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RESUMEN

Introduccion. Actualmente, se desconocen las
caracteristicas de la condicién fisica (CF) en
nifios y adolescentes escolares de la provincia
de Neuquén. Por eso, desde la Secretarfa de
Deporte de dicha provincia, se desarroll6 el
Plan de Evaluacién de la Condicién Fisica. El
principal propésito del estudio fue aplicar la
baterfa ALPHA-Fitness en escolares neuquinos,
con el objetivo de construir tablas normativas
de referencia de la CF.

Poblacion y métodos. 4487 alumnos neuquinos
de ambos sexos, de entre 9y 18,9 afnos de edad,
fueron evaluados con la bateria ALPHA-Fitness
de alta prioridad en 4 componentes de la CF:
1) Morfolégico: peso corporal y estatura para
calcular el indice de masa corporal; 2) Muscular:
salto en largo sin carrera previa; 3) Motor:
4 x 10 m para evaluar la velocidad/ agilidad; y
4) Cardiorrespiratorio: test de ida y vuelta en
20 m (20 m-SRT; por shuttle run test).
Resultados. El indice de masa corporal medio
obtenido fue 22,9 + 4,7 kg/m? se clasificé el
25 % en la categoria sobrepeso, y el 12,7 %, en
obesidad. Los valores medios obtenidos para
la CF fueron componente cardiorrespiratorio:
4,3 + 2,5 etapas, 10,1 + 1,2 km/h, volumen de
oxigeno maximo de 38,7 + 6,7 ml/kg/min; salto
en largo: 147,3 + 34,6 cm; motor: 13,0+ 1,5 s. Los
sujetos masculinos tuvieron mayor rendimiento
en las pruebas de CF (p < 0,001).

Conclusion. Los resultados de este estudio
proveen las primeras tablas normativas de CF
en nifios y adolescentes de ambos sexos para la
provincia de Neuquén, Argentina.

Palabras clave: prueba de esfuerzo, 20m-SRT,
valores de referencia, ALPHA-Fitness.
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INTRODUCCION

La condicion fisica (CF) es definida
como el conjunto de atributos que
las personas adquieren o desarrollan
y que les permite realizar actividad
fisica y ejercicio.! Los atributos hacen
referencia a un completo rango de
cualidades fisicas, como la capacidad
y la potencia aerébica, la fuerza
muscular, el equilibrio, la agilidad,
la velocidad y la flexibilidad. Al ser
evaluadas, reflejan el estado funcional
de los diferentes érganos, sistemas y
estructuras que estdn vinculados con
la actividad fisica y el ejercicio.

Estudios recientes han demostrado
que moderados y altos niveles de
CF en los nifios y adolescentes,
especificamente, la capacidad
cardiorrespiratoria y la fuerza
muscular, disminuyen el riesgo de
padecer enfermedades metabélicas,
aumentan la densidad mineral Gsea,
reducen los sintomas de depresion,
mejoran el bienestar emocional, social,
cognitivo, y aumentan la competencia
motriz, entre otras.>°

Por este motivo, la CF es
considerada por varios investigadores
como uno de los marcadores mds
importantes de la salud en los nifios
y adolescentes,® y deberia estar
contemplada en la evaluacién escolar
para conocer y promocionar la salud.”

La bateria ALPHA-Fitness ha
mostrado ser vélida y confiable para
medir la CF relacionada con la salud
en los nifios y adolescentes.®* A modo
de aclaracién, la evaluacién tiene
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dos instancias: la medicién y la evaluacién. La
primera consiste en aplicar la bateria ALPHA-
Fitness para obtener la informacién (rendimiento)
de los diferentes componentes de la CF, mientras
que la evaluacién consiste en juzgar los valores
obtenidos a través de normas de referencia.” Para
esta segunda instancia, es necesario contar con
tablas nacionales, provinciales y /o especificas de
la zona o regién donde se aplica la bateria.

En la Argentina, solamente un estudio ha
publicado valores de referencia de la CF;!° sin
embargo, debido a la cantidad de escolares
medidos, no es representativa de todo el pafs.
Ademds, en dicho estudio, no se contd con la
presencia de escolares neuquinos. Sumado a lo
expuesto, tampoco se pudo encontrar evidencia,
en la provincia de Neuquén, de algin programa
de evaluaciéon de la CF y/o de la construccion
de tablas de referencia. Por estos motivos, se
desconocen, en la actualidad, las caracteristicas
de la CF de los escolares neuquinos.

El principal propésito del estudio es aplicar
la bateria ALPHA-Fitness de alta prioridad
en una muestra representativa de escolares
neuquinos, con el objetivo de construir tablas
normativas de referencia. Estas podrdn ser ttiles
para las instituciones escolares, deportivas y/o
municipales, para comparar la CF, entre las
edades, estudiantes, grados, escuelas, provincias
y paises.” También permitirdn tomar decisiones
para disefiar programas de actividad fisica,
promover la salud y la educacién fisica escolar.”"

POBLACION Y METODOS
Disefio y muestra

El estudio fue realizado desde el 2/5/2015
al 30/9/2016. La muestra fue conformada por
nifios y adolescentes de 9 a 18,9 afios de edad de
la provincia de Neuquén, Argentina. El disefio
fue observacional, descriptivo y transversal.
Para obtener representatividad de la muestra, se
dividi6 en tres regiones: norte, centro y sur. Se
determinaron los siguientes tamafios muestrales:
la regién norte (n = 314) posefa un 95 % de
confiabilidad (error de precisién del 6 %); la regién
centro (n = 3089), un 99 % de confiabilidad (error
de precisién del 3 %); y la regién sur (n = 1084),
un 99 % de confiabilidad (error de precisién del
5 %). Esto dio como resultado una muestra de
4173 sujetos. Participaron 42 escuelas publicas (15
de nivel primario y el resto de nivel secundario).
La distribucién geografica se realizé de acuerdo
con la factibilidad operativa. Fueron excluidas las
escuelas rurales y albergues (2° etapa: proyecto

provincial). Para participar, todos los escolares
recibieron autorizacion médica. No participaron
en el estudio sujetos con diagndstico clinico
(diabetes, asma, problemas musculo-esqueléticos
u otro) que limitara la préctica de actividad fisica.
Se obtuvo el consentimiento informado por
escrito de los padres y estudiantes. El proyecto
fue evaluado y avalado por la Subsecretaria
de Deporte y el Ministerio de Educaciéon de
la Provincia de Neuquén, y se aprobaron y
respetaron las normas éticas de investigacién. Se
denominé Plan de Evaluacién de la Condicién
Fisica (PECF).

Procedimientos

Antes de comenzar el estudio, los
investigadores, los profesores de Educacion
Fisica y los evaluadores realizaron cuatro sesiones
tedrico-practicas para revisar el protocolo de los
test, la metodologia de evaluacién y la forma
de recoleccién de los datos, para estandarizar
el proceso de evaluacién segtin los protocolos
publicados.” Ademads, antes de la investigacion,
los docentes aplicaron una vez la bateria
ALPHA en las escuelas para que los alumnos se
familiarizaran con los test.

Evaluacién de la condicién fisica
Se aplicé la versién de la bateria ALPHA-

Fitness de alta prioridad’ con el siguiente orden:

1) Componente morfoldgico: Se midi6 el peso
corporal y la estatura de acuerdo con los
protocolos establecidos. Los participantes
fueron pesados sin calzado y con una muda de
ropa (remera y pantalén largo) utilizando una
balanza electrénica portatil marca OMROM
HBF-500INT, con resolucién 0,100 kg. La
estatura fue medida con un estadiémetro
(SECA 206). El indice de masa corporal
(IMC: kg/m?) fue calculado dividiendo el peso
corporal del sujeto por su estatura expresada
en metros al cuadrado. Los participantes
fueron identificados con sobrepeso y obesidad
de acuerdo con los criterios de Cole."

2) Componente muscular: El test de salto en
largo (SL) fue utilizado como indicador de la
fuerza de los miembros inferiores. Consistia en
saltar con los pies juntos y con la accién de los
brazos (sin carrera previa) la mayor distancia
horizontal posible. La distancia alcanzada era
la medida entre el tal6n del pie mads atrasado
y la linea de salida.

3) Componente motor: Se utilizé el test de
Velocidad/agilidad 4 x 10 m. Consistia
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en correr ida y vuelta entre dos lineas
separadas por 10 m, transportando 3 esponjas
alternadamente en el menor tiempo posible. El
recorrido total era de 40 m.

4) Componente cardiorrespiratorio: Fue
evaluado mediante el test de ir y volver en
20 metros (20 m-SRT), también conocido como
course-navette.'* Consistfa en correr el mayor
tiempo posible entre dos lineas separadas por
20 metros en doble sentido, ida y vuelta. El
ritmo de carrera era impuesto por una senal
sonora. La velocidad inicial era de 8,5km h'y
se incrementaba en 0,5 km/h cada 1 minuto.
El sujeto debia pisar detrds de la linea de 20 m
con 1 solo pie en el momento justo en que se
emitia la sefial sonora (beep). El test finalizaba
cuando el sujeto se detenfa porque alcanzaba
la fatiga o cuando, por dos veces consecutivas,
no llegaba a pisar detrds de la linea al sonido
del beep. El rendimiento de la prueba fue
registrado con el nimero de vueltas de 20 m
(1 vuelta = 20 m), la etapa y la velocidad
final alcanzada en la tltima etapa (VFA). El
volumen de oxigeno maximo (VO, . ) fue
estimado con la siguiente ecuacién:'

VO, . =31,025+3238*V-3,248 *E+0,1536 *V *E
V: velocidad (en km/h). E: edad (en afios).

Se tomaron dos mediciones de cada test, con
excepcion del 20 m-SRT, que se evalué una sola
vez. Para el andlisis de datos, se utiliz6 el mayor
rendimiento de los test.

Analisis estadistico

Los datos fueron analizados usando el
paquete estadistico SPSS 22.0. Antes del
andlisis, se realizaron la prueba de Kolmogorov-
Smirnov (normalidad) y el test de Levene
(homocedasticidad). Luego se aplicé la estadistica
descriptiva (media, desviacién estédndar,
valor mdximo y minimo). Para determinar las
diferencias significativas entre las variables, se
utilizé la prueba no paramétrica U de Mann-
Whitney (luego de no encontrar normalidad). En
todos los casos, se acepté un nivel alfa p < 0,05.
Para el armado de tablas de percentiles, se aplicd
el método Least-Mean-Square algorithm (LMS)
para suavizar las curvas, utilizando el software
LMS Chart Maker Light, versién 2,4. Debido
al bajo ntimero de participantes en el grupo de
9 afios de edad de ambos sexos, las tablas fueron
conformadas entre 10 y 18 afios de edad.

RESULTADOS

Se evaluaron 4487 escolares (el 45 %, varones
y el 55 %, mujeres). Se consideraron nifios entre
las edades de 9,0 y 12,9 afios y adolescentes entre
los 13,0 y los 18,9 afios." Las caracteristicas de la
muestra y los valores obtenidos en las pruebas de
CF se detallan en la Tabla 1.

Los sujetos masculinos tuvieron mayor
rendimiento en las pruebas de CF (p < 0,001). La
estatura, el peso y el IMC fueron diferentes entre
varones y mujeres en el grupo de adolescentes. La
cantidad de nifios con sobrepeso y obesidad fue
distinta en el grupo de los nifios.

En la Tabla 2, se presentan los valores
normativos de CF del componente
cardiorrespiratorio y, en la Tabla 3, del
componente muscular y motor, clasificados por
edad y sexo, expresados en los percentiles 5, 25,
50, 75y 95.

En la observacion de las curvas de percentiles,
se puede percibir un leve estancamiento y, en
algunos casos, la disminucién de los niveles de CF
en las participantes femeninas (Figura 1).

Por lo contrario, se puede observar un
aumento en los niveles de CF en los participantes
masculinos (Figura 2).

DISCUSION

Se elaboraron tablas normativas para los
diferentes componentes de la CF, en un amplio
rango de edades y de ambos sexos en escolares
neuquinos. Permitirdn al docente de Educacion
Fisica realizar un juicio de valor tomdandolas
como referencia y establecer comparaciones
entre diferentes edades, estudiantes, escuelas,
provincias y paises.

En el grupo masculino, se observé que el
componente cardiorrespiratorio, el test de salto y
el test de velocidad 4 x 10 m se incrementaban con
la edad. Del mismo modo, en el grupo femenino,
las pruebas de CF se incrementaron hasta los
15 anos, y luego el rendimiento se estabiliz6.
Probablemente, se debi6 a que las mujeres, en
promedio, maduraban antes que los varones y, a
los 15 afios, ya se encontraban en la etapa final de
maduracién.”

El grupo masculino obtuvo mayor CF en
ambos grupos, lo que coincidié con varios
estudios.!®!¢® Esta diferencia se debi a diversos
factores: morfofuncionales, psicosociales y de
hébitos de actividad fisica.”?
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Niveles de condicién fisica en relacién con
otras provincias de la Argentina

En la literatura, se encontré que solamente un
estudio habia aplicado la bateria ALPHA-Fitness
en la Argentina. Hab{a sido llevado a cabo en
nifios y adolescentes de ambos sexos con edades
de entre 6 y 19 afios (n = 1867) pertenecientes a
cinco provincias (Mendoza, Entre Rios, Buenos
Aires, Santa Cruz y Misiones).”? En comparacién
con nuestro estudio, se encontraron valores
similares en los promedios de IMC (20,8 kg/
m? vs. 22,9 kg/m?), sobrepeso (el 20,5 % vs. el
27,5 %), SL (148,7 cm vs. 147,3 cm), test 4 x 10 m
(12,7 s vs. 13,0 s) y en el 20 m-SRT: nimero de
vuelta (36,2 vs. 35,8), velocidad (10,1 km/h vs.
10,2 km/h)y VO, . (41,5 ml/kg/min vs. 39,3
ml/kg/min).

Al comparar el percentil 50 del presente
estudio y el de Secchi et al.,® se pudo observar
lo siguiente: el componente cardiorrespiratorio,
muscular y motor fue menor en todas las edades
en las participantes femeninas de Neuquén. En
el grupo masculino de Neuquén, se observé
un rendimiento menor en el componente
cardiorrespiratorio entre los 11 y los 13 afios, y

se observaron valores similares entre los 14 y los
17 afios. En los componentes muscular y motor, se
observaron valores levemente inferiores en todas
las edades.

Estas diferencias, principalmente observadas
en el grupo femenino, pueden deberse a los
siguientes motivos: la cantidad de sujetos
medidos (n = 1867 vs. n = 4480), la cantidad de
escuelas incluidas (16 vs. 42) y las caracteristicas
de las escuelas (en el estudio de Secchi et al., el
37 % fueron privadas, mientras que, en el presente
estudio, el 100 % fueron estatales).

Especificamente en cuanto a sobrepeso y
obesidad, se compararon los valores medidos
con 3 estudios argentinos.!®?22 Secchi et al., !
observaron diferencias en el porcentaje de
obesidad, que fue superior en Neuquén (el 7,8 %
vs. el 18,3 %), principalmente en el grupo de
adolescentes, y, para el grupo masculino, del
3,9 % vs. el 11,9 % y, para el femenino, del 4,1 %
vs. el 12,1 %. Sapag et dl.*! encontraron valores
similares en los nifios y adolescentes de Neuquén
(n=331) con edades de entre 6 y 15 afios; €1 20,8 %
con sobrepeso y el 22 % con obesidad. Kovalskys
et al.,” observaron valores semejantes en cuanto

TasLa 1. Diferencias por sexo en los niveles de condicion fisica de nifios y adolescentes de Neuquén, Argentina

Nifios de 9 a 12,9 afios

Adolescentes de 13 a 18,9 afios

Componentes de la Todos
Masculino Femenino P Masculino Femenino P
condicion fisica
N Media DE N Media DE N Media DE N Media DE N Media DE
Morfolégico
Edad (afios) 4487 147 22 462 11,5 08 493 11,6 08 0,128 1566 156 15 1966 1586 1.5 0,130
Peso corporal (kg) 4434 587 15,2 458 46,7 139 486 471 131 0,343 1556 648 14,5 1934 504 13,1 0,001
Estatura (em) 4444 1503 105 458 1474 91 487 1483 B8 0023 1556 1676 8.2 1943 1583 62 0,001
IMC (kg/m?) 4423 229 4.7 458 21,2 4,7 486 211 45 0,840 1551 23,0 4.5 1928 237 4.8 0,001
Sobrepeso (%) 1106 250 - 126 275 - 152 313 - 0,001 as7 230 - 471 244 —_— 0,057
Obesidad (%)* 562 127 84 183 60 123 — 0,001 184 19 - 234 121 — 0,063
Muscular
Salto en largo (cm) 4169 1473 346 442 1388 224 471 1216 196 0,001 1475 1781 30,4 1781 1307 234 0,001
Motor
4x10m (s) 3837 130 1.5 379 133 1.2 395 14,2 16 0,001 1432 1201 1.3 1631 135 12 0,001
Cardiorrespiratorio, 20m-SRT
Vueltas de 20 m (N.*) 4196 358 224 449 298 17,2 474 199 116 0001 1500 534 236 1773 268 136 0,001
Etapa completa (N.%) 4196 4,3 25 449 34 20 474 24 14 0,001 1500 6,0 25 1773 3.2 16 0,001
Velocidad (km/h)® 4196 101 1,2 449 97 1,0 474 9.2 07 0,001 1500 109 1,2 1773 96 08 0,001
VOzmax (MUkg/min)© 4196 387 6,7 449 421 49 474 395 36 0001 1500 425 6,6 1773 344 50 0,001

N: ntiimero de sujetos evaluados; DE: desvio estandar; IMC: indice de masa corporal. *La prevalencia de sobrepeso y obesidad

fue calculada de acuerdo con los criterios publicados por Cole.!* Corresponde a la velocidad alcanzada en la tltima etapa

completa en el 20 m-SRT (course-navette de 20 m). “Consumo méximo de oxigeno estimado aplicando la ecuacién de Leger."®
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TasLA 2. Valores percentiles para el componente cardiorrespiratorio (test 20 m-SRT) en ambos sexos

FEMENINO MASCULINO
Edad N L M S P5 P25 P50 P75 P95 Edad N L M S P5 P25 P50 P75 P95
Etapas (n.®) Etapas (n.%)
0 119 -0,16 180 056 09 12 18 27 40 10 136 008 244 066 10 16 24 38 57
11 181 -006 201 056 10 14 20 29 43 1 160 027 294 061 12 19 29 43 61
12 172 0,03 227 055 11 16 23 33 47 12 149 045 358 056 15 24 36 50 68
13 319 011 25 055 12 17 25 36 51 13 248 061 438 051 18 30 44 60 7.7
14 344 018 270 053 13 19 27 38 53 14 349 074 527 046 23 37 53 69 87
15 391 023 292 052 14 20 29 41 55 15 307 087 610 041 29 45 61 78 96
16 306 027 308 050 15 22 31 43 57 16 257 099 665 037 34 50 67 83 99
17 295 030 313 049 15 22 31 43 57 17 25 1,10 702 033 39 55 7,0 85 100
18 118 033 313 047 15 22 31 42 56 18 73 122 714 030 42 57 71 B85 99
Velocidad alcanzada (km/h) Velocidad alcanzada (km/h)
10 119 -625 896 006 84 87 90 94 99 10 136 -329 931 009 84 88 93 99 108
11 181 -561 905 006 85 87 91 95 101 11 160 -229 953 009 85 90 95 102 11,0
12 172 -498 917 007 85 88 92 96 103 12 149 -133 982 010 87 92 98 105 11,4
13 319 439 929 007 86 89 93 98 105 13 248 -048 10,22 010 89 95 102 110 118
14 344 -387 937 007 86 90 94 99 1086 14 349 024 1066 011 92 99 107 115 123
15 391 -345 947 007 87 90 95 100 10,7 15 307 o082 11,08 011 95 10,3 11,1 11,9 127
16 306 -314 955 008 87 91 96 101 108 16 257 1,26 11,36 011 97 105 114 122 129
17 295 -291 958 o008 88 91 96 101 108 17 256 1,64 11,52 010 99 10,7 11,5 123 13,0
18 118 -2,73 9,59 0,08 88 91 96 10,1 10,8 18 73 198 11,55 010 99 10,8 11,5 123 13,0
VOzmax estimado (ml/kg/min) VO:zmax estimado (mlkg/min)

10 119 -566 4127 006 387 399 413 431 456 10 136 -2,77 43,03 0,09 388 40,7 430 460 498
11 181 -482 3989 0,07 370 383 399 420 450 1 160 -1,87 4226 010 373 396 423 456 49,7
12 172 -3,99 38,65 0,08 353 36,8 38,7 411 445 12 149 -101 4196 0,12 36,2 38,9 420 456 499
13 319 -323 3744 009 338 354 374 401 438 13 248 -025 4227 0,13 355 387 423 462 507
14 344 -257 36,04 0,0 320 338 360 389 427 14 349 036 4300 014 352 390 430 473 518
15 391 -203 3479 0,1 30,5 324 348 378 417 15 307 0,82 43,71 0,15 350 39,3 437 482 527
16 306 -162 3345 0,12 289 309 335 366 406 16 257 1,14 4369 016 344 391 437 482 527
17 295 -1,30 31,81 0,13 271 292 318 350 390 17 256 1,38 4315 016 334 384 431 47,7 521
18 118 -1,03 30,08 0,14 252 274 301 333 373 18 73 1,58 4190 017 320 37,1 41,9 464 506

TabLA 3. Valores percentiles para el test de fuerza de los

velocidad (4 x 10) en ambos sexos

miembros inferiores (salto en largo sin impulso) y el test de agilidad/

MASCULINO FEMENINO
Edad N L M s P5 P25 P50 P75 Po5 Edad N L M -] P5 P25 P50 P75 Pg5
Salto en largo sin impulso (cm) Salto en largo sin impulso (cm)
10 135 080 13212 016 1037 1178 1321 1468 1618 10 122 064 11858 016 939 1060 1188 1317 1453
1 157 1,01 13834 016 1081 1232 1383 1534 1685 1" 178 056 12130 017 956 1081 1213 1352 1497
12 146 1,23 146,39 0,16 1138 1303 1464 1620 1774 12 169 051 12383 017 969 1099 1236 1382 1536
13 259 143 15803 0416 1226 1408 1580 1745 1903 13 317 051 12608 018 981 1117 1261 1413 1575
14 354 156 171,06 016 1332 1528 1711 1883 2047 14 357 057 127,21 018 983 1124 1272 1428 1592
15 302 1,65 18210 0,15 1431 1633 1821 1997 2163 15 401 059 129,62 0,18 1001 1145 1296 1455 1622
16 253 1,74 189,96 014 1506 171,1 1900 2075 2240 16 307 055 131,92 018 1023 1167 1319 1480 1649
17 242 184 19513 014 1561 1765 1951 2124 2285 17 298 049 13298 018 1036 1178 1330 1491 1661
18 65 1,94 197,53 013 1593 1793 1975 2143 2299 18 101 043 13296 017 1041 1180 1330 1490 1660
4310 (s) 4x10 (s)
10 119 -190 1326 008 119 125 133 141 151 10 110 -215 1434 010 128 135 143 154 168
1 133 -211 1315 009 118 124 131 140 151 11 152 -1,92 1397 010 124 131 14,0 150 162
12 123 -231 1286 009 115 121 12,9 13,7 149 12 132 173 1367 010 122 129 137 146 158
13 251 -243 1242 009 111 1,7 124 133 144 13 294 163 1352 009 121 127 135 144 155
14 343 -246 1197 009 108 11,3 120 128 138 14 320 -162 1344 009 120 127 134 143 153
15 296 -239 11,72 009 105 111 11,7 125 135 15 361 -162 1337 009 120 126 134 142 152
16 249 214 1161 009 105 11,0 116 124 133 16 281 155 1333 009 120 126 133 142 151
17 229 -176 1150 009 103 109 11,5 122 131 17 278 141 1336 009 120 126 134 142 151
18 64 -136 1144 009 103 108 114 121 13,0 18 97 123 1342 009 121 127 134 142 152
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a sobrepeso (el 20,8 %) en una muestra de nifios y
adolescentes que asistian a consultas pedidtricas
(n = 1289) e inferiores respecto a obesidad (el
5,4 %). Esta diferencia, quizds, se deba a que el
estudio fue llevado a cabo hace 15 afios, y los
hébitos de alimentacién y actividad fisica se
pueden haber modificado.

Diferencia en los niveles de condicién fisica
en relacién con otros paises de América
Se compararon por sexo los niveles de CF
en un total de 7 estudios, todos pertenecientes a
poblaciones de América (sin incluir el estudio de
Secchi et al.,'° utilizado en el pérrafo anterior).
Los niveles de fuerza de los miembros

inferiores en los participantes masculinos y
femeninos fueron similares a 2 estudios
pertenecientes a Chile y Uruguay.!** Los niveles
de velocidad/agilidad en los participantes
masculinos y femeninos fueron similares a un
estudio perteneciente a Uruguay.”

En cuanto al componente cardiorrespiratorio
en los participantes masculinos y femeninos,
fueron similares a 3 estudios, pertenecientes a
Uruguay, Chile y Colombia,'*?>? e inferiores a
3 estudios, pertenecientes a Canadd,” Colombia
(ajustado por la altitud)?” y Colombia (etnia).?®

Por tdltimo, nos parece importante resaltar una
limitacién del estudio. Por motivos de logistica,
las escuelas rurales no fueron incluidas.

Ficura 1. Curva de percentiles (de abajo hacia arriba: P5, P25, P50, P75, P95) de la condicién fisica relacionada con la salud

en las participantes femeninas

Niveles de condicién fisica en nifias y adolescentes femeninas de Neuquén, Argentina
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CONCLUSIONES

Los resultados de este estudio proveen las

primeras tablas normativas de CF en nifios y
adolescentes de ambos sexos para la provincia de
Neuquén de la Argentina. B
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