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Resumen

Introducción: la aptitud física es un estado biológico que refleja la habilidad de 
una persona para realizar actividad física y se encuentra relacionada con la salud presente 
y futura. La capacidad aeróbica y la composición corporal son dos elementos importantes 
de la aptitud física. Objetivo: determinar los niveles de capacidad aeróbica y composición 
corporal de los indígenas adolescentes Wayúu de Siapana, Guajira. Metodología: estudio 
transversal descriptivo realizado en 93 indígenas adolescentes (38 varones, 55 mujeres). 
Las variables se analizaron en medidas de tendencia central o frecuencias según su natu-
raleza. Se determinó la composición corporal a través del Índice de Masa Corporal, el 
porcentaje de grasa y la circunferencia de la cintura. En cuanto a la capacidad aeróbica, se 
determinó a través del test de ida y vuelta de 20 metros. Resultados: el 71% de los varones 
y el 20% de las mujeres presentaron una capacidad aeróbica saludable. Con relación a la 
composición corporal, la totalidad de los hombres registraron un porcentaje de grasa y 
circunferencia de la cintura saludable. Una cuarta parte de las mujeres presentaron sobre-
peso-obesidad y obesidad abdominal. Conclusiones: los hombres adolescentes Wayúu 
presentaron niveles de composición corporal y capacidad aeróbica más saludables que las 
mujeres. Los bajos niveles de capacidad aeróbica encontrados en las mujeres Wayúu son 
un hallazgo importante, pues sugiere la necesidad de diseñar novedosas estrategias que 
incrementen los niveles actuales de actividad física.
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Introducción 

Según la Organización Mundial de la Salud (oms), la inactividad física se 
considera como un factor de riesgo comportamental asociado a enfermedades 
crónicas no transmisibles (ecnt) cuya prevalencia en jóvenes entre los 11 y 
17 años alcanza el 81% (World Health Organization, 2014). En población 
adolescente, se considera inactividad física a la realización de menos de 300 
minutos de actividad física a la semana (World Health Organization, 2010). 
Bajos niveles de actividad física tienen un impacto negativo en la aptitud 
física, ya que ambos conceptos presentan una correlación positiva (Plowman 
& Meredith, 2013). En el caso específico de la población indígena adoles-
cente, en Colombia, según los resultados de la Encuesta Nacional del Estado 
Nutricional (Ensin) 2015, el 12.9% no cumple con las recomendaciones de 
actividad física para la salud (icbf, 2015).

La aptitud física se define como un estado biológico que la persona tiene 
o alcanza y se relaciona con la habilidad para realizar actividad física (National 
Research Council, 2012). Bajos niveles de actividad y aptitud físicas están rela-
cionados con el desarrollo de factores de riesgo de enfermedad cardiovascular 
(Ortega et al., 2008). La aptitud física orientada a la salud es un constructo 
multidimensional, es decir, hay varios componentes que la conforman. El 
modelo de Caspersen et al. sugiere que existen cinco componentes: compo-
sición corporal, capacidad aeróbica, fuerza, resistencia muscular y flexibilidad 
(Caspersen et al., 1985).

La capacidad aeróbica refleja la máxima tasa de oxígeno que el cuerpo 
puede tomar y utilizar durante el ejercicio. Este componente de la aptitud 
física es muy importante porque refleja la capacidad total de los sistemas 
cardiovascular y respiratorio y establece la habilidad para desarrollar ejercicio 
prolongado y vigoroso (Plowman & Meredith, 2013). Bajos niveles de capa-
cidad aeróbica están asociados con la presencia de factores de riesgo cardio-
vascular en la edad adulta (Twisk, Kemper & Van Mechelen, 2002; Dwyer 
et al., 2009). En población indígena colombiana adolescente no existen, o 
son escasos, los registros de capacidad aeróbica. Sin embargo, en Chile, un 
estudio que comparó niveles de capacidad aeróbica entre población indí-
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gena y no indígena tampoco encontró diferencias significativas según sexo, 
etnia y localidad de origen de la población de estudio (Espinoza-Navarro et 
al., 2009).

Con relación a la composición corporal, el Índice de Masa Corporal 
(imc), el porcentaje de grasa corporal y la circunferencia de la cintura son tres 
indicadores reconocidos por tener una relación con la salud (Campillo et al., 
2000). Presentar niveles poco saludables de imc y porcentaje de grasa durante 
la niñez y la adolescencia aumenta el riesgo de aparición temprana de ecnt 
(Must et al., 1992; Abdullah et al., 2011; Going et al., 2011). En el caso especí-
fico de la población indígena adolescente colombiana, la Ensin 2015 estableció 
que un 17,9% presenta exceso de peso (icbf, 2015).

El departamento de la Guajira se encuentra ubicado en la parte más 
septentrional de Colombia (Gobernación de la Guajira, 2018). El 43% de 
la población del departamento es indígena, siendo el pueblo Wayúu el más 
numeroso de Colombia y Venezuela (dane, 2005). El 98,42% de la población 
Wayúu que vive fuera del casco urbano del municipio de Uribía no tiene satis-
fechas sus necesidades básicas (dane, 2012).

La oms, recomienda una hora de actividad física diaria para los niños 
y jóvenes (World Health Organization, 2010). Infortunadamente, las clases 
de educación física para los jóvenes indígenas en los últimos cinco años en la 
Institución Etnoeducativa del corregimiento de Siapana se limitan a dos horas 
a la semana, situación que va en contravía con lo dispuesto por la Ley 1355 
de 2009 en el artículo 5 “Estrategias para promover actividad física”, el cual 
manifiesta que se promoverán el incremento y calidad de las clases de educa-
ción física (Ley 1355, 2009). 

Teniendo en cuenta que no existen investigaciones acerca de los niveles 
de capacidad aeróbica y composición corporal en la población adolescente 
Wayúu, y que su lugar de ubicación, el medio rural, muy posiblemente no se 
haya visto afectado por los cambios negativos en la dieta y los bajos niveles de 
actividad física (Bruneau-chávez et al., 2015), el objetivo de este estudio fue 
determinar los niveles de capacidad aeróbica y composición corporal de los 
indígenas adolescentes Wayúu de la Institución Etnoeducativa Integral Rural 
Internado Indígena de Siapana. 
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Esta información será fundamental, ya que la adolescencia es una edad 
crucial con relación al estilo de vida y la salud futura, lo que permitirá conocer 
el estado actual de esta población para el adecuado diseño de estrategias que 
puedan promover la actividad física y los estilos de vida saludables, así como 
fortalecer las conductas actuales que, a futuro, eviten niveles poco saludables 
de capacidad aeróbica y composición corporal que según la evidencia cientí-
fica están asociados con la existencia de factores de riesgo cardiovascular en la 
adultez (Twisk, Kemper & Van Mechelen, 2002; Dwyer et al., 2009). 

Metodología 

Se realizó un estudio transversal descriptivo de enfoque cuantitativo. Se 
seleccionó una muestra por conveniencia de los estudiantes adolescentes de 15 
a 19 años de edad de los grados noveno, décimo y undécimo de la Institución 
Integral Rural Indígena de Siapana que cumplieron los criterios de inclusión. 
La muestra quedó conformada por 93 estudiantes, luego de que 35 estudiantes 
no pudieron participar por no cumplir con alguno de los criterios de inclusión. 
Este estudio fue aprobado por el Comité de Investigación de la Facultad de 
Cultura Física, Deporte y Recreación mediante el acta 007 de mayo de 2015. 

Para contactar a los estudiantes, primero se solicitó permiso a las direc-
tivas de la institución educativa mediante una carta la cual adjuntaba el proto-
colo del trabajo de investigación. Luego, se solicitó permiso de manera verbal a 
la autoridad Wayúu de Siapana y fueron presentados los evaluadores. Después 
de obtener el permiso de la institución educativa y la autoridad Wayúu, se 
realizó una reunión informativa con los estudiantes participantes, se entregó el 
consentimiento y el asentimiento informado y se explicó el diligenciamiento 
del cuestionario Par-q. 

Fueron incluidos estudiantes matriculados en la institución educativa en 
el año lectivo de 2015, que no presentaron riesgo cardiovascular, músculo-es-
quelético o metabólico (a través del cuestionario Par-Q) (Shephard, 1988), que 
fueron autorizados por sus padres a participar mediante la firma del consen-
timiento informado y que aceptaron participar voluntariamente en el estudio 
mediante la firma del asentimiento informado.
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Métodos y procedimientos 

Una vez se comprobó que los participantes cumplían con los criterios de 
inclusión, se realizó la valoración de la composición corporal, estas mediciones 
se realizaron con ropa ligera y sin zapatos. Luego de la valoración de la compo-
sición corporal, se realizó un calentamiento general de 15 minutos que incluía 
ejercicios de movilidad articular, activación cardiovascular y estiramientos. 
Finalmente, se llevó a cabo la valoración de la capacidad aeróbica mediante el 
test de ida y vuelta de 20 metros. Un profesional y tres estudiantes de cultura 
física, deporte y recreación fueron los encargados de la realización de las valo-
raciones, los cuales fueron capacitados y entrenados para ese fin. Las valora-
ciones se realizaron en las instalaciones de la institución, en el tiempo de clase de 
educación física y en presencia del docente del colegio y personal de enfermería.

Para este estudio, la composición corporal fue determinada mediante 
el imc, el porcentaje de grasa corporal a través de la técnica de impedancia 
bioeléctrica y la circunferencia de la cintura. Para determinar el peso se utilizó 
una báscula SECA 803 (SECA, Alemania), para la talla se empleó un tallí-
metro SECA 213 (SECA, Alemania). Para determinar un peso saludable o 
sobrepeso/obesidad se tuvieron en cuenta los criterios de Fitnesgramm® (The 
Cooper Institute, 2013) y los criterios de Cole y cols. (Cole et al., 2000).

En cuanto al perímetro de cintura se utilizó una cinta métrica SECA 
201 (SECA, Alemania). Para determinar la obesidad abdominal se tuvieron 
en cuenta los criterios de la Federación Internacional de Diabetes (Zimmet et 
al., 2005).

Para estimar el porcentaje de grasa corporal fue utilizado un analizador de 
grasa corporal Omron HBF-306C, se utilizó la técnica de impedancia bioeléc-
trica por ser este un procedimiento rápido, de bajo costo, no invasivo y cuya 
validez ha sido demostrada en estudios epidemiológicos en población adoles-
cente (Sánchez y Barón, 2009). Para establecer el porcentaje de grasa saludable 
o en zona de “necesita mejora – riesgo para la salud” se tuvieron en cuenta los 
criterios de Fitnesgramm® (The Cooper Institute, 2013).

La capacidad aeróbica se pudo determinar mediante el test de ida y vuelta 
de 20 metros, el cual establece el consumo máximo de oxígeno (VO2máx). Cada 



168 Efectos del entrenamiento y control fisiológico en el deporte y la salud

estudiante cubrió una distancia de 20 metros en doble sentido, ida y vuelta, 
tocando la línea de base (ubicada al final de cada uno de los extremos) al 
mismo tiempo de la señal sonora emitida por una grabación. La frecuencia 
de la señal sonora aumentó en 0,5 km/h-1 cada minuto, iniciando con una 
velocidad de 8.5 km/h-1. El test terminó cuando el estudiante no pudo tocar 
por dos veces la línea antes de la señal sonora o cuando abandonó por fatiga 
(Leger et al., 1988). Se registró el último minuto, estadio o parlier completado 
y con este registro se determinó el consumo máximo de oxígeno (VO2máx) 
expresado en ml/kg-1/min-1, obtenido a través de la fórmula de Leger (Leger 
et al., 1988). Para determinar una capacidad aeróbica saludable o en riesgo 
cardiovascular futuro se tuvieron en cuenta los criterios de Fitnesgramm® (The 
Cooper Institute, 2013).

Análisis de datos

Se realizó un análisis descriptivo de las variables de interés. En el caso de 
las variables cualitativas se presentaron frecuencias y porcentajes. En cuanto 
a las variables continuas, se aplicó la prueba de Shapiro Wilk para valorar la 
distribución de los datos. Cuando estas variables presentaron distribución 
normal se presentó la media y la desviación estándar, cuando la distribución 
de los datos no fue normal se presentó la mediana y el rango intercuartílico. Se 
analizaron otras variables sociodemográficas como el sexo y la edad.

Resultados 

La muestra estuvo conformada por 55 mujeres y 38 hombres con una 
edad promedio de 17.66 ±1.31. Las medianas de imc y porcentaje de grasa 
fueron de 22.5 (ri: 2.8 kg/m2) y 23(ri: 12.3) respectivamente. La mediana de 
consumo máximo de oxígeno fue de 37.32 ml/kg/min-1 con un rango inter-
cuartílico de 8.96 ml/kg/min-1 (ver Tabla 1).
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Tabla 1. Descripción de actividad y aptitud físicas, orientada a la salud 
de la población de estudio

Características N %

Genero

Hombre 38 39.78

Mujer 55 60.22

Media/Mediana* DE/ RI

Edad 17.66 1.31

Talla (cm) 154.93 7.63

Peso (kg) 55.30 6.76

imc (kg/m2) 22.5* 2,8

Porcentaje de grasa total corporal (%) 23* 12,3

Circunferencia de cintura (cm) 73.35 5.99

VO2 máx. (ml/kg/min-1)** 37.32 8.96

IMC: Índice de Masa Corporal; RI: Rango Intercuartílico; DE: Desviación Estándar; * Mediana, 
**VO2máx: Consumo máximo predictivo según la ecuación de Leger

Fuente: elaboración propia.

Los datos obtenidos al analizar la composición corporal de los adolescentes 
Wayúu señalan que una cuarta parte de las mujeres presentan sobrepeso-obe-
sidad. Al analizar el porcentaje de grasa corporal, el 90% de los participantes 
presentan un porcentaje de grasa corporal saludable. La totalidad de los hombres 
Wayúu presentan una circunferencia de la cintura normal (ver Tabla 2).

Tabla 2. Características antropométricas de la población de estudio 
según sexo

Características antropométricas
Mujeres
n (%) o 

Mediana [RI]

Hombres
n (%) o 

Mediana [RI]

Total 
n (%) o 

Mediana [RI]/ 
Media [DE]*

Índice de Masa Corporal 
(Criterios de Cole y cols.)**

Peso normal 41 (74.54) 37 (97.36) 78 (83.87)

Sobrepeso-obesidad 14 (25.45) 1 (2.71) 15 (16.12)

Índice de Masa Corporal (kg/m2) 23.47 [2.67] 22.10 [1.53] 22.5 [2.8]

Continúa tabla...
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Características antropométricas
Mujeres
n (%) o 

Mediana [RI]

Hombres
n (%) o 

Mediana [RI]

Total 
n (%) o 

Mediana [RI]/ 
Media [DE]*

Porcentaje de grasa corporal 
(Criterios Fitnessgram®)***

Muy delgado 0 (0) 0 (0) 0 (0)
Porcentaje de grasa saludable 47 (85.45) 38(100) 85 (91.39)
Zona de “Necesita Mejora –               
Riesgo para la salud” 8 (14.54) 0 (0) 8 (8.41)

Porcentaje de grasa corporal (%) 26.89 [3.61] 13.39 [3.34] 23 [12.3]

Circunferencia de la cintura 
(Criterio Federación 
Internacional de Diabetes)****

Normal 41 (74.54) 38 (100) 79 (85)

Obesidad abdominal 14 (25.45) 0 (0) 14 (15)
Circunferencia de la cintura (cm) 74.07 [6.91] 72.31 [4.23] 73.35 [5.99]*

DE: Desviación estándar; RI: Rango intercuartílico, ** Sobrepeso-obesidad: de 15 a 17 años punto de corte de 
imc ≥25 equivalente para cada edad y para mayores de 18 años imc ≥25; *** Según criterios establecidos por 
Fitnessgram®; **** Hombres ≥90 cm, mujeres ≥ 80 (Zimmet, 2005).

Fuente: elaboración propia.

Al analizar la capacidad aeróbica según los criterios de Fitnessgram®, el 
%28.94 de los adolescentes hombres y el %80 de las mujeres presentan niveles de 
capacidad aeróbica de riesgo cardiovascular futuro. La media de consumo máximo 
de oxígeno en los hombres registró 46.56 (ml/kg/min-1) (de: 4.96) (ver Tabla 3).

Tabla 3. Descripción de los niveles de capacidad aeróbica de la población 
de estudio según sexo

Característica
Mujeres
n (%) o 

Media [DE]

Hombres
n (%) o 

Media [DE]

Total 
n (%) o 

/Media [DE]

Capacidad aeróbica Criterios Fitnessgram ®)*

Capacidad aeróbica saludable 11 (20) 27 (71.05) 38 (40.86)
Riesgo cardiovascular futuro 44 (80) 11 (28.94) 55 (59.13)
VO2máx (ml/kg/min-1)** 30.94 [4.29] 46.56 [4.96] 37.32 [8.96]

* VO2máx: Consumo máximo de oxígeno predictivo según la ecuación de Leger, ** Capacidad aeróbica saludable: 
Varones: 15 años ≥ 43.6 ml/kg/min-1, 16 años ≥ 44.1 ml/kg/min-1, ≥ 17 años 44.2 ml/kg/min-1 y mayor a 17 
años ≥ 44.3 ml/kg/min-1. Mujeres 15 años ≥ 39.1 ml/kg/min-1, 16 años ≥ 38.9 ml/kg/min-1, ≥ 17 años 38.8 
ml/kg/min-1 y mayor a 17 años ≥ 38.6 ml/kg/min-1

Fuente: elaboración propia.
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Discusión 

Mediante este trabajo de investigación se pudieron establecer los niveles 
de composición corporal y capacidad aeróbica en indígenas adolescentes 
Wayúu del corregimiento de Siapana, Uribía, Alta Guajira. 

Con relación al Índice de Masa Corporal (imc), los resultados confirman 
una prevalencia de sobrepeso y obesidad del 16.13%, dato que resulta lige-
ramente inferior al 17,9% establecido en la Ensin 2015 para la población 
indígena adolescente en Colombia (icbf, 2015). Con relación al sexo, los 
adolescentes hombres presentaron una prevalencia muy baja de sobrepeso y 
obesidad (2.71%), por otra parte, el 25% de las mujeres participantes de este 
estudio presentan sobrepeso u obesidad por imc. Estos resultados son muy 
inferiores en el caso de los hombres y superiores en el caso de las mujeres en 
dos estudios realizados en adolescentes argentinos (Secchi et al., 2014) y espa-
ñoles (Valverde et al., 2010) donde se encontraron prevalencias de sobrepeso y 
obesidad del 26,6% y el 28,48% respectivamente. 

En el caso de las mujeres, los resultados son superiores al compararse 
con las adolescentes argentinas (20,9%) e inferiores en el caso de las adoles-
centes españolas (27,32%). En el contexto nacional, la prevalencia de sobre-
peso y obesidad de toda la población participante en este estudio (16%) es 
muy similar a la hallada en la Encuesta Nacional de Situación Nutricional en 
Colombia (Ensin, 2010) donde la prevalencia de sobrepeso y obesidad para el 
rango de edad 7 – 17 años fue de 16.7%, y es ligeramente inferior a la encon-
trada en un estudio realizado en escolares bogotanos entre los 7 y los 18 años, 
la cual fue establecida en un 18% (Mojica et al., 2008). 

En cuanto al perímetro de la cintura, la media de los hombres (72.31 cm) 
fue inferior a la media registrada por las mujeres (74.7 cm). Estos resultados 
difieren a los obtenidos en un estudio con adolescentes españoles (Martínez-
Gómez et al., 2010) donde se registraron medias de 75.4 cm y 71.9 cm para 
hombres y mujeres respectivamente. De la misma manera, los hallazgos de 
Secchi et al. con relación a la circunferencia de la cintura reflejan mayor adipo-
sidad abdominal en los adolescentes varones (73.5 cm varones, 70 cm mujeres) 
(Secchi et a., 2014). Con relación al porcentaje de estudiantes adolescentes 
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Wayúu que presentan una circunferencia de la cintura categorizada como 
normal, los resultados confirman alta prevalencia en el caso de los hombres 
(100%), en el caso de las mujeres el 75% se ubicó en esta categoría. Estos 
resultados son superiores en el caso de los hombres e inferiores en el caso de 
las mujeres al comparar las prevalencias obtenidas en un estudio realizado con 
adolescentes brasileños (78.9% hombres, 82.5% mujeres) (Burgos et al., 2015).

Al analizar el porcentaje de grasa corporal estimado a través de la técnica 
de impedancia bioeléctrica, las medias de porcentaje de grasa registradas en este 
estudio (26.89% mujeres, 13.39% hombres) son inferiores a las reportadas en 
un estudio realizado con adolescentes brasileros de 12 a 19 años, donde las 
mujeres presentaron una media de porcentaje de grasa de 29.7% y los hombres 
15.4% (Álvarez et al., 2006). Estos resultados van en línea con lo determi-
nado por Bruneau-Chávez, quien encontró que los niños y jóvenes de la Etnia 
Mapuche presentaron menores valores de porcentaje de grasa e índice de sobre-
peso que los niños y jóvenes no mapuches (Bruneau-Chávez et al., 2015).

En cuanto a los niveles de capacidad aeróbica, considerada como el 
componente más importante de la condición física relacionada con la salud 
(Welk et al., 2011), el 71% de los varones participantes en este estudio presen-
taron una capacidad aeróbica saludable. Estos resultados son superiores a 
los obtenidos en adolescentes ecuatorianos (63.4%) (Andrade et al., 2014), 
adolescentes europeos (62%) (Ortega et al., 2011), adolescentes portugueses 
(62.6%) (Moreira et al., 2011) y adolescentes argentinos (53.3%) (Secchi et 
al., 2014). Por otra parte, son iguales a los obtenidos en adolescentes nortea-
mericanos (71%) (Lobelo et al, 2011) e inferiores a los obtenidos en adoles-
centes españoles (80,7%) (Ortega et al., 2005). Por otra parte, tan solo el 20% 
de las mujeres Wayúu registraron una capacidad aeróbica saludable. Estos 
resultados son inferiores a todas las prevalencias de los estudios anteriormente 
mencionados, excepto a las del estudio de Andrade, donde el porcentaje de 
adolescentes ecuatorianas con capacidad aeróbica saludable fue del 15.1% 
(Andrade et al., 2014).

El hecho de que los hombres hayan presentado características antro-
pométricas y de capacidad aeróbica más saludables que las mujeres puede 
tener relación con la cantidad, tipo e intensidad de la actividad física, sin 
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embargo, habría que ampliar este conocimiento pues no se tiene información 
sobre la intensidad y el tipo de actividad física que realizan los jóvenes Wayúu. 
Otra posible explicación a este hallazgo radica en que, en la tarde, después de 
las actividades académicas, y como parte de las actividades del internado se 
deben realizar tareas relacionadas con el cuidado del lugar o de los diferentes 
proyectos extracurriculares de la institución, acciones que permiten incre-
mentar los niveles de actividad física ocupacional en el caso de los estudiantes 
hombres; por el contrario, las estudiantes mujeres se dedican a actividades más 
sedentarias como el tejido de manillas, mantas y mochilas. En el caso de los 
estudiantes externos, la mayoría de ellos debe ayudar en las actividades coti-
dianas de sus casas como buscar leña, traer agua o recoger chivos a distancias 
considerables, lo que puede suponer niveles altos de actividad física ocupa-
cional y relacionada con el transporte que podrían influir en los niveles de 
capacidad aeróbica y composición corporal. 

Los bajos niveles de aptitud física encontrados en las jóvenes Wayúu son 
un hallazgo importante que permitirá la creación de estrategias (específica-
mente al interior de las clases de educación física de la Institución) que tengan 
como objetivo aumentar los niveles de actividad física, ya que actualmente la 
totalidad de los adolescentes Wayúu asisten solamente dos veces a la semana a 
la clase de educación física, esto, con el fin de lograr, a futuro, mejores niveles 
de capacidad aeróbica, los cuales se relacionan con una composición corporal 
más saludable (Casajús et al., 2006).

Conclusiones

Los hombres adolescentes Wayúu presentaron niveles de composición 
corporal y capacidad aeróbica más saludables que las mujeres. Los bajos niveles 
de capacidad aeróbica encontrados en las mujeres Wayúu son un hallazgo 
importante que sugiere el diseño de novedosas estrategias que incrementen 
los niveles actuales de actividad física que permitan mejorar este importante 
componente de la aptitud física orientada a la salud, el cual también se rela-
ciona con una composición corporal más saludable.
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