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Resumen 

En el presente trabajo se revisa la problemática del aumento prematuro de las 

Enfermedades No Transmisibles (ENT) en la población infantil y adolescente debido a la 

inactividad física, el objetivo general fue analizar los aportes de la actividad física a la 

prevención y control de las enfermedades no transmisibles en el contexto escolar, identificando 

sus fundamentos teóricos, implicaciones pedagógicas y proyecciones para la promoción de la 

salud desde una revisión documental. En cuanto a la metodología utilizada fue de tipo 

documental con un enfoque hermenéutico, basada en la revisión y análisis crítico, de la evidencia 

científica y documentos oficiales. Los resultados se estructuraron en tres ejes de discusión que 

revelan a la inactividad física como el principal factor de riesgo modificable; validando el 

movimiento como un componente indispensable para la salud y el bienestar integral en todo lo 

largo del ciclo vital; de esta manera, se permitió identificar que la escuela debe cumplir el rol de 

ser el escenario esencial de intervención frente a la necesidad de disminuir las afectaciones de las 

ENT en el presente y futuro cercano. Finalmente, se concluye la necesidad de revalorizar y 

brindar la importancia que se requiere a la práctica de actividad física con sentido en la vida 

diaria desde las edades tempranas, por lo que desde la escuela se debe establecer y promover el 

habitó del movimiento beneficioso con el propósito de que se mantenga en todo el ciclo vital, 

como estrategia frente a la problemática de las ENT prematuras.  

 

Palabras clave 

Educación física, Enfermedades no transmisibles, Actividad física, Comportamiento 

sedentario, Escuela.
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Abstract 

This paper examines the problem of the premature increase in Non-Communicable 

Diseases (NCDs) among children and adolescents due to physical inactivity. The general 

objective was to analyze the contributions of physical activity to the prevention and control of 

NCDs in the school setting, identifying its theoretical foundations, pedagogical implications, and 

projections for health promotion through a literature review. The methodology employed was 

documentary with a hermeneutic approach, based on the review and critical analysis of scientific 

evidence and official documents. The results were structured around three discussion points that 

reveal physical inactivity as the main modifiable risk factor, validating movement as an essential 

component for health and overall well-being throughout the life cycle. Thus, it was determined 

that schools must play a crucial role as the primary setting for intervention in addressing the need 

to reduce the impact of NCDs in the present and near future. Finally, it is concluded that there is 

a need to revalue and give due importance to the practice of meaningful physical activity in daily 

life from an early age, so that schools should establish and promote the habit of beneficial 

movement so that it is maintained throughout the life cycle, as a strategy to address the problem 

of premature NCDs. 

 

Keywords 

Physical education, Non-communicable diseases, Physical activity, Sedentary behaviour, 

School.
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Introducción 

La presente investigación examina la crisis mundial de salud pública marcada por el 

aumento de las Enfermedades No Transmisibles (ENT) en la población escolar, una situación 

alarmante que se encuentra directamente asociada a la cantidad alarmante de inactividad física a 

nivel global y nacional. De tal manera, el objetivo principal del estudio fue analizar los aportes 

de la actividad física a la prevención y control de las enfermedades no transmisibles en el 

contexto escolar, identificando sus fundamentos teóricos, implicaciones pedagógicas y 

proyecciones para la promoción de la salud desde una revisión documental.  

 

En cuanto a la metodología empleada, se optó por un enfoque hermenéutico y la técnica 

de análisis crítico de literatura. Asimismo, para el desarrollo del estudio, se revisaron más de 50 

documentos clave, incluyendo artículos científicos recientes Q1 y Q2, lineamientos de la 

Organización Mundial de la Salud y normativas del Ministerio de Educación Nacional. Por lo 

tanto, los resultados obtenidos revelan que la inactividad física es el principal factor de riesgo 

modificable y que el movimiento planificado de calidad constituye un recurso motriz crítico y 

necesario para la vida de los escolares.  

 

Por lo tanto, la discusión contrasta la evidencia científica, que avala la actividad física 

como la política de salud pública más eficiente en la edad escolar, con la realidad en la escuela, 

la cual presenta barreras significativas como la baja frecuencia de ejecución, sumado a la poca 

intensidad horaria y la delegación de la enseñanza motriz en personal sin la formación idónea. 

Finalmente, se afirma que la revalorización y profesionalización de la Educación Física es una 

necesidad urgente para garantizar el conocimiento del cómo y porque es importante la actividad 
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física de calidad en todo lo largo del ciclo vital, y a su vez, la formación de hábitos saludables 

sostenibles por medio del movimiento desde las edades escolares que permitan desactivar la 

"Carga Silenciosa" y asegurar el bienestar integral de las futuras generaciones. 
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Análisis del problema, caso o tema de interés 

La inactividad física se considera uno de los principales factores de riesgo para la 

aparición de enfermedades no transmisibles (ENT), entre ellas la obesidad, la diabetes, los 

trastornos mentales como la ansiedad y la depresión, y las patologías cardíacas; estas afecciones 

constituyen el mayor problema de salud pública del mundo, ya que son la base de la mortalidad 

más alta a nivel mundial, sin embargo, son complicaciones que tienen en común una forma de 

prevención mediante la adopción de un estilo de vida activo y saludable; la promoción y la 

perseverancia en la práctica de la actividad física se convierte en una de las estrategias centrales 

para reducir el impacto de estas enfermedades crónicas y así mejorar la calidad de vida de las 

personas (Organización Mundial de la Salud, 2022).  

 

A pesar de su influencia positiva, las cifras de la actividad física insuficiente continúan 

aumentando en todo el mundo, lo que representa un desafío en aumento para la salud pública en 

los próximos años, ya que se estima que, durante el periodo de 2020 y 2030, casi 500 millones de 

personas en diferentes edades, continentes y países padecerán de alguna ENT ocasionada por la 

inactividad física; provocando un alto costo económico (alrededor de $300 mil millones de 

dólares en 2030 y anualmente $27 mil millones) por brindar un tratamiento a nuevos casos, que 

son prevenibles (OMS, 2022).  

 

No obstante, la situación incrementa la sobrecarga en los sistemas de salud por la gestión 

de estas enfermedades, aun cuando estas patologías podrían evitarse mediante un control y 

prevención para reducir la cantidad de personas afectadas; de esa manera resulta necesario 

establecer nuevas políticas que apoyen la vida activa de las personas en entornos claves como, el 
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comunitario, laboral, y especialmente el escolar, por su oportunidad de promover y mantener a lo 

largo del ciclo vital una vida saludable, ya que por la pandemia COVID-191 se generó que las 

personas no tengan interés y se limitaran las oportunidades de realizar actividad física, 

especialmente en la adolescencia (OMS, 2022). 

 

Al mismo tiempo, las enfermedades no transmisibles tienen una fuerte conexión con la 

salud mental, ya que condiciones como la depresión y la ansiedad también son consideradas 

enfermedades crónicas dentro de este marco; por ende, los trastornos mentales aumentan la 

posibilidad de padecer en algún momento las afecciones no transmisibles, de la misma manera, 

las personas con diabetes, obesidad o cardiopatías tienen mayor probabilidad de experimentar 

problemas de salud mental; esta situación está generando un impacto negativo creciente para la 

infancia y la adolescencia a lo largo de la vida, ya que son una de las principales causas de 

muerte, enfermedad y discapacidad. Así pues, se estima que alrededor de 2.100 Millones de 

niños y adolescentes menores de 20 años ya están presentando afectaciones en su salud o se 

encuentran expuestos a factores de riesgo (UNICEF, 2025). 

 

También, se tiene la creencia popular que estas complicaciones son exclusivas de la 

población adulto mayor y la realidad es que no es así, ya que estas afectan demasiado a niños y 

 

1 El coronavirus (COVID-19) es una enfermedad infecciosa provocada por el virus SARS-CoV-2, en donde 

la mayoría de las personas contagiadas experimentan síntomas respiratorios leves o moderados. Sin embargo, en las 

edades avanzadas o con enfermedades preexistentes (como la diabetes, enfermedades cardiovasculares o cáncer), las 

personas son más propensas a desarrollar una enfermedad grave que requiera de atención médica hospitalaria. No 

obstante, cabe destacar que cualquier persona de cualquier edad puede presentar COVID-19 y enfermar gravemente. 

El contagio se produce por la emisión de partículas líquidas de una persona infectada por medio de la boca o la nariz 

al toser, estornudar o hablar. Por ello, la principal estrategia de prevención incluye distanciamiento físico de un 

metro como mínimo, el uso de mascarilla bien ubicada, una buena higiene de manos y la vacunación según los 

cronogramas oficiales de la nación (Organización Mundial de la Salud, s/f). 
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jóvenes, en la actualidad alrededor de un millón de personas menores de 20 años mueren cada 

año por consecuencia de las enfermedades no transmisibles, lo que equivale al 16% de las 

muertes en este grupo etario; esta cifra es alarmante y más cuando se puede contar con 

estrategias activas y saludables para la reducción del impacto de estas patologías; visto que el 

81% de los niños y adolescentes no cumplen con los niveles recomendados en la realización de 

actividad física y los pocos estilos de vida saludable adquiridos desde la infancia, constituyen a 

la aparición temprana de las ENT, como producto de las cifras tan altas de las personas que 

presentan o podrían sufrir estas complicaciones, se proyecta que para 2030, las muertes anuales a 

causa de este padecimiento alcancen los 52 millones, convirtiéndose así como unas de las 

principales causas de mortalidad para 2050 (UNICEF, 2025). 

 

Ahora bien, en el continente americano, estas patologías se han convertido en un 

problema creciente de salud pública, entre ellas las cardiopatías, el cáncer, la diabetes y la 

obesidad, aquellas complicaciones en salud pertenecen a un aproximado de un 80% de todas las 

muertes en este territorio, muchas de ellas de manera prematura y prevenible; para la reducción 

de esta carga se requiere ir más allá de las intervenciones médicas, pues exige un enfoque 

integral, de este modo la prevención y el control deben abordarse mediante acciones 

multisectoriales, donde la comunidad, la familia, el trabajo y el sistema educativo desempeñen 

un papel decisivo para garantizar cambios saludables y sostenibles en la población (Organización 

Panamericana de la Salud, 2025). 

 

De esta manera, es necesario que desde el entorno escolar se involucre la necesidad y la 

importancia de llevar una vida activa y saludable a lo largo del ciclo vital, de modo que los niños 
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establezcan un vínculo positivo con la actividad física y el deporte, generando interés por 

preservar un buen estado de salud; es por ello que, resulta necesario prestar mayor atención a la 

primera infancia, ya que son los años en los cuales se sientan las bases para mejorar la salud y el 

bienestar en toda su vida, esta etapa representa una oportunidad decisiva para promover la 

actividad física y los estilos de vida saludables, con el objetivo de que tenga repercusiones a lo 

largo de la vida e incluso en sus futuras generaciones (OMS, 2023). 

 

Sumado a lo anterior, en los programas de educación física escolar, se evidencia que, en 

ocasiones, están más centrados en la especialización temprana en lugar de brindar un proceso 

adecuado para el desarrollo de las habilidades motrices fundamentales; por esta razón, se 

requiere de un proceso de enseñanza planificado y guiado por docentes de educación física desde 

la primaria, pues, cuando no se realiza por parte de un licenciado con conocimiento y formación 

en esta área, no se logra consolidar las etapas críticas del desarrollo motriz; esto conlleva 

consecuencias como la limitación a la participación futura en la actividad física por parte de los 

estudiantes, y aumentar el riesgo de inactividad, obesidad infantil y demás enfermedades no 

transmisibles; por el contrario, un buen dominio temprano de estas habilidades constituye una 

herramienta efectiva para fomentar la práctica regular de actividad física y, en consecuencia, 

prevenir la aparición temprana de enfermedades no transmisibles en la adolescencia y adultez 

(Makaruk et al., 2025). 

 

Efectivamente, las intervenciones escolares han demostrado ser un escenario clave para la 

prevención de las enfermedades no transmisibles desde las edades tempranas; en este sentido, 

resulta clave que en estudiantes con alguna de estas patologías especialmente el sobrepeso, se 
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realice la implementación de programas integrales dentro de la escuela, que incluyan cambios en 

la alimentación junto con un incremento en la práctica de la actividad física diaria y un 

componente pedagógico de hábitos saludables, esto conllevaría a mejoras significativas en los 

indicadores de riesgo que se proyectan frente a estas complicaciones en salud en la adolescencia 

y la adultez, demostrando que el entorno escolar puede convertirse en un escenario de 

protección, apoyo y prevención frente a la obesidad y otras enfermedades crónicas relacionadas 

con la inactividad física (Hashemi Javaheri et al., 2025). 

 

De la misma manera, cuando se aplican programas que promueven y fomentan la 

actividad física escolar junto con la integración de acciones complementarias a un estilo de vida 

saludable, esto no solo favorece el desarrollo motriz, sino que también reduce de manera 

indirecta los factores de riesgo de las ENT como lo son la diabetes, el sobrepeso y las 

enfermedades cardiovasculares, entre otras; la evidencia científica ha permitido confirmar que 

los programas bien organizados en la escuela, pueden generar un impacto positivo en la salud de 

los estudiantes, creando una oportunidad para mantener una vida saludable y la práctica de 

actividad física, a su vez, esto permite contar como estrategia de prevención para las 

enfermedades crónicas a lo largo del ciclo vital (Hashemi Javaheri et al., 2025). 

 

Sin embargo, la inactividad física sigue siendo una preocupación creciente entre la 

población escolar, lo que se refleja en el aumento de enfermedades no transmisibles en los 

adolescente, ya que un buen porcentaje de adolescentes presentan una pasividad en el ejercicio 

físico y aproximadamente uno de cada tres escolares vive con sobrepeso u obesidad, situación 

que se repite en muchos países de Latinoamérica, de la misma forma esto constituye a un 
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problema urgente en salud pública, ante esta situación, se resalta la necesidad de ejecutar 

políticas y programas escolares que promuevan la práctica de actividad física como medida 

preventiva frente a estas complicaciones en salud (Salazar-Flórez et al., 2023). 

  

Considerando el contexto nacional, la situación en Colombia refleja una emergencia 

educativa y sanitaria, según los datos del Ministerio de Educación Nacional en el 2023, basados 

en la Encuesta Nacional de Salud Escolar, la práctica de actividad física en adolescentes es 

crítica, dado que, solo un 15% cumplen con las recomendaciones diarias, demostrando una 

diferencia de género alarmante donde las mujeres tienen un bajo nivel de práctica con un 11.5% 

frente a los hombres con un 19.5%; adicionalmente el comportamiento sedentario domina en la 

vida de los escolares, afectando gravemente a las zonas urbanas, donde el 81% de los 

adolescentes y el 63% de los preescolares presentan sedentarismo, en contraste con el 64% y el 

39% respectivamente de las zonas rurales (Ministerio de Educación Nacional, 2023). 

 

Sin embargo, la capacidad de respuesta del sistema educativo ante esta emergencia de 

sedentarismo es insuficiente, esto por el motivo de que las cifras oficiales revelan un punto débil 

en su estructura, puesto que los docentes de Educación Física corresponden únicamente al 3.14% 

de la planta docente oficial del país; esta proporción, notablemente baja, confirma que la 

responsabilidad de combatir la inactividad física recae en un número mínimo de profesionales 

adecuados, dejando a la gran mayoría de la población escolar sin la cobertura pedagógica 

especializada necesaria para revertir los riegos de las enfermedades no transmisibles; por lo 

tanto, la enseñanza de la práctica motriz es asumida frecuentemente por docentes de otras áreas  

(Ministerio de Educación Nacional, 2023). 
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Por consiguiente, se propone una unión multisectorial, que involucre a los ámbitos 

laborales, comunitarios, culturales, deportivos, de salubridad, familiares y educativos, para la 

promoción de la actividad física y estilos de vida saludable desde una mayor cobertura en todos 

los entornos públicos, por una parte, la necesidad de impulsar políticas que promuevan estilos de 

vida activos desde la escuela es de carácter prioritario, ya que una de las metas fijadas es reducir 

en un 10% la inactividad física para el año 2030, en línea con los compromisos internacionales 

de reducir los índices de mortalidad que representan las ENT, es por ello que desde la escuela se 

presenta la oportunidad de fomentar en los estudiantes hábitos saludables que puedan mantenerse 

a lo largo de la vida y trascender en sus futuras generaciones (Ministerio de Salud y Protección 

Social, 2022). 

 

Ahora bien, el exceso de peso en la adolescencia se ha reafirmado como uno de los 

problemas de salud pública con más relevancia en el siglo XXI, con graves complejidades para el 

futuro de los jóvenes, de esta manera en Colombia, las tendencias recientes demuestran que un 

porcentaje significativo de la población adolescente, particularmente en áreas urbanas, presentan 

sobrepeso, una situación ocasionada principalmente por el estilo de vida moderno; la inactividad 

física es la razón central, ya que la mayoría de los jóvenes no cumplen con los niveles de 

ejercicio físico recomendados, sumado a esto, el excesivo tiempo que pasan en actividades 

sedentarias, como el uso de pantallas y videojuegos; en efecto, estas prácticas no solo limitan el 

establecimiento de hábitos saludables en la adolescencia, sino que también incrementa el riesgo 

de padecer enfermedades no transmisibles a una temprana edad, lo que conlleva el riesgo de 

mortalidad prematura en la edad adulta; es por eso, que resulta necesario abordar estrategitas que 
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fomenten y perseveren los hábitos de vida saludable, junto con una práctica de actividad física 

desde la niñez y la adolescencia (Poveda Acelas & Poveda Acelas, 2021). 

 

Dentro de este marco, es necesario reforzar la necesidad de que las escuelas no solo 

brinden clases de educación física, sino que también promuevan intervenciones activas que 

reduzcan horas sedentarias, fomenten el uso saludable del tiempo libre y combatan los malos 

hábitos, de modo que, al identificar comportamientos modificables que no son saludables, la 

educación se convierta en un escenario estratégico y clave, en donde se puedan prevenir las 

enfermedades no transmisibles prematuras, a través de acciones precisas como, adaptar 

currículos en promoción de la actividad física, incentivar pausas activas y promover un estilo de 

vida saludable desde las edades tempranas, con el objetivo de que perduren en todo el ciclo vital, 

como precaución a las cifras alarmantes de la mortalidad temprana a causa de estas patologías 

(Salazar-Flórez et al., 2023)
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Objetivo general 

Analizar los aportes de la actividad física a la prevención y control de las enfermedades 

no transmisibles en el contexto escolar, identificando sus fundamentos teóricos, implicaciones 

pedagógicas y proyecciones para la promoción de la salud desde una revisión documental. 



 

 21 

 

Elementos teórico-conceptuales 

El presente marco conceptual se organiza en torno a dos categorías centrales del tema que 

permiten comprender de manera amplia la problemática analizada, estas son: Actividad Física y 

Enfermedades No Transmisibles. En la primera categoría se revisa desde el entendimiento y 

reconocimiento de la actividad física como derecho humano y estrategia esencial para la salud en 

la prevención de enfermedades crónicas y el desarrollo integral, esto es sustentado con 

lineamientos de organismos internacionales como la Organización Mundial de la Salud (OMS), 

la Organización Panamericana de la Salud (OPS) y la UNESCO, así como en referentes 

normativos y pedagógicos nacionales, entre ellos la Constitución Política de Colombia y el 

Ministerio de Educación Nacional. 

 

Para la segunda categoría de las ENT, entendidas como enfermedades crónicas de alta 

prevalencia para la vida, sus orígenes se relacionan con factores de riesgo como la inactividad 

física, los malos hábitos alimenticios y los malos estilos de vida, para este análisis se utilizan 

fuentes de gran incidencia como la Organización Mundial de la Salud, la Organización 

Panamericana de la Salud, la Comisión Europea, el Ministerio de salud de Colombia y la 

Academia Nacional de Medicina de Colombia; se tienen en cuenta las perspectivas globales y 

locales que sirven para comprender el papel de la actividad física como prevención en las 

enfermedades no transmisibles especialmente en la adolescencia. 
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Actividad física 

Organización Mundial de la Salud 

La actividad física se entiende como todo movimiento corporal producido por los 

músculos esqueléticos que genera un gasto energético, pudiendo presentarse tanto en los 

desplazamientos cotidianos como en la ejecución de diversas tareas diarias; además de su 

enfoque recreativo o deportivo, representa un hábito que debe quedarse a lo largo de la vida, ya 

que ofrece beneficios únicos para la salud y en particular para la prevención de enfermedades 

crónicas no transmisibles y otras dificultades de salud; sin embargo, para obtener dichos 

beneficios, no basta con realizarla de manera ocasional, sino que es necesario cumplir con 

recomendaciones especiales relacionadas con la frecuencia, duración e intensidad de la práctica, 

ya sea de gran exigencia o ligera, las cuales garantizan un impacto positivo en la condición física 

y en el bienestar general (OMS, 2024). 

 

Mantener un vínculo con la actividad física produce beneficios para la salud y el 

bienestar, en todas las edades, generalmente contribuye a la mejora de la forma física, la 

prevención de enfermedades no transmisibles, la calidad de sueño y la promoción de la salud 

mental; adicionalmente en los niños y adolescentes mejora la salud cardiometabólica, el 

fortalecimiento óseo, la capacidad cognitiva y el control de la grasa corporal; en adultos reduce 

el riesgo de hipertensión, diabetes y la mortalidad prematura por enfermedades cardiacas; y en 

las mujeres embarazadas previene complicaciones como preeclampsia, hipertensión, diabetes, 

aumento excesivo del peso y la depresión post parto; la práctica regular de la actividad física 

siempre es un factor positivo para mantener una vida saludable y prevenir enfermedades crónicas 

(OMS, 2024). 
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Por el contrario, la inactividad física representa grandes riesgos para el bienestar de la 

persona, ya que los principales factores de la mortalidad por enfermedades no transmisibles se 

debe a la no realización de actividad física, cuando no se practica produce que la persona tenga 

un modo de vida sedentario con poco gasto energético, el sedentarismo aumenta 

significativamente la probabilidad de padecer ENT y otros problemas que afectan a la salud, 

como lo son el deterioro de la salud metabólica, la reducción de un buen estado en la salud 

cardiovascular, una mala la forma física, aumentar la grasa corporal, la incidencias de 

enfermedades como diabetes y cáncer (OMS, 2024). 

 

Organización Panamericana de la Salud 

Para una intensidad alta en beneficios en la salud, se tienen establecidas recomendaciones 

específicas sobre el tipo de actividad, el tiempo y la frecuencia en la realización de la actividad 

física, por lo general, se recomienda que su práctica sea principalmente aérobica, es decir, 

aquella que incrementa la frecuencia cardiaca y la cantidad de oxígeno que el cuerpo requiere 

para producir más energía, en una intensidad moderada o alta, entre mayor sea la intensidad 

mejor serán sus contribuciones para la salud; se recomienda que su práctica sea en su mayoría en 

la participación de juegos, deportes, ejercicios físicos programados y la educación física en el 

contexto escolar, familiar y comunitario, en cuanto al tiempo, es necesario que para los niños y 

adolescentes su práctica sea por lo mínimo 60 minutos diarios, es conveniente que se practique al 

menos tres veces por semana con actividades aeróbicas de alta intensidad, en cuanto a los adultos 

el tiempo ideal es de 150 minutos semanalmente, aproximadamente 30 minutos diarios con una 

intensidad moderada o por lo menos 75 minutos cada semana que equivalen a 15 minutos diarios 
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con un intensidad alta, aunque para obtener mayores beneficios lo apropiado sería practicar 300 

minutos por semana que diariamente son 60 minutos con una intensidad moderada (OPS, 2012) 

 

UNESCO 

Reconoce la práctica de la educación física, la actividad física y el deporte como un 

derecho humano fundamental que debe garantizarse a lo largo de la vida y sin discriminación, ya 

que esto contribuyen no solo a la salud física, sino también al bienestar psicológico, al desarrollo 

de competencias sociales y al fortalecimiento de valores como la cooperación, la igualdad y el 

respeto, la educación física de calidad debe ser obligatoria en el sistema educativo, esto se 

transforma en la base para que niños y jóvenes adquieran habilidades, conocimientos y actitudes 

necesarias para mantenerse activos de manera permanente en su vida, la actividad física y el 

deporte fomentan la integración social, la inclusión y la paz, lo cual convierte su promoción en 

una responsabilidad compartida entre gobiernos, instituciones educativas que deben garantizar 

obligatoriamente la educación física de calidad en el sistema escolar, organizaciones deportivas y 

comunidades (UNESCO, 2015) 

 

Constitución Política de Colombia 

En el artículo 52, se afirma el derecho de todas las personas a participar en el deporte, la 

recreación y el aprovechamiento del tiempo libre, considerándose como prácticas que favorecen 

a la formación integral y al cuidado de la salud, aunque no utiliza directamente el término 

“actividad física”, estos elementos forman parte esencial de ella, lo que evidencia que desde la 

norma suprema del país se respalda su práctica como un componente primordial de la educación 

y del bienestar social; es requisito del estado fomentar estas actividades y garantizar su acceso 
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como parte del gasto público social, resaltando su importancia para la salud y el desarrollo 

humano (Constitución Política, 1991, Artículo 52). 

 

Ministerio de Educación Nacional 

Uno de los propósitos principales de la Educación Física, la Recreación y el Deporte 

(EFRD) en el ámbito escolar, es fomentar en los estudiantes hábitos saludables que impacten en 

su desarrollo integral; estos hábitos no solo fortalecen el bienestar individual, sino que también 

se proyectan hacia la construcción de estilos de vida activos que incluyen la alimentación 

balanceada, la práctica regular de actividad física; de esta manera la escuela, en articulación con 

la familia, se convierten en un escenario clave para fortalecer estas prácticas, ya que permite 

generar procesos de formación, acompañamiento y seguimiento que se extiende más allá del 

estudiante; bajo esta perspectiva, la EFRD se reconoce como una estrategia efectiva para 

aumentar la práctica constante de actividad física, componente crucial teniendo en cuenta los 

altos índices de inactividad que afectan actualmente a la población infantil y adolescente 

(Ministerio de Educación Nacional, 2022). 

 

Por una parte, la relación entre actividad física y salud en el contexto escolar, se debe 

invitar al estudiante a comprender la salud como una construcción exigente que involucra 

factores biológicos, emocionales, culturales y sociales, lo que exige un proceso pedagógico 

intencionado y dialógico que busca fortalecer las capacidades de las personas en la promoción 

del estilo de vida saludable, así mismo, prevenir y gestionar riesgos en salud; de esta manera, la 

escuela no solo debe orientar la enseñanza del movimiento, sino que también debe asumir una 

función formativa en la creación de una sociedad que se responsabilice de la salud (Ministerio de 
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Educación Nacional, 2022). 

 

De tal forma, la educación física escolar debe incorporar procesos educativos orientados 

a la promoción de una vida activa y saludable, las acciones pedagógicas deben permitir que se 

fortalezca la capacidad de los estudiantes en tomar decisiones saludables frente a los riegos que 

conllevan la inactividad física, de esta manera, la actividad física deja de ser un acontecimiento 

aislado y se convierte en una práctica diaria que vincula la salud y la educación, ampliando su 

repercusión en la construcción de estilos de vida saludables y además siendo una estrategia frente 

la prevención de enfermedades no transmisibles desde la infancia (Ministerio de Educación 

Nacional, 2022). 

 

Tabla 1 

Definición de actividad física de las organizaciones nacionales e internacionales 

Definición Organización 

Se entiende como toda acción corporal 

producida por los músculos esqueléticos 

requerida de un gasto energético 

(Organización Mundial de la Salud, 2024) 

Organización Mundial de la Salud (OMS) 

Realización de ejercicio físico aeróbico a 

una intensidad alta o moderada en un 

tiempo frecuente (Organización 

Panamericana de la Salud, 2012) 

Organización Panamericana de la Salud 

(OPS) 

Es un derecho fundamental en el desarrollo 

integral de las personas en todas las etapas 

de vida (UNESCO, 2015) 

UNESCO 

En Colombia todas las personas tienen el 

derecho de su práctica como componente 

educativo y de bienestar social 

Constitución Política de Colombia 
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(Constitución Política, 1991, Artículo 52) 

Se entiende como el fomento de 

competencias motrices, expresivas y 

sociales que generan un beneficio al 

bienestar de los estudiantes (Ministerio de 

Educación Nacional, 2022) 

Ministerio de Educación Nacional 

 

Enfermedades No Transmisibles 

Organización Mundial de Salud 

Las enfermedades no transmisibles son también conocidas como enfermedades crónicas, 

este término se utiliza para referirse a afecciones de larga duración y progresión lenta, estas no se 

transmiten de persona a persona, sino que se caracterizan por una combinación de factores 

genéticos, fisiológicos, ambientales y de comportamiento que se van acumulando en el tiempo, 

en las principales patologías se encuentran, la obesidad, la diabetes, el sobrepeso, las 

cardiovasculares, el cáncer, las respiratorias crónicas y los trastornos mentales; estas condiciones 

representan los grupos que más muertes prematuras ocasionan a nivel mundial, cuando son las 

que tienen una vía de prevención por medio de una vida saludable (OMS, 2025) 

 

Una parte clave, es conocer los motivos por los cuales se pueden presentar, ya que 

entender cómo se pueden desarrollar permite intervenir para prevenir su aparición prematura o 

en cualquier momento de la vida, las principales vías de adquirir estas afecciones son la 

inactividad física, dietas poco saludables, el uso nocivo del alcohol y el tabaco; estos 

comportamientos pueden provocar alteraciones metabólicas, los cuales constituyen a caminos 

hacia las enfermedades no transmisibles (OMS, 2025) 
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Resulta importante que existan políticas, estrategias y programas que fomenten la 

prevención y reduzcan los riesgos asociados, para que de esta manera se fortalezca la detección 

temprana y el tratamiento oportuno, especialmente en las edades juveniles quienes en la 

actualidad son los que están presentando estas afectaciones prematuramente por falta de la 

promoción en mantener una vida saludable; la escuela puede tener un papel decisivo como 

espacio formativo para los estilos de vida saludables, a través de la actividad física regular, 

promoviendo buenos hábitos alimenticios y generando conciencia sobre la importancia del 

bienestar en la salud relacionado con las ENT (OMS, 2025) 

 

Organización Panamericana de la salud 

Las enfermedades no transmisibles están estrechamente conectadas a una serie de 

factores de riesgo metabólicos que generan cambios en el organismo y aumentan su incidencia, 

entre los más destacados se encuentran la hipertensión arterial, el sobrepeso y la obesidad, la 

hiperglucemia (niveles elevados de glucosa en sangre) y la hiperlipidemia (altas concentraciones 

de grasas en la sangre); estos factores no deben entenderse de manera aislada, pues interactúan 

entre sí y pertenecen al marco de las ENT más frecuentes, como la presión arterial elevada es el 

principal factor de riesgo a nivel mundial, asociada a un porcentaje significativo de muertes, 

seguida por el exceso de peso y la glucosa alta (Organización Panamericana de la Salud, s/f) 

 

Resulta importante la necesidad de generar conciencia social y política sobre la magnitud 

de estas afecciones y sus consecuencias, para ello se deben impulsar estrategias de colaboración 

multisectorial que involucren a gobiernos, instituciones educativas, sectores productivos y 

comunidades, con el propósito de fortalecer programas de promoción y prevención, y servicios 
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orientados al bienestar se logrará reducir de manera efectiva la carga de estas patologías, 

contribuyendo no solo a la salud física, sino también al bienestar mental y social de la población 

(OPS, s/f)  

 

Comisión Europea 

Estas enfermedades no se limitan al contexto clínico, sino que también  tienen un impacto 

directo en la sociedad, afectando a las familias, limitando la capacidad de las personas para 

participar activamente en la vida social y laboral, estas afectaciones demandan una alta inversión 

en tratamientos de larga duración aunque estas no pueden quedarse únicamente en la atención 

médica, pues se requiere un enfoque integral que incluya la promoción de la salud, la educación 

en hábitos de vida saludable y el diseño de políticas públicas que favorezcan la prevención, es de 

vital importancia actuar sobre factores de riesgo como la inactividad física, la alimentación poco 

saludable, el consumo de tabaco y alcohol, y las desigualdades sociales que influyen en el acceso 

a la salud (Comisión Europea, s/f) 

 

Frente a estos restos, se propone el fortalecimiento de estrategias multisectoriales que 

permitan la construcción de entornos más saludables, la prevención de las enfermedades no 

transmisibles debe asumirse como una responsabilidad compartida entre los gobiernos, las 

instituciones educativas, los sistemas de salud y la comunidad, reconociendo que solo a través de 

acciones colectivas será posible reducir la carga de estas complicaciones y mejorar el bienestar 

general de la población frente a esta problemática creciente (Comisión Europea, s/f) 
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Ministerio de Salud y Protección Social de Colombia 

Reconoce a las enfermedades no transmisibles como un desafío prioritario para la salud 

pública, al constituirse en una de las principales causas de enfermedad, discapacidad y muerte en 

el país, estas patologías incluyen problemas cardiovasculares, diabetes, cáncer y afecciones 

respiratorias crónicas, y se caracterizan porque su aparición está directamente relacionada con 

estilos de vida poco saludables, entre ellos la inactividad física, la alimentación inadecuada y el 

consumo de tabaco y alcohol; por esta razón, es calve que las ENT deben abordarse no solo 

desde la atención médica, sino también desde una perspectiva integral de prevención y 

promoción de hábitos de vida activa y saludable (Ministerio de Salud y Protección Social, 2024) 

 

La práctica habitual de actividad física aparece como una estrategia clave para reducir los 

factores de riesgo en salud y obtener beneficios de bienestar físico y mental, además se debe 

promover una conciencia en las personas sobre estas afecciones y lo que conlleva a las mismas, 

como lo son, los malos hábitos de vida y la inactividad física; por otra parte, es necesario que 

escenarios como la escuela se conviertan en una herramienta crucial frente a estas patologías, ya 

que desde la infancia es posible construir prácticas de autocuidado, fomentar los estilos de vida 

saludable, la perseverancia del ejercicio físico, y de esa manera, reducir el impacto futuro de 

estas enfermedades crónicas en la sociedad colombiana (Ministerio de Salud y Protección Social, 

2024) 

 

Academia Nacional de Medicina de Colombia 

Las enfermedades no transmisibles se han consolidado como uno de los principales 

desafíos para la salud pública en Suramérica, al estar relacionadas con estilos de vida poco 
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saludables y a su vez con un aumento progresivo de los trastornos de salud mental, este escenario 

no solo compromete el bienestar de las personas, sino que también repercute de manera negativa 

en el desarrollo económico y social de los países, los factores que permiten la aparición de estas 

afecciones son la inactividad física, la alimentación inadecuada y el consumo de sustancias 

nocivas; esta situación genera que los sistemas de salud se saturen por enfermedades prevenibles, 

volviéndose un problema que traspasa lo individual para convertirse en un asunto colectivo 

(Academia Nacional de Medicina de Colombia, 2025) 

 

La escuela se convierte en un escenario estratégico para fomentar prácticas de actividad 

física, que contribuyan a la formación de hábitos protectores frente a enfermedades a largo plazo, 

ya que su práctica regular ayuda a generar una disciplina en la práctica, una conexión positiva 

con el ejercicio físico, el manejo del estrés, factores que también están vinculados con la 

prevención de trastornos de salud mental; de esta manera, se reconoce que promover una cultura 

de movimiento dentro del ámbito educativo es una herramienta de gran impacto para 

contrarrestar la expansión de las enfermedades no transmisibles y sus consecuencias (Academia 

Nacional de Medicina de Colombia, 2025) 

En este contexto, se evidencia como la actividad física y las enfermedades no 

transmisibles se encuentran estrechamente relacionadas, mientras la primera se reconoce como 

una práctica fundamental para mantener la salud a lo largo del ciclo vital, la segunda se 

representa como un desafío creciente para la salud pública debido a su falta de conocimiento 

para su prevención en diferentes entornos, esencialmente en la escuela como escenario 

estratégico en la promoción de estilos de vida saludables y el fomento de mantener la actividad 

física en la vida como estrategia de prevención frente a las crecientes ENT. 
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Tabla 2 

Definición de enfermedades no transmisibles de las organizaciones nacionales e internacionales 

Definición Organización 

Las enfermedades no transmisibles son 

comprendidas como patologías que se 

desarrollan propiamente, con una evolución 

lenta que perdura toda la vida, lo que 

comprende también a enfermedades crónicas 

(Ministerio de Salud y Protección Social, 

2024) 

Organización Mundial de la Salud (OMS) 

Cambios en el organismo que dan paso a la 

presentación de riesgos en salud por la falta de 

hábitos saludables y que no requieren de un 

agente infeccioso 

(Organización Panamericana de la Salud, s/f) 

Organización Panamericana de la Salud 

(OPS) 

Son enfermedades prevenibles que requieren 

de un enfoque integral con estrategias de 

prevención y promoción de los hábitos de 

vida saludable junto con la práctica regular de 

la actividad física (Comisión Europea, s/f) 

Comisión Europea 

Son afecciones crónicas que se desarrollan a 

lo largo de la vida en resultado de la 

inactividad física y los estilos de vida pocos 

saludables 

(Ministerio de Salud y Protección Social, 

2024) 

Ministerio de Salud y Protección Social 

Patologías que duran toda la vida derivando a 

trastornos de salud mental, comprometiendo 

el bienestar integral de las personas 

(Academia Nacional de Medicina de 

Colombia, 2025) 

Academia Nacional de Medicina de 

Colombia 
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Antecedentes 

Teniendo en cuenta el objetivo de la presente monografía, analizar los aportes de la 

actividad física a la prevención y control de las enfermedades no transmisibles en el contexto 

escolar, identificando sus fundamentos teóricos, implicaciones pedagógicas, los factores de 

riesgo y proyecciones para la promoción de la salud desde una revisión documental, se ha 

realizado la configuración de un archivo documental configurado por 50 artículos que son el 

resultado de una búsqueda en bases de datos especializadas, entre los que se encuentra: Scopus, 

ScienceDirect, Eric, siendo como eje orientador que cada uno de ellos se encuentra clasificado en 

cuartil 1 y 2, lo que permite establecer una confiabilidad de las investigaciones consultadas. 

 

En este orden, Blasco et al. (2021) en el estudio titulado, Perfil de salud, prevención del 

riesgo cardiovascular y ejercicio físico en adolescentes, tuvieron como propósito conocer el 

perfil de salud de los jóvenes para así mejorar las recomendaciones sobre la realización del 

ejercicio físico en los entornos educativos de Barcelona según las necesidades de cada 

estudiante. Para esta investigación el enfoque utilizado fue el cuantitativo con la cantidad de 

1391 adolescentes de escuelas públicas y privadas de la ciudad de Barcelona, aplicando 

cuestionarios y electrocardiogramas.  

Los hallazgos demostraron la existencia de factores de riesgo cardiovasculares iniciando 

a estas edades tempranas; por lo que su aporte principal es demostrar la importancia de preservar 

la actividad física a modo de prevención de las afecciones cardiovasculares dentro del marco de 

las enfermedades no transmisibles de forma temprana.  

 

Por otra parte Frömel et al. (2025), en su investigación, Actividad física adolescente 
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durante la jornada escolar: un estudio comparativo antes y después de las restricciones por la 

pandemia de COVID-19, plantearon como objetivo analizar el rol de la actividad física de los 

adolescentes tras el impacto de la pandemia. En cuanto a la metodología de investigación 

utilizada en estes estudio fue cuantitativo basado en encuestas, aplicadas a más de 2.200 

adolescentes de escuelas secundarias en la Republica de Checa y Polonia.  

Como hallazgo principal fue la detección significativa de la disminución de la actividad 

física después de las restricciones por la pandemia, lo cual evidencio como consecuencia la falta 

del ejercicio físico. Como aporte del análisis, es confirmar la baja ejecución de la actividad física 

que tienen los adolescentes en sus vidas, lo que resalta la importancia de intervenir con 

programas y políticas de promoción y prevención en la educación escolar y en la salud pública 

para los adolescentes post pandemia. Lo que conlleva a una alta probabilidad de padecer 

enfermedades no transmisibles. 

 

Al mismo tiempo, Eisenburger et al. (2024) en el estudio titulado, Abordando la 

inactividad física en niños mexicanos: el rol de los padres y su alfabetización física, tuvieron 

como propósito comprender la relación y el conocimiento de los padres en la crianza y el 

compromiso físico de los hijos. El enfoque utilizado fue cualitativo aplicado a siete grupos 

focales de 43 cuidadores o padres de niños con sobrepeso u obesidad en México. En cuanto a los 

hallazgos lograron revelar que, a pesar de ser conscientes los padres frente a los problemas que 

conllevan la inactividad física, subestiman los beneficios de su práctica, lo que les impide ser 

ejemplo y promotores activos para sus hijos. Con respecto a los aportes se detecta que la falta de 

conocimiento y la baja confianza es clara referente a la actividad física, en cuanto a los niños si 

no reciben un ejemplo de vida activa en el contexto familiar constituye a un factor limitante y 
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crucial frente a la necesidad de reducir la inactividad física y problemas de salud. 

 

Asimismo, una investigación de Wieprecht et al. (2025) titulada, Influencia del tiempo 

frente a pantallas en la actividad física y el estilo de vida de escolares alemanes: Resultados 

provisionales del estudio Hand aufs Herz, fue realizada como parte de los resultados del estudio 

"Hand-on-Heart" en el cual examinaron la influencia del tiempo de pantalla en la actividad física 

y los factores saludables en los niños escolares Alemania. Esta investigación se realizó con un 

enfoque cuantitativo aplicando un examen cardiovascular y un cuestionario sobre los niveles de 

actividad física y el comportamiento sedentario.  

Si bien sus hallazgos identifican los altos riesgos de padecer enfermedades 

cardiovasculares como consecuencia del excesivo tiempo de pantalla, su aporte principal es 

insistir en la necesidad de establecer programas y políticas de salud pública dentro y fuera del 

contexto escolar frente a la promoción y mantenimiento de la actividad física como estilo de vida 

saludable en todo el ciclo vital, y así prevenir futuras patologías cardiovasculares dentro del 

marco de las enfermedades no transmisibles. 

 

También, Wong et al. (2023) en su estudio titulado, Actividad física de intensidad 

moderada a vigorosa durante el horario escolar en una muestra representativa de niños de 10 a 

11 años en Escocia, se tuvo el propósito de evaluar los niveles de actividad física y a su vez 

analizar los factores de riesgo que conllevan el no cumplir con las recomendaciones establecidas 

en la ejecución de la misma, por lo cual utilizaron el enfoque de investigación cuantitativo con 

una medición objetiva en 773 niños entre 10 a 11 años de 471 escuelas de Escocia. En cuanto a 

los hallazgos identificaron que el 42.7% de los estudiantes cumplieron con la recomendación de 
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actividad física, adicionalmente las niñas tienen menor probabilidad de cumplir con las 

recomendaciones a diferencia de los niños. El estudio aporta una evidencia crucial en cuanto al 

contexto escolar como escenario calve para promocionar la actividad física de calidad, pero para 

ello es necesario que estas intervenciones garanticen la inclusión de género, el tiempo y la 

intensidad necesaria para que todos los estudiantes cumplan con las recomendaciones de una 

buena práctica física. 

 

De igual forma, Vanderloo et al. (2025) en el estudio conocido como, Impacto del 

Informe de Participación en la Actividad Física de Niños y Jóvenes en Canadá: 2015-2024, se 

planteó el propósito de detallar el impacto de los informes nacionales de actividad física en 

cuanto al fomento de la actividad física de los adolescentes durante los últimos 10 años en 

Canadá, para ello utilizaron el enfoque de investigación mixto que permitió obtener el hallazgo 

que el informe genera un impacto positivo ya que se evidencio una mejora en los indicadores de 

la práctica de actividad física, es por eso que el aporte del estudio es crucial porque permite 

demostrar que no solo es necesario aplicar estrategias y propuestas, sino que también se requiere 

de monitoreos constantes que garanticen una calidad en las intervenciones y que se aseguren que 

las estrategias de la promoción de la actividad física lleguen realmente a todos los adolescentes 

para promover la prevención de las enfermedades no transmisibles.  

 

Ahora bien, Tao et al. (2025) en su trabajo titulado, Optimización de los horarios de 

educación física escolar para mejorar los resultados de salud pública a largo plazo, llevaron a 

cabo una investigación con un enfoque cuantitativo con el propósito de innovar y diseñar los 

horarios de educación física en las escuelas de China, se centraron en la utilización de tecnología 
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para encontrar el horario más adecuado para la EF. Los hallazgos demostraron que utilizar 

estrategias innovadoras y el horario adecuado para una óptima practica de la actividad física 

disminuye de manera importante el sobrepeso en la población de los escolares de china, esto 

resalta la necesidad de utilizar la actividad física como herramienta preventiva contra las 

enfermedades no transmisibles. 

 

En esta misma línea, Ferreira et al. (2020) el estudio titulado, La inactividad física 

durante el tiempo libre y escolar se asocia con la presencia de trastornos mentales comunes en 

la adolescencia, se investigó la asociación de la inactividad física con la presencia de trastornos 

mentales comunes (ansiedad y depresión) durante la adolescencia en Brasil. 

La metodología utilizada fue cuantitativa mediante un análisis de datos conformado por 

73.399 adolescentes de 12 a 17 años, uno de los hallazgos más significativos fue que los jóvenes 

que no participan en la actividad física escolar mostraron mayor probabilidad de padecer 

trastornos mentales comunes, de esta manera el aporte de este estudio es crucial ya que confirma 

la relación directa que tiene la inactividad física escolar y el agravamiento de la salud mental de 

los adolescentes, ampliando la necesidad de prevención de las enfermedades no transmisibles al 

incluir la participación activa y constante de la actividad física escolar. 

 

Por otro lado, Osman et al. (2025) la investigación titulada, Educación para el 

autocuidado en escuelas primarias y entornos relacionados en Inglaterra: un estudio 

etnográfico, el propósito de este estudio fue evaluar la forma en que se enseña la educación en 

autocuidado y salud a niños de 5 a 11 años en las escuelas de primaria en Inglaterra. 

El tipo de investigación empleado fue cualitativo, basado en la observación no 
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participativa dentro del contexto escolar, el hallazgo más notable se relaciona con la 

confirmación del autocuidado como elemento clave para la prevención de enfermedades y el 

bienestar en salud de los niños. Su aporte resulta crucial puesto que respalda que la escuela es un 

escenario vital para promover la enseñanza de los hábitos saludables en el cual la actividad física 

cumple un rol esencial en promoción de un buen estado de salud. 

 

De la misma manera, Larsson & Thedin Jakobsson (2024) en su estudio titulado, 

Intervenciones de actividad física en las escuelas: un análisis del discurso, tuvieron como 

objetivo explorar las investigaciones que guían las intervenciones de la actividad física basadas 

en el contexto escolar. Pare ellos optaron por un enfoque cualitativo por medio de un análisis 

sobre seis estudios dirigidos a estudiantes de secundaria, los hallazgos relevaron que si bien se 

utiliza la escuela como contexto de actividad física no siempre sus intervenciones son las 

mejores, ya que rara vez demuestra un cambio positivo en la vida cotidiana de los estudiantes, lo 

que refuerza el aporte de acudir a la implementación de estrategias promotoras de actividad física 

especialmente en la escuela. 

 

Ahora bien, en el estudio de Peck et al. (2023) titulado, Alfabetización en salud entre 

niños que viven con una enfermedad crónica: “Lo que sé y a quién se lo cuento”, se tuvo la 

finalidad de comprender la alfabetización en salud de los niños que viven con una condición 

crónica a largo plazo. 

Para este estudio se utilizó el enfoque cualitativo centrado en niños que viven con 

enfermedades no transmisibles crónicas en países como Reino Unido y Australia, el resultado 

más significativo indico que existen vacíos en la comprensión de los niños antes y durante sobre 
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su propia condición y que el apoyo familiar es una parte fundamental, el aporte de este estudio es 

crucial demostrando que, para una prevención de las enfermedades crónicas no transmisibles, la 

actividad física escolar debe ir acompañada de una firme educación en salud que eduque a los 

estudiantes sobre el autocuidado y los factores de riesgo en salud, resaltando esto el rol clave de 

la escuela. 

 

Por otra parte, Almuqbil et al. (2025a) en su investigación titulada, Enfermedades no 

transmisibles en adolescentes saudíes: prevalencia, factores de riesgo e implicaciones para la 

salud pública, se propusieron evaluar la prevalencia de las enfermedades no transmisibles y sus 

factores de riesgo en adolescentes de Arabia Saudita. 

Esta investigación utilizo un enfoque cuantitativo basado en la información de datos de 

2.160 adolescentes, el resultado más importante fue la alta incidencia de las ENT, siendo la 

obesidad la más común, seguida de trastornos mentales como la ansiedad y la depresión. La 

investigación permitió identificar los principales factores de riesgo como los estilos de vida 

sedentarios y tóxicos, la dieta poco saludable y la inactividad física, este aporte del estudio es 

esencial, ya que proporciona una evidencia clara y reciente de que las ENT se están incorporando 

en la población adolescente de manera prematura, recalcando la necesidad de diseñar e 

implementar estrategias especificas pata la promoción de la actividad física en este grupo de 

edad. 

 

Además, Mwakalebela et al. (2025) en la investigación titulada, Asociación entre la 

actividad física, el estado nutricional y el rendimiento cognitivo entre los escolares del sur de 

Tanzania, se propusieron evaluar la asociación que tiene la actividad física al estado nutricional 
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y a su vez el rendimiento cognitivo en escolares Tanzania, para ello, utilizaron un enfoque de 

investigación cuantitativo, donde se midió la práctica de AF de los niños entre 6 a 13 años de las 

escuelas ubicadas en zonas rurales. Como hallazgo principal detectaron que los niños que no 

cumplían con las recomendaciones establecidas de actividad física tenían mayor probabilidad de 

padecer de obesidad, patología que clasifica como enfermedad no transmisible, de esta manera el 

aporte del estudio es de suma importancia, ya que establece la actividad física es una herramienta 

protectora y directa frente a la obesidad. 

 

De la misma forma, A. Andrade et al. (2025) en su estudio titulado La actividad física 

como factor protector del estado de ánimo en niños y adolescentes: asociación con el sobrepeso 

y la obesidad, en donde el propósito fue analizar como la actividad física influye en el estado 

nutricional y el estado de anímico de 2.757 estudiantes de Brasil. 

Utilizando un enfoque de investigación cuantitativo para así medir el estado emocional de 

los niños y adolescentes, en donde se permitió evaluar que la actividad física es un elemento 

clave en el estado de ánimo, ya que los estudiantes con buenos niveles de actividad física 

reportaron significativamente ser menos propensos a la depresión, ansiedad y obesidad, en 

cambio los estudiantes inactivos presentaron mayor incidencia de estas afectaciones, 

adicionalmente los jóvenes con obesidad y sobrepeso presentaron un alto nivel de padecer de 

depresión. El estudio proporciona una evidencia firme que la actividad física no solo previene las 

afectaciones nutricionales, sino que también es una estrategia efectiva para la salud publica en la 

disminución de los trastornos mentales y el sedentarismo, asociados a las enfermedades no 

transmisibles en los escolares. 
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Ahora bien, Shilton et al. (2024) en el estudio conocido como, Más personas, más 

activas, con mayor frecuencia para la salud cardíaca: tomar medidas en materia de actividad 

física, el propósito fue destacar la urgencia global de aumentar la actividad física y reducir el 

sedentarismo como principal estrategia de prevención contra las enfermedades no Transmisibles, 

de este modo el enfoque de la investigación fue mixto al realizar una síntesis de evidencia y 

entendimiento de expertos, para así elaborar directrices a nivel global, en donde el 

descubrimiento más importante fue señalar que la inactividad física es el principal factor de 

riesgo modificable para las ENT a nivel mundial, reafirmando que cualquier actividad física es 

mejor que ninguna.  

Es por eso por lo que el aporte del estudio es de un alto peso, ya que su revisión global 

promociona la actividad física como una de las prioridades políticas en salud pública, 

justificando la necesidad de que se implanten programas y oportunidades que garanticen la 

práctica regular de la actividad física desde las edades tempranas en los entornos escolares. 

 

Continuando, Bhawra et al. (2023) en su investigación titulada, Informe de la India de 

2022 sobre la actividad física en niños y adolescentes, se propusieron evaluar sistemáticamente 

los patrones de vida activa en niños y adolescentes de india. En donde optaron por utilizar un 

enfoque mixto ejecutado por expertos de india y Canadá, en donde el hallazgo fue que en los 

países de ingresos medios se tiene una mayor tendencia en el comportamiento sedentario 

especialmente en las escuelas, es por eso que el aporte del documento es vital, ya que ofrece una 

evaluación a nivel global sobre lo insuficiente que es la actividad física actual y presentando la 

necesidad de intervenciones promotoras de vida saludable y activa en las escuelas como 

estrategia de reducción del sedentarismo como enfermedad no transmisible. 
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En esta misma línea, C. Andrade (2024) en su estudio titulado, Ejercicio físico y salud, 

Tiempo sedentario, independientemente de la actividad física relacionada con la salud, como 

factor de riesgo para resultados adversos en la salud física y mental, se propuso revisar la 

evidencia sobre la reducción del comportamiento sedentario. Utilizando un enfoque mixto con la 

integración de datos epidemiológicos y clínicos, junto con, la literatura de expertos, obteniendo 

así el hallazgo más significativo en el cual el tiempo sedentario es un riesgo distinto al de la falta 

de actividad física, el practicar regularmente 60 minutos de AF recomendada no anula el efecto 

del sedentarismo, pues esta requiere también una intervención adicional que acompañe la 

práctica del ejercicio físico, como lo es la alimentación saludable y la disminución al tiempo en 

pantallas.  

 

Por su parte, Alliott et al. (2024) en la investigación titulada, Actividad física de los 

adolescentes durante y después de la pandemia de Covid-19: un estudio cualitativo que explora 

las experiencias de los jóvenes que viven en un contexto de privación socioeconómica, su 

finalidad fue explorar cualitativamente las experiencias y percepciones de la actividad física en 

los jóvenes de Reino Unido en las edades de 13 a 18 años que viven en zonas desfavorecidas.  

Con la realización de las entrevistas semiestructuradas, lograron el hallazgo más 

importante y es que los adolescentes sienten un empeoramiento en cuanto a la práctica de 

actividad física y su salud mental. De esta manera el estudio aporta la voz de los participantes y 

señala la actividad física escolar como entorno clave en la fomentación de la vida activa. 

 

De la misma manera, Mburu et al. (2025) en el estudio titulado, Actividad física y sobre 
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nutrición en escolares de 8 a 11 años de la ciudad de Thika, Kenia, con el propósito de 

determinar la prevalencia de la sobre nutrición y la relación con la actividad física en escolares 

de África Kenia, utilizando el enfoque cuantitativo en la medición antropométrica IMC y la 

recopilación del nivel de actividad física de los niños, de esa forma, el hallazgo más significativo 

es la creciente incidencia de la sobre nutrición en los estudiantes, lo que confirma que las 

enfermedades no transmisibles son un desafío global desde las edades tempranas y a su vez que 

los niveles adecuados de actividad física se relacionan con un menor riesgo de sobrepeso u 

obesidad. Es por ello que, el aporte es crucial ya que demuestra que la AF es un factor de 

protección y prevención para la salud frente a las ENT.  

 

Asimismo, Karácsony & Hideg-Fehér (2025) en la investigación, Relación entre la salud 

autoevaluada, el sentido de coherencia y la actividad física en una encuesta a estudiantes de 

secundaria: un estudio correlacional, con el propósito de evaluar la actividad física en los 

estudiantes de secundaria, y así poder analizar la relación con la salud general y la salud mental 

en los adolescentes de 15 a 19 años en Hungría. En cuanto el enfoque de investigación es 

cuantitativo que permitió evidenciar que la práctica regular de la actividad física se asocia a 

grandes beneficios en salud para la vida, desde la salud general y el buen estado de la salud 

mental, de esta manera el aporte es crucial ya que demuestra que la práctica de AF es 

profundamente beneficioso para el bienestar integral, justificando las intervenciones escolares 

como una necesidad de prevención en salud. 

 

Por otra parte, Zhang et al. (2025) en el estudio titulado, Comparación de la actividad 

física, el tiempo sedentario y la aptitud física entre niños y adolescentes chinos en Qinghai entre 
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2019 y 2023, se planteó el propósito de comparar las diferencias en la actividad y la aptitud física 

en los niños y adolescentes de china antes (2019) y después (2023) de la pandemia. Se realizado 

mediante el enfoque de investigación cuantitativo a través de la recopilación de datos en dos 

momentos diferentes, permitiendo así identificar que, tras la pandemia, la práctica de actividad 

física disminuyo a una gran escala, mientras que el tiempo sedentario aumento drásticamente en 

todos los grupos de edad.  

De esta manera el aporte del trabajo es esencial, ya que ofrece la comparativa temporal y 

justifica la urgencia actual de promover la AF desde todos los escenarios posibles para revertir el 

aumento preocupante de las enfermedades no transmisibles, pero principalmente el escolar a 

modo de prevención futura y presente de las afectaciones causadas por la inactividad física y el 

sedentarismo.  

 

Ahora bien (Truong et al., 2025)  en la investigación, La prevalencia y los determinantes 

de la actividad física en estudiantes vietnamitas de secundaria: un análisis jerárquico, se tuvo el 

propósito de evaluar la prevalencia de la actividad física e identificar los factores psicosociales 

asociados a los estudiantes de secundaria de la ciudad de Ho Chi Minh Vietnam, un estudio que 

utilizo el enfoque cuantitativo, en donde se identificó que solo el 36.8% de los estudiantes 

cumplió con las recomendaciones de actividad física, adicionalmente el estudio encontró que 

relaciones positivas entre los niveles de AF y los factores psicológicos, sin embargo los 

comportamientos sedentarios se relacionan negativamente a la actividad física, lo que llevaría a 

las afecciones en salud. 

 

También, Rodríguez-Rodríguez et al. (2025) en el estudio, Promoción de conductas 
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activas en escolares mediante el modelo socioecológico en la clase de educación física: 

protocolo de estudio del proyecto ACTIBESE, en el cual el propósito es analizar la diferencia en 

la literatura sobre cómo mantener la actividad física durante la adolescencia, utilizando un 

enfoque de investigación mixto, identificando que la influencia positiva de los padres se va 

debilitando a medida que los niños van creciendo, el estudio se enfoca en la intervención de la 

clase de educación física, capacitando a los profesores durante 5 meses para mejorar la calidad 

de su enseñanza en la EF y salud, promoviendo la práctica regular de la actividad física desde el 

entorno escolar. 

 

Además, Merellano-Navarro et al. (2025) el estudio, Asociación entre actividad física, 

calidad de vida, barreras a la actividad física y salud mental en adolescentes chilenos: el estudio 

MOV-ES, se planteó como propósito analizar la relación de la actividad física, la calidad de vida 

y las barreras que los adolescentes presentan frente a la ejecución del ejercicio físico, utilizando 

un enfoque de investigación cuantitativo, encontrando un vínculo directo y alarmante en cuanto 

la inactividad física, ya que estas derivan a un mayor riesgo de padecer problemas de salud 

mental o alguna otra enfermedad no transmisible en los adolescentes. El aporte del estudio 

confirma que la actividad física en la escuela no es solo para prevenir las enfermedades no 

transmisibles, sino que también es una herramienta esencial para el bienestar de la salud mental 

de los estudiantes. 

 

En esta misma línea, Ortín et al. (2025) en la investigación, Cuantificación de los niveles 

de actividad física en días con y sin Educación Física mediante pulseras de actividad física, tuvo 

como propósito comparar los niveles de actividad física de escolares de primaria y secundaria en 
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días con clase de educación física y en días sin ella, para este estudio se implementó un enfoque 

de investigación cuantitativo, utilizando unas pulseras de actividad para obtener medidas precisas 

de la AF, de esta manera el hallazgo clave es que los días en que los estudiantes tienen educación 

física, sus niveles de ejecución de AF son más altos, por eso mismo el aporte de este trabajo es 

crucial ya que demuestra que la educación física es parte vital del desarrollo integral de los 

estudiantes y es una estrategia difícil de reemplazar, siendo el principal factor que tienen los 

estudiantes para poder alcanzar niveles saludables y prevenir afecciones futuras en cuanto la 

relación a las enfermedades no transmisibles. 

 

Adicional,  Alhumary et al. (2025) en su estudio conocido como, Evaluación del impacto 

de la Educación Física en los estilos de vida sedentarios de estudiantes indonesios, tuvieron el 

propósito de evaluar la influencia que tiene y genera la educación física en los estudiantes de 

Indonesia frente a los comportamientos sedentarios, para ellos utilizaron el enfoque de 

investigación cuantitativo logrando obtener el hallazgo de confirmar que la educación física 

provoca un impacto positivo y notable en la reducción de los hábitos sedentarios en los 

adolescentes. De esta manera, el aporte del estudio permite validar que la educación física es una 

estrategia efectiva y directa frente a la batalla global de reducir el sedentarismo dentro del marco 

de las enfermedades no transmisibles, así mismo, refuerza la idea de que la intervención escolar 

es un escenario clave en la fomentación de la actividad física regular y también para romper los 

malos hábitos de vida sedentarios que dominan en los adolescentes como problema de la salud 

pública global. 

 

Ahora bien, Cajas-Bravo et al. (2025) en la investigación titulada, Asociación entre el 
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nivel de actividad física, autoconcepto y satisfacción con la vida en estudiantes peruanos de 

educación básica, se planteó el propósito de analizar la relación de la actividad física con la 

percepción y satisfacción que tienen los estudiantes de Perú, para ello, utilizaron el enfoque de 

investigación cuantitativo que les permitió obtener el hallazgo de que existe una asociación 

positiva en los estudiantes que tienen altos niveles de ejecución de actividad física, ya que 

presentan mayor satisfacción general su vida. En cuanto al aporte de este estudio es demostrar el 

alto valor que tiene la actividad física escolar no solo con el movimiento, sino también ser 

crucial en la salud mental y en todo el bienestar integral de los adolescentes. De esta manera se 

justifica la necesidad de que la educación física y la promoción de la AF sea una prioridad en la 

vida de los adolescentes para así generar una calidad de vida saludable en los estudiantes. 

 

Por otra parte, Alfredo et al. (2025) en su estudio titulado como, Estrategias de 

educación física para optimizar la condición física de los escolares: un metaanálisis de 

intervenciones, se tuvo el propósito de analizar las intervenciones que se enfocan en la mejora de 

las condiciones físicas, como la cardiorrespiratoria, la fuerza muscular y la composición corporal 

en escolares, con este fin se utilizó el enfoque de investigación cuantitativo a través de un 

metaanálisis, por lo cual el hallazgo fue ofrecer una base clara sobre los tipos de intervenciones 

que logran resultados significativos, por lo tanto el aporte principal del estudio es confirmar la 

actividad física como herramienta clave para la salud pública ante la necesidad de prevenir las 

enfermedades no transmisibles a través de la educación física escolar, pero a su vez señala que 

no solo basta con la existencia de la clase, sino que se requiere una calidad en el diseño y la 

ejecución de la misma. 
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Asimismo, Said et al. (2025) en la investigación conocida como, Prevalencia y factores 

asociados con la hipertensión entre niños que asisten a escuelas preescolares en Dar es Salaam, 

Tanzania, se tuvo el propósito de analizar la prevalencia de la hipertensión y sus factores de 

riesgo en niños de escuelas preescolares de Tanzania, por lo cual utilizaron el enfoque de 

investigación de cuantitativo que les permitió obtener hallazgos alarmantes, ya que la 

hipertensión, una de las enfermedades no transmisibles más complejas, presenta una prevalencia 

considerable en niños tan pequeños, la investigación indica que una de las consecuencias de estas 

patologías se establecen mucho antes de llegar a la adolescencia, siendo el sobrepeso, la obesidad 

y sobre todo la inactividad física los principales factores de riesgos. De esta manera el aporte del 

estudio demuestra la necesidad de establecer políticas y estrategias de promoción de la actividad 

física iniciando desde el nivel preescolar, resaltando el requisito de estas intervenciones desde el 

comienzo del ciclo vital como estrategia preventiva temprana frente a las enfermedades no 

transmisibles. 

 

En esta misma línea, Liu et al. (2025) en el estudio conocido como, La influencia del 

ejercicio habitual en la prevalencia de la hipertensión, en donde se tuvo el propósito de 

identificar que modalidades específicas de ejercicio están más vinculadas con una menor 

prevalencia de la hipertensión, para ello se utilizó el enfoque de investigación cuantitativo en 

40.000 participantes de China, donde se encontró que la caminata recreativa, el trote como 

ejercicio aeróbico y el juego de pelota se asocian a un riesgo menor de padecer hipertensión. 

Adema, el estudio encontró diferencias en donde el juego de pelota fue el más practicado por los 

hombres, mientras que el ejercicio aeróbico lo fue para las mujeres, de esta manera el estudio 

demuestra la necesidad de promover actividades físicas de mayor intensidad, en cuanto para la 
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escuela se puede promover a través de los juegos deportivos como estrategia efectiva para la 

prevención temprana de las enfermedades no transmisibles.  

 

Continuando, Tozo et al. (2025) en la investigación titulada, Efectos de diferentes 

programas de ejercicio físico sobre la presión arterial en niños y adolescentes con sobrepeso: 

revisión sistemática y metaanálisis, en donde el propósito de esta investigación fue revisar 

sistemáticamente diferentes estudios y programas con relación al ejercicio físico en la presión 

arterial de niños y adolescentes con sobrepeso, para ellos utilizaron el enfoque de investigación 

cuantitativo con un metaanálisis.  

En cuanto a los hallazgos más importantes demostraron que el ejercicio aeróbico y de 

resistencia es el más eficaz para reducir la presión arterial en la niñez y adolescencia, es por ello 

que el aporte principal de este estudio es brindar una evidencia fuerte sobre el ejercicio en el 

entorno escolar, confirmando que la educación física es la herramienta clave y principal de la 

promoción actividad física para esta población, de esta forma, la escuela actúa de manera más 

potente en la prevención y control de la hipertensión infantil. 

 

Sumado a lo anterior, Boddy et al. (2025) en el estudio conocido como, Volumen e 

intensidad de la actividad física para un índice de masa corporal saludable y una buena aptitud 

cardiorrespiratoria: mejora de la traducción de los valores de referencia de la actividad física 

del acelerómetro en niños y adolescentes, en el cual el propósito fue demostrar la utilidad de las 

mediciones de los acelerómetros de muñeca para así poder establecer las indicaciones exactas de 

actividad física necesarias para un IMC saludable y a su vez una capacidad cardiorrespiratoria 

optima en la adolescencia, en cual utilizaron el enfoque de investigación cuantitativo por lo tanto 
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el estudio ofrece unos hallazgos en donde se demuestra la importancia de la actividad física en 

relación al IMC y la capacidad cardiorrespiratoria, de esta manera se afirma la necesidad de la 

ejecución regular de la actividad física en la adolescencia a modo de prevención de las 

afecciones cardiacas clasificadas como ENT. 

 

Asimismo, Brehm et al. (2025) en la investigación titulada, Actividad física y estado de 

peso de niños en Alemania: resultados transversales del MoMo Wave 3 (2018-2020), se tuvo el 

propósito de analizar la relación entre el estado de sobrepeso, obesidad  y la participación en la 

actividad física de los niños en Alemania, para ello utilizaron el enfoque de investigación 

cuantitativo el cual permitió indicar que los niños con sobrepeso y obesidad muestran 

notablemente una menor participación en actividades físicas, mientras que los niños con el peso 

adecuado presentan una mayor frecuencia en la participación de la misma.  

En cuanto al aporte del trabajo es confirmar que la actividad física escolar son 

intervenciones y estrategias vitales frente a la prevención temprana de las enfermedades no 

transmisibles. 

 

También, Vasquez et al. (2025) en el estudio conocido como, Asociación entre la aptitud 

física y la salud cardiovascular en escolares chilenos de la Región Metropolitana, se planteó el 

propósito de identificar como la aptitud física se relaciona con el riesgo metabólico y 

cardiovascular en 1656 escolares chilenos de la región metropolitana, por lo cual utilizaron el 

enfoque de investigación cuantitativo, el cual permitió obtener hallazgos en donde se identificó 

que los estudiantes que se encontraban con una menor aptitud física tiene altas probabilidades de 

riesgo de padecer enfermedades cardiovasculares, lo que permite respaldar que la aptitud física 
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es un factor poderoso frente a la prevención de las enfermedades no transmisibles. Es por eso 

mismo que el aporte de este trabajo es crucial ya que señala la urgencia de establecer 

intervenciones de calidad en las escuelas que incorporen actividades físicas aeróbicas de manera 

constante. 

 

También, Husøy et al. (2025) en el estudio titulado, Asociaciones prospectivas de la 

actividad física y el tiempo sedentario en la adolescencia con el riesgo cardiometabólico en la 

adultez joven, el propósito del estudio fue analizar los efectos a largo plazo de la actividad física 

y el sedentarismo en la adolescencia sobre la salud cardio metabólica en la adultez joven, se 

realizó en 708 adolescentes de Noruega a los 9,15 y 24 años. Por lo que optaron por utilizar un 

enfoque de investigación cuantitativo que les permitió obtener hallazgos que la actividad física 

en la adolescencia es un poderoso factor protector frente a estas afecciones, de esa manera el 

estudio demuestra que la actividad física debe centrarse en la intensidad aeróbica y no solo en el 

movimiento general, ya que esta práctica de calidad se convierte en una protección de vida 

contra las ENT. 

 

Además, Pasquerella et al. (2025) en la investigación conocida como, Los beneficios de 

la participación deportiva crónica y el ejercicio agudo sobre la salud mental y el funcionamiento 

ejecutivo en adolescentes, se tuvo el propósito de analizar los efectos de la participación 

deportiva y el ejercicio de una sesión de educación física sobre la salud mental y el 

funcionamiento ejecutivo de 63 adolescentes, por eso motivo realizaron la investigación con un 

enfoque cuantitativo que permitió dos hallazgos, el primero de que la educación física en una 

sola sesión de ejercicio intenso genera mejoras inmediatas y notables en cuanto al estrés, la 
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ansiedad y la depresión, el segundo es que la participación en deportes de estrategia reduce el 

estrés, mientras que los deportes individuales mejoran la flexibilidad cognitiva. En cuanto al 

aporte del estudio permite evidenciar que la educación física y la participación deportiva en el 

ámbito escolar son herramientas esenciales para la fomentación del buen estado de la salud 

mental dentro del marco de las enfermedades no transmisibles. 

 

Asimismo, Li & Hao (2025) en su estudio, La influencia de la actividad física en la salud 

mental de estudiantes de secundaria: la cadena de efectos mediadores del apoyo social y la 

autoestima, se tuvo el propósito de explorar la relación que tiene la actividad física y la salud 

mental en cuanto a los trastornos mentales en 484 estudiantes de secundaria de China, para ello 

utilizaron el enfoque de investigación cuantitativo con el uso de encuestas, donde se el hallazgo 

confirmo que la actividad física ejerce una influencia positiva e indirecta en la salud mental, 

reduciendo los trastornos mentales como la depresión y la ansiedad, y a su vez aumentando el 

autoestima y la satisfacción con sus vidas.  

Es por lo que el aporte de este trabajo es fundamental ya que respalda el valor de la 

actividad física no solo desde el movimiento físico, sino también lo mental, demostrando que es 

una herramienta clave en la prevención de los trastornos mentales clasificados dentro de las 

enfermedades no transmisibles. 

 

Por su parte, Chen & Wang (2025) en la investigación titulada, Relación entre la 

actividad física, las habilidades motoras fundamentales y la salud mental en niños chinos de 

escuelas primarias, se tuvo el objetivo de revisar que conexión existe entre la práctica de 

actividad física regular, el desarrollo de las HBF con el estado mental de 437 niños escolares en 
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China, por ende aplicaron el enfoque de investigación cuantitativo, en donde se dio a conocer 

que existe una relación positiva, ya que identificaron que las habilidades motoras fundamentales 

y la realización de actividad física se relacionan directamente con el buen estado de la salud 

mental en los estudiantes. Por lo tanto, el aporte del estudio permite evidenciar que un buen 

desarrollo de las HBF tiene una influencia directa en la ejecución y el mantenimiento de la 

actividad física en la vida de los adolescentes, la cual también tiene un impacto saludable en el 

aspecto mental, en tal sentido se coloca a la actividad física escolar como una necesidad crucial 

que se requiere para un bienestar de la salud integral de los escolares, especialmente en la 

emergencias de prevenir las enfermedades no transmisibles. 

 

De igual manera, Jiang et al. (2025) la investigación titulada, El papel conjunto de la 

adaptación escolar y la actividad física en el efecto no lineal del autocontrol y la salud mental 

de los adolescentes, se tuvo el propósito de examinar los efectos no lineales del autocontrol en 

salud mental y el rol mediador de la adaptación escolar y el rol moderador de la actividad física 

en 2077 estudiantes de secundaria de ocho escuelas de China, donde el enfoque de investigación 

fue cuantitativo obteniendo hallazgos significativos los cuales revelaron que el autocontrol si 

bien es necesario, el esfuerzo constante por una adaptación escolar, especialmente cuando se 

requiere de un autocontrol excesivo, puede trascender al agotamiento mental como el estrés y lo 

que conlleva a una peor salud mental. 

El estudio identifica que la actividad física es un factor moderador, ya que no solo se 

relaciona con el bienestar, sino que también ayuda a mitigar los efectos negativos del 

agotamiento mental, por lo que la actividad física escolar se transforma en un restaurador de 

energía mental. Esto justifica que la AF en el entorno escolar es vital para prevenir el 
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empeoramiento de la salud mental de los adolescentes tras una presión académica exigente, lo 

que puede desencadenar en afecciones como los trastornos mentales dentro del marco de las 

ENT. 

 

También, Xu et al. (2025) el estudio titulado, Actividad física y salud mental en 

estudiantes de secundaria chinos: un estudio transversal, se planteó el propósito de examinar la 

relación entre la actividad física y la salud mental en 1668 estudiantes de secundaria en China 

analizando las diferencias por género y nivel de curso, para ello utilizaron el enfoque de 

investigación cuantitativo analizando el cumplimiento de la actividad física moderada a intensa y 

el nivel de detección de afecciones en salud mental, donde los hallazgos más cruciales revelaron 

un alarmante bajo nivel de cumplimiento de la recomendación diaria de actividad física 

moderada a intensa, donde solo es alcanzada por el 30.9% de los estudiantes, adicionalmente se 

identificó que las niñas muestran un tasa de cumplimiento mucho más baja que los niños, 

principalmente del grado 11° fue el más inactividad física presenta.  

Por lo tanto, el aporte del estudio confirma la necesidad de que las intervenciones 

escolares sean urgentes y obligatorias en cuanto a la fomentación y el aumento de la práctica 

recomendada de actividad física moderada a intensa escolar, para así reducir la alta inactividad 

física y a su vez disminuir los trastornos mentales entre otras enfermedades no transmisibles. 

 

Al mismo tiempo, Partridge et al. (2025) en la investigación, Participación a su manera: 

un estudio de métodos mixtos sobre la participación de los adolescentes australianos en la 

prevención de enfermedades no transmisibles, se tuvo el propósito de evaluar las diferentes 

perspectivas de los adolescentes de Australia sobre la prevención de las enfermedades no 
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transmisibles, por lo cual se utilizó el enfoque de investigación mixto con una encuesta 

transversal en 501 adolescentes entre las edades de 13 y 18 años, en cuanto a los a hallazgos se 

identificó que los adolescentes reconocen el papel de la prevención frente a los trastornos de 

salud mental como su principal preocupación. 

El estudio aporta la necesidad de crear espacios de participación significativa para los 

adolescentes en donde puedan conocer y aplicar las estrategias de prevención, como lo es el 

reconocimiento de la actividad física y la toma de decisiones saludables como unas de las 

herramientas claves para la disminuir las enfermedades no transmisibles en los adolescentes. 

 

Por otra parte, Jurado-Castro et al. (2025) en el estudio titulado, Evaluación de la 

actividad física, patrones sedentarios y comportamiento de estilo de vida en niños preescolares 

españoles de la cohorte CORALS, se plantearon el propósito de analizar los patrones de actividad 

física y el sedentarismo en los niños preescolares de España, se utilizó el enfoque de 

investigación cuantitativo a través de mediciones objetivas en 643 niños entre las edades de 3 a 6 

años. Uno de los hallazgos claves fue que el 67% de los preescolares cumplen con las 

recomendaciones en la ejecución de AF, a su vez identificaron una diferencia alarmante entre los 

niños con los niveles más altos de participación de AF sobre el bajo nivel de las niñas, en cuanto 

al aporte del estudio permite evidenciar que hay una brecha de género sobre la realización de AF 

que comienza a establecerse desde la primera infancia, es por ello que se requiere una 

intervención estratégica que fomente la actividad física en niños y niñas, fomentando más su 

participación desde las edades tempranas para que perduren a lo largo del ciclo vital y así 

disminuir los índices tan alto de la inactividad física que derivan en las ENT. 
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Ahora bien, Mendes et al. (2025) en la investigación, Características sociodemográficas 

de los factores de riesgo conductuales de enfermedades no transmisibles en adolescentes de 

Luxemburgo, se tuvo el propósito de explorar las características de los adolescentes con riesgo de 

padecer las enfermedades no transmisibles a raíz de la inactividad física y otros factores no 

saludables en sus vidas, para ello utilizaron el enfoque de investigación cuantitativo con 8538 

adolescentes de Luxemburgo, en donde los hallazgos más importantes es que la inactividad física 

es más prevalente en las niñas y en los grupos de mayor edad, junto con los adolescentes de 

familias con bajos recursos económicos mostraron mayor probabilidad de ser inactivos. Por lo 

cual el aporte del estudio es que la actividad física no es solo un problema único, sino que su 

inactividad se relaciona con otros riesgos como lo son el tabaquismo, alcohol, la mala 

alimentación que aumenta con la edad, por lo tanto, se evidencia que la actividad física es una 

intervención clave contra las ENT.  

 

Por otra parte, Song et al. (2025) en el estudio titulado, Un estudio sobre la actividad 

física y los patrones de comportamiento sedentario entre adolescentes tibetanos y han en Xizang, 

se planteó el propósito de analizar las diferencias que existen en los niveles de actividad física y 

los patrones del comportamiento sedentario entre adolescentes de China, se utilizó el enfoque de 

investigación cuantitativo con 1256 adolescentes, en donde las diferencias entre los niños 

tibetanos mostraron niveles alto de actividad física que los nuños han, en cuanto a las niñas 

tibetanas mostraron un alto nivel de sedentarismo, por lo que destaca la necesidad de diseñar 

intervenciones de actividad física con una sensibilidad étnica y cultural, para así poder educar y 

promover la importancia de mantener una vida activa para la prevención de las complejidades 

que conlleva la inactividad cotidiana, como lo son las enfermedades no transmisibles. 
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Asimismo, Almuqbil et al. (2025b) en el estudio, Enfermedades no transmisibles en 

adolescentes saudíes: prevalencia, factores de riesgo e implicaciones para la salud pública, tuvo 

el propósito de evaluar la prevalencia e identificar los factores de riesgo de las ENT en los 

adolescentes de Arabia Saudita, por lo que implementaron el enfoque de investigación 

cuantitativo en 2160 adolescentes en el cual el hallazgo fue que la obesidad es la enfermedad no 

transmisible más común, seguida del asma y la ansiedad en la adolescencia, el estudio destaca 

que los resultados de estas condiciones son el efecto de la mala alimentación y la inactividad 

física como factores de riesgo al mal estilo de vida, el estudio permite confirmar que existe un 

alta amenaza de padecer las ENT tanto físicas como mentales en la adolescencia, por lo que 

resulta urgente las aplicaciones de orientaciones a los estilos de vida saludables, desde la 

promoción de una vida actividad en todo lo largo del ciclo vital a través de la actividad física.  

 

En la misma línea, Changoh et al. (2024) en la investigación titulada, Factores de riesgo 

conductuales de enfermedades no transmisibles entre adolescentes de escuelas secundarias en el 

Camerún urbano, se realizó con el propósito de analizar la prevalencia de los factores de riesgo 

de las ENT en adolescentes de secundaria en las escuelas públicas urbanas de Camerún, se 

utilizó el enfoque de investigación cuantitativo con cuestionarios a 654 estudiantes, que les 

permitió obtener el hallazgo de detectar el bajo cumplimiento de la actividad física según los 

niveles recomendados, al mismo tiempo se identificó el alto nivel de sedentarismo en casi más de 

la mitad de los participantes y el poco conocimiento sobre las enfermedades no transmisibles. En 

cuanto al aporte del trabajo se señala la necesidad de que la actividad física escolar debe ser una 

estrategia preventiva y la educación física un espacio para el aprendizaje sobre el bienestar en 
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salud para así disminuir la falta de conocimiento y la creciente carga de las ENT en la vida futura 

de los adolescentes. 

 

Por otro lado, Greco et al. (2024) en su estudio, Conocimiento de las enfermedades no 

transmisibles entre los adolescentes del condado de Uasin Gishu, Kenia, se tuvo el propósito de 

investigar las diferencias de la actividad física, la calidad del sueño y los niveles de adicción al 

internet, se implementó el enfoque de investigación cuantitativo, en donde los hallazgos iniciales 

mostraron unas grandes diferencias de ejecución de la actividad física entre las niñas con un 

menor nivel en comparación de los niños. El estudio ofrece una evidencia solida en que las 

intervenciones de actividad física se deben tener en cuenta las diferencias de género en los 

factores de disposición para realizar ejercicio durante la AF escolar y así aumentar su 

participación para disminuir los niveles de la inactividad física que pueden aumentar la 

probabilidad de padecer alguna ENT. 

 

Asimismo, Mendoza-Muñoz et al. (2024) en su estudio, Un informe regional sobre 

actividad física en niños y adolescentes: el caso de Extremadura (España) en la Matriz Global 

4.0, se tuvo el propósito de evaluar la actividad física en niños y adolescentes de España, 

utilizando el enfoque de investigación cuantitativo por medio de la Matriz Global 4.0, lo que 

permitió revelar que los niveles actividad física no recibieron una calificación alta en la 

ejecución por parte de los adolescentes a diferencia del sedentarismo con mayor nivel, de esta 

manera el estudio aporta la necesidad de intervenir con estrategias que fomenten la actividad 

física como un estilo de vida, especialmente en la escuela, donde se debe asegurar la 

participación activa de los adolescentes para así prevenir de manera prematura las enfermedades 
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no transmisibles. 

 

Ahora bien, Barry et al. (2025) en el estudio titulado, Enfermedades no transmisibles en 

la región africana de la OMS: análisis de los factores de riesgo, la mortalidad y las respuestas 

basadas en datos de la OMS, se planteó el propósito de evaluar la carga de mortalidad de las 

principales ENT y sus factores de riesgo en la región Africana de la OMS, por lo que utilizaron 

un enfoque de investigación cuantitativo con el análisis de datos de las fuentes de la OMS, por lo 

que el hallazgo principal les permitió identificar que las muertes relacionadas con las ENT 

aumentaron del 24.2% al 37.1% entre los años 2000 y 2019, y que el factor de riesgo principal es 

la inactividad física, el estudio brinda el aporte de señalar la urgencia de implementar estrategias 

de reducción de los factores de riesgo por medio de intervenciones de salud pública, en donde se 

fomente la participación de la actividad física con el objetivo de mitigar la carga de mortalidad a 

causa de las enfermedades no transmisibles. 

 

Finalmente, Denche-Zamorano et al. (2022) en el estudio titulado, Mayor riesgo de 

trastornos mentales: jóvenes con actividad física inactiva, tuvo el propósito de analizar la 

relación entre el nivel de la actividad física y la prevalencia de ansiedad, depresión y otros 

trastornos mentales clasificados como enfermedades no transmisibles en los adolescentes de 

España, para ello utilizaron el enfoque de investigación cuantitativo a través de un análisis 

descriptivo de la encuesta nacional de salud de España 2017 aplicada a 4195 adolescentes.  

Lograron el hallazgo de identificar que en los adolescentes con un alto nivel de 

inactividad física, tienen mayor probabilidad de padecer los factores de riesgo y de desarrollar 

los trastornos mentales, principalmente la ansiedad y la depresión, por lo tanto el aporte del 
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estudio es clave, ya que permite evidenciar el impacto que genera la práctica regular de la 

actividad física como principal herramienta en la promoción de la salud mental, lo que refuerza 

la necesidad de que los adolescentes mantengan una vida activa y así disminuir la presencia de 

los trastornos mentales y entre otras enfermedades no transmisibles.  
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Elementos metodológicos 

Tipo de monografía 

En el presente trabajo se implementó el tipo de monografía de compilación y reflexión 

teórica, teniendo en cuenta que, el propósito de la investigación radica en analizar los aportes de 

la actividad física a la prevención y control de las enfermedades no transmisibles en el contexto 

escolar, identificando sus fundamentos teóricos, implicaciones pedagógicas y proyecciones para 

la promoción de la salud desde una revisión documental, y desde lo expuesto por (Hernández-

Sampieri & Mendoza Torres, 2018) en la monografía la compilación requiere reunir, organizar y 

analizar la literatura de los estudios que tienen una afinidad al contexto de la actividad física y 

las enfermedades no transmisibles, ofreciendo un panorama de hallazgos, evidencia científica, 

teoría o un descubrimiento parcial en la investigación, lo que permite analizar y reflexionar sobre 

la literatura recopilada, obteniendo una respuesta respecto al propósito de la investigación, en 

como la actividad física se relaciona con la prevención de las enfermedades no transmisibles en 

los escolares.  

 

Método documental 

Se ha optado por el método documental hermenéutico, debido a que combina la búsqueda 

sistemática de información (revisión documental) con la interpretación y comprensión de los 

discursos sobre actividad física, enfermedades no transmisibles y los escolares. Además, este 

enfoque permite ir más allá de describir, para comprender el sentido de los autores que atribuyen 

a la actividad física escolar y la prevención temprana de las enfermedades no transmisibles, ya 

que como lo refiere (Maldonado Oñate, 2016) el método facilita interpretar el significado de los 

textos aparte de solo resumirlos, brindando la oportunidad de analizar y comprender las 



 

 62 

 

conexiones entre los fundamentos teóricos, implicaciones pedagógicas y proyecciones para la 

promoción de la salud desde la revisión documental. 

 

Técnicas de análisis  

La técnica de análisis está orientada por la teoría fundamentada de Strauss y Corbin, así 

como lo explica es una metodología cualitativa que busca construir conceptos directamente de 

los datos que se agrupan en las categorías previamente seleccionadas, en lugar de utilizar la 

teoría ya existente, su propósito es el análisis de contenido y el análisis crítico-comparativo que 

permita la compilación de textos y generar un conocimiento organizado y fundamentado. 

(Corbin, 2016) 

Teniendo en cuenta lo anterior, la teoría fundamentada permite, en clave de la revisión 

documental, generar un proceso sistémico para descubrir en la dispersión de la teoría los sentidos 

y significados que se encuentran inmersos en los datos, favoreciendo así, la comprensión teórico 

y emergente sobre la actividad física y las enfermedades no transmisibles en la escolaridad.  

 

Fuentes de información  

Las bases conceptuales de la monografía están conformadas por fuentes documentales de 

manera sistemática, en donde se incluyeron documentos de entidades de carácter nacional e 

internacional, específicamente se consultaron publicaciones de la Organización Mundial de la 

Salud (OMS), la Organización Panamericana de la Salud (OPS), la Comisión Europea (UE) y la 

UNESCO, en las que se establecen los ejes para sustentar las definiciones de las enfermedades 

no transmisibles (ENT) y las recomendaciones de actividad física. En cuanto al nivel nacional, se 

tomaron en cuenta documentos del Ministerio de Educación Nacional (MEN), el Ministerio de 
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Salud y Protección social, la constitución política de Colombia y la Academia Nacional de 

Medicina de Colombia, para así, tener un panorama sobre las políticas y las participaciones 

pedagógicas en el entorno escolar.   

 

En cuanto al material utilizado, figura principalmente en artículos de investigación 

obtenidos de bases de datos indexadas, los cuales soportan los fundamentos teóricos y la 

evidencia del problema, adicionalmente, se utilizaron documentos institucionales de las 

entidades anteriormente mencionadas, de tal modo que la pertinencia de estas fuentes garanticen 

directamente las categorías de análisis de la monografía, al tener un alto impacto en la relevancia 

por provenir de entidades de gran nivel y de revistas indexadas. En relación con a la actualidad 

de las fuentes, se priorizo las publicaciones de investigación en un rango de los últimos 5 años 

que comprende entre 2020 y 2025 garantizando que el contenido sea vigente. 

 

Criterios de selección  

La selección del material documental se basó en varios criterios que aseguren la validez 

interna y externa del documento, como lo es la priorización de incluir únicamente información 

que aporta evidencia directa al objetivo de la monografía, utilizando un filtro clave que fue la 

inclusión de artículos con un origen de alto impacto académico desde el Cuartil 1(Q1) y Cuartil 2 

(Q2), además, el contexto fue clave para delimitar la búsqueda a estudios realizados en población 

escolar, es decir en niños y adolescentes. 

Por lo tanto, el proceso de búsqueda se enfocó en bases de datos académicos 

especializadas como lo son, Scopus, ScienceDirect y Eric, para la filtración inicial en la 

búsqueda, se utilizaron los siguientes términos claves: “actividad física”, “inactividad física”, 
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“enfermedades no transmisibles”, “salud mental”, “Sobrepeso y obesidad, “niños y adolescentes” 

“educación física” y “escolar”, en cuanto al idioma, se incluyeron documentos en español e 

inglés para una mayor cobertura en el contenido especializado, asimismo el criterio de actualidad 

fue un filtro esencial, ya que se seleccionaron solamente publicaciones que se encontraron en el 

rango de los últimos cinco años (2020 – 2025), para así tener una evidencia en vigencia. 

 

Limitaciones  

Ahora bien, entre las principales limitaciones de esta monografía se encuentran; primero, 

la población escogida, niños y adolescentes en el contexto escolar, impidiendo la exploración 

directa en otros grupos etarios con mayor contenido de información. Segundo, los criterios 

seleccionados impusieron unas restricciones en el acceso a las fuentes académicas, ya que se 

estableció la exigencia de incluir únicamente artículos de alto nivel académico, priorizando el 

Cuartil 1 y Cuartil 2, así como, el filtro del año de publicación, la restricción a los idiomas 

español e inglés. Tercero, la poca información documental que aborde la relación directa entre la 

actividad físicas y las enfermedades no transmisibles en los niños y adolescentes, teniendo en 

cuenta la emergencia creciente y el problema actual en salud, sin embargo, esto resalta la 

necesidad de más estudios y reflexiones, como la propuesta de esta monografía. 
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Discusión y análisis crítico 

En el presente capítulo de la monografía representa el punto esencial del proceso realizado 

en la investigación, que tuvo por objetivo analizar los aportes de la actividad física a la prevención 

y control de las enfermedades no transmisibles en el contexto escolar, identificando sus 

fundamentos teóricos, implicaciones pedagógicas y proyecciones para la promoción de la salud 

desde una revisión documental. Por lo tanto, este análisis no solo se limita a la compilación de los 

discursos, sino también permite analizar y reflexionar sobre la literatura recopilada que adopto un 

enfoque hermeneútico para la interpretación profunda de la documentación.  

 

De esta manera el método permitió la descripción de la literatura en conceptos 

estructurados, sintetizando los hallazgos de la revisión documental en tres grandes categorías 

esenciales que funcionan como los fundamentos argumentales del análisis crítico. En primer lugar, 

se estableció el nivel del problema como La Carga Silenciosa de la Morbilidad Contemporánea; 

en segundo lugar, se determina la relación activa como El Recurso Motriz Crítico como Respuesta 

Preventiva; y finalmente, se define El Marco Pedagógico del Bienestar y la Conducta. Estas tres 

categorías presentan una interrelación que guían toda la discusión hacia la respuesta directa del 

objetivo de la investigación, y brindan la estructura a la argumentación critica que se desarrolla a 

continuación, comenzando por el análisis crucial de la problemática.     
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La Carga Silenciosa de la Morbilidad Contemporánea 

Se identificó que las enfermedades no transmisibles y la inactividad física han dejado de 

ser una simple preocupación sanitaria para consolidarse como una crisis en salud en la cual se está 

presentando una alta tasa de mortalidad. El análisis revela que esta situación tiene proyecciones de 

aumentar la tasa de muertes prematuras en un futuro cercano y, a su vez, afectar en la economía 

global. De esta manera, el análisis se centra en que la inactividad física es el hallazgo de mayor 

relevancia, estableciéndola como la causa principal y modificable de las ENT, tal como lo indican 

los lineamientos de la Organización Mundial de la Salud (OMS). 

 

Tabla 3 

La Carga Silenciosa de la Morbilidad Contemporánea 

Familia semántica Categoría Frecuencia 

La Carga 

Silenciosa de la 

Morbilidad 

Contemporánea 

Inactividad Física 32 

Enfermedades No Transmisibles  16 

Salud mental 15 

Factores de riesgo enfermedades cardiovasculares 11 

Obesidad y sobrepeso 11 

Factor de riesgo enfermedades cardiometabólicas 5 

Pandemia COVID-19 3 

 

El concepto de carga silenciosa se plantea a raíz de la poca percepción social frente a las 

enfermedades no transmisibles y su principal factor de riesgo la inactividad física, la cual ha 

demostrado una alta incidencia a nivel mundial en los últimos años, especialmente en los niños y 

adolescentes. Por lo tanto, es necesario reflexionar sobre las conductas que se están aplicando en 

su vida cotidiana, entre las principales consecuencias se destaca el tiempo excesivo dedicado al 
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consumo de pantallas en el tiempo libre, y a su vez, a la poca disposición de realizar algún 

movimiento motriz en un tiempo estipulado para obtener así los beneficios en la salud física; 

estas circunstancias dan el resultado a las cifras tan altas del bajo nivel de practica y 

cumplimiento de las recomendaciones establecidas por la OMS. 

 

La situación actual de la inactividad física se presenta como una emergencia a nivel 

global, ya que más de la mitad de la población mundial no alcanza los niveles establecidos. La 

preocupación central nace de los adolescentes por los comportamientos sedentarios, dado que 

son los principales determinantes en la conducta de los adolescentes escolares que va 

aumentando con la edad el abandono de la actividad física, hasta establecerse una vida sedentaria 

en la vida adulta y trascendiendo a lo largo de su vida, lo que permite la presencia de los factores 

de riesgo de las enfermedades no transmisibles (Blasco et al., 2021). 

 

Esta situación permite evidenciar el poco conocimiento que se tiene frente a las 

consecuencias negativas de mantener una inactividad física en la vida cotidiana, un 

desconocimiento que radica desde la familia frente a los beneficios positivos de conservar una 

vida activa. Es claro que la familia también es promotora del estilo de vida de los niños y 

adolescentes, en esta etapa etaria se caracterizan por ser la influencia principal en lo que se 

desarrolla su crecimiento y su conducta, por lo que resulta necesario que, desde la familia, se 

tenga el conocimiento de los beneficios de la actividad física, los niveles adecuados, y cumplan 

un rol de ser un ejemplo activo (Eisenburger et al., 2024).  

 

Aunque si bien es cierto, la mayoría de las personas que se encuentran ya en una etapa 
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adulta y su vida se transforma en ser una vida limitada en tiempo, por las cuestiones laborales y 

todo lo que implica ser el responsable familiar, se puede comprender el contexto de la razón de 

su inactividad física, pero no puede servir como pretexto para no realizarla, por más que para 

esta etapa de vida también existe una serie de recomendaciones y niveles establecidos que no 

están siendo cumplidos.  

 

Es necesario adaptar esta práctica al estilo de vida tan único que cada uno tiene. Si por 

cuestiones de tiempo resulta difícil dedicarle una parte considerable al movimiento saludable, se 

pueden optar por estrategias de actividad física de baja duración, implementando bloques de 

mínimo 5 minutos de ejercicio a intensidad considerable, en cualquier momento de la rutina 

cotidiana o bien sea después de las actividades laborales cuando llegamos a casa. El objetivo 

estas estrategias es que la práctica de actividad física vaya aumentando significativamente, 

demostrando que mover es mejor que no moverse, y así romper la barrera de la inactividad física. 

Es justo aquí donde esta acción resulta fundamental en las familias, teniendo en cuenta el rol de 

ejemplo e influencia que cumplen los adultos, siendo el principal generador de un impacto 

positivo, fuera del contexto escolar, en los niños y adolescentes en cuanto a la disminución de la 

inactividad física, y un buen uso del aprovechamiento del tiempo libre (Mendoza-Muñoz et al., 

2024;Vanderloo et al., 2025;Wong et al., 2023) 

 

De esta manera se cuestiona que si así es la situación que se presenta con los familiares, 

qué se puede esperar con los niños y adolescentes que tienen la capacidad de tomar la decisión 

de ser seres inactivos y no darle un buen uso al tiempo libre. Sin embargo, es verdad que se debe 

tener en cuenta los diversos contextos de vida en cuanto a los factores socioeconómicos y 
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culturales de cada niño, ya que es una realidad que mientras algunos tienen la posibilidad de 

pertenecer a programas de formación deportiva, programas extraescolares, otros no tienen esa 

facilidad de acceso para realizar una actividad física en su tiempo libre.  

 

No obstante, también se presenta la situación en donde los escolares simplemente no 

prefieren realizar actividad física en su tiempo libre. La falta de adherencia a la misma se llega a 

confundir comúnmente con la pereza, pero al realizar un análisis crítico frente a este panorama 

surge una causa más profunda, la incompetencia motriz adquirida, esta falla se puede presentar 

en el momento de desarrollo y consolidación de las Habilidades Motrices Básicas en las primeras 

etapas; de tal forma, el sistema escolar a través de la educación física es el uno de los principales 

garantes de este afianzamiento y de enriquecer la experiencia motriz de los escolares, en cambio 

cuando esto no se cumple, se torna en frustración y evitación, lo cual sabotea la base del gusto 

por el movimiento y ocasiona el abandono temprano a la práctica regular de la actividad física, 

favoreciendo a las opciones del comportamiento sedentario (Chen & Wang, 2025; Larsson & 

Thedin Jakobsson, 2024) 

 

Esta acción puede ser generada por la falta de conocimiento sobre la importancia de su 

práctica activa y constante, junto con la comprensión del impacto positivo que se presenta en lo 

largo del ciclo vital, como un sistema de proyección saludable a largo plazo que se debe ir 

construyendo desde las edades como la niñez y la adolescencia para que se mantenga en la etapa 

más productiva de la vida. De tal manera, la educación física y el escenario escolar cumplen un 

papel clave, ya que es el entorno en donde mayor permanencia se presenta en estas edades y es la 

oportunidad para poder integrar más movimiento y más satisfacción con la actividad física. 
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Si bien el movimiento es una parte esencial en el desarrollo y en el bienestar integral de 

los niños y adolescentes contribuyendo a grandes beneficios en su salud física y mental, por su 

contraparte, la inactividad física cumple un papel totalmente opuesto. Ya que esta es la principal 

vía en donde se pueden ir desarrollando progresivamente de una manera silenciosa, alguna de las 

enfermedades no transmisibles, presentando afectaciones en lo largo de la vida. Por tal razón, se 

debe considerar el impacto negativo y significativo que este comportamiento sedentario genera 

en todo el ciclo vital.  

 

La evidencia científica ha permitido demostrar que la inactividad física es el componente 

más modificable y que mayor repercusión tiene frente al padecimiento de los factores de riesgo. 

El efecto que tiene en la salud de los escolares es preocupante, debido a las cifras tan bajas del 

nivel de actividad física que realizan, mientras que las cifras de padecimiento de los factores de 

riesgo y el ya establecimiento de alguna de las ENT, presentan resultados altos y alarmantes en 

los niños y adolescentes que ya están siendo afectados (Mendes et al., 2025; Mwakalebela et al., 

2025; Partridge et al., 2025) 

 

La carga silenciosa se manifiesta en la mortalidad contemporánea por la alta complejidad 

que ha adquirido en los últimos años, esta situación cobra una alta preocupación para la salud 

pública, pues permite cuestionarse cómo es posible que en la actualidad estas enfermades 

prevenibles sean la razón de tantas muertes en la población general, y que demuestra una 

proyección inquietante de ser el causante predominante de muerte de los niños y adolescentes.  
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Este panorama de riesgo actual se aumenta al analizar las proyecciones alarmantes que 

establece la OMS, donde alrededor de 500 Millones de personas padezcan de las enfermedades 

no transmisibles entre 2020 y 2030, si tenemos en cuenta el año presente de este trabajo 2025, 

estamos a tan solo a 5 años de completar las proyecciones para el 2030, en el análisis crítico se 

logró identificar que este escenario no ha tenido un cambio favorable en la batalla contra esta 

emergencia mundial, puesto que cada vez son más adolescentes que están desarrollando esas 

complicaciones en salud de manera muy prematura, lo que también permite señalar que estas 

afectaciones no solo son una preocupación del adulto mayor, ya que se tiene la creencia que solo 

en esta etapa de vida es donde se pueden presentan las ENT, si esta situación en salud se sigue 

manteniendo con el mismo rumbo, en el 2050 será la causa número uno de las muertes a nivel 

mundial (Barry et al., 2025; Mendes et al., 2025) 

 

En búsqueda de una respuesta del por qué o el cómo llegamos a esta situación tan 

preocupante, por medio del análisis se identificó que, una de las razones principales es la 

pandemia COVID-19 y sus efectos post pandémicos funcionaron como un factor de 

sedentarismo, ya que como bien se conoce que durante la pandemia fue el periodo de más 

inactivad física a nivel mundial, estableciendo de una manera un poco indirecta el 

comportamiento sedentario, dando como resultado las cifras tan bajas de actividad física por la 

reducción significativa de la jornada escolar en cuanto a la educación física, y a su vez, los altos 

casos de enfermedades no transmisibles en la actualidad (Alliott et al., 2024). Revisando 

profundamente esta circunstancia, se identifica que esto conllevó a que los niños y adolescentes 

cada vez fueran más propensos en presentar los factores de riesgo de las ENT, ya bien sea 

durante su estado de sedentarismo durante la pandemia o después de ella, dado a la disminución 
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de actividad física en sus vidas.  

 

La presencia de estos factores de riesgo constituye a la puerta principal para la 

prevención y el control de las ENT, en cuanto a los riesgos más comunes en la población escolar, 

la obesidad y el sobrepeso se consolidan como la afección más prevalente y las manifestaciones 

más visibles del comportamiento sedentario, ya que los niños que no cumplieron con los niveles 

recomendados de actividad física son casi tres veces más propensos de tener sobrepeso y 

eventualmente la obesidad.  

Lo más alarmante es que estos riesgos, antes exclusivos de la adultez, se han instalado de 

forma prematura en la niñez, incluyendo indicadores como los factores de riesgo 

cardiovasculares en lo que compete a la hipertensión arterial, la cual aumenta la probabilidad de 

que los niños y adolescentes sufran de una enfermedad cardiovascular, como un infarto o un 

accidente cerebrovascular (Liu et al., 2025;Wieprecht et al., 2025).  

 

La salud mental y sus conocidos trastornos mentales comunes, la ansiedad y la depresión, 

también son factores de riesgo que están predominando en los niños y la adolescencia, si bien 

para el desarrollo de estas afectaciones se requiere de unas diversas circunstancias que afecten la 

salud mental, se encuentra que hay una estrecha conexión con la inactividad física, ya que el 

análisis permitió identificar que entre menos movimiento tengan las personas se vuelven más 

susceptibles de presentar estas patologías de salud mental, a diferencia de una alta practica de 

actividad física que se vincula con una mejor salud mental (Chen & Wang, 2025).  

Precisamente las complejidades de la salud mental están adquiriendo una importancia en 

la actualidad, por la razón de que estos trastornos están generando una tasa de mortalidad 
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preocupante y lamentable, ya que, si bien es cierto que los trastornos de salud mental están 

clasificados dentro de las muertes prematuras de las ENT, es doloroso que la razón de estas 

mortalidades sea a causa del suicidio y la infelicidad de la vida de los adolescentes (Denche-

Zamorano et al., 2022; Li & Hao, 2025).  

 

La acción motriz es un componente que aporta positivamente a la salud mental y a la 

satisfacción de la vida propia. Esto permite entrar en un estado de enriquecimiento de felicidad y 

recompensa dada por sí mismo a través de la actividad física, sin necesidad de factores externos. 

De esta manera, el movimiento se posiciona como un activo estratégico capaz de competir contra 

los factores de riesgo, ya que, la prevención de estos riesgos es sinónimo de evitación de las 

enfermedades no transmisibles. 

El análisis crítico del componente de la Carga Silenciosa de la Morbilidad contemporánea 

concluye que la inactividad agravará cada vez más la situación sanitaria. Por ende, para poder 

mitigar esta crisis se requiere una mejor activación del Recurso Motriz Critico, a través del 

entorno más clave, de mayor influencia y cobertura, el Marco pedagógico. 
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El Recurso Motriz Crítico como Respuesta Preventiva 

Frente a esta problemática emergente de la Carga Silenciosa, la solución comienza en 

cambiar la situación de los comportamientos sedentarios a mantener una actividad física más 

constante en la vida. El análisis permite identificar que es necesario brindarle un sentido 

estratégico a esta práctica para obtener verdaderamente los beneficios para la salud y el bienestar 

integral, y así contribuir efectivamente a la prevención de las ENT. De esta manera, el Recurso 

Motriz Crítico propone revalorizar la acción motriz, señalar cuál es verdaderamente la actividad 

física que aporta en la salud y como debe ser para revertir la inactividad. 

 

Tabla 4 

El Recurso Motriz Crítico como Respuesta Preventiva 

Familia semántica Categoría Frecuencia 

El Recurso Motriz 

Crítico como 

Respuesta 

Preventiva 
 

Actividad física 32 

Actividad física inclusiva 8 

Actividad aérobica 5 

 

El recurso motriz se establece como la herramienta clave para enfrentar esta amenaza, 

con un amplio potencial en construir unas bases sólidas en la salud integral, pero para que esto 

suceda es necesario comprender cual es verdaderamente la actividad física que aporta los 

beneficios reales a la salud. Si bien la OMS establece que la actividad física es cualquier 

movimiento realizado por los músculos esqueléticos ya sea en la realización de las tareas de la 

vida cotidiana, y que esta práctica para los niños y adolescentes tiene unas recomendaciones 

claves, en donde se debe acumular un tiempo mínimo de 60 minutos diarios de actividad física 

de intensidad moderada a vigorosa, siendo la mayor parte de esta práctica Aeróbica, para así 
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obtener unos beneficios mínimos y fomentar la actividad física, es decir que semanalmente los 

niños deben acumular como mínimo 420 minutos, por lo que se puede considerar que este 

tiempo es el punto de partida y que hacer más es aún mejor. Las recomendaciones están 

respaldadas por una evidencia firme vinculando su práctica con beneficios saludables y así 

reducir el riesgo de enfermedades no transmisibles, de tal manera estas directrices son una clara 

promoción a la actividad con un enfoque de reducir el tiempo sedentario prolongado, tal y como 

se ha podido identificar que es una problemática creciente.  

 

La actividad física no es solo un objetivo de tiempo, también es la primera línea de 

defensa contra la emergencia de las ENT, por otra parte, el movimiento regular garantiza un 

equilibrio energético, mejora la estructura corporal, sentando las bases de la salud ósea y 

muscular, dando a entender que tiene aportes positivos para el crecimiento y desarrollo de los 

niños y adolescentes, la acción motriz también influye positivamente en la salud mental en la 

prevención de las enfermedades mentales impactando de manera directa al rendimiento cognitivo 

y el aprendizaje, ya que se demuestra que la actividad física estimula la producción del Factor 

Neurotrófico Derivado del Cerebro (BDNF), una proteína fundamental para la plasticidad 

cerebral, la memoria y el desarrollo cognitivo, el aumento del BNDF se relaciona con una mejora 

en la velocidad de procesamiento, la capacidad de atención y la memoria trabajo escolar, esto 

explica porque el movimiento activo aporta en lo académico (Alfredo et al., 2025;Shilton et al., 

2024).  

La evidencia también permite señalar que el componente motriz reduce notablemente el 

estrés, la ansiedad, la depresión y además una satisfacción con la vida, por lo que se puede 

comprender que una actividad física constante contribuye a una vida saludable y feliz, el 
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movimiento es salud y en la necesidad de reducir las ENT, la actividad física es la clave para esta 

emergencia (Cajas-Bravo et al., 2025; Brehm et al., 2025). 

 

Con esto claro, se puede identificar que, si la actividad física necesita una revalorización, 

un espacio de mayor reconocimiento e importancia para la vida de las personas, aunque si bien, 

la OMS indica que cualquier movimiento realizado se puede considerar como actividad física, ya 

sea con la realización de las tareas cotidianas, lo que puede trascender a la confusión de las 

personas. La evidencia recopilada permite obtener un panorama diferente a esta clasificación, ya 

que no es solo realizar un movimiento cotidiano y creer que ya se está cumpliendo con la 

actividad, pues esta necesita un sentido y una intensidad que verdaderamente genere beneficios a 

la salud, no es solo acumular tiempo es como se está utilizando ese tiempo y que tipo de 

movimiento físico se está ejecutando (Pasquerella et al., 2025;Husøy et al., 2025). Frente a esta 

crítica, la actividad aeróbica se considera como la manera más efectiva de obtener beneficios 

saludables, ya que esta exige un aporte continuo de oxígeno y que el corazón lata más rápido, 

transformando así el oxígeno en energía nueva para un movimiento más intenso, lo que mejora la 

salud cardiovascular fortaleciendo el corazón y los pulmones, ayudando a controlar el peso y a 

prevenir la diabetes. 

 

Junto a esto también se considera necesario que la actividad física se varíe con el 

ejercicio que fortalezca el sistema muscular y el sistema óseo, ya que estos son esenciales 

durante la infancia y la adolescencia porque es el periodo clave para un sistema 

musculoesquelético saludable, dado que un cuerpo equilibrado requiere de un sistema 

cardiovascular eficiente y complementando con músculos y huesos fuertes que lo puedan 
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soportar. Cada tipo de ejercicio diferente aporta beneficios únicos e irremplazables que son 

cruciales para el crecimiento y desarrollo integral de los niños y adolescentes, logrando una 

ganancia para la salud integral y a la prevención de las ENT. 

 

Lo más importante es cuestionarse la gran diferencia que existe entre lo recomendado y 

lo que realmente ocurre en la vida de los niños y adolescentes, teniendo en cuenta el alto índice 

de inactividad física dando como respuesta que estas recomendaciones no están siendo 

cumplidas. Pero la falla no radica únicamente en la voluntad de los escolares, también radica en 

la calidad de la experiencia motriz que se obtiene, ya que el alto porcentaje de inactividad 

demuestra que, si bien la actividad física son la base y la solución, se deben garantizar que el 

Recurso Motriz Critico sea significativo, sostenible y accesible para todos, sin tener exclusión 

alguna. 

 

Para lograr una actividad física verdaderamente significativa que garantice la práctica 

regular y una adecuada realización motriz, es necesario ejecutar este recurso crítico, en el 

momento y espacio donde los niños y adolescentes tienen mayor permanencia, cobertura e 

influencia, lo cual es la escuela, permitiendo así una educación, una formación y fomentación 

sobre la importancia de la actividad física en la vida de los estudiantes, como y cuanto realizarla, 

y a su vez, las complicaciones que se pueden presentar en la vida por el motivo de los hábitos no 

saludables, como lo es el comportamiento sedentario. Por ende, la solución a la Carga Silenciosa 

no puede depender de las iniciativas solitarias fuera del aula, especialmente en la población 

escolar, lo que conlleva al componente del El Marco Pedagógico del Bienestar y la Conducta. 
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El Marco Pedagógico del Bienestar y la Conducta 

El análisis crítico de La Carga Silenciosa de la Morbilidad Contemporánea y la 

demostración del valor del Recurso Motriz Crítico como Respuesta Preventiva concluyen en que 

la solución sistemática a la crisis en salud, principalmente en la infancia y adolescencia, debe 

situarse necesariamente en el Marco Pedagógico, dado que la escuela es, por naturaleza, el entorno 

de mayor cobertura social y de mayor permanencia en la vida de los niños y adolescentes, lo que 

convierte a la escuela como el escenario clave para garantizar la práctica de la actividad física y a 

su vez el desarrollo integral. La implementación de programas de salud fuera del sistema educativo 

suele tener un alcance limitado y una baja durabilidad, mientras que por el área escolar se obtiene 

una plataforma de acceso total para la población que está siendo afectada. Por tal razón, la escuela 

debe asumir un papel de responsabilidad como el principal garante de la educación motriz y el 

promotor de los hábitos saludables. De tal manera, la aplicación del Recurso Motriz en este 

escenario no debe ser solo una opción curricular, sino la única vía ineludible para una intervención 

efectiva que trascienda en la prevención y disminución de la problemática planteada. 

 

Tabla 5  

El Marco Pedagógico del Bienestar y la Conducta 

Familia semántica Categoría Frecuencia 

El Marco 

Pedagógico del 

Bienestar y la 

Conducta 

 

 

Promoción de la salud física y el bienestar mental 26 

Estrategias de salud pública y escolares 21 

Educación física escolar 12 

Hábitos de vida saludable 12 

Prevención de los hábitos de vida no saludables 10 

La escuela escenario clave 7 

Educación en Salud para niños 4 
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Dentro de este análisis, la educación física escolar se posiciona como el elemento 

curricular no negociable que debe garantizar la ejecución del recurso motriz crítico,  ya que esta 

trasciende a la simple práctica deportiva; siendo el único espacio formal, estable y obligatorio 

diseñado para abordar la alfabetización motriz, el desarrollo de las habilidades motrices básicas y 

la formación de los hábitos de vida saludable, por ende, es necesario que esta sea revalorizada y 

se le brinde el espacio adecuado dentro del sistema educativo. Ya que, es la herramienta clave 

para sentar unas bases sólidas en la adherencia de la actividad física y también el promotor para 

que esta se mantenga, convirtiéndose en un estilo de vida, durante y después de la etapa escolar.  

 

La crisis de la Carga Silenciosa exige que se le brinde o se le agregue un nuevo oriente a 

la educación física, siendo una materia de salud y prevención, una estrategia que se articule con 

el sistema educativo y la salud pública, con el objetivo de reducir y evitar el panorama alarmante 

de las ENT en la población infantil y adolescente. Por tal manera, la EF es el espacio donde se 

desarrollan las HMB y se corrigen las deficiencias motrices, donde también se garantice el 

tiempo mínimo necesario de actividad aeróbica y la relación de los ejercicios de fuerza y 

flexibilidad, y un factor importante y quizás el más clave frente a esta situación, es la educación 

en la toma de decisiones informadas sobre el cuerpo y su bienestar, la importancia de tener 

hábitos saludables y las complicaciones que se pueden presentar por los estilos de vida poco 

saludables, como el comportamiento sedentario y sus derivaciones en las ENT a lo largo de todo 

el ciclo vital (Tao et al., 2025; Li & Hao, 2025). 

 

Aunque si bien, si llevamos esto a la realidad, tomando como base las cifras alarmantes 

de inactividad física y la cantidad tan alta de niños y adolescentes que están padeciendo esta 
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carga silenciosa, se puede identificar un contraste entre lo textualmente estipulado y lo que 

realmente sucede. Esta diferencia obliga a cuestionarse si verdaderamente la EF está cumpliendo 

con su propósito o si esta se está ejecutando con una garantía de calidad. En este sentido, se 

concede la oportunidad de cuestionarse quien está fallando realmente, o si es una serie de 

factores que fallan simultáneamente, pues si la EF falla en su misión formativa y preventiva, el 

sistema educativo estaría fallando directamente a la salud de su población. 

 

En este sentido, uno de los principales obstáculos radica en que la EF es tomada como 

una materia secundaria, a menudo un poco apartada en tiempo, recursos y prestigios, a diferencia 

de las materias tradicionales que son consideradas las principales. Por esta razón, la falta de 

importancia puede verse directamente en la ausencia de personal capacitado, especialmente en la 

educación primaria y preescolar, que en la etapa escolar son los periodos claves para el 

desarrollo de las HBM que poco a poco van enriqueciendo a la experiencia agradable de la 

práctica de actividad física. Esto también se puede notar en la poca continuidad en la 

programación académica, ya que, mientras materias que son principales tienen más de un 

encuentro durante la semana, la EF es todo lo opuesto, dado que, sus encuentros académicos se 

realizan una vez a la semana, demostrando esta diferencia desvalorizada, y su vez, dejando a la 

Educación Física como complementaria y no como una necesidad para el desarrollo y bienestar 

integral de los escolares (Tao et al., 2025; Alhumary et al., 2025). 

 

Desde este punto, es donde el sistema falla, ya que, en muchas escuelas, la 

responsabilidad de la EF en el ciclo inicial les pertenece a docentes de aula sin una formación 

especializada en la motricidad, por lo que atribuye a que practica se reduzca a jugar por jugar o a 
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realizar una actividad recreativa sin propósito formativo y preventivo frente a esta situación de 

salud. El hecho de que esto sea así omite el desarrollo adecuado de las HBM prolongando a la 

incompetencia motriz y generando la frustración y el abandono temprano de la actividad por falta 

de interés, cosa que el Recurso Motriz Crítico busca evitar, es por lo que resulta clave que el rol 

de docente de EF sea realizado por un profesional con conocimiento en esta materia, que pueda 

garantizar una enseñanza significativa, inclusiva y progresiva (Pasquerella et al., 2025). 

 

En tal sentido, esta falla se convierte en uno de los principales actos de sabotaje contra las 

estrategias de salud pública y escolares, y la promoción de la salud y el bienestar integral, por la 

sencilla razón de que es imposible para la escuela funcionar como un entorno crítico y clave de 

intervención, si la materia encargada de la salud física está a cargo de personal no profesional en 

el área, para que la EF cumpla con su función de ser garante de la salud de los escolares, el 

sistema educativo debe reconocer el valor, destinar recursos y promover estrategias para que el 

docente de Educación Física, con su preparación, sea un agente de cambio permanente desde la 

etapa escolar hasta la adolescencia, logrando así una intervención significativa. 

 

De esta manera, el Marco Pedagógico de la educación física no puede limitarse a solo una 

clase por semana, requiere de una intervención constante en donde se le dedique más tiempo y 

reconocimiento, para obtener una acción progresiva, si verdaderamente se busca obtener un éxito 

frente a la problemática de la carga silenciosa. Es por esto, que la clave surge en que debe ser 

transformadora en cuanto a la experiencia motriz escolar en hábitos de vida saludable y su 

importancia de ser personas físicamente activos, para que esto se mantengan a lo largo del ciclo 

vital, siempre y cuando se ejecute la EF con el profesionalismo necesario, ya que es el único 
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espacio capaz de generar este cambio conductual, funcionando como un factor de prevención de 

los hábitos de vida no saludables, tales como la mala alimentación, el tabaquismo, el alcoholismo 

y el más importante, el comportamiento sedentario (Jurado-Castro et al., 2025; Larsson & Thedin 

Jakobsson, 2024). 

 

Un factor determinante para la sostenibilidad de un hábito de vida activo radica en la 

satisfacción que siente el estudiante al realizar EF, si los escolares se sienten incompetentes van a 

percibir la actividad física como una fuente de frustración y en casos comunes el juicio social, 

garantizando al abandono temprano. Por el contrario, la EF exitosa utiliza el desarrollo optimo de 

las Habilidades Motrices Básicas, no solo como un objetivo físico de desarrollo, sino también 

como un medio para alcanzar la independencia motriz en los niños y adolescentes. De esta 

manera, un escolar que domina sus habilidades físicas puede experimentar una satisfacción, y un 

placer al movimiento con sentido, lo que contribuye a la adherencia de la actividad física durante 

toda su vida (Jurado-Castro et al., 2025) 

 

Por tanto, esta autonomía desarrollada en el aula se debe trasladar a la toma de decisiones 

saludables fuera del entorno escolar. Por consiguiente, cuando el estudiante se siente competente 

y seguro, elige activamente por voluntad propia la opción de realizar actividad física sobre el 

sedentarismo. De esta manera, el movimiento deja de ser una obligación externa y se convierte 

en una necesidad intencionada de disfrute propio a través de la motivación individual, siendo 

esto algo vital, ya que permite al movimiento con sentido actuar como el principal factor 

protector contra las conductas de riesgo, como lo es la inactividad física. De modo que, esta 

experiencia positiva, logra reducir la brecha negativa entre la recomendación científica y la 
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verdadera conducta activa de los niños y adolescentes, ya que este éxito del comportamiento 

saludable es lo que realmente se busca cumplir frente a las proyecciones alarmantes de la crisis 

de la carga silenciosa. 

 

De esta manera, para que la conducta del movimiento sea sostenible, es necesario que el 

estudiante entienda el "por qué" de su movimiento, no solo el "cómo", por este motivo la EF 

crítica debe funcionar como un centro de educación en Salud desde el alcance de la materia, 

donde el docente especialista no solo dirige la práctica, sino que integra el conocimiento 

científico para así poder informar a los estudiantes sobre la importancia que es un estilo de vida 

saludable. Por lo que resulta necesario que el docente de EF sea como un agente de cambio, 

donde debe integrar de manera estratégica la educación en salud junto con la práctica, 

demostrando como la actividad aeróbica aporta positiva y directamente al riesgo de las ENT y la 

mejora del BDNF, junto con la demostración de la relación que existe entre el beneficio del 

movimiento frente al alto costo de la inactividad física que conlleva a la carga silenciosa. Al 

proporcionar este conocimiento, la EF convierte el acto de moverse en una decisión informada 

en cuidado del bienestar integral, permitiendo a la población escolar obtener de las herramientas 

cognitivas para resistir la influencia de los hábitos no saludables de su entorno y así sentar las 

bases de una conducta saludable que funciona como un escudo protector a lo largo de todo el 

ciclo vital (Greco et al., 2024; Alliott et al., 2024). 

 

Finalmente, la sostenibilidad del hábito saludable exige que la EF no sea solo una 

asignatura y que en ocasiones es aislada, sino debe ser un componente clave e integrador del 

Marco Pedagógico, para maximizar su influencia en la conducta durante todas las etapas de vida, 
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también es necesario que el Recurso Motriz Crítico sea promovido en colaboración con otras 

áreas curriculares trabajando conjuntamente con áreas como Biología y Ciencias Sociales para 

reforzar el valor preventivo del movimiento y sus beneficios en salud, y con el entorno familiar 

para que esta tenga una mayor cobertura en los niños y adolescentes, y a su vez, la escuela debe 

ser un ecosistema de movimiento, donde la EF garantice que el oportunidad de moverse 

satisfactoriamente sea accesible para todos los niveles de habilidad y condición. 

De esta manera la EF, se convierte en el puente entre la teoría y la práctica conductual, 

formando personas con capacidades motrices competentes y con conocimiento en el cuidado de 

la salud, y permitiendo que el Marco Pedagógico logra cumplir con su misión más importante, 

reducir la Carga Silenciosa y asegurar la salud física y mental de las futuras generaciones. 
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Conclusiones 

En definitiva, el desarrollo del presente trabajo permitió dar cumplimiento al objetivo 

general de analizar los aportes de la actividad física a la prevención y control de las 

enfermedades no transmisibles en el contexto escolar. De modo que, tras la revisión crítica de los 

fundamentos teóricos y la evidencia científica reciente, se presentan las siguientes conclusiones 

que sintetizan la emergencia sanitaria actual y la respuesta necesaria. 

 

En primer lugar, la Inactividad Física se confirma como el activador de la Carga 

Silenciosa, en el análisis crítico de la literatura ratifica que la "Carga Silenciosa de la Morbilidad 

Contemporánea" no es una amenaza futura, sino una crisis de salud pública instalada en el 

presente, de tal manera que las Enfermedades No Transmisibles (ENT) han dejado de ser 

patologías exclusivas de la adultez para convertirse en riesgos prematuros que afectan 

directamente a la infancia y la adolescencia. Considerando que, uno de los hallazgos más 

importantes se encuentra en que la inactividad física es el factor de riesgo modificable más 

determinante; dado que, la evidencia demuestra que el incumplimiento generalizado de las 

recomendaciones de la OMS está directamente asociado con el aumento exponencial de la 

obesidad, los riesgos cardiovasculares y el deterioro de la salud mental en la población escolar. 

Por tanto, se determina que el comportamiento sedentario en escolares no es un problema 

estético o de pereza, sino una emergencia sanitaria que proyecta una ciudadanía enferma y con 

baja calidad de vida para el año 2030 a consecuencia de las ENT prematuras. 

 

En segundo lugar, el “Recurso Motriz Crítico” se posiciona como una solución de alto 

potencial frente a la crisis detectada, dado que la actividad física no puede seguir siendo 
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interpretada como una simple pausa recreativa, sino que debe revalorizarse como un Recurso 

Motriz Crítico de suma importancia para la vida de los adolescentes, de este modo, la revisión 

documental valida que el movimiento planificado, con un enfoque en la intensidad aeróbica y el 

fortalecimiento musculoesquelético, actúa como la primera línea de defensa fisiológica contra el 

padecimiento de las ENT. Asimismo, el movimiento se posiciona como un factor de protección 

clave para la salud mental, siendo una estrategia efectiva para mitigar la ansiedad y la depresión, 

clasificados como trastornos mentales comunes dentro del marco de las ENT, que han cobrado 

una trascendencia alarmante en los adolescentes postpandemia. 

 

Por una parte, el “Marco Pedagógico” se identifica como un entorno de intervención 

esencial para la solución sistemática de la Carga Silenciosa, por el motivo de que, la escuela se 

confirma como el escenario de mayor cobertura, permanencia e incidencia en la vida de los niños 

y adolescentes. Esto la convierte en el lugar más potente para garantizar la accesibilidad del 

movimiento saludable, dado que las iniciativas fuera del sistema educativo como los programas 

recreativos esporádicos o clubes privados carecen del alcance poblacional necesario para revertir 

las estadísticas de inactividad. Por ende, la Educación Física escolar no es una asignatura 

complementaria, sino el componente central de la salud pública infantil con mayor accesibilidad 

para la población escolar. De modo que, en este espacio es donde se debe garantizar el acceso 

equitativo a los conocimientos básicos y necesarios de la práctica motriz, asegurando que todos 

los estudiantes, independientemente de su condición socioeconómica o habilidad previa, 

desarrollen las competencias necesarias para disfrutar de una vida activa y así contribuir a su 

bienestar integral. 
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Ahora bien, la evidencia científica respalda la necesidad de la actividad física, aunque la 

realidad escolar colombiana presenta barreras significativas, como lo son, la baja frecuencia 

horaria y la dependencia de la enseñanza motriz en docentes no formados en el área de educación 

física, especialmente en la educación primaria. Por lo que esta carencia de profesionales 

apropiados, respaldada por la desproporción en la planta docente oficial, frustra el potencial 

preventivo de la asignatura, reduciendo la clase a actividades de "juego por juego" sin 

intencionalidad pedagógica. Esto da como resultado, en la mayoría de los casos, la 

incompetencia motriz en los niños, generando frustración y abandono temprano de la práctica 

física, lo cual alimenta el comportamiento sedentario a lo largo del ciclo vital. 

 

Por último, el éxito de la intervención escolar no se mide solo por el gasto calórico 

durante la clase o el recreo, sino por la capacidad de instaurar hábitos de vida saludable 

sostenibles a lo largo del ciclo vital, en donde la Educación Física debe trascender a la guía 

técnica para convertirse en un espacio de educación para la salud, donde el estudiante comprenda 

el "porqué" del movimiento y desarrolle la autonomía necesaria para tomar decisiones activas 

fuera del aula. De este modo, se identifica que la participación en la actividad física depende de 

la satisfacción y la autoeficacia que el estudiante experimente; por tanto, un enfoque pedagógico 

inclusivo, diverso y significativo es la única vía para cerrar la brecha entre las recomendaciones 

científicas y la conducta real de los adolescentes en el presente futuro y de esta manera a través 

de una Educación Física revalorizada y profesionalizada se podrá combatir y disminuir 

directamente la Carga Silenciosa y asegurar el bienestar integral de las futuras generaciones. 
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Anexos 

Anexos numero 1 

Matriz de referencia de antecedentes 
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