el consumo de alcohol, el consumo de tabaco, etc.
Asi, los beneficios de la actividad fisica sobre la
salud se han documentado en numerosos estudios
fiables (Leon, Connett, Jacob y Raurama, 1987
Leén y Norstrom, 1995, entre otros).

A estos efectos, la actividad fisica regular
reduce el riesgo de que la gente padezca ataques
al corazdn, cancer de colon, diabetes y presion
sanguinea alta; ademds de un posible derrame
cerebral. Asimismo, ayuda a controlar el peso;
contribuye a tener unos huesos, musculos y arti-
culaciones mas sanos; reduce las caidas entre los
adultos mayores; favorece al alivio del dolor de
artritis; merma los sintomas de ansiedad y depre-
sién; y estd asociado con un menor nimero de hos-
pitalizaciones, visitas médicas y medicamentos.
Muchos son, por tanto, los datos que sugieren una
multitud de beneficios psicoldgicos asociados con
un estilo de vida activo: se refuerza el humor, se
reduce la tension, se disminuye el estado de ansie-
dad y los niveles de aparicién de la depresion, se
aumenta el autoconcepto positivo de si mismo vy,
por lo tanto, la calidad de vida (Pangrazi, Cosbin
y Welk, 1996). Asi mismo el ejercicio tiene efectos
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emocionales positivos en el tratamiento profesio-
nal de la depresion severa (Internacional Society
of sport Psychology, 1992).

Se ha demostrado, también, que varios
factores de riesgo de padecer enfermedades cré-
nicas y cardiovasculares se encuentran presentes o
empiezan ya en el periodo de la nifiez, de la ado-
lescencia o de la juventud y una adecuada partici-
pacion en actividades fisicas durante estas etapas
de la vida pueden ser cruciales en la prevencion de
la obesidad y enfermedades crénicas en una vida
posterior (Wallheard y Bruckworrth, 2004). Por
lo tanto, en este nuevo milenio que acabamos de
comenzar, la educacion fisica debe hacer frente a
la realidad “virtual” en la cual estamos inmersos
favoreciendo mds que nunca la educacién de lo
motriz frente al sedentarismo y propiciando rela-
ciones interpersonales para evitar jovenes aislados
socialmente.

The Chief Medical de Inglaterra (2009)
enfoco especificamente en la obesidad su estu-
dio anual en el estado de la salud de la nacién y
declaré que “frenar la epidemia de la obesidad es
uno de los cambios de salud publica mas grandes
del nuevo siglo”. En este sentido, se han lanzado
mensajes de salud publica para promover la acti-
vidad en los chicos, en la juventud y también en
las personas mayores. A estos efectos, se estdn
produciendo cambios politicos en gran parte de
los paises europeos cuyo objetivo fundamental es
el incremento de la actividad fisica en la pobla-
cién para que esta pase desde los datos actuales,
aproximadamente el 30% de la poblacién adulta
es considerada activa, a un 60-70% de adultos
activos en el 2020, o lo que es lo mismo doblar la
poblacion con estilos de vida saludable.

Sallis y Mc Kenzie (1991) afirman que
la motivacién positiva del joven en la actividad
fisica y deportiva puede influir en adoptar modos
de vida activos al llegar a la adultez. La activi-
dad fisica regular estd asociada con un menor
nimero de hospitalizaciones, visitas médicas y
medicamentos, a una vida mds saludable y mads
larga (Lee, Paffenbarger, y Hennekens, 1997). De
ahi la importancia que la gente joven sea activa si
quiere estar sana, en el presente y en el futuro. No
obstante, la mayoria de las personas adultas, de
los nifios y adolescentes espafioles no desarrolla
una actividad fisica suficiente como para lograr
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beneficios de las actividades fisicas y/o depor-
tivas (Cecchini, Gonzalez,Méndez, Ferndndez,
Contreras,Romero, 2008 y Cecchini, Gonzélez
yMontero-Méndez, 2008). De tal manera que
desde todos los estamentos sociales se puede y se
debe de participar en la mejora de las oportunida-
des para realizar actividad fisica, pues la salud de
la siguiente generacién nos debe impulsar a traba-
jar juntos para hacer que los jovenes sean activos.

La propuesta de un modelo de educacion
para la salud llevaria consigo la creacién de habi-
tos saludables (Devis y Peiro, 1992), ya que poseer
una buena salud no consiste solo en la ausencia
de enfermedades, sino en hacer todo lo necesario
para prevenir su aparicion, y esto solo se consigue
con una vida sana, para lo cual existen tres condi-
ciones imprescindibles: comer bien (siguiendo una
alimentacion equilibrada), mantenerse en forma
(mediante la préctica de ejercicio fisico en forma
habitual y constante) y combatir a los enemigos de
la salud: estrés, tabaco, drogas, etc. (Bayer, 2005).

En efecto, los juegos y deportes ayudan a
los jévenes de ambos sexos a: desarrollar el lide-
razgo y las habilidades, convertirse en parte de un
equipo y desarrollar el sentimiento de pertenencia
a ese grupo, aprender a trabajar juntos para lograr
el objetivo deseado, reconocer los fines del grupo
por encima de su ego personal, y a desarrollar el
espiritu de competicién y el deseo de esforzarse
por un fin. A su vez, y paralelamente, los deportes
de equipo ayudan a la gente joven a potenciar la
eficiencia cardio-respiratoria y el control neuro-
muscular. Al mismo tiempo, el exitoso desarrollo
de los patrones motorices basicos como los saltos,
giros, desplazamientos o las habilidades y destre-
zas bésicas motoras como la flexibilidad, agilidad,
equilibrio, fuerza y coordinacion, el equilibrio, la
lateralidad, el mimo control de su esquema corpo-
ral, generalmente mejora el autoconcepto de una
persona y sus sentimientos.

Ciertamente son varias las investigacio-
nes que ponen de manifiesto que los deportes
atraen el interés de los nifos y jovenes en todos
los pafses del mundo; sin embargo, hay un alto
abandono temprano. Los afios de envolvimiento
en el deporte por parte de los jévenes coinciden
también con una etapa del desarrollo importante.
De igual forma, por un lado, los motivos por los
cuales los jovenes realizan deporte son superarse,
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entretenerse, pasarlo bien, tener amigos, adquirir
nuevas habilidades motrices y de ejecucion, tener
éxito y estar sanos. Por otro lado, algunas de
las razones del desertar de la practica deportiva
son excesiva presion, las técnicas utilizadas por
el entrenador, la falta de éxito o no progresar lo
esperado, no estar a gusto, poca participacion,
aburrimiento, lesiones y la falta de tiempo (Cec-
chini, 2002). Por su parte, Gil Madrona (2002)
anota los motivos que inducen a los estudiantes
universitarios a practicar actividad fisica, y estos
varfan en orden de importancia en funcién de si
los practicantes son chicos o chicas; asi, en las
chicas aparecen y predomina “la diversién”, “la
salud”, “la belleza” y el bienestar, por este orden;
y en los chicos, “la vida social”, la “salud” y “el
bienestar”.

El consumo de sustancias nocivas,
especial consideracion entre la juventud:
el alcohol, el tabaco y las drogas afectan
considerablemente la salud

Los datos més fiables sobre el consumo de
drogas por parte de los jévenes (entre los 15 y los
29 afos) son los aportados por el Observatorio
Espafiol sobre Drogas, tanto en sus encuestas
domiciliarias a la poblacién general, como a la
estudiantil (2001). En dicho estudio se observa
que tanto el alcohol como el tabaco son las drogas
mads consumidas, seguidas, a cierta distancia, por
el cannabis, la cocaina y el éxtasis, en ese orden.
Pese a la incorporacién progresiva de la mujer a
este tipo de consumos, solo el tabaco, y en menor
medida el alcohol, aparecen en proporciones
semejantes en ambos sexos, lo cual es debido al
fuerte incremento que su uso ha experimentado en
los dltimos afos en la poblacion juvenil femenina;
no es de extrafiar que las mujeres adolescentes,
hayan pasado a ser las principales destinatarias
de las campanas publicitarias de las compaiiias
alcoholeras y tabaqueras (Navarro, 2000).

Un estudio realizado por la investigadora
Alvarado Zaldivar (2005) confirmé que al unir
tabaco, alcohol y drogas se afecta la salud repro-
ductiva del varén, y en las mujeres la combinacién
del consumo de drogas, tabaco y alcohol, junto
con la precariedad de las condiciones de vida,
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hacen que el embarazo de la toxicomana sea de
alto riesgo.

Segtn la Organizacién Mundial de la Salud,
el tabaco crea una “dependencia psiquica fuerte y
una dependencia fisica leve”. La nicotina es la
sustancia quimica responsable de la dependencia
del tabaco, es por tanto el componente esencial
que convierte al tabaco en una droga. La relacién
entre el tabaco y ciertas enfermedades respirato-
rias y cardiovasculares cada vez estdn mas claras:
algunas tan graves como el cincer de pulmén
(Becona, 2004).

El alcohol es otro de los enemigos mads
peligrosos de la salud y el bienestar. Los efectos
del alcoholismo estdn relacionados con el sistema
circulatorio, el aparato digestivo, el higado, el sis-
tema nervioso central, con los trastornos alimen-
tarios y psiquicos, y con el deterioro de las funcio-
nes intelectuales (Pascual Pastor, 2002 y Centers
for Disease Control and Prevention, 1995).

El tabaco y el alcohol combinados agra-
van enormemente sus perjuicios para la salud:
“Los alcohélicos que fuman muestran una mayor
pérdida en varias regiones del cerebro, si los com-
paramos con los alcohdlicos que no fuman”, han
sido alguna de las declaraciones de la Universidad
de California (Octubre, 2005, citado en Calafat,
Fernandez, Juan y Becona, 2007).

Junto al consumo de alcohol, las noches
de marcha conllevan en un sector de la poblacién
juvenil el uso recreativo de otro tipo de drogas
que son ilegales, aunque no parece que la facilidad
para adquirirlas y la generalizacién de su consu-
mo se vean limitados por ello. Algunas de estas
drogas van asociadas a una subcultura concreta
tan importante como el estilo a la hora de vestir
o la musica que se escucha (Rodriguez, Agull6 y
Agullg, 2003).

El consumo de drogas recreativas se ha
expandido en Espafia en los tltimos afios. Sin
embargo, el consumo continda siendo bastante
inferior al de otras drogas presentes también
en los espacios lddicos y recreativos, como el
alcohol, el tabaco o el cannabis (Infante, Barrio,
Martin, 2003).

Entre las drogas conocidas como aluciné-
genos, pueden destacarse dos grandes grupos:
el de aquellas cuyo efecto es mas breve y menos
profundo, como los derivados del cafiamo y el
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éxtasis, y las de mayor potencia, como el LSD y
la mescalina. En 2001, en Espaifia se observé alu-
cindgenos en un 2,4% de las urgencias hospitala-
rias por reaccién aguda a las drogas. Ademds, otro
aspecto conflictivo es el consumo de drogas y su
relacién con los accidentes de trafico. Al conducir
bajo los efectos de éxtasis, por ejemplo, aumenta el
riesgo de tener un accidente de tréfico.

A la luz de los testimonios expuestos,
pretendemos conocer cudles son los hdbitos en
relacion con la actividad fisica, la alimentacién y
el consumo de sustancias, mds usuales, que son
considerados nocivos para la salud de los jovenes,
universitarios y no universitarios, en el contex-
to de la Universidad de Castilla-La Mancha en
Albacete.

Método

Intenciones y objetivos de la investigacion

La finalidad del presente trabajo ha sido
conocer cudles son los habitos en relacién con la
actividad fisica, la alimentacién y otras conductas
en relacién con la salud de los jévenes univer-
sitarios y no universitarios en el contexto de la
Universidad de Castilla-La Mancha en Albacete.
Para ello se crea un seminario de investigacion.
Se trata por tanto de:

Conocer los hébitos en relacién con la acti-
vidad fisica y el consumo de sustancias que pre-
dominan entre los jévenes y que son consideradas
nocivas para la salud, de los estudiantes a maestro
en las distintas especialidades que se imparten
en la Escuela de Magisterio de Albacete de la
Universidad de Castilla-La Mancha cuales son
Educacién Infantil, Educacion Primaria, Lengua
Inglesa, Educacién Musical y Educacién Fisica
en 2007.

Comprobar si los habitos de actividad fisica
y el consumo de drogas ha variado en el tiempo
en la poblacion estudiantil, al ser comparados los
resultados de la presente investigaciéon con un
estudio similar llevado a cabo de forma prece-
dente, con una diferencia de 6 afios (Gil Madrona,
2000).

Comprobar si se producen cambios de
hébitos en relacion con la salud entre los alumnos
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de 1°,2°y 3° curso de las diferentes especialidades
que se cursan en Magisterio, asi como relacionar
los datos de los estudiantes de Magisterio con
los estudiantes de otras Facultades: Enfermeria,
Empresariales, Forestales, Medicina y Derecho
del campus de Albacete.

Conocer si hay similitudes entre unos y
otros estudiantes, en funcién de los estudios que
cursen y los jévenes no universitarios.

El contexto y los participantes

La muestra esta compuesta por los estu-
diantes que cursan 1°,2°y 3° en la Escuela Magis-
terio (tanto en el afio 2000 como en el 2007 en las
especialidades de Lengua Extranjera, Educacion
Primaria, Educacion Musical, Educacion Infantil
y Educacién Fisica), por alumnos de las Facul-
tades de Enfermeria, Empresariales, Forestales,
Medicina y Derecho en la UCLM en campus de
Albacete en Espafia, y de un grupo de jévenes no
universitarios de edades comprendidas entre los
18 y 24 afos en dicho entorno, que frecuentan los
lugares de ocio préximos al campus universitario.
En el afio 2000 participaron 580 jévenes y 1090
en el afio 2007.

Procedimiento
El disefio de nuestra investigacion es des-

criptivo, mediante encuesta, y viene a responder
a una estrategia de tipo transversal (todos jovenes
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estudiantes universitarios y no universitarios),
pues disponemos de una sola medida en un dnico
momento temporal (en un curso académico). Los
cuestionarios fueron entregados al inicio del pri-
mer cuatrimestre, en el mes de octubre, pues es en
estas fechas cuando los alumnos mads suelen asistir
a clase, y de esa forma, permitirnos tener una
muestra mds amplia y heterogénea. En todos los
casos, se trabajé de forma voluntaria y anénima, y
se indica al principio de la encuesta al que la fina-
lidad es conocer cudles son sus hdbitos en relacién
con una buena salud. Los datos de los alumnos
de Magisterio del afio 2007 han sido comparados
con los datos de los estudiantes de Magisterio del
afio 2000.

La eleccion de nuestro objetivo determina
que la naturaleza de la investigacion pueda cali-
ficarse, a la vez, de cuantitativa y cualitativa. El
escoger la encuesta como elemento bdsico hace
que debamos definirla con base en el objetivo
metodoldgico indicado, que tendrd su sustento en
los datos numéricos derivados de la cuantificacion
de las respuestas dadas a cada uno de los diversos
items. Sin embargo, la relevancia otorgada a la
expresion lingiifstica de las distintas opiniones
de los sujetos de la investigacion hace que la
denominacién cualitativa sea igualmente acerta-
da. El instrumento de recolecciéon de datos que
hemos utilizado ha sido el cuestionario mixto, que
incluye tanto preguntas abiertas como cerradas
—de manera predominante preguntas de eleccion
multiple-.

Los investigadores se constituirdn en
seminario permanente de trabajo, para, una vez

Tabla 1
Participantes en el estudio en 2007: 1090 personas

Participantes del estudio: Estudiantes de Magisterio

Especialidad Educacioén Educacion Educacién Educacion Lengua
pectalt Primaria Infantil Fisica Musical Inglesa
Total 715 75 200 175 125 140
Curso 1° 2° 3° 1° 2° 3° 1° 2° 3° 1° 2° 3° 1° 2° 3°
25 29 21 60 70 80 55 75 45 40 50 35 45 45 50
Estudiantes Estudiantes Estudiantes Estudiantes Estudiantes Jovenes no
de Derecho de Empresariales de Forestales de Enfermeria de Medicina universitarios
60 65 60 70 80 100
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consultada la bibliografia al respecto, elaborar
los objetivos, el procedimiento, el andlisis de la
informacién y la presentaciéon del informe Se
dan las indicaciones pertinentes en la recolecta
de la informacidn, en el anélisis de esta y en la
elaboracién de un informe parcial de cada uno de
los grupos de jévenes objeto de investigacion y la
elaboracion definitiva del informe final del equi-
po investigador. Bajo instruccion o entrenamiento
de los investigadores y la “vigilancia” o revision
del coordinador.

En efecto, para llevar a cabo las tareas
de toma de datos y el andlisis de los mismos, se
realizé un adiestramiento de los investigadores
activos en el seno del seminario constituido para
este fin, por siete alumnos y dos profesores. En
este sentido, primero se establecieron las normas
de procedimientos de aplicacién del cuestionario
por parte de los miembros del equipo de investi-
gacion, y la unificacion de criterios en relacién
con el tiempo y lugar de aplicacién, y, en segun-
do lugar, se aplicé el cuestionario a la poblacién
objeto de estudio por un miembro del equipo de
investigacion, previamente entrenado para ello.

Instrumentos utilizados y técnicas de analisis

En el seminario creado para este fin, para
la confeccion y aplicacion del cuestionario, par-
timos de la literatura existente (Colas y Buendia,
1996, Taylor y Bogdan, 1986, Goetz y Lecomp-
te, 1988). Con la intencion de dar respuesta a
los objetivos del estudio, el seminario opt por
diseflar un cuestionario, tomando como referente
el utilizado en el afo 2000. Estos dos cuestio-
narios contienen preguntas similares, con el fin
de poder contrastar luego las respuestas, cuyas
preguntas se seleccionaron de entre las existentes
en los cuestionarios Child and adolescente trial
for cardiovascular health (CATCH) de Perry,
Stone y Parcel (1990), el Screening Measure for
Assessing Dietary Fat Intake among Adolescents
de Prochaska, y col. (2000), y el Self-report
measures of children’s physical activity (SAPA)
de Sallis y Mc Kenzie (1991). En ellos, se trataba
de recoger informacion relativa a las dimensiones
formuladas en los objetivos del estudio. A con-
tinuacion, definimos las dimensiones que deberia
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tener, el modo de llevarlo a cabo y los andlisis y
revisiones pertinentes.

Siguiendo un criterio ampliamente exten-
dido en la literatura existente, tras la confeccion
inicial de los cuestionarios y su andlisis en el seno
del seminario, fueron validados por un juicio de
expertos (dos profesores de la Universidad de
Castilla-La Mancha) y se llevé a cabo una pri-
mera aplicacién piloto.

Las dimensiones hacen referencias, por
una parte, a si los jovenes estudiantes univer-
sitarios y no universitarios realizan algiin tipo
de deporte en su tiempo libre, cudl seria, la fre-
cuencia con que practican actividades fisicas, la
pertenencia o no a una asociacién deportiva, los
motivos impulsadores para dicha préctica; y, por
otra parte, conocer sus habitos en relaciéon con
la salud: si son fumadores, consumen bebidas
alcohdlicas, consumen o han consumido drogas,
y cudl es la opinién que tienen sobre el tipo de
alimentacién que mantienen.

En unos casos, las preguntas son abiertas,
de alternativa fija, de varias posibles respuestas
y de cardcter mixto que contiene ambas posibi-
lidades. Las respuestas dadas en este orden de
apreciacion serdn presentadas en los resultados
en porcentajes o en nimero de elecciones. Los
cuestionarios fueron directamente entregados por
los investigadores activos a los participantes de
los diferentes colectivos seleccionados.

Los investigadores agrupamos todos los
cuestionarios, después se procedi6 a su tabu-
lacidn, a triangular, a categorizar la informacion,
a la elaboracion del informe y a la extraccion de
conclusiones.

La triangulacién implica reunir una varie-
dad de datos y métodos para referirnos al mismo
tema o problema, la cual puede ser de métodos,
de instrumentos, de investigadores y temporal.
En este caso, se ha recurrido a una triangulacién
de investigadores (seminario de investigacion), de
informantes (alumnos universitarios de diferentes
cursos y carreras y jovenes no universitarios) y
temporal, de andlisis de los datos en el caso de
los estudiantes aprendices de maestros en dos
momentos, como son el afio 2000 y el afio 2007.

El procedimiento seguido fue el sigu-
iente. Cada uno de los investigadores realizé el
analisis de todos los cuestionarios que paso a sus
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respectivos cursos y carreras, lo cual dio lugar
a una agrupacién de respuestas y a un primer
andlisis y un informe preliminar, por parte de
cada uno de los investigadores. A continuacion,
todo el grupo investigador, bajo la direccion del
coordinador —profesor en la Escuela Universitaria
de Magisterio de la Universidad de Castilla-La
Mancha-, procedié a un ajuste de variables. Todo
ello ha facilitado la interpretacion final posterior,
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dando lugar, finalmente, tras la reunién de todo
el grupo de trabajo, al informe de sintesis y
definitivo.

Resultados

Presentamos a continuacion los resultados,
expresados en porcentajes, mds significativos.

Tabla 2
Proporcion de habitos relacionados con la salud: actividad fisica, dieta equilibrada y consumo de sustancias psicoactivas en los cursos
1999-2000 y 2006-2007 en las distintas especialidades de Magisterio. Datos expresados en tanto por ciento y nimero de alumnos

Practican Pertenencia a

Alcohol.

Facultad y B L. . Consumo de Consumo de Alimentacion
L algin una asociacion Los fines de
especialidad . tabaco drogas sana
Deporte deportiva semana
CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07
o 1°- 19% 1°.-25% 1°-37°5% 1°- 50% 1°75% 1°-69%
Magisterio 2°-29% 2°-71% 2°-42°8% 2°-21% 2°.-28°6% 2°-100%
E?“fcac{‘l’“ 3°-16% 3°-23% 3°-63°6% 3°-27"7% 3°-20'4% 3°.-84%
nlant CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
1999-00: 29 1999-00: 6 1999-00: 42 1999-00: 54 1999-00: 25 1999-00: 21
CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07
o 1°-65% 1°-35% 1°- 90% 1°-48% 1°- 47% 1°-70%
Magisterio 2°-60% 2°-24% 2°- 88% 2°-32% 2°-36% 2°-52%
E;/FC?C“;“ 3°-59% 3°-27% 3°-79% 3°-35% 3°-31% 3°-62%
e CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
1999-00: 40 1999-00: 15 1999-00: 58 1999-00: 25 1999-00: 52 1999-00: 65
CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07
o 1°.-85% 1°-33% 1°.-35% 1°- 16% 1°.-45% 1°-66%
Magisterio 2°-50% 2°-16% 2°.-20% 2°- 5% 2°-50% 2°-46’9%
Edg}"‘}c‘o“ 3°-95% 3°-181% 3°.91% 3°-20% 3°-522% 3°-95%
e CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
1999-00: 71 1999-00: 34 1999-00: 50 1999-00: 8 1999-00: 43 1999-00: 74
CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07
o 1°-32% 1°.204% 1°- 45°9% 1°-30% 1°-30'6% 1°74%
Magisterio 2°-52% 2°-27°4% 2°- 46°9% 2°-22°9% 2°-38°6% 2°-72°9%
T?Cac{"“ 3°-54'2% 3°-302% 3°- 45% 3°-43"7% 3°-34°6% 3°-79"2%
A CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
1999-00:28 1999-00: 26 1999-00: 39 1999-00: 33 1999-00: 43 1999-00: 29
CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07 2006-07
Magisterio 1°-21°5% 1°-41% 1°- 46% 1°- 53°8% 1°- 28% 1°-272%
Idioma 2°-45% 2°-34% 2°-52’1% 2°- 61°5% 2°-31"7% 2°.-34%
extranjero: 3°-34% 3°-25% 3°- 83'5% 3°-71% 3°-402% 3°-39%
Inglés CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO CURSO
1999-00: 47 1999-00: 34 1999-00:58 1999-00: 27 1999-00: 50 1999-00: 70
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Tabla 3
Proporcidn de hdbitos relacionados con la salud: actividad fisica, dieta equilibrada y consumo de sustancias psicoactivas en
los cursos 1999-2000 y 2006-2007 en diferentes carreras universitarias y el poblacién no universitaria.
Datos expresados en tanto por ciento y nimero de alumnos

Practican Pertenencia a Alcohol. . .,
. .. . Consumo de Consumo de Alimentacion
algiin una asociacion Los fines de
. tabaco drogas sana
Facultad y Deporte deportiva semana
especialidad CURSO 1999- CURSO CURSO 1999-  CURSO 1999- CURSO CURSO
00: 47 1999-00: 34 00:58 00: 27 1999-00: 50 1999-00: 70
Derecho
CURSO 60% 10% 85% 50% 90% 70%
2006-07 36 alumnos 6 alumnos 51 alumnos 30 alumnos 54 alumnos 42 alumnos
Medicina
CURSO 30% 20% 80% 60% 15% 60%
2006-07 24 alumnos 16 alumnos 64 alumnos 48 alumnos 12 alumnos 48 alumnos
Marihuana
Enfermeria 73%; 51
CURSO 37% 32% 79% 35% Cocaina 18%; 76%
2006-07 26 alumnos 22 alumnos 55 alumnos 25 alumnos 13 53 alumnos
Otras 9%; 6
Marihuana
53%; 32
Forestales Cocaina 18%;
CURSO 54% 34% 55% 25% 11 71%
2006-07 32 alumnos 21 alumnos 33 alumnos 15 alumnos Disefio 17%; 43 alumnos
10
Otras 12%; 7
Marihuana
Empresarial 399 64%; 42
CURSO 25 ahmom . 34% 48% 25% Cocaina 20%; 74%
2006-07 Of 22 alumnos 31 alumnos 17 alumnos 13 48 alumnos
Disefio 8%; 5
Otras 8%; 5
No
universitario 50% 20% 90% 18% 60% 80%
CURSO 9 P L i - L
2006-07 50 jévenes 20 jovenes 90 j6venes 18 jovenes 60 jovenes 80 jovenes

Actividades fisicas y deportivas durante
eltiempo libre y de ocio

Inicialmente, analizaremos los datos apor-
tados por los estudiantes de Magisterio dado que
fue este centro el origen, la cuna y la sede del
proceso de investigacion:

Podemos observar en los estudiantes de
Magisterio, de la Especialidad de Inglés, Primaria
y Educacioén Fisica, un incremento en la practica
de actividades fisico deportivas por parte de los
alumnos de tercer curso respecto de los de primer

curso, salvo en las especialidades de Educacion
Infantil y Educaciéon Musical en los cuales se
aprecia un leve comportamiento inverso. Una de
las conductas que llamo la atencion de los inves-
tigadores se advirtié en la Especialidad de Edu-
cacion Fisica, debido a la gran heterogeneidad en
los resultados encontrados, ya que los estudiantes
de primer curso practican algtn tipo de deporte
el 83%; en el segundo curso, solamente un 50%
practican deporte; y en tercero, el porcentaje de
alumnos que practican deporte es el 95%.
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Resultara paradéjico que frente al incre-
mento, aunque leve, de la prictica deportiva
por parte de los alumnos de Magisterio en el
transcurso de la carrera general (del 44% en
primero se pasa al 51% en tercero), los resultados
respecto de la pertenencia o no pertenencia a una
asociacion deportiva decrece en el transcurso del
periodo de formacion universitaria.

Al comparar los datos, de forma global, de
los actuales estudiantes de Magisterio con el estu-
dio llevado a cabo durante el curso 1999/2000
(Gil Madrona, 2000), apreciamos un leve aumen-
to de la préctica de la actividad fisico y deportiva
en los actuales estudiantes en un incremento de
4’5 puntos.

Al analizar cada una de las especialidades,
observamos un aumento en la practica deportiva
en la especialidad de E. Fisica de 5 puntos, en
Educacién Primaria un aumento de 17 punto y en
Educacion Musical el aumento es de 22 puntos,
Unicamente en las especialidad de Educacion
Infantil y Lengua Extranjera se aprecia una
disminucién en la practica de actividades fisico-
deportivas (E. Infantil desciende 12 puntos y
Educacion Musical 14 puntos).

Respecto de la pertenencia 0 no a una
asociacion deportiva en los estudiantes de Magis-
terio, advertimos, de forma general, un incre-
mento relevante de 12,4 puntos, ya que en el
curso 1999/2000 existia un 11,6% y en el curso
2006/2007 se llega al 24%. En Educacién Prima-
ria se pasa del 3% al 26%, y en Lengua Extranjera
se pasa de 0% al 32,5%, conductas dignas de
subrayar. En Educacion Infantil se pasa del 6%
al 11%, y en Educacién Musical del 15% al 28%.
Frente a estos datos sorprende el comportamiento
de los alumnos de la especialidad de E. Fisica que
reducen cuantiosamente su adscripcién a un ente
deportivo (se produce un descenso de 12 puntos
en los siete afios transcurridos).

Veamos ahora cudl es la conducta del resto
de jovenes del estudio en lo que a la préctica de
actividades fisico-deportivas se refiere en su
tiempo libre. Los universitarios de Empresariales
quienes practican actividades fisico-deportivas
son el 39%, en Enfermeria el 37%, en Econémi-
cas el 35%, y en Medicina el 30%. Estos estudian-
tes llevan una vida mds sedentaria que quienes
cursan los estudios de Magisterio. Sin embargo,
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los de las Facultades de Derecho (60%), Fores-
tales (54%) y los jovenes no universitarios (50%)
superan a los alumnos de Magisterio (47,5%).

Los universitarios de Derecho (10%) y de
Medicina (20%), y los no universitarios (20%)
son aquellos que menos vinculo tienen con las
asociaciones deportivas. Sin embargo, los de
Enfermeria (32%), Empresariales (34%) y Fores-
tales (34%) son los que mds se aproximan a los
alumnos de Magisterio.

En cuanto a las modalidades deportivas
mds précticas regularmente, destaca el fttbol
con el 26,3% (actividad fisica mds practicada
por aquellos estudiantes que realizan deporte
de las Facultades de Forestales, Enfermeria y
no universitarios), seguido del atletismo con el
20,2% (dicho deporte lo practican mayoritaria-
mente Derecho, Enfermeria y Empresariales). A
continuacion, esta situado el aerébic con el 12,1%
(deporte practicado principalmente por los alum-
nos de Derecho y ubicado en los primeros puestos
entre los jovenes no universitarios), sigue el man-
tenimiento fisico en el gimnasio con 11,3%, la
natacion con el 9,5% (que es practicada mayorita-
riamente por los alumnos de Medicina), contintia
el tenis con el 9,4% (enclavado en los primeros
puestos en la facultad de Medicina), contintian en
el ranking el baloncesto con el 8,2% y finalmente
aparece un 3% de individuos que practican activi-
dades fisicas menos habituales como: pilates, ski,
escalada, parapente, canoas, golf y tae-kwondo.
Dichas practicas son realizadas, en general, por el
22.3% diariamente, por el 50,5% semanalmente,
por el 18,2% mensualmente, de vez en cuando y
en vacaciones.

Los motivos por los que los jévenes objeto
de estudio llevan una vida activa fisicamente son,
por este orden: salud, bienestar, diversién y dis-
traccion, estética y belleza, vida social y amistad,
y prestigio y competicion. En general, en lo que
a los hombres se refiere, los primeros lugares lo
ocupan “la vida social”, “la salud” y “el bienes-
tar”. Dicho disposicion se altera entre las féminas
en general y entre los chicos de la facultad de
Medicina, pues en primer lugar lo ocuparia el
“bienestar”, seguido de “la belleza”, “la salud” y
“la diversion”. Sin embargo, las universitarias de
Medicina se inclinan en primer lugar por el factor
“belleza” y “vida social”.
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Alimentacion equilibrada

Los estudiantes aprendices de maestro,
en general, consideran que su alimentacién es
sana y equilibrada en torno al 70%, excepto en
la especialidad de Inglés en donde estos indices
bajan al 33%. Se observa al comparar el alum-
nado actual con el de hace seis afios un aumento
en la creencia de que la alimentacidén es mds
sana y equilibrada, pues del 51’8% en el curso
1999/2000 pasamos al 64,2% en 2006/2007, lo
que supone un incremento del 12,4%. Si anali-
zamos los alumnos en funcién de la especialidad
que cursan, observamos que la especialidad de
Educacion Infantil pasa del 21% en 2000 al 84%
en 2007 y Educacién Primaria pasa del 29%
al 74% en el mismo periodo. Por el contrario,
disminuye el nimero de alumnos quienes consi-
deran su alimentaciéon como sana y equilibrada
en el resto de especialidades: Educacién Musi-
cal, Educacion. Fisica y la mds sorprendente en
cuanto a su comportamiento es la especialidad
de Lengua Extranjera.

El resto de jovenes muestran unas creen-
cias muy similares. Asi, en la Facultad de
Empresariales, en la Facultad de Enfermeria y
en Forestales, un 70% de los estudiantes creen
que su alimentacién es sana. Los estudiantes
de Medicina opinan de este modo el 60%, en
Derecho el 70% y los no universitarios un 80%.
La diferencia, de 10 puntos a la baja en los
estudiantes de Medicina y de 10 puntos al alza
en los estudiantes no universitarios, en relacion
con los demads jévenes, el equipo investigador lo
atribuye al conocimiento declarativo que poseen
unos y otros del significado de “una dieta sana”.

Habitos no saludables: consumo

de tabaco, alcohol y otras drogas
(marihuana, cocaina, drogas de disefio y
otras)

Consumo de tabaco por parte de los jovenes
universitarios y no universitarios.

Igual que en los anteriores apartados, ana-
lizaremos primero los alumnos de Magisterio:
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Los estudiantes fumadores de Magisterio
se sitdan en torno al 35%. Préximo a dichos datos
se encuentran las especialidades de Educacién
Infantil, Educacién Primaria y Educacién Musi-
cal. Destacan muy por encima los alumnos de
Lengua Extranjera y por debajo los alumnos de
la especialidad de Educacion Fisica.

Al comparar los datos actuales con los
obtenidos en 2000, observamos que existe un
aumento de consumidores de tabaco entre los
alumnos de Magisterio, pues en general se pasa
del 29,5% en 2000 al 35% en 2007. Aumentan
su consumo la especialidad de Educacién Musi-
cal, Educacién Fisica y es notable el incremento
encontrado en Lengua Inglesa (ya que del 27%
se llega al 61% en los seis ultimos afios). En este
colectivo, disminuye levemente Educacién Pri-
maria y mas notablemente en Educacién Infantil.

El consumo de tabaco del resto de jovenes
ofrecen los siguiente datos: en Derecho, el 50%
son fumadores, en Enfermeria el 35%, en Foresta-
les el 25% y en Empresariales el 25%. Sorprende
Medicina con el 60% de fumadores y, por el
contrario, admirable son los datos de los jévenes
no universitarios con el 18% sélo de fumadores.

Consumo de alcohol de los jovenes
universitarios y no universitarios

El consumo de alcohol estd referido a los
fines de semana y a las “noches de marcha’.
Al igual que en los apartados anteriores, nos
ocuparemos primero de analizar los datos de los
alumnos de Magisterio:

Podemos observar que existe un consi-
derable consumo de alcohol entre los alumnos
de las distintas especialidades de Magisterio.
Se observa, también, un enorme incremento del
consumo de alcohol a lo largo de la carrera, a
excepcion de los alumnos de Educacién Prima-
ria que apenas se aprecian diferencias de dicho
consumo entre los alumnos de primer curso y los
de tercer curso, y de los de Educacién Musical,
que decrece a lo largo de la carrera, ya que se
pasa del 90% en primer curso al 79% en tercer
curso, si bien el porcentaje de estudiantes que
consumen alcohol es bastante alto. El resto de
especialidades tiene un comportamiento ascen-
dente. El 35% de los estudiantes de Educacion
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Fisica de primer curso consumen alcohol duran-
te los fines de semana frente al 90% de de ter-
cer curso. Los alumnos de Educacién Infantil
pasan de consumir alcohol el 38% en primer
curso a consumir el 64% en el tercer curso. La
especialidad de Lengua Extranjera pasa del 45%
de alumnos en primer curso al 83% en tercer
curso. Estos datos, al tener en cuenta al anali-
sis de las respuestas abiertas y como ejemplos
Ilamativos, uno de los estudiantes afirmaba:
“cuando comencé los estudios universitarios mi
disponibilidad econémica era menor que al final
de carrera, ya que en los inicios de mis estudios
en la universidad no trabajaba y a lo largo de los
estudios comencé a trabajar ocasionalmente, as{
que me gano algin dinerillo por ahi trabajando
esporddicamente en vacaciones y los fines de
semana. Esto me permite poder salir de copas
mas desahogadamente que cuando comencé”,
asi otro de los estudiantes que participé6 como
muestra dijo: “al principio cuando me vine del
pueblo a la ciudad salfamos menos, sin embargo
después he ido haciendo amigos y suelo salir
mads por ahi, sobre todo los jueves y los viernes”.

Sorprenden el comportamiento de los
estudiantes de la especialidad de Educacién
Fisica, debido a que si bien entre estos alumnos
existes un porcentaje bajo de fumadores (13%),
por el contrario el nimero de alumnos que con-
sumen alcohol es muy elevado (84% de media
entre los cursos de primero, segundo y de ter-
cero), dichos datos disienten con los datos de la
DGPNSD (2001).

Al comparar los resultados de los alum-
nos aprendices de maestro en el aflo 2007 con
los resultados obtenidos en el afio 2000, obser-
vamos un aumento considerable del consumo de
alcohol por parte de los estudiantes de Magiste-
rio en dicho periodo.

Al contrastar los resultados por especiali-
dades, el incremento del consumo por parte de
los alumnos de un periodo a otro es el siguiente:
en Educacién Primaria, Lengua Extranjera y
Educacién Infantil del afio 2000 al 2007 se pro-
duce un incremento de 6 puntos. En Educacién
Fisica el aumento en el nimero de consumidores
de alcohol es de 12,5 puntos y en Educacién
Musical el incremento es de 27,5%.
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En Forestales, el 55% se consideran con-
sumidores de alcohol, en Empresariales el 48%,
en Enfermeria el 79%, en Derecho el 85%, en
Medicina el 80% y entre los jévenes no universi-
tarios el 90% se consideran consumidores.

Consumo de otras drogas (marihuana,
cocaina, drogas de disefio y otras) por
parte de los jovenes universitarios y no
universitarios

El consumo de drogas estd referido, al
igual que el apartado anterior, prioritariamente a
los fines de semana y a las “noches de marcha”,
y de aquellos quienes lo hacen de manera oca-
sional. Analizaremos primero los estudiantes de
Magisterio:

En relacién con los apartados anteriores,
quizas sea este el mds tranquilizante, ya que dis-
minuye el nimero de consumidores de drogas (en
concreto marihuana). Entre el curso 1999-2000 y
2006-2007, se pasa del casi 84% de consumido-
res de cannabis al casi 40%, lo que supone una
reduccion del doble de consumidores en los seis
afios transcurridos.

Observamos que en Educacion Primaria
disminuye el porcentaje de consumidores en un
11% de un periodo a otro, en Educacién Infantil
un 30% de uno a otro periodo, en Educacion
Musical y en Educacién Fisica hay un descenso
considerable, cada una un 44% de jovenes de
consumidores de marihuana. Lengua Extranjera
reduce el nimero de consumidores en un 54% de
uno a otro periodo.

En la Facultad de Medicina, hay un 15%
de estudiantes quienes dicen consumir mari-
huana. Entre los estudiantes de Forestales nos
encontramos con que un 53% son consumidores
de dicha sustancia, el 18% reconoce consumir
cocaina, el 17% drogas de disefio y el 12% otras
drogas. En Empresariales, el 64% son consumi-
dores de marihuana, el 20% de cocaina, el 8%
consume drogas de disefio y otro 8% reconoce
consumir otras drogas. En Enfermeria, el 73%
consume marihuana, otro 18% dice consumir
cocaina y el 9% se muestra también consu-
midor de otras drogas. En Derecho, se llega
hasta el 90% de consumidores de drogas. Entre
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los jévenes no universitarios el 60% dice ser
consumidor.

Discusion

A la luz de los datos expresados y de las
revisiones tedricas, se revela:

1.- La valoracién global que se desprende del
consumo de alcohol durante la semana es
positiva, si bien, en los fines de semana los
datos empeoran considerablemente. Durante
los tdltimos afos, estamos asistiendo a la
denominada cultura del “botelléon”, durante
los fines de semana (Ruiz Juan, Garcia Mon-
tes y Gémez Lépez, 2005).

2.- En lineas generales, los jovenes usuarios de
drogas de los comienzos del siglo XXI estan
relativamente bien integrados en sus respec-
tivos ambitos de convivencia, sea la familia,
el instituto, la universidad o el trabajo (Ruiz
Juan y Garcia Montes, 2005; Rodriguez;
Agulld, 1999). Sorprende el comentario de
una estudiante: “nunca a nivel de universi-
dad, se ha abordado el tema de la prevencion
y menos el consumo de drogas”. Los desafios
son muchisimos y, posiblemente, se deberian
de elaborar acciones especificas en la educa-
cién superior.

3.- Una nutricién mejorada y un incremento de
la actividad fisica abren un camino a un esti-
lo de vida mas sano (USDHHS, 2001, Nacio-
nal Health y Nutricion Examination Survey,
citados en Wallheard and Buckworth, 2004).
De ahi que esto deba de ser una constante de
los diferentes estamentos sociales en el que la
universidad no puede quedar al margen.

4.- Es preciso incorporar programas de educa-
cién para la salud desde la Educacion Infantil
hasta la Ensefianza Superior y en la misma
medida fuera del dmbito educativo las auto-
ridades sanitarias deben de promover pro-
gramas de salud publica (Becker y Mulligan,
1997; Escardibul Ferrda y Calero Martinez,
20006).

5.- Los jévenes que hacen deporte comparados
con los que no hacfan deporte presentan
niveles mas altos de autoestima, son social-
mente mds competentes y menos timidos e
introvertidos (Fernandez Bustos, 2008). Y
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McHale, Vinden, Bush, Richer, Shaw y Smith
(2005) revela que los chicos que practicaban
deporte -incluidos deportes de contacto- son
menos agresivos, que los nifios que hacen
deporte presentan un menor grado de acti-
vidades delictivas y tienen menor riesgo de
experimentar con drogas. En nuestro estudio
se observa diferencias en la prictica o no de
actividad fisica dependiendo de la carrera
elegida; por ejemplo, los estudiantes que rea-
lizan mayor actividad fisica y deportes son de
Magisterio con la especialidad de Educacion
Fisica, seguidos de los de Derecho; los que
alumnos que menos practican son los de
Magisterio de Infantil, Enfermeria y Medici-
na. Sorprende que estudiantes de la rama de
salud no tengan conciencia de los beneficios
que se obtienen de la actividad fisica para la
salud. En este sentido, desde las diferentes
instituciones publicas debemos tomar nota
de ello, pues la practica de actividad fisi-
ca y deportiva dentro de un estilo de vida
saludable no es s6lo una responsabilidad del
ciudadano a nivel individual, sino que es una
competencia social que debemos adquirir
entre todos por medio de los entes publicos,
pues su implicacién en el presente es la salud
publica del futuro.

Conclusiones

Los principales factores de riesgo para el
consumo de drogas en nuestro estudio de consu-
midores recreativos son ‘dar alguna importancia
a las drogas como motivos para salir de marcha’,
dado que el mayor consumo se produce los fines
de semana y festividades. ‘“Tener una mayoria de
amigos que beben alcohol y consumen sustancia
frecuentemente’, ya que los universitarios del ulti-
mo curso de carrera suelen salir mds que aquellos
universitarios de primer curso. Otros factores
de riesgo relevantes es salir habitualmente, los
fines de semana 6 o mds horas a divertirse por
las noches’. Se advierte a su vez que la practica
deportiva se relaciona con mejores comporta-
mientos saludables en la mayoria de sus grupos y
subgrupos de jovenes estudiados.

Del estudio se desprende que las actuacio-
nes educativas y preventivas en el consumo de
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drogas deben basarse en un estudio sistematico de
los factores de riesgo y proteccion en los entornos
de aplicacion por parte de los diferentes poderes
publicos, algo que muchas veces no ocurre. A la
vista de los datos de este estudio proponemos
que se tenga mds en cuenta en las actuaciones
preventivas de las administraciones publicas y
educativas, tanto en Secundaria, Bachillerato
y la misma universidad, dirigidas a contextos
recreativos que tienen que ver con la gestién de
la vida recreativa nocturna, motivaciones para
salir, etc., de los propios jovenes. Los resultados
obtenidos en este estudio parecen apoyar la idea
de que la practica deportiva presenta relacion con
las conductas de consumo de tabaco y alcohol y
otros estupefacientes, a la vez, dicha actividad
fisica ayuda a mantener conductas de salud. Ello
influirfa en la reduccién del hébito de fumar y
rebajar el consumo de sustancias nocivas, lo que
sin duda minimizaria en la poblacion los de pade-
cer problemas cardiorrespiratorios.
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