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Resumen

El propdsito de esta investigacion fue analizar el
conocimiento conceptual sobre habitos saludables me-
diante la aplicaciéon de un cuestionario. Participaron en
la investigacion 1163 alumnos (610 chicos y 553 chicas)
de Educacion Primaria. El cuestionario const6 de 57 pre-
guntas agrupadas en ocho bloques. Los resultados indi-
can que el alumnado posee un nivel de conocimientos
sobre habitos saludables por encima del aprobado, des-
tacando en las dimensiones “Higiene corporal” (M 87.22
DS 17.41) y "Habitos alimenticios” (M 81.60 DS 10.30).
Sin embargo, las dimensiones con menor puntuacion
son “Condicién Fisica” (M 34.24 DS 23.02) y “Prevenciéon
de accidentes y conocimiento de primeros auxilios” (M
38.72 DS 24.18), por lo que seria conveniente incluir mas
programas para su mejora. Ademas, se constatan dife-
rencias altamente significativas (p<0.01) a partir de tres
horas dedicadas a la actividad fisica. Se establece una
relacion positiva entre la practica de la actividad fisica 'y
el conocimiento de los habitos de salud para la mejora
de la calidad de vida en los estudiantes.

Palaras clave: salud, educacién fisica, cuestionario,
conocimientos.
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Abstract

The objective of this investigation was to analyze
the conceptual knowledge with regards to healthy
habits using a questionnaire method. 1163 pupils
participated in the investigation (610 boys and 553
girls) from Primary Education. The questionnaire
included 57 questions, which were grouped into eight
blocks. The results indicate that pupils have a higher
than average knowledge of health habits, particularly
in the areas of “Personal hygiene” (M 87.22 SD 17.41)
and “Eating habits” (M 81.60 SD 10.30). However, the
areas with the lowest scores are “Physical condition”
(M 34.24 SD 23.02) and “Accident prevention and
first aid knowledge” (M 38.72 SD 24.18), so it would
be necessary to include more programs to improve
such areas. Furthermore, highly significant differences
(p<0.01) can be found from three hours dedicated to
physical activity. A positive relationship is established
between physical activity and knowledge of health
habits to improve the quality of life of school children.

Key words: health, physical education,
questionnaire, knowledge.




208

CONOCIMIENTOS DE LOS ESCOLARES SOBRE HABITOS DE SALUD
D. CABALLERO-JULIA, M. CUELLAR-MORENO, P. CAMPILLO

Introduccion

Los beneficios de la actividad fisica para los escola-
res han sido ampliamente reconocidos por la literatu-
ra cientifica, proporcionando una oportunidad unica
para prevenir la aparicién de dolencias como la obesi-
dad, enfermedades cardiovasculares y mentales (Del-
gado & Tercedor, 2002). Los malos hébitos alimenti-
cios y habitos de vida sedentaria, impulsados por los
avances tecnoldgicos, conducen hacia unos valores de
sobrepeso/obesidad cada vez mas elevados que deri-
van en otras enfermedades.

La Educacién juega un papel fundamental en el de-
sarrollo de las actividades saludables, ya que el perio-
do escolar es un buen momento para la asimilacién de
aprendizajes. Con esta meta, la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) (2018) inicié un programa de Es-
cuelas Promotoras de Salud a fin de aportar elementos
innovadores a la integracién de la salud en las comuni-
dades educativas, solicitando a la escuela un papel ac-
tivo y dinamizador que genere compromisos integra-
les relacionados con iniciativas de habitos saludables.

La frecuencia de préctica de actividad fisica registra-
da estd por debajo de las recomendaciones de la OMS.
Ademds, una cuarta parte del alumnado presenta so-
brepeso u obesidad y existe un alto consumo de pro-
ductos de bolleria industrial en el almuerzo (Martinez-
Rodriguez et al., 2017).

La literatura cientifica subraya la importancia que
juega la actividad fisica para la salud publica, apoyando
el ejercicio fisico y los habitos de vida saludables para
la prevencién de la salud (Rué & Serrano, 2014). Ello
implica la consideracién de la salud desde una perspec-
tiva amplia que abarque todas sus dimensiones.

El objetivo principal de este estudio ha sido conocer
el nivel de conocimientos del alumnado sobre hdbitos
saludables, utilizando un test debidamente validado
para establecer el nivel del que partimos y lo que el
alumnado necesita aprender para mejorar. También se
ha pretendido averiguar la incidencia de la practica de
la actividad fisica sobre los conocimientos de salud del
alumnado y si existen diferencias en torno al género.

Dimensiones de salud

“La salud es un estado de completo bienestar fisico,
mental y social, y no inicamente la ausencia de afeccio-
nes o enfermedades” (Constitucién de la Organizacién
Mundial de la Salud., 1950, p. 1). Para el desarrollo de
las dimensiones de salud se ha atendido a la clasifica-
cién de Delgado y Tercedor (2002) que estructura la
salud en ocho dimensiones: hibitos y trabajos durante

la sesién, higiene corporal, educacién postural, hibi-
tos alimenticios, autocontrol postural, prevencién de
accidentes y conocimientos de primeros auxilios, utili-
zacién de espacios y materiales adecuados y desarrollo
de la condicién fisica. A continuacién, se indican cada
una de ellas:

Hdbitos de trabajo durante la sesién. La Educacion
Fisica engloba dmbitos de intervencién en los que se
desarrollan las competencias de desarrollo personal
y social que contribuyen al crecimiento personal. El
papel que adopte el profesorado es fundamental en la
adquisicién y consolidacién de estos hébitos, asi como
en las percepciones del alumnado sobre sus practicas
(Torre et al., 2001).

Higiene corporal. Los habitos higiénicos hacen refe-
rencia a pautas y conductas que forman parte de la hi-
giene y del aseo para el logro del bienestar personal.
Su adquisicién y mantenimiento forman parte de la
educacién y determinara la evolucién del alumnado
(Martinez, 2014).

Educacion postural. La adopcién de posturas incorrec-
tas en la actividad educativa y falta de ejercicio fisico
puede causar lesiones en el sistema 6seo y muscular,
siendo las mas usuales los esguinces y las contusiones
de tobillo y rodilla. No obstante, cabe destacar que las
lesiones tienen una menor frecuencia bajo la supervi-
sién docente (Martinez-de-Quel-Pérez et al., 2019).

Hadbitos alimenticios. En la actualidad la escuela,
entorno social y medios de comunicacién ocupan un
papel muy importante en el desarrollo de los habitos
alimenticios (Entrena & Jiménez, 2013).

Autocontrol postural. El mantenimiento de la estabi-
lidad corporal y equilibro corporal son aspectos clave
en el desarrollo motriz durante la nifiez, encontran-
dose vinculado a los sistemas nerviosos sensoriales y
motores (Ubeda-Pastor et al., 2018)

Prevencién de accidentes y conocimientos de primeros
auxilios. El drea de Educaciéon Fisica puede dar lugar
a situaciones con diferentes niveles de peligrosidad.
El conocimiento del profesorado de estos riesgos y la
buisqueda de medios eficaces para evitarlos pueden re-
ducir un 90% el riesgo de accidentes (Albornoz, 2002).

Utilizacion de espacios y materiales adecuados. La practi-
ca educativa requiere de unos materiales y espacios ade-
cuados que cumplan con unos principios de seguridad.
Estos materiales deben estar en condiciones adecuadas
y los recursos deben cumplir una funcién motivadora,
estructurada didactica y facilitadora de aprendizaje
(Diaz, 1996), ya que se configuran como principales
medios de peligrosidad (Latorre et al., 2015).

Desarrollo de la condicién fisica. La adquisicién de
una buena condicién fisica precisa de un estilo de vida
saludable mediante el que adquiramos hébitos ade-
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cuados de ejercicio fisico. El predictivo de salud mas
importante en los nifios es la condicién fisica (V. Mar-
tinez et al., 2015).

En este estudio se pretende conocer el nivel de cono-
cimientos del alumnado sobre habitos saludables. Los
objetivos que se persiguen son: 1) Analizar el nivel de
conocimientos sobre habitos saludables del alumnado
de 4°, 5° y 6° curso de Educacién Primaria; 2) Averi-
guar la incidencia de la practica de la actividad fisica
sobre los conocimientos del alumnado; y 3) Averiguar
si existen diferencias de género en la practica deporti-
vay conocimientos.

Material y métodos
Procedimiento

Este articulo analiza los conocimientos de salud del
alumnado de Educacién Primaria, enmarcandose en
una investigacién de disefio test-postest. No obstante,
forma parte de un trabajo mas amplio en el que se aplicé
una situacion de aprendizaje. Para ello, se seleccionaron
en primer lugar los centros susceptibles a participar en
el estudio mediante el cumplimiento de una serie de re-
quisitos que permitieran su participacién en el proyecto:
disponibilidad, participacién del profesorado especialis-
ta en educacién fisica y educacién musical, implementa-
ci6n de una unidad de programacién disefiada para esta
investigacién y asistencia a un evento artistico.

En un segundo momento, previo consentimiento de
la direccién del centro y del profesorado, se distribuyd
el instrumento de medida (cuestionario) entre los dis-
tintos cursos de 4° a 6° de Educacién Primaria.

Participantes

Participaron en la investigacién 1163 alumnos (610
chicos y 553 chicas) de Educacién Primaria de 4° a 6°
curso, pertenecientes a 14 centros educativos esco-
gidos mediante muestreo no probabilistico de con-
veniencia entre aquellos que cumplian los requisitos
previamente indicados. La edad media fue de 10,18
afios y una desviacién estandar de 0,962 afios. Todos
los centros que participaron en la investigacién lo hi-
cieron de manera voluntaria.

Instrumento
Como instrumento para la toma de datos se utiliz6
el cuestionario para la Evaluacién del Conocimiento

Conceptual sobre Habitos Saludables de Som, Delgado
y Medina (2007). El cuestionario habia sido validado
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en su contenido previamente en grupos diferentes y
se obtuvo una fiabilidad calculada de test-retest con
un indice de correlacién de Pearson de 0,87. El cues-
tionario constaba de 57 preguntas con respuestas de
tipo cerrado de una sola opcién correcta. La frecuen-
cia de las respuestas correctas fue analizada mediante
valores del 0 y 1. Las preguntas se agruparon en ocho
bloques (habitos de trabajo durante la sesién, higiene
corporal, educacién postural, héabitos alimenticios,
autocontrol postural, prevencién de accidentes, utili-
zacién de espacios y materiales y desarrollo de la con-
dicién fisica). Se incluian dibujos y otras retéricas para
facilitar su comprensién y realizacién.

Para la adaptacién del cuestionario a la poblacién
objeto de estudio se realizaron modificaciones a nivel
de léxico y se distribuyé a 4 profesores de Educacién
Primaria, concretamente de la especialidad de Edu-
cacién Fisica. Una vez realizadas las consideraciones
indicadas por el profesorado, se facilito el cuestiona-
rio a un grupo de 6 alumnos, volviéndose a realizar las
modificaciones pertinentes.

Analisis

En primer lugar, se calcularon las puntuaciones ob-
tenidas, sabiendo que de las opciones propuestas para
cada pregunta tan solo una era correcta. A cada pre-
gunta correcta se le asigné un punto. Seguidamente,
se procedié con la suma de puntos para cada dimen-
si6én. De esta manera los items quedaban agrupados en
las ocho dimensiones propuestas. De la misma manera
se calculé el total de puntos. A continuacién, dado que
el numero de items en cada dimensién era distinto,
se procedié a homogeneizar todas las dimensiones
poniéndolas todas sobre un total de 100 puntos. Una
vez homogeneizadas se realiz6 un analisis descriptivo
(media, desviacién estdndar, mediana y rango inter-
cuartilico) del conjunto de dimensiones, asi como del
total. Adicionalmente, se buscaron diferencias signifi-
cativas (p < 0.05) en la puntuacién sobre conocimiento
en salud en funcién de la variable género, tipo de de-
porte practicado y el nimero de horas que practica (in-
tensidad). Para ello se ha utilizado la técnica de arboles
de segmentacién con el método CHAID (Kass, 1980).

Resultados

El andlisis de los datos del cuestionario muestra un
valor medio de 64.04 puntos sobre 100 para el total.
En la Tabla 1 se presentan los resultados obtenidos en
las ocho dimensiones analizadas. Las dimensiones con
menor puntuacién son “Condicién Fisica” con 34,24

209



210

CONOCIMIENTOS DE LOS ESCOLARES SOBRE HABITOS DE SALUD
D. CABALLERO-JULIA, M. CUELLAR-MORENO, P. CAMPILLO

Tabla 1. Presentacion de resultados de cuestionario y puntuacion de dimensiones.

Media DS Mediana RI
Habitos y Trabajo 59.28 21.91 60.00 40.00
Higiene Corporal 87.22 17.41 100.00 20.00
Educacion Postural 49.67 20.15 42.86 28.57
Habitos alimenticios 81.60 10.30 81.82 9.09
Autocontrol corporal 80.84 18.18 83.33 33.33
Prevencion de accidentes y conocimientos de primeros auxilios 38.72 24.18 33.33 33.33
Utilizaciéon de material y espacios adecuados 80.72 22.05 80.00 40.00
Condicion fisica 34.24 23.02 25.00 25.00
Media Total 64.04 10.13 65.20 12.93
Total de puntos
Nodo 0
Media 64,038
Desv. tipica 10,126
n 1163
% 100,00
Pronosticado 64,038
=
Horas que entrenas (promedio a la semana)
Valor P corregido= 0,001, F= 9,106, df1= 2, df2= 1160
<=1,00 (1,00, 4,00) > 4,00
Nodo 1 Nodo 2 Nodo 3
Media 62,809 Media 64,432 Media 66,814
Desv. tipica 10,498 Desv. tipica 9,693 Desv. tipica 9,906
n 479 n 550 n 134
% 41,2 % 47,3 % 11,5
Pronosticado 62,809 Pronosticado 64,432 Pronosticado 66,814

Tipo de deporte practicado
Valor P corregido= 0,036, F= 6,357, df1= 1, df2= 548

Deporte Individual; Deporte de Equipo

] Nodo 4 ]
1| Media 64,985 |}
1| Desv. tipica 9,346 |i
i n 428 i
| % 368 |1
E Pronosticado 64,985 E
___________________ .Ii .

Actividades Artistico Expresivas

Nodo 5
Media 62,489
Desv. tipica 10,638
n 122
% 10,5
Pronosticado 62,489

Figura 1. Arbol de segmentacion por método CHAID sobre el total de puntos del Conocimiento Conceptual sobre Habitos Saludables

puntos y “Prevencién de accidentes y conocimiento
de primeros auxilios” con 38,72 puntos, y aquellas
con mayor puntuacién, es decir, con un mayor nivel
de conocimiento sobre dicha dimensién, son: “Higiene
Corporal”, con 87,22 puntos y “Habitos alimenticios”
con 81,60 puntos.

Los drboles de segmentacién muestran que existen
diferencias altamente significativas (p<0,01) en el na-
mero total de puntos obtenidos en el cuestionario en

funcién del numero de horas de ejercicio fisico (ver Fi-
gura 1). Asi, observamos tres categorias de alumnos:
aquellos que realizan una hora a la semana de ejerci-
cio o menos (nodo 1), con una puntuacién de 62,81;
aquellos que realizan entre 2 y 4 horas (nodo 2), con
64,43 puntos; y aquellos que realizan cinco horas o
mas (nodo 3, con 66,81 puntos. Al mismo tiempo, se
observan diferencias significativas (p<0,05) respecto
al tipo de deporte entre aquellos alumnos que realizan
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CONOCIMIENTOS DE LOS ESCOLARES SOBRE HABITOS DE SALUD
D. CABALLERO-JULIA, M. CUELLAR-MORENO, P. CAMPILLO

Habitos alimenticios

Nodo 0
Media 81,599
Desv. tipica 10,301
n 1163
% 100,00
Pronosticado 81,559
=]

Horas que entrenas (promedio a la semana)
Valor P corregido= 0,006, F= 10,687, df1= 1, df2= 1161
|

I I

<=2,00 > 2,00

Nodo 1 Nodo 2
Media 80,901 Media 82,984
Desv. tipica 10,430 Desv. tipica 9,908
n 773 n 390
% 66,5 % 33,5
Pronosticado 80,901 Pronosticado 82,984

Habitos y Trabajo
Nodo 0

Media 59,278
Desv. tipica 21,910
n 1163

% 100,00
Pronosticado 59,278

=]

Horas que entrenas (promedio a la semana)
Valor P corregido= 0,003, F= 12,109, df1= 1, df2= 1161
|

<=2,00 > 2,00

Nodo 1 Nodo 2
Media 57,697 Media 62,410
Desv. tipica 22,195 Desv. tipica 21,011
n 773 n 390
% 66,5 % 33,5
Pronosticado 57,697 Pronosticado 62,410

Figura 2. Arbol de segmentacién por método CHAID sobre Habitos
alimenticios.

Figura 3. Arbol de segmentacién por método CHAID sobre Habitos y
Trabajos

Higiene Corporal

Nodo 0
Media 87,223
Desv. tipica 17,408
n 1163
% 100,00
Pronosticado 87,223
=]

Horas que entrenas (promedio a la semana)
Valor P corregido= 0,001, F= 14,402, df1= 1, df2= 1161
|

<=3,00 > 3,00

Nodo 1 Nodo 2
Media 86,241 Media 91,000
Desv. tipica 17,992 Desv. tipica 14,371
n 923 n 240
% 794 % 20,6
Pronosticado 86,241 Pronosticado 91,000

Utilizacion de material y espacios adecuados

Nodo 0
Media 70,722
Desv. tipica 22,051
n 1163
% 100,00
Pronosticado 80,722
=]

Horas que entrenas (promedio a la semana)
Valor P corregido= 0,003, F= 7,429, df1=1, df2= 1161
|

<=1,00 > 1,00

Nodo 1 Nodo 2
Media 78,622 Media 82,193
Desv. tipica 23,797 Desv. tipica 20,631
n 479 n 684
% 41,2 % 58,8
Pronosticado 78,622 Pronosticado 82,193

Figura 4. Arbol de segmentacion por método CHAID sobre Higiene
Corporal.

entre 2 y 4 horas. Asi pues, vemos que quienes practi-
can actividades artistico-expresivas (nodo 5) obtienen
62,49 puntos y que quienes realizan cualquier deporte
obtienen 64,99 puntos (nodo 4).

Al replicar esta operacién en cada una de las dimen-
siones, vemos que cuatro de ellas presentan también
diferencias altamente significativas en funcién del
numero de horas. Estas dimensiones son: “Habitos
alimenticios” (Figura 2) con 80,90 puntos para quie-
nes practican 2 horas a la semana o menos (nodo 1)
y 82,98 puntos para quienes practican mds de 2 ho-
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Figura 5. Arbol de segmentacién por método CHAID sobre Utilizacién
de material y espacios adecuados

ras (nodo2); “Hébitos y trabajo” (Figura 3) con 57,70
puntos para quienes practican 2 horas a la semana o
menos (nodo 1) y 62,41 puntos para quienes practican
mas de 2 horas (nodo 2); “Higiene corporal” (Figura 4)
con 86,24 puntos para quienes practican 3 horas a la
semana o menos (nodo 1)y 91,00 puntos para quienes
practican més de 3 horas semanales (nodo 2); y “Mate-
rial” (Figura 5) con diferencias significativas (p<0.05)
con 78,62 puntos para quienes practican al menos 1
hora semanal (nodo 1) y 82,19 puntos quienes practi-
can mas de 1 hora (nodo 2).
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Condicion fisica

Nodo 0
Media 34,243
Desv. tipica 23,018
n 1163
% 100,00
Pronosticado 34,243
[=]

Horas que entrenas (promedio a la semana)
Valor P corregido= 0,032, F= 4,589, df1=1, df2= 1161
|

Masculino Femenino
Nodo 1 Nodo 2
Media 32,869 Media 35,759
Desv. tipica 22,643 Desv. tipica 23,351
n 610 n 553
% 52,5 % 47,5
Pronosticado 32,869 Pronosticado 35,759

Figura 6. Arbol de segmentacién por método CHAID sobre Condicién Fisica.

Del mismo modo, también se observan diferencias
significativas en funcién del género en la dimensién
que abarca los conocimientos sobre “Condicién Fisica”
(Figura 6) con 32,87 puntos para los chicos (nodo 1) y
35,76 puntos para las chicas (nodo 2).

Discusién

El objetivo de este estudio ha sido conocer el nivel de
conocimientos del alumnado sobre hébitos saludables.
El analisis de los datos del cuestionario muestra un va-
lor medio de 64.04 puntos sobre 100 para el total. Ello
contradice los estudios de Pérez y Delgado (2003) en
el que los conocimientos del alumnado no llegaban al
aprobado.

Muchos de los programas educativos escolares estan
dirigidos principalmente al desarrollo de la “Higiene
Corporal” y “Habitos alimenticios”. Sin embargo, ape-
nas encontramos programas orientados a la “Condi-
ci6én Fisica” o a la “Prevencién de accidentes y cono-
cimiento de primeros auxilios”. Esto podria explicar
las puntuaciones obtenidas por el alumnado en estas
dimensiones. Viciana et al. (2016) insisten en la nece-
sidad de adaptar la planificacién de la Educacién Fisica
con el fin de intervenir en las actitudes sobre condi-
cién fisica y salud. Por ello, estamos de acuerdo tam-
bién con Cuervo et al. (2018) en la necesidad de poten-
ciar la puesta en marcha de programas de intervencién
que contribuyan a crear conciencia sobre la prictica de
ejercicio fisico unido a un programa de salud para la
prevencién de enfermedades, ya que estos habitos si-

guen siendo bajos en la poblacién. Del mismo modo,
coincidimos con diversos autores (Ahrabi-Fard & Mat-
vienko, 2005; Campos, 2007; Vilchez, 2007) en que
los educadores fomenten el desarrollo de planes de
actividad fisica y salud que contribuyan a que los es-
tudiantes perciban y valoren los beneficios de conocer
y practicar habitos saludables para su calidad de vida.

Pantoja y Montijano (2012) indican que la partici-
pacién en la actividad fisica en edades tempranas y
adolescencia sirve de predictor para modelos activos
en el estilo de vida futuro. En el andlisis de los datos se
ha observado una clara influencia de la practica de la
actividad fisica sobre los conocimientos del alumnado.
Ello podria revelar una relacién positiva entre activi-
dad fisica, nivel de conocimientos de salud y habitos
saludables.

En cuanto al nimero de horas semanales se produ-
cen también diferencias en las dimensiones “Habitos
alimenticios” y “Habitos de trabajo” para los que prac-
tican 2 o menos horas semanales y mas de 2 horas.
Cuervo et al. (2018) encontraron resultados similares,
defendiendo que las personas que practican mas de-
porte manifiestan un mayor interés por la alimenta-
cién. Camargo et al. (2020) también apuntan a esta re-
lacién positiva entre la practica de la actividad fisica y
la adquisicién de habitos saludables haciendo hincapié
en el papel de la Escuela y de la Educacién Fisica a la
hora de adherirse a una dieta saludable.

En la dimensién “Higiene corporal” esta inflexién
se produce para 3 horas a la semana o menos y para
quienes practican mas de 3 horas semanales respecti-
vamente. Desde este punto de vista, es imprescindible
trabajar la educacién para la Salud desde el periodo de
infantil, ya que desde esta etapa los nifios empiezan
a desarrollar los primeros habitos relacionados con la
alimentacién, higiene bucodental y actividades fisicas,
asi como que los gobiernos inviertan en recursos que
promocionen estos preceptos higiénicos en la escuela
(Corréa & Taborda de Oliveira, 2010). Es de vital im-
portancia fomentar el desarrollo de estas y sobre todo
que el alumnado realice estos hébitos de manera co-
rrecta, ya que de lo contrario podria acarrear graves
consecuencias a lo largo de su vida. Por tltimo, en la
dimensién “Material” para quienes practican al menos
1 hora semanal y para los que practican mas de 1.

Se aprecian diferencias en la practica deportiva y co-
nocimientos de los estudiantes respecto al género en
la dimensién de “Condicién Fisica”, a pesar que segin
Zurita-Ortega et al. (2018) indican que los nifios reali-
zan mas actividad fisica que las nifias. Mufioz, Fernan-
dez y Navarro (2015) afiaden que el sector masculino
es el que mas deporte/actividad fisica realiza a lo largo
del dia y que dicha practica aumenta durante el fin de
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semana, debido a que se dispone de mds tiempo libre.
Por otra parte, Martinez et al. (2018), en un trabajo
orientado a favorecer la prevencién de problemas car-
diovasculares futuros, analizaron la oferta deportiva
atendiendo al componente dindmico y estatico del
deporte en relacién con el género, encontrando que
el tenis de mesa y ajedrez mostraban las mayores di-
ferencias a favor del género masculino. También en-
contraron diferencias de participacién en el campo a
través en funcién de la categoria y en deportes en los
que predomina el componente dindmico alto.

Las principales conclusiones que se obtienen en esta
investigacién son que el alumnado posee un nivel de
conocimientos sobre hibitos saludables por encima
del aprobado, destacando en las dimensiones “Higie-
ne corporal” y “Habitos alimenticios”. Sin embargo, las
dimensiones con menor puntuacién son “Condicién
Fisica” y “Prevencién de accidentes y conocimiento de
primeros auxilios”, por lo que seria conveniente incluir
mas programas para su mejora.

Por otra parte, se puede establecer una relacién
positiva entre la prictica de la actividad fisica y el co-
nocimiento de los habitos de salud para la mejora de
su calidad de vida. Estos resultados coinciden con los
obtenidos por Kroeff et al. (2014). Las diferencias en
torno al género se hacen significativas inicamente en
la dimensién “Condicién Fisica”, por lo que no puede
afirmarse que el género sea un factor diferenciador.

Conclusiones

Se concluye que los datos del cuestionario muestran
un valor de conocimientos sobre hédbitos de salud en
el alumnado de Educacién Primaria por encima del
aprobado, destacando en las dimensiones “Higiene
corporal” (M 87.22 DS 17.41) y “Habitos alimenticios”
(M 81.60 DS 10.30). Sin embargo, las dimensiones
“Condicién Fisica” (M 34.24 DS 23.02) y “Prevencién
de accidentes y conocimiento de primeros auxilios” (M
38.72 DS 24.18) presentan una puntuacién por debajo
del aprobado.

Se evidencia la necesidad de potenciar la pues-
ta en marcha de programas de intervencién que
contribuyan en el desarrollo de los conocimientos
sobre condicién fisica, asi como prevencién de acci-
dentes y conocimiento de primeros auxilios. Sin em-
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bargo, el alumnado muestra un alto conocimiento en
las dimensiones de Higiene Corporal y Habitos Ali-
menticios, por lo que se considera esencial el man-
tenimiento de los programas destinados a potenciar
estos conocimientos.

El nimero de horas dedicado a la actividad fisica se
configura como un factor importante para la trans-
misién de conocimientos de habitos saludables, esta-
bleciéndose una relacién positiva entre el niumero de
horas dedicado a la actividad fisica y la adquisicién de
conocimientos de salud y habitos saludables. Las tres
horas se establecen en promedio como un punto de
corte con diferencias significativas entre quienes han
adquirido mas o menos puntuacién.

Las diferencias de género solo son significativas en
los conocimientos sobre Condicién Fisica, donde las
chicas tienen una mayor puntuacién. El género no es,
por tanto, un factor diferenciador del nivel de conoci-
miento sobre hdbitos saludables.

Los resultados de esta investigacién demuestran una
vez mas la necesidad de promocionar la actividad fisica
entre los jévenes. Sin embargo, sigue siendo necesario
el estudio de la relacién entre esta y la adquisicién de
conocimientos.

Limitaciones

Este estudio presenta como limitacién principal el
caracter local de los datos. Ello se vera reforzado en
fases posteriores mediante la ampliacién a otros terri-
torios. Una segunda limitacién fue la dificultad de ma-
nejo de ordenadores por parte del alumnado de edades
inferiores. Ello requiri6é un apoyo complementario del
profesorado, asi como de explicaciones y seguimiento
sobre su manejo. Por dltimo, en algunos centros las
condiciones del material informético hicieron necesa-
ria la verificacién del envio de los cuestionarios y su
subsanacién.
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