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> Valores normativos para evaluar la actitud hacia la obesidad en jévenes universitarios

PALABRAS CLAVE RESUMEN

Objetivos: Verificar la capacidad de reproducibilidad de una escala que valora la actitud a la
obesidad y desarrollar estdndares de percentil para jévenes universitarios de la region del
Obesidad; Maule (Chile).

Material y Métodos: Se efectué una encuesta en 918 jévenes universitarios (535 hombres y
383 mujeres) de la regién del Maule (Chile). Se evalu6 el peso y la estatura. Se calculé el indice
Universidades; de Masa Corporal (IMC) y se aplicé una escala de actitud a la obesidad. Se utilizd el método LMS
para desarrollar las curvas de percentil.

Actitud;
Estudiantes;

Estandar de referencia.
Resultados: La escala de actitud a la obesidad (EAO) mostré valores aceptables de Alfa de
Cronbach (hombres 0,70) y mujeres 0,73). Las referencias de percentil fueron distribuidas en
P15, P50 y P85 que permiten valorar por indicador (Preferencia/Rechazo, Preocupacion/Des-
interés y Voluntad/Apatia), rango de edad y sexo.

Conclusiones: La escala de actitud a la obesidad es un instrumento confiable y las referencias
de percentiles propuestas son una alternativa para diagnosticar, controlar y monitorizar la
actitud a la obesidad de jévenes universitarios.
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) Standard values to assess attitudes toward obesity in university students

ABSTRACT

Objective: Verifying the ability of reproducibility of a scale that assesses the attitude to obesity
and develops percentile standard for university students from the region of Maule (Chile).

Material and Methods: A survey was conducted on 918 university students (535 men and 383
women) from the region of Maule (Chile). Weight and height were evaluated. Body mass index
(BMI) was calculated and attitude scale was applied to obesity. The LMS method was used to
develop percentile curves.

Results: The scale of attitude to obesity (EAO) showed acceptable values of Cronbach’s alpha
(0.70 men) and women 0.73). The percentile references were dealers in P15, P50 and P85 by
allowing value indicator (Preference/Rejection, Concern/Selflessness and Will/Apathy), age
range and gender.

Conclusions: The EAO is a reliable reference percentile and proposals are an alternative to
diagnose, control and monitor obesity attitude of university students.

Gomez-Campos R, Vasquez-Cerda P, Luarte-Rocha C, Ibanez-Quispe V, Cossio-Bolanos M. Valores normativos
para evaluar la actitud hacia la obesidad en jévenes universitarios. Rev Esp Nutr Hum Diet. 2016; 20(2): 104 - 110.

doi: 10.14306/renhyd.20.2.193

‘ INTRODUCCION

La obesidad es una epidemia mundial grave y es una ame-
naza importante para la salud de los seres humanos®. Ac-
tualmente representa un problema multifactorial y puede
ser debido a una combinaciéon de factores: genéticos, del
comportamiento, del medio ambiente, de la tecnologia, de
las oportunidades para la actividad fisica, de la accesibili-
dad, disponibilidad y economiaZ

Las estadisticas de sobrepeso y obesidad en los adultos
a nivel mundial son alarmantes y las tendencias cada dia
van en alza. Por ejemplo, la Organizacién Mundial de la
Salud proyecté para el 2015 aproximadamente 2,3 millo-
nes de adultos con sobrepeso y mds de 700 millones con
obesidad?.

Al parecer estas tendencias tienen que ver mucho con la
globalizacién, puesto que por un lado, ha mejorado sus-
tancialmente la calidad de vida y la seguridad alimentaria,
observandose reduccién del nivel de pobreza en muchos
paises del mundo, y por otro lado, ha llevado a un aumen-
to en el consumo de bebidas y comidas azucaradas con
bajo contenido nutricional y un alto contenido de energia®,

a esto se suman los reducidos niveles de actividad fisica,
que en conjunto impulsan la epidemia mundial de la obe-
sidad en todas las etapas de la vida.

En ese contexto, desde el punto de vista sociocultural, se
debe tomar atencién en los correlatos psicosociales rela-
cionados con la estigmatizacién a la obesidad entre los
adolescentes® y j6venes universitarios, puesto que en la
vida cotidiana los jévenes podrian desarrollar estereotipos
negativos hacia la obesidad, expresando actitudes nega-
tivas hacia los estilos de vida saludables y consecuente-
mente descuidando su estado de salud. Por lo tanto, estas
personas serian frecuentemente el blanco de la discrimi-
nacion y los prejuicios en una variedad de entornos socia-
les y culturales, incluyendo dreas como el empleo, la edu-
cacién y las relaciones interpersonales®, asi como centros
escolares y de educacién superior.

Desde esa perspectiva, para ayudar a prevenir los drasti-
cos incrementos de actitudes negativas hacia la obesidad
entre los jovenes universitarios, es importante contar con
un instrumento vdlido y confiable que valore las actitudes
hacia la obesidad; ademds es necesario disponer de estan-
dares referenciales que permitan diagnosticar, controlary
monitorizar tales actitudes.
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En ese sentido, el presente estudio buscé, por un lado, ve-
rificar la capacidad de reproducibilidad de una escala que
valora la actitud a la obesidad y, por otro lado, desarrollar
estdndares de percentil en jévenes universitarios de la re-
gién del Maule (Chile). Esta informacién podria ayudar a
utilizar diversas teorias y modelos educativos para disefiar
y realizar intervenciones orientadas a lograr cambios de
conducta que contribuyan a prevenir y controlar la obesi-
dad y otras enfermedades crénicas’.

‘ METODOLOGIA

Tipo de estudio y muestra

Se efectué una encuesta en 918 jévenes universitarios (535
hombres y 383 mujeres) de la regién del Maule (Chile). La se-
leccién de la muestra fue de tipo no probabilistico (cuotas).
Los jévenes seleccionados pertenecen a tres universidades
de la ciudad de Talca y comprenden un rango de edad de
18-27 anos. Las carreras profesionales que se consideraron
en el estudio fueron: ciencias de la educacién (n=367; 40%),
ciencias de la salud (n=321; 35%) e ingenierias (n=230; 25%).

Se incluyeron en el estudio a jévenes que aceptaron volun-
tariamente la participacion, a los que estaban dentro del
rango edad establecida y a los que se encontraban estudian-
do entre el primer y cuarto afo. Se excluyeron a los que no
completaron el Ilenado del cuestionarioy a los alumnos que
se encontraban en el quinto afio de estudio. La investigacion
tuvo la aprobacién del comité de ética de la Universidad Au-
ténoma (Talca, Chile).

Procedimientos

Para valorar la actitud hacia la obesidad se utilizé |a técnica
de la encuesta, cuyo instrumento fue una escala tipo Likert
validada por Gémez et al°> para adolescentes de la region
del Maule (Chile). Este instrumento cuenta con tres indica-
dores (Preferencia/Rechazo, Preocupacién/Desinterés y Vo-
luntad/Apatia) los que se miden actitudes a través de 14
preguntas. La confiabilidad se verificé por medio de consis-
tencia interna (Alfa de Cronbach).

Se midieron las variables antropométricas de peso y estatu-
ray, por otro lado, la Escala de Actitud a la Obesidad (EAO).
Ambos procedimientos de recoleccién de datos se efectua-
ron en un laboratorio de la Universidad Auténoma de Chile
(Talca) entre las 9:00 y 13:00 horas y entre las 15:00 y 19:00
horas, de lunes a viernes durante los meses de junio y julio
de 2015. La aplicacién del instrumento se efectué por gru-
pos, durando aproximadamente entre 10-15 minutos. Las

variables antropométricas se evaluaron siguiendo las reco-
mendaciones de la Sociedad Internacional para los avances
en Cinentropometria® Se utilizé una bdscula Tanita para el
peso (kg) con precision de hasta 100g y para la estatura un
estadidmetro metdlico de marca Seca con una precisién de
1mm y una escala de 2,50m. Las caracteristicas antropomé-
tricas se observan en la Tabla 1.

Todo el procedimiento estuvo a cargo de 4 evaluadores pre-
viamente entrenados y capacitados para medir variables
antropométricas y técnicas de encuesta.

Se calculd el indice de masa corporal (IMC—kg/m?) para re-
lacionar el peso con la estatura y se utilizé la férmula pro-
puesta por Quetelet, donde: [IMC= Peso(kg) / Estatura(m)?].
La EAO puede ser interpretada segln los percentiles como:
baja actitud <P15; moderada actitud P15-P85; y alta actitud
>P85.

Estadistica

La normalidad de la distribucion de los datos se verifico por
medio del test de Kolmogorov—Smirnov. Los resultados se
analizaron por medio de estadistica descriptiva de prome-
dio, desviacién estandar, rango, frecuencias, porcentajes y
distribucion de percentiles (P15, P50 y P85). Las diferencias
entre ambos sexos se determind por medio del test “T” para
muestras independientes (p<0,001). Se calculé el Alfa de
Cronbach y los percentiles fueron determinados por medio
del método LMS®. Esta técnica supone la existencia de tres
curvas suavizadas: L(t), M(t) y S(t) (potencias de Box-Cox, me-
dianasy coeficientes de variacion), Los cdlculos se realizaron
en el programa LMS Chart Maker Light, version 2.54. Todos
los procedimientos de cdlculo fueron realizados en planillas
de Excel y en SPSS 18.0.

‘ RESULTADOS

Las variables que caracterizan a la muestra del estudio se
observan en la Tabla 1. Los hombres mostraron ser mas al-
tos y presentan mayor peso corporal en relacién a las mu-
jeres (p<0,001). En el IMC, no hubo diferencias entre ambos
sexos, excepto en el primer rango de edad (18-19 afios),
donde los hombres presentan menor IMC. En cuanto a los
valores obtenidos en la EAO no hubo diferencias en ambos
sexos y en todos los rangos de edad (p>0,001).

La Tabla 2 muestra los valores de consistencia interna por
item y por sexo. En todos los casos el Alfa de Cronbach evi-
dencié valores aceptables de confiabilidad. Los valores entre
los items oscilan entre 0,61y 0,76. En general, el instrumen-
to mostré ser confiable (a=0,72).
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Tabla 1. Valores descriptivos de las variables antropométricas y de la Escala de Actitud hacia la Obesidad (EAO) de la
muestra estudiada.
ET . Peso (kg) Estatura (cm) IMC (kg/m?)
Hombres
18-19 259 70,8 11,2* 1721 6,8* 239 | 34* 26,3 3,5
20-21 92 72,8 10,1* 171,8 6,3* 24,6 2,4 259 34
22-23 72 771 12,3* 174,2 5,8* 253 3,0 25,9 3,7
24-25 62 77,6 14,9* 1714 6,1* 26,3 39 25,8 3,4
26-27 50 757 6,9* 167,6 6,5* 27,0 23 24,8 lyA
Total 535 73,3 12,1* 172,0 6,6* 24,7 3,5 26,0 3,5
Mujeres
18-19 131 64,2 12,6 159,0 6,1* 253 4,3 25,8 4,2
20-21 96 61,4 11,3 160,2 5,7* 24,0 b4 25,6 4,7
22-23 65 65,2 15,8 156,8 6,2* 24,8 2,6 253 3,2
24-25 49 66,5 10,2 163,1 5,8* 25,0 4,0 26,3 3,8
26-27 42 68,2 13,6 160,0 7,1* 26,8 6,0 25,4 3,9
K Total 383 63,9 12,6 159,5 10,7+ @ 254 « 10,2 257 41 J

X: promedio; DE: Desviacion estandar; IMC: indice de Masa Corporal; Escala de Actitud hacia la Obesidad

(EAO): expresado en puntos; *: diferencia significativa.

La propuesta de percentiles (P15, P50 y P85) para valorar la
EAO se puede observar en la Tabla 3. Su valoracién se puede
efectuar por indicador, por rango de edad y sexo. Nétese que
los valores de la mediana del indicador Preferencia/Recha-
zo son similares en ambos sexos. En el indicador Preocu-
pacion/Desinterés, los hombres presentan valores relativa-
mente superiores en relacién a las mujeres, sin embargo, en
el indicador Voluntad/Apatia, las mujeres presentan ligera
superioridad en comparacién con los hombres. En general,
los valores de la EAO son relativamente similares en ambos
sexos y rangos de edad.

Los cdlculos para estudios similares pueden ser efectuados
en el siguiente link: http://reidebihu.net/cuesobeuni.php

‘ DISCUSION

En relacion a la confiabilidad, los resultados del estudio evi-
denciaron moderada capacidad de reproducibilidad de la
EAO. Los valores obtenidos de Alfa de Cronbach para ambos

sexos oscilan entre (0,70 a 0,73). Estos valores son consis-
tentes con estudios que presentan similares propdsitos, en
el que verificaron la capacidad de reproducibilidad de es-
calas y/o cuestionarios asociadas a actitudes hacia la obe-
sidad en adolescentes>®, inclusive los a son similares con
otros estudios que valoran la actividad fisica, conductas y
hdbitos alimentarios de adultos'**3,

De hecho, el Alfa de Cronbach es uno de los procedimien-
tos mas utilizados y preferidos por los estudios que utilizan
técnicas de encuesta', debido a su facil aplicacién y proce-
samiento. Ademads el uso de este estadigrafo desde su pro-
puesta en 1951 ha crecido ostensiblemente en los ultimos
anos. Prueba de ello es que se cita en las investigaciones un
promedio aproximado de 960 veces por afio®.

De acuerdo a los resultados observados, todos los elemen-
tos (items) contribuyen positivamente a la fiabilidad de la
escala, a pesar de que se eliminaron preguntas (a=0,60-
0,69) con el objetivo de elevar el @, sin embargo, los resulta-
dos fueron similares. En ese contexto, se opt6é por mantener
la estructura integra de la EAO (14 preguntas) basandose en
las sugerencias de Sarkova et al*®, en el que consideran que
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KI'abla 2. Valores de confiabilidad por Alfa de Cronbach de la escala que valora la actitud hacia la obesidad. \
N" items Hombres | Mujeres | Ambos
A) Preferencia/Rechazo
1 Me agrada salir a reuniones sociales con mis amigos. 0,712 0,769 : 0,740
2  Cuando tengo tiempo libre, prefiero mirar televisién en casa. 0,744 0,757 | 0,741
3 : Cuando estoy en casa no me gusta ayudar en los quehaceres del hogar 0,662 0,742 = 0,700

(limpiar, barrer, planchar, cortar pasto, etc.).
4 Cuando estoy en el colegio me gusta sentarme para conversar con mis amigos. 0,722 0,776 . 0,750
B) Preocupacién/Desinterés
5 i ¢Te sentirias preocupado en el caso de que subas de peso repentinamente? 0,699 0,688 : 0,640
6 | ¢Alguna vez te has sentido intranquilo por tu barriga? 0,618 0,698 : 0,666
7 Me preocupa mucho el hecho de no poder mantener mi peso ideal. 0,720 0,695 | 0,699
8 | Actualmente, iconsideras que estds subiendo de peso? 0,748 0,728 : 0,738
9 : A menudo trato de no ingerir alimentos que me engorden. 0,680 0,688 : 0,690
10: Me preocupo mucho cuando ingiero alimentos ricos en grasas. 0,618 0,698 | 0,666
C) Voluntad/Apatia
11: Considero que tengo mucha voluntad para hacer ejercicios fisicos. 0,735 0,755 : 0,745
12 En general, considero que tengo autocontrol cuando ingiero mis alimentos. 0,732 0,753 0,750
13 Pienso que soy capaz de mantener un estilo de vida saludable. 0,731 0,743 : 0,733
14: Considero que los ejercicios fisicos son importantes para mantener mi peso 0,754 0,764 0,766
corporal.
Alfa de Cronbach 0,70 0,73 0,72

\_

/

los valores de la subescalas deben ser superiores a 0,60 y
las escalas totales son aceptables cuando superan el 0,70.

Por lo tanto, los valores de a no necesariamente deben ser
altos, se estima que un maximo de 0,90 es recomendable
para verificar la confiabilidad de los cuestionarios'’, aunque
desde el punto de vista del control de la calidad de los ins-
trumentos es obligatorio estimar la exactitud (confiabilidad).
Esto no s6lo puede ser efectuado por la técnica de consisten-
cia interna, sino también por mitades partidas y test re-test.

Respecto al desarrollo de estdndares de percentil para valo-
rar la actitud hacia la obesidad en jévenes universitarios de
la regién del Maule, los resultados muestran que los percen-
tiles son una alternativa para clasificar las actitudes de los
jovenes. Este estudio utilizé el método LMS® para proponer
los puntos de corte (P15, P50 y P85), pues los extremos de
los centiles pueden ser estimados de forma mds eficaz, ade-
mds cualquier centil puede ser calculado y cada observacién
puede ser convertida a su desviacién estdndar®.

Los valores referenciales de la EAO pueden ser utilizados
por rango de edad, sexo e indicadores (Preferencia/Recha-
zo, Preocupacion/Desinterés y Voluntad/Apatia), pues es-
tudios recientes a nivel mundial muestran su preocupacion
por cambiar las actitudes y percepciones negativas de las
personas con sobrepeso y obesidad>**?°. Por lo tanto, las re-
ferencias aqui propuestas son una alternativa para efectuar
el sequimiento y vigilancia de la actitud hacia la obesidad de
jovenes universitarios de la regién del Maule.

En ese contexto, los valores asociados a los percentiles su-
periores al P85 deben ser preocupantes, dado que estas
actitudes estdn orientadas al rechazo, desinterés y apatia
en relacién a los estilos de vida saludables. Estas actitudes
podrian llevar a adoptar una serie estereotipos negativos,
comunmente atribuidos a individuos obesos o con proble-
mas de sobrepeso’®, inclusive se ha llegado al extremo de
denigrar y condenar a estas personas por su condicién?,
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KI'abla 3. Distribucién de percentiles de la actitud hacia la obesidad por rango de edad, sexo e indicadores. \

Edades

Hombres

Mujeres

Preferen

cia/Rechazo

18-19
20-21
22-23
24-25
26-27

1,60
0,78
0,39
0,64
1,16

8,73
8,09
8,22
8,72
8,73

0,18
0,18
0,18
0,19
0,19

7,0
6,6
6,8
71
7,0

87
81
8,2
87
87

10,2
9,6
9,9

10,4

10,4

131 89 :018 6172 90 :10,6
104 :855 019 59 :69 86 10,2
084 :835 019 59 :6,8 83 10,0
0,74 883 :018 6372 88 :10,5
0,83 :843 0,20 58 6,7 84 10,2

Preocupacién/Desinterés

18-19
20-21
22-23
24-25
26-27

0,43
0,39
0,22
-0,05
-0,30

11,36
11,72
11,25
10,17
9,76

0,26
0,25
0,24
0,26
0,27

8,5
8,9
87
7.8
7,5

11,4
11,7
11,3
10,2
9,8

14,7
15,0
14,4
13,3
13,1

-0,05 993 029 62:74 99 134

0,07 10,26 0,29 64 :76 103 138
0,12 110,48 0,28 65 7,8 10,5: 14,0
0,07 110,09 0,29 6,2:75 101 136

-0,04: 984 :031 60:72 98 136

Voluntad/Apatia

18-19
20-21
22-23
24-25
26-27

-0,29
-0,34
-017
0,13
0,47

5,77
5,52
5,84
6,18
5,93

0,27
0,26
0,25
0,24
0,24

4,4
4,3
4,5
4,8
4,6

58
55
58
6,2
59

77
7.3
7,6
7.9
7,5

024632 024 42 49 63 81
019 622 025 40 48 62 80
015 608 025 39 46 61 79
0,08 652 026 42 49 65 85

-0,02 6,64 :027 43:50 66 :388

EAO

18-19
20-21
22-23
24-25
26-27

=

0,48
0,62
0,69
0,53
0,18

26,16
25,81
25,86
25,54
24,78

0,13
0,13
0,14
0,14
0,14

22,7
22,3
22,3
21,9
21,3

26,2
25,8
25,9
25,5
24,8

29,9
29,5
29,6
29,4
28,7

-0,04 2543 0,17 19,3: 21,4 25,4 30,3

0,10 2524 0,16 19,3 21,3 252 29,8
0,34 2528 0,15 19,5 21,5 253 294
0,53 26,00 0,14 20,3 22,4 26,0 29,9
0,84 2558 0,13 20,1 22,1 256 292

L: asimetria; M: mediana; S: coeficiente de variacién; EAO: Escala de Actitud hacia la Obesidad.

En suma, tanto la EAO y las referencias propuestas deben
servir a los jovenes universitarios para adoptar actitudes
relacionadas con las preferencias, con la preocupacién y la
fuerza de voluntad de actividades que conllevan a preservar
un adecuado estado de salud, a pesar de que en la actuali-
dad los jévenes tienen que lidiar con los factores psicolégi-
cos, sociales, culturales y econémicos??, que muy bien pue-

den influir en sus actitude

S.

El estudio en general presenta algunas fortalezas, como el
tamano de la muestra utilizada y la capacidad de fiabilidad
que evidencié el instrumento. Las referencias expresadas en
percentiles permiten identificar a individuos con posibles ac-
titudes hacia la obesidad, lo que evidentemente va en perjui-
cio de su estado de salud. Se sugiere para futuros estudios
utilizar la EAO en otras muestras de jévenes universitarios,
cuyo objetivo principal sea comprobar la validez externa.
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‘ CONCLUSIONES

La EAO es un instrumento confiable y las referencias de per-
centiles propuestas son una alternativa para diagnosticar,
controlar y monitorizar la actitud hacia la obesidad de j6-
venes universitarios. Los resultados sugieren su uso y apli-
cacién de forma rutinaria en las universidades de la regién.
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