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RESUMEN 

 

Antecedentes: Entre las principales causas de enfermedad crónica no transmisible 

están los comportamientos sedentarios, definidos como las actividades en vigilia 

que no superan el gasto calórico y la frecuencia cardiaca basal, con poco impacto 

en la salud de las personas, entre estas actividades se cuentan leer y estar frente a 

pantallas (TV, computadores, celulares, videojuegos, entre otras); actualmente, las 

personas adultas dedican entre 4 y 7 horas al día a actividades sedentarias. Una de 

las consecuencias es el sobrepeso y la obesidad por el bajo gasto calórico al que 

se ven expuestas las personas, creando un desbalance entre la ingesta y el gasto. 

Se encontraron niveles altos de comportamientos sedentarios frente a pantallas, 

principalmente el uso de celulares y TV durante el confinamiento estricto por la 

pandemia COVID 19. Lo cual es preocupante dado que el comportamiento 

sedentario es un factor independiente de mayor morbilidad por enfermedad 

cardiovascular y mortalidad global. En diferentes estudios los participantes 

informaron estar sentados más de 8 horas al día frente a pantallas, estos 

incrementos afectan tanto la salud física como la salud mental de las personas; los 

autores explican que esta situación fue motivada por el cambio a trabajo remoto con 

aumento en el uso de las diferentes pantallas, es decir, la transición a entornos 

laborales o escolares virtuales limitó el tiempo para mantenerse activo físicamente.    

Las medidas de distanciamiento social por el Covid 19 se asociaron con Índices de 

Masa Corporal altos, repercutiendo directamente en la salud dada la relación entre 

gravedad por la enfermedad infecciosa y la obesidad de las personas.  

Objetivo: Determinar la relación entre el comportamiento sedentario y el Índice de 

Masa Corporal durante el tiempo de pandemia por COVID 19. 

Materiales y Métodos: Estudio de corte transversal en 812 personas mayores de 

18 años de los departamentos del Atlántico, Bolívar, Cesar, Magdalena de la costa 

caribe colombiana, a quienes se les entrevistó vía telefónica. Se aplicó una encuesta 

para medir el comportamiento sedentario, para ello, se indagó sobre el uso en horas 

por día de las pantallas como TV, computador, celular, videojuegos. El 

procesamiento de los datos y análisis de la información se realizó mediante el 



 
paquete estadístico el software SPSS versión 24.0 (licencia Universidad Simón 

Bolívar). La relación entre el comportamiento sedentario y el IMC de los sujetos de 

estudio durante el tiempo de pandemia por COVID 19 se estableció a través de la 

prueba estadística t de Student para muestras independientes. Se asumió una 

significancia estadística de 0,05.  

Resultados: El promedio de horas al día frente a celulares es 3,8±2,8 horas al día, 

seguido de una media de 2,7±2 horas al día del uso del TV y 2,4±2,7 horas frente 

al computador. Los sujetos con sobrepeso y obesidad gastaron una media de 

4,1±2,8 horas al día ante el celular y una media de 2,5±1,8 horas al día ante la TV. 

Entre tanto, las personas de bajo peso y normales reportaron una media 3,5±2,7 

horas al día en el celular y el consumo del TV una media de 2,9±2,1 horas al día.  

Conclusiones: se concluye que los participantes gastan más de 2 horas diarias en 

posiciones sedentarias, principalmente usando tecnologías como: el celular y el TV; 

la relación entre IMC y CS se debe a los hábitos adoptados durante la cuarentena; 

además, tienen unos estilos que recaen en el sobrepeso y obesidad, atribuyendo a 

su vez las ingestas y alimentos inadecuados con obtención de sobrepeso y 

obesidad en las personas. Se recomienda a la comunidad en general mejorar los 

hábitos en el dominio de hogar, fomentando a la vez estilos de vida saludables y 

activos con la reducción de los comportamientos sedentarios y el uso de los 

elementos electrónicos.  

Palabras claves: conducta sedentaria, índice de masa corporal, pandemia COVID 

19 

 

  



 
 

ABSTRACT 

 

Background: Among the main causes of chronic non-communicable disease are 

sedentary behaviors, defined as waking activities that do not exceed caloric 

expenditure and basal heart rate, with little impact on people's health, these activities 

include reading and be in front of screens (TV, computers, cell phones, video games, 

among others); currently, adults dedicate between 4 and 7 hours a day to sedentary 

activities. One of the consequences is overweight and obesity due to the low caloric 

expenditure to which people are exposed, creating an imbalance between intake 

and expenditure. High levels of sedentary behaviors in front of screens were found, 

mainly the use of cell phones and TV during strict confinement due to the COVID 19 

pandemic, which is worrisome given that sedentary behavior is an independent 

factor of greater morbidity from cardiovascular disease and global mortality. In 

different studies the participants reported sitting more than 8 hours a day in front of 

screens, these increases affect both the physical and mental health of people; The 

authors explain that this situation was motivated by the change to remote work with 

an increase in the use of different screens, that is, the transition to virtual work or 

school environments limited the time to be physically active. The measures of social 

distancing by Covid 19 were associated with high Body Mass Indices, having a direct 

impact on health given the relationship between severity due to infectious disease 

and obesity in people. 

Objective: To determine the relationship between sedentary behavior and the Body 

Mass Index during the time of the COVID 19 pandemic. 

Materials and Methods: Cross-sectional study in 812 people over 18 years of age 

from the departments of Atlántico, Bolívar, Cesar, Magdalena on the Colombian 

Caribbean coast, who were interviewed by telephone. A survey was applied to 

measure sedentary behavior, for this, it was inquired about the use in hours per day 

of screens such as TV, computer, cell phone, video games. Data processing and 

information analysis was carried out using the statistical package SPSS version 24.0 



 
software (Simón Bolívar University license). The relationship between sedentary 

behavior and BMI of the study subjects during the time of the COVID 19 pandemic 

was established through the Student's t-test for independent samples. A statistical 

significance of 0.05 was assumed. 

Results: The average hours a day in front of cell phones is 3.8 ± 2.8 hours a day, 

followed by an average of 2.7 ± 2 hours a day of TV use and 2.4 ± 2.7 hours against 

to the computer. Overweight and obese subjects spent an average of 4.1 ± 2.8 hours 

a day in front of the cell phone and an average of 2.5 ± 1.8 hours a day in front of 

TV. Meanwhile, underweight and normal people reported an average of 3.5 ± 2.7 

hours a day on cell phones and TV consumption an average of 2.9 ± 2.1 hours a 

day. 

Conclusions: it is concluded that the participants spend more than 2 hours a day in 

sedentary positions, mainly using technologies such as: cell phones and TV; the 

relationship between BMI and CS is due to habits adopted during quarantine; in 

addition, they have styles that fall on overweight and obesity, attributing in turn the 

inadequate intakes and foods with obtaining overweight and obesity in people. The 

community in general is recommended to improve habits in the home domain, while 

promoting healthy and active lifestyles with the reduction of sedentary behaviors and 

the use of electronic elements. 

Keywords: sedentary behavior, body mass index, COVID 19 pandemic  
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