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Introducción

Actualmente existe evidencia científica sólida sobre los 
beneficios de la práctica regular de actividad física [1], 
a partir de la cual se han elaborado recomendaciones in-
ternacionales sobre la cantidad de actividad física sema-
nal que la población general puede realizar para obtener 
los beneficios en salud documentados  [1, 2].

Aunque la actividad física es considerada un 
componente importante de un estilo de vida saluda-
ble, en muchos países  [3, 4] —incluido Colombia [5, 
6]— gran parte de la población no cumple con las re-
comendaciones internacionales establecidas sobre su 
práctica; además, ésta disminuye con la edad y es más 
baja en las mujeres y en personas con menor nivel 
educativo o socioeconómico [7].

El estudio de los determinantes o factores que in-
fluyen en la práctica de actividad física ha sido de gran 
interés, especialmente en el escenario investigativo in-
ternacional. En una revisión seminal realizada por Dis-
hman  y otros en 1984 [8] en la que se evaluó la evi-
dencia de la asociación [de tipo estadístico en estudios 
epidemiológicos) entre la práctica de actividad física 
con características de las personas y sus estilos de vida, 
características medioambientales y de la actividad fí-
sica, la conclusión general fue la pobre comprensión 
sobre estos determinantes.

A partir de esa fecha son muchas las investigaciones 
y revisiones sistemáticas que se han publicado con el 
fin de establecer los factores que influencian la práctica 
de actividad física; en general, estas investigaciones se 
han desarrollado en el marco de la epidemiología de la 
actividad física [9], aunque según las características en 
las que se ha intentado encontrar la explicación de dicha 
práctica, se delimitan otras áreas de énfasis de la epide-
miología, tales como la genética y la social. Las inves-
tigaciones con abordaje cualitativo son escasas, pues el 
estudio de la actividad física desde esta perspectiva sólo 
hasta hace poco tiempo ha ido ganando espacio [10]. 

Las teorías y modelos del comportamiento han sido el 
principal soporte teórico de estas investigaciones. No 
obstante, varios autores han reconocido el vacío teó-
rico de la mayoría de los estudios, por lo que muchas 
de las asociaciones encontradas no son comprendidas e 
incluso son contradictorias.

Las características personales estudiadas incluyen 
desde factores psicosociales y genéticos, hasta caracte-
rísticas sociales que se expresan o miden en el indivi-
duo, como la posición socioeconómica. Los primeros, 
han sido los más estudiados y han sido propuestos como 
elementos clave de teorías o modelos que enfatizan en 
los procesos individuales de cambio de comportamiento 
y conceden gran importancia a los procesos cognitivos 
de la información, mientras que la influencia del medio 
ambiente se concibe como indirecta [11]. Sobresale la 
auto-eficacia (creencia individual en la capacidad de 
ser físicamente activo bajo diferentes circunstancias), 
concepto central de la teoría social cognitiva, como la 
principal variable psicológica asociada a la práctica de 
actividad física [12].

La evidencia acumulada sobre los efectos pro-
tectores de la actividad física, los bajos niveles de su 
práctica y la poca explicación aportada por los factores 
psicológicos, citada por algunos autores, motivó que 
el estudio de los determinantes de la actividad física 
abarcara otros aspectos del individuo (características 
genéticas) y se hiciera énfasis en aspectos del medio 
ambiente, físico y social. La evaluación de la influencia 
de este último fue además motivada por la emergencia 
de teorías o modelos eco-sociales [13, 14].

Aunque se discute que tanto características del am-
biente como intrapersonales e interpersonales influyen 
en la práctica de actividad física [15], pocas investiga-
ciones han estudiado la influencia relativa de estas ca-
racterísticas y los resultados son contradictorios: unos 
muestran una influencia similar de las variables en estos 
tres niveles [16]; otros, una mayor influencia de las ca-
racterísticas interpersonales [17, 18]. Actualmente son 
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varios los cuestionamientos sobre la explicación de la 
relación entre el medio ambiente y la actividad física, y 
se reconoce un desarrollo teórico insuficiente para com-
prender los mecanismos que median esta relación [19].

La variación de la práctica de la actividad física entre 
hombres y mujeres y según la posición socioeconómica 
[establecida generalmente según el nivel de ingresos, 
nivel educativo y la ocupación) ha sido documentada 
extensamente. Estudios de revisión sistemática han mos-
trado que las personas adultas que están en la posición 
socioeconómica más alta realizan más actividad física en 
el tiempo libre [20,21]. En cuanto a la asociación entre 
ocupación y actividad física, los resultados son contradic-
torios, situación que se relaciona con limitaciones en la 
medición de la ocupación y con el que unos estudios se 
enfocan en tipos específicos de actividad física, como la 
actividad física en el tiempo libre o la ocupacional, mien-
tras que otros evalúan la actividad física total [22]. La in-
terrelación entre la ocupación y el sexo se reconoce como 
un asunto pobremente estudiado y comprendido. Un es-
tudio reciente mostró un comportamiento diferente entre 
el nivel de actividad física de hombres y mujeres según 
su condición de empleo, mostrando que los hombres con 
empleo de tiempo completo, incluso con trabajos seden-
tarios, fueron más activos que los no empleados, mientras 
que los niveles de actividad física fueron similares en to-
das las condiciones ocupacionales en las mujeres y más 
bajos que en los hombres [23].

Estos hallazgos permiten evidenciar que la estratifi-
cación social juega un papel importante en la práctica de 
actividad física. A diferencia de los factores psicosocia-
les, las relaciones entre la actividad física y la posición 
socieconómica y el género (establecido con la variable 
sexo) han sido pobremente analizadas a la luz de sopor-
tes teóricos, independiente de los abordajes metodoló-
gicos empleados. Los pocos estudios que cuentan con 
soporte teórico para interpretar las variaciones encontra-
das, se basan en modelos o teorías del comportamiento. 
Es pertinente, entonces, estudiar la baja y variable prácti-
ca de actividad física con un enfoque de género que per-
mita profundizar en las diferencias en la socialización de 
hombres y mujeres que determinan los valores y actitudes 
frente a esta práctica, así como estudiar la influencia de la 
división sexual del trabajo en ella, teniendo en cuenta que 
el género actúa simultáneamente con otros estratificado-
res sociales, especialmente la posición socioeconómica.

El género y la posición socieconómica son consi-
derados como determinantes de la salud [24], y su in-
fluencia en la ocurrencia de eventos en salud, así como 
la visibilización y disminución de las inequidades en 
salud, son aspectos centrales de un área de la epidemio-
logía denominada Epidemiología social [24], en la cual 
se reconoce la importancia de incorporar el enfoque de 
género [25]. Consecuentemente, se plantea la siguiente 
pregunta orientadora de la investigación: ¿Cómo influ-

yen y se interrelacionan el género y la posición socioe-
conómica en la práctica regular de actividad física?

Objetivo general

Comprender las interrelaciones entre la práctica re-
gular de actividad física con el género y la posición 
socioeconómica desde una perspectiva crítica en el 
contexto colombiano.

Objetivos específicos

1) Caracterizar la práctica de actividad física según 
las variables de sexo y posición socioeconómica.

2) Explorar las asociaciones entre la práctica de ac-
tividad física con la posición y otras variables socioeco-
nómicas, entre hombres y mujeres.

3) Analizar la relación conjunta del género y la posi-
ción socioeconómica en la práctica regular de actividad 
física.

Metodología

Se propone un diseño metodológico mixto en el que se 
integran métodos cuantitativos y cualitativos. Se plantea 
una primera fase en la que se realizará un estudio epide-
miológico de corte trasversal en el que partiendo de un 
muestreo poblacional probabilístico se evaluará la prác-
tica de actividad física y características relacionadas con 
ésta, como los lugares, horarios y circunstancias en que 
se lleva a cabo. Esta fase permitirá dar cumplimiento a 
los dos primeros objetivos.

Posteriormente, partiendo de la misma población 
participante en la primera fase, se realizará un muestreo 
teórico teniendo en cuenta las categorías: nivel de ac-
tividad física (bajo, moderado y alto], sexo y posición 
socioeconómica; se empleará la técnica grupos de dis-
cusión y se realizará análisis de discurso, de tal manera 
que se exploren las relaciones de poder entre géneros y 
posiciones socioeconómicas, la interrelación entre estas 
dos categorías y su influencia en la práctica regular de 
actividad física (objetivo 3).

Finalmente, se plantea una triangulación de los re-
sultados de las fases cuantitativa y cualitativa con el pro-
pósito de establecer una dialéctica entre los panoramas 
evidenciados en las dos fases y profundizar en las relacio-
nes entre el género y la posición socioeconómica, y entre 
estas categorías con la práctica regular de actividad física.

Resultados esperados

Esta investigación aportará elementos para una mejor 
comprensión de la influencia del género y la posición 
socioeconómica en la práctica de actividad física, y pro-
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fundizará sobre las vías y mecanismos a través de los 
cuales éstos definen una práctica baja y diferencial entre 
hombres y mujeres, lo cual es requerido para reformu-
lar o rediseñar políticas públicas en este campo, y para 
orientar y fortalecer intervenciones que aumenten los ni-
veles de actividad física y disminuyan las desigualdades 
en su práctica, y de esta manera lograr los beneficios 
potenciales en términos de mejor salud poblacional.
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