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I. DATOS GENERALES Y MATRÍCULA DEL PRESTADOR   

Nombre: Rosas Del Aguila Melanie Sherlin. 

Matrícula: 2222029809. 

II. LUGAR Y PERIODO DE REALIZACIÓN  

Universidad Autónoma Metropolitana Unidad Xochimilco.  

Fecha de inicio: 03 de noviembre de 2025.  

Fecha de término: 03 de mayo de 2026. 

III. UNIDAD, DIVISIÓN Y LICENCIATURA  

Unidad Xochimilco.  

División de Ciencias Biológicas y de la Salud.  

Licenciatura en Nutrición Humana.  

IV. NOMBRE DEL PLAN, PROGRAMA O PROYECTO  

Generación de un modelo de intervención para la promoción de hábitos y estilos de vida 

saludable creando y usando tecnologías de salud móvil para adolescentes y adultos de la Ciudad de 

México. 

V. NOMBRE DE LOS ASESORES  

● Asesor interno: Dra. Claudia Radilla Vázquez No. Económico 37008. 

● Asesor externo: Mtra. Araceli Martínez Coronado Céd. Prof. 10094247.  

VI. INTRODUCCIÓN 

En la actualidad, la inactividad física representa uno de los principales factores de riesgo para 

la salud a nivel mundial. De acuerdo con la Organización Mundial de la Salud (OMS, 2024), la 

actividad física regular contribuye a prevenir enfermedades no transmisibles como las 
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cardiovasculares, diabetes tipo 2 y algunos tipos de cáncer, además de mejorar la salud mental y el 

bienestar general. Sin embargo, se estima que alrededor del 31% de los adultos a nivel global no 

cumplen con los niveles recomendados de actividad física, lo que refleja una problemática creciente 

de sedentarismo (Organización Panamericana de la Salud [OPS], 2024).  

En el contexto mexicano, esta situación también resulta preocupante. De acuerdo con 

Instituto Nacional de Salud Pública (INSP, 2023), el 19.2% de los adultos de entre 20 y 64 años no 

cumple con las recomendaciones de actividad física establecidas, lo que evidencia una prevalencia 

importante de inactividad física en este grupo poblacional. Asimismo, se ha reportado que el 11.8% 

de los adultos pasa más de 7 horas al día en actividades sedentarias, lo cual incrementa el riesgo de 

alteraciones en indicadores de salud como niveles elevados de glucosa, colesterol y presión arterial. 

Además, se identifican diferencias por sexo, ya que un mayor porcentaje de mujeres (21.1%) no 

cumple con las recomendaciones de actividad física en comparación con los hombres (17.1%), 

mientras que los hombres presentan mayores niveles de sedentarismo.  

A pesar de la amplia evidencia científica sobre los beneficios de la actividad física, persisten 

diversas barreras que limitan su práctica, tales como la falta de tiempo, el desconocimiento, la 

desmotivación y la escasa disponibilidad de información clara y accesible, lo cual dificulta la 

adopción de hábitos saludables en la población (Aguilera et al., 2023). 

No obstante, uno de los principales retos en salud pública radica en traducir estas 

recomendaciones en acciones prácticas y comprensibles para la población. Por ello, el desarrollo de 

materiales educativos representa una herramienta clave para facilitar la adopción de hábitos 

saludables, al permitir que la información científica sea accesible, atractiva y aplicable en la vida 

cotidiana. 

En este contexto, el presente trabajo tiene como finalidad la elaboración de material educativo 

orientado a fomentar la actividad física moderada en la población adulta mexicana, con el propósito 
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de contribuir a la prevención de enfermedades, la mejora del bienestar físico y mental, y la promoción 

de estilos de vida saludables. 

VII. MARCO TEÓRICO 

7.1 Actividad Física  

La actividad física se define como cualquier movimiento corporal producido por los 

músculos esqueléticos que implica un gasto de energía, incluyendo actividades realizadas en distintos 

contextos como el trabajo, el transporte, las tareas domésticas y el tiempo libre (OMS, 2024). 

La práctica regular de actividad física es fundamental para el mantenimiento de la salud, ya 

que contribuye a mejorar la capacidad cardiorrespiratoria, la fuerza muscular y la salud ósea, además 

de favorecer el control del peso corporal y el adecuado funcionamiento metabólico (Medina et al., 

2023). Asimismo, se ha documentado que la actividad física tiene efectos positivos sobre la salud 

mental, al disminuir los niveles de estrés, ansiedad y depresión, y mejorar la calidad de vida (Hossain 

et al., 2024). 

En este sentido, la actividad física forma parte esencial de un estilo de vida saludable, al 

contribuir al bienestar integral del individuo y al adecuado funcionamiento del organismo en las 

diferentes etapas de la vida. 

7.2 Actividad física moderada. 

La actividad física moderada se refiere a aquella que incrementa de manera perceptible la 

frecuencia cardiaca y respiratoria, permitiendo mantener una conversación, pero no cantar durante su 

realización. Este tipo de actividad implica un esfuerzo intermedio y se caracteriza por generar un 

aumento del gasto energético sin llegar a niveles de intensidad elevada (National Heart, Lung, and 

Blood Institute, 2022). 

Desde el punto de vista energético, la actividad física moderada se sitúa entre 3 y 6 

equivalentes metabólicos (METs), lo que representa un nivel de esfuerzo suficiente para obtener 
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beneficios significativos en la salud sin requerir un alto grado de condición física. Entre las 

actividades más comunes de esta intensidad se encuentran caminar a paso ligero, andar en bicicleta a 

velocidad moderada, bailar, realizar tareas domésticas activas o participar en actividades como golf 

(Ministerio de Sanidad, 2022). 

La práctica regular de actividad física moderada ha demostrado ser eficaz en la mejora de la 

salud cardiovascular, el control del peso corporal y la regulación metabólica. Además, a nivel 

fisiológico, este tipo de ejercicio favorece la oxidación de ácidos grasos como principal fuente de 

energía, lo que contribuye a una mayor eficiencia en el metabolismo lipídico. Asimismo, puede 

generar adaptaciones específicas en el perfil lipídico, incluyendo cambios en glicerofosfolípidos y 

triglicéridos, los cuales se asocian con mejoras en la aptitud cardiorrespiratoria y la sensibilidad a la 

insulina. Estas adaptaciones metabólicas pueden influir positivamente en la función mitocondrial, la 

producción de energía y la respuesta antiinflamatoria del organismo, contribuyendo no solo a la 

prevención de enfermedades crónicas, sino también a la optimización del rendimiento físico y la 

recuperación celular (Zhang et al., 2025). 

Debido a su menor exigencia física en comparación con la actividad vigorosa, la actividad 

física moderada es considerada una de las estrategias más viables para fomentar la adopción de estilos 

de vida activos en la población adulta, especialmente en aquellos individuos que presentan bajos 

niveles de actividad física o que inician un proceso de cambio de hábitos. En este sentido, se 

recomienda que los adultos realicen entre 150 y 300 minutos de actividad física moderada a la semana 

para obtener beneficios significativos en la salud y reducir el riesgo de enfermedades crónicas (OMS, 

2022). 

7.3 Sedentarismo 

El sedentarismo es un comportamiento habitual caracterizado por la realización de 

actividades de bajo gasto energético (≤1.5 equivalentes metabólicos [METs]), como aquellas que 

implican permanecer sentado o recostado, incluyendo actividades como estudiar, viajar o el uso 
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prolongado de dispositivos electrónicos como televisión, computadoras y teléfonos móviles. En las 

últimas décadas, los avances tecnológicos han favorecido una transición en los estilos de vida, 

pasando de patrones más activos, como caminar o realizar actividades físicas cotidianas, hacia 

conductas predominantemente sedentarias (Goyal & Rakhra, 2024). 

De acuerdo con estos autores, permanecer sentado durante periodos prolongados puede tener 

consecuencias negativas para la salud, incluso en personas que realizan actividad física. Se ha 

observado que permanecer sentado más de 7 horas al día se asocia con un incremento aproximado 

del 5% en el riesgo de mortalidad por todas las causas por cada hora adicional de sedentarismo. 

Asimismo, el comportamiento sedentario, en conjunto con la inactividad física, incrementa 

el riesgo de obesidad en la población adulta (Silveira et al., 2022). Además, se ha señalado que el 

sedentarismo constituye un factor de riesgo independiente, ya que sus efectos negativos pueden 

presentarse incluso en personas que cumplen con las recomendaciones de actividad física. Este 

fenómeno, conocido como la “paradoja del sedentario activo”, indica que, aunque una persona realice 

actividad física de forma regular, pasar largos periodos sentada durante el resto del día se asocia con 

un mayor riesgo de presentar alteraciones metabólicas, como aumento del índice de masa corporal, 

mayor perímetro de cintura y niveles elevados de glucosa en ayunas, así como una mayor prevalencia 

de síndrome metabólico y diabetes tipo 2 (Medina et al., 2023; Zarazúa et al., 2025). Estos efectos 

evidencian que el sedentarismo representa un factor de riesgo independiente que impacta 

negativamente en la salud, más allá de la práctica de actividad física. 

En este sentido, la reducción del sedentarismo y la promoción de la actividad física se 

presentan como estrategias complementarias fundamentales para mejorar la salud de la población 

adulta, destacando la importancia de incorporar movimiento de manera regular en la vida cotidiana. 

7.4 Barreras para la actividad física 

La adopción de la actividad física en la población adulta está influenciada por múltiples 

factores que pueden actuar como barreras para su práctica regular. Estos factores se manifiestan en 
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distintos niveles, incluyendo el intrapersonal (como la motivación, el tiempo disponible o el estado 

de salud), el social (como el apoyo de familiares) y el ambiental (como la disponibilidad y 

accesibilidad de espacios adecuados para la actividad física). Este enfoque, basado en el modelo 

socioecológico, permite comprender cómo la interacción entre características individuales y 

contextuales condiciona los comportamientos relacionados con la salud, lo cual es consistente con lo 

reportado por Doegah y Acquah (2022), quienes identifican diversas barreras asociados a factores 

personales, sociales y del entorno. 

Asimismo, se han identificado barreras frecuentes para la práctica de actividad física en el 

tiempo libre, el cansancio, la falta de compañía y las condiciones climáticas, evidenciando que estos 

factores pueden variar según el contexto y las características de la población (Ávila et al., 2021). Por 

otro lado, en un estudio realizado en población adulta universitaria se han descrito como principales 

barreras la carga académica, la falta de organización del tiempo, el estrés y la escasa disponibilidad 

de espacios adecuados para la práctica de actividad física (Espinoza & Díaz, 2023). 

En conjunto, estos hallazgos evidencian que las barreras para la actividad física son 

multifactoriales y dependen de la interacción entre factores individuales, sociales y ambientales, lo 

que resalta la importancia de abordarlas de manera integral para favorecer estilos de vida activos. 

Además, se ha observado que la falta de apoyo social y de estrategias educativas adecuadas 

limita la adherencia a programas de actividad física, lo que contribuye a la persistencia de bajos 

niveles de actividad en la población adulta (Craig et al., 2026).  En este sentido, la identificación de 

estas barreras resulta fundamental para el diseño de intervenciones efectivas que promuevan estilos 

de vida activos. 

Por lo tanto, el desarrollo de material educativo adaptado a las características y necesidades 

de la población adulta puede contribuir a disminuir estas barreras, facilitando el acceso a información 

comprensible y promoviendo la adopción de hábitos de actividad física moderada. 
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7.5 Importancia del material educativo en actividad física 

El material educativo constituye una herramienta fundamental en la promoción de la salud, 

ya que actúa como un puente entre la evidencia científica y la adopción de conductas saludables por 

parte de la población. Su objetivo principal es fortalecer la alfabetización en materia de salud, 

entendida como la capacidad de los individuos para acceder, comprender y utilizar la información de 

manera que les permita tomar decisiones informadas y mantener un adecuado estado de salud y 

bienestar para sí mismos y para su entorno (OMS, 2025). 

En el contexto de la actividad física moderada, el uso de materiales educativos, ya sean 

visuales, escritos o digitales, resulta clave para facilitar la comprensión y aplicación de las 

recomendaciones en la vida cotidiana. En primer lugar, estos materiales permiten la clarificación de 

conceptos técnicos, como los equivalentes metabólicos (METs) o la intensidad moderada, en acciones 

cotidianas y comprensibles para el adulto mexicano, facilitando la identificación de actividades que 

cumplen con las recomendaciones de la OMS (2025). 

Asimismo, el material educativo contribuye a modificar la percepción de barreras 

previamente identificadas, como la falta de tiempo o de recursos económicos. Al presentar 

alternativas accesibles, como el transporte activo o la integración de la actividad física en tareas 

cotidianas, se facilita la adopción de hábitos activos dentro de las rutinas diarias, lo cual se ha señalado 

como un elemento clave en intervenciones efectivas en salud (Herreros et al., 2021). 

Por otro lado, desde la perspectiva de la Teoría Social Cognitiva, el material educativo puede 

favorecer el desarrollo de la autoeficacia, al incluir instrucciones claras, ejemplos prácticos y guías 

paso a paso que incrementen la confianza del individuo en su capacidad para realizar actividad física 

de manera regular (Yuan et al., 2025). Este aspecto es especialmente relevante, ya que la autoeficacia 

se reconoce como uno de los principales predictores de la adherencia a largo plazo en conductas 

saludables (Streetman et al., 2026). 
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VIII. OBJETIVOS  

8.1 Objetivo general 

• Elaborar material educativo basado en evidencia científica para promover la práctica de actividad 

física moderada en la población adulta mexicana. 

8.2 Objetivos específicos 

• Recopilar y analizar información científica actualizada sobre actividad física moderada, 

sedentarismo, beneficios para la salud y recomendaciones dirigidas a la población adulta 

mexicana. 

• Diseñar material educativo claro, accesible y visualmente atractivo que facilite la comprensión 

de la importancia de la actividad física moderada y promueva estilos de vida saludables. 

• Elaborar infografías digitales con contenido basado en evidencia científica para la difusión de 

información relacionada con la actividad física moderada en población adulta mexicana. 

IX. METODOLOGÍA UTILIZADA 

El presente estudio se desarrolló bajo un enfoque de revisión sistemática de material 

científico publicado en los últimos 5 años sobre los principales factores que influyen en la práctica 

de la actividad física y el sedentarismo en la población adulta. La búsqueda se realizó considerando 

fuentes y bases de datos científicas reconocidas, como PubMed, SciELO, Redalyc, Dialnet y Google 

Académico, así como documentos oficiales, artículos publicados de revisión científica y guías 

emitidas por organismos internacionales y nacionales como la Organización Mundial de la Salud 

(OMS), la Organización Panamericana de la Salud (OPS) y el Instituto Nacional de Salud Pública 

(INSP). La revisión abordó cuatro ejes temáticos fundamentales: 

• Actividad física moderada: conceptualización, equivalentes metabólicos (METs), gasto 

energético, adaptaciones metabólicas individuales y su relación con la optimización del 

rendimiento físico y celular. 
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• Sedentarismo y conducta sedentaria: análisis del impacto fisiológico del tiempo prolongado frente 

a pantallas o inactividad, y la prevalencia del comportamiento sedentario independiente a la 

actividad física regular en la salud metabólica. 

• Barreras para la práctica de actividad física: identificación de factores multifactoriales a nivel 

intrapersonal, social y ambiental que limitan la adopción de estilos de vida activos en los adultos 

mexicanos. 

• Alfabetización y educación para la salud: importancia del uso de materiales didácticos visuales 

y digitales para traducir la evidencia científica en recomendaciones cotidianas y viables, 

promoviendo el desarrollo de la autoeficacia. 

A partir de este fundamento teórico, se diseñó un material didáctico integral, cuyo objetivo 

es fomentar la actividad física moderada en población adulta mexicana. Para el diseño del material se 

empleó la plataforma Canva, procurando que los contenidos presentaran un lenguaje accesible, una 

organización visual adecuada y recomendaciones fundamentadas en evidencia científica, con la 

finalidad de facilitar su comprensión y favorecer la promoción de estilos de vida saludables. 

X. ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL SERVICIO SOCIAL 

Mes Semana Fecha Actividad realizada 

Noviembre Semana 1 03/11/25 al 08/11/25 ● Inicio de SS, registro de datos, 

asignación de actividades. 

● Inicie vaciado de cuestionarios de 

hábitos de vida saludables del Colegio 

Lowell, así como el cálculo de 

recordatorios de 24 horas de consumo de 

alimentos de dicho Colegio (Anexo 1). 
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 Semana 2 10/11/25 al 16/11/25 ● Continue con el vaciado de 

cuestionarios de hábitos de vida 

saludables del Colegio Lowell, así 

como el cálculo de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos de 

dicho Colegio (Anexo 2). 

 Semana 3 17/11/25 al 21/11/25 ● Finalización del vaciado de 

cuestionarios y recordatorios de 24 

horas de consumo de alimentos del 

colegio Lowell y entrega de los 

mismos en coordinación. 

● Asignación y recolección de nuevos 

recordatorios en coordinación de la 

secundaria 118 y 256 (Anexo 2). 

 Semana 4 24/11/25 al 30/11/25 ● Reunión con la Dra. Araceli para 

asignación de nuevas actividades. 

● Inicie búsqueda de información y 

elaboración de infografías sobre 

métodos de cocción saludables, 

específicamente los métodos de 

cocción al vapor y a la plancha. 

● Continue vaciado de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos 

(Anexo 2). 
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Diciembre Semana 5 01/12/25 al 07/1/25 ● Continue vaciado de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos 

(Anexo 2). 

    

 Semana 6 08/12/25 al 14/12/25 ● Continue vaciado de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos 

(Anexo 2). 

 Semana 7 15/12/25 al 21/12/25 ● Continue vaciado de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos 

(Anexo 2). 

 Semana 8 22/12/25 al 28/12/25 ● Continue vaciado de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos 

(Anexo 2). 

 Semana 9 29/12/25 al 04/01/26 ● Continue vaciado de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos 

(Anexo 2). 

Enero Semana 10 05/01/26 al 11/01/26 ● Reunión mensual con la Dra. Araceli. 

● Continue vaciado de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos 

(Anexo 2). 

 Semana 11 12/01/26 al 16/01/26 ● Finalización del vaciado de 

recordatorios de 24 horas de consumo 

de alimentos de las secundarias 118 y 

256 (Anexo 2). 
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 Semana 12 19/01/26 al 25/01/26 ● Entrega de recordatorios de la 

secundarias 118 y 256 en la 

coordinación. 

● Asignación y recolección de 

recordatorios de la Secundaria 281 e 

inicio de su vaciado (Anexo 2). 

 Semana 13 26/01/26 al 01/02/26 ● Continue vaciado de recordatorios de 

24 horas de consumo de alimentos 

(Anexo 2). 

Febrero Semana 14 02/02/26 al 06/02/26 ● Finalización del vaciado de 

recordatorios de 24 horas de consumo 

de alimentos de las secundaria 281 

(Anexo 2). 

Marzo Semana 15 21/03/26 al 29/03/26 ● Inicie búsqueda de información y 

elaboración de infografías para 

fomentar la actividad física en 

población adulta (Anexo 1). 

● Realice curso hábitos de vida 

saludable en la adolescencia 1 y 2 

(Anexo 2). 

 Semana 16 30/03/26 al 05/04/26 ● Continuación y desarrollo de curso 

hábitos de vida saludable en la 

adolescencia 1 y 2 (Anexo 2). 

● Continue búsqueda de información y 

diseño de material educativo para 
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fomentar la actividad física en 

población adulta (Anexo 1). 

Abril Semana 17 06/04/26 al 10/04/26 ● Continue búsqueda de información y 

diseño de material educativo para 

fomentar la actividad física en 

población adulta (Anexo 1). 

 Semana 18 27/04/26 al 03/05/26 ● Asistencia a la coordinación para la 

asignación por parte de la Dra. 

Araceli del vaciado de cuestionarios 

13 y 14 de las secundarias 178 y 71. 

● Inicie vaciado de los cuestionarios 

asignados (Anexo 2). 

Mayo Semana 19 04/05/26 al 08/05/26 ● Continuación y finalización del 

vaciado de cuestionarios 13 y 14 de 

las secundarias 178 y 71 (Anexo 2). 

 Semana 20 11/05/26 al 15/05/26 ● Entrega de los cuestionarios vaciados 

en coordinación. 

● Asignación de nuevos recordatorios 

de actividad física del Colegio 

Heraldos de Mexico y de las 

secundarias 281 y 291. 

● Tome capacitación sobre el cálculo y 

vaciado de estos recordatorios de 

actividad física e inicie su vaciado 

(Anexo 2). 
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 Semana 21 18/05/26 al 22/05/26 ● Continue vaciado de recordatorios de 

actividad física (Anexo 2). 

 Semana 22 25/05/26 al 31/05/26 ● Continue vaciado de recordatorios de 

actividad física. 

● Diseñe y elabore material informativo 

para la feria de la salud (Anexo 3). 

Junio Semana 23 01/06/26 al 07/06/26 ● Continue vaciado de recordatorios de 

actividad física. 

● Participación presencial en el taller de 

hábitos saludables dentro de la feria 

de la salud (Anexo 3). 

 Semana 24 08/06/26 al 12/06/26 ● Continue vaciado de recordatorios de 

actividad física (Anexo 2). 

 Semana 25 15/06/26 al 19/06/26 ● Continue vaciado de recordatorios de 

actividad física (Anexo 2). 
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XI. METAS ALCANZADAS 

 

Objetivos 
 

Metas 

alcanzadas 

 

General 

● Elaborar material educativo basado en evidencia 

científica para promover la práctica de actividad física moderada 

en la población adulta mexicana. 

 

 

100 % 

 

Específicos 

● Recopilar y analizar información científica actualizada 

sobre actividad física moderada, sedentarismo, beneficios para la 

salud y recomendaciones dirigidas a la población adulta 

mexicana. 

 

100 % 

● Diseñar material educativo claro, accesible y visualmente 

atractivo que facilite la comprensión de la importancia de la 

actividad física moderada y promueva estilos de vida saludables. 

100 % 

● Elaborar infografías digitales con contenido basado en 

evidencia científica para la difusión de información relacionada 

con la actividad física moderada en población adulta mexicana. 

100 % 
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XII. RESULTADOS 

Durante la realización del servicio social se cumplieron satisfactoriamente los objetivos 

planteados para el diseño, desarrollo y elaboración de material educativo enfocado en fomentar la 

actividad física moderada en población adulta mexicana.  Como resultado principal del presente 

trabajo, se elaboró un material educativo digital conformado por infografías orientadas a fomentar la 

práctica de actividad física moderada en población adulta mexicana. El contenido del material 

educativo aborda los siguientes ejes temáticos: 

• Beneficios de la actividad física moderada para la salud física y mental, con énfasis en la 

prevención de enfermedades crónicas no transmisibles. 

• Recomendaciones vigentes para la práctica de actividad física en adultos, que incluyen la 

realización de 150 a 300 minutos semanales de actividad moderada y ejercicios de 

fortalecimiento muscular dos o más días por semana, acompañadas de ejemplos de actividades 

cotidianas que permiten cumplir con estas metas. 

• Estrategias prácticas para reducir el sedentarismo en la vida diaria, como la incorporación de 

pausas activas durante la jornada laboral, el uso de transporte activo y la realización de 

actividades domésticas que impliquen movimiento. 

El contenido fue elaborado con un lenguaje claro y accesible, en el cual los conceptos técnicos 

fueron traducidos a ejemplos cotidianos comprensibles para la población adulta mexicana, con la 

finalidad de facilitar la aplicación de las recomendaciones en la vida cotidiana. El material educativo 

se sustenta en información actualizada proveniente de organismos internacionales y nacionales, así 

como de literatura científica revisada, lo que garantiza que las recomendaciones presentadas sean 

confiables y estén alineadas con las guías vigentes. Los materiales elaborados se presentan en el 

Anexo 1. 
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XIII. DISCUSIÓN 

La inactividad física y el sedentarismo continúan representando importantes desafíos para la 

salud pública debido a su estrecha relación con el desarrollo de enfermedades crónicas no 

transmisibles y el deterioro de la calidad de vida de la población adulta. La evidencia científica 

consultada, así como los datos reportados por la Organización Mundial de la Salud (OMS, 2024) y la 

Encuesta Nacional de Salud y Nutrición (ENSANUT, 2022), ponen de manifiesto la necesidad de 

fortalecer las estrategias de promoción de la actividad física mediante acciones de educación para la 

salud dirigidas a la población adulta mexicana. Esto concuerda con lo descrito por Goyal y Rakhra 

(2024), quienes sostienen que el sedentarismo actúa como un factor de riesgo cardiometabólico 

independiente, haciendo indispensable la intervención oportuna a través de canales informativos 

accesibles. 

En este contexto, la elaboración de material educativo basado en evidencia científica 

constituye una estrategia que favorece la promoción de la actividad física moderada al facilitar el 

acceso a información clara, confiable y comprensible. La adaptación de la información científica a 

un lenguaje accesible, acompañada de recursos visuales, permite que la población comprenda con 

mayor facilidad conceptos relacionados con los beneficios de la actividad física, las recomendaciones 

para su práctica y la importancia de reducir el sedentarismo, fortaleciendo así la alfabetización en 

salud (OMS, 2025). Al respecto, Yuan et al. (2025) señalan que la traducción del conocimiento 

científico a formatos didácticos incrementa de manera significativa la autoeficacia y la adherencia al 

ejercicio en adultos, disminuyendo las barreras individuales percibidas. 

Asimismo, el proceso de elaboración del material educativo implicó la búsqueda, análisis y 

síntesis de información proveniente de literatura científica actualizada, lo que permitió desarrollar 

contenidos sustentados en evidencia y adaptados a las características de la población adulta mexicana. 

Este proceso resulta fundamental para garantizar la calidad de la información de orientación 

alimentaria y de actividad física de manera estructurada con un sustento académico sólido, 
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asegurando que las recomendaciones sobre estilos de vida activos sean pertinentes y aplicables en la 

vida cotidiana. 

No obstante, es importante reconocer las limitaciones del presente trabajo. El material 

educativo elaborado, si bien se fundamenta en evidencia científica actualizada, no fue sometido a un 

proceso de validación con la población objetivo mediante pruebas de campo, grupos focales o 

evaluación de comprensibilidad, por lo que no se cuenta con datos empíricos que permitan confirmar 

su grado de aceptación, claridad o efectividad para modificar conductas relacionadas con la actividad 

física. Asimismo, el contenido se basa en recomendaciones generales para población adulta sana, sin 

considerar condiciones de salud particular, limitaciones físicas, niveles de condición física inicial o 

barreras contextuales específicas (como disponibilidad de espacios seguros, recursos económicos o 

tiempo disponible) que pueden influir en la práctica de actividad física en distintos subgrupos 

poblacionales. De igual forma, el formato digital del material, si bien facilita su difusión, puede 

presentar limitaciones de acceso en sectores de la población con baja alfabetización digital o sin 

conectividad a internet, lo que podría reducir su alcance en ciertos grupos. 

Estas limitaciones, sin embargo, abren puntos de oportunidad para fortalecer futuras 

intervenciones. En primer lugar, sería recomendable diseñar un estudio que evalúe la efectividad del 

material educativo mediante un diseño preexperimental o cuasiexperimental, midiendo cambios en el 

nivel de conocimiento, autoeficacia percibida e intención de realizar actividad física antes y después 

de su aplicación en un grupo de adultos mexicanos. Asimismo, se sugiere complementar el material 

con estrategias multimodales que incluyan asesoría personalizada y vinculación con programas 

comunitarios de activación física, con el fin de abordar las barreras contextuales e individuales 

identificadas. Por otro lado, sería valioso adaptar el contenido a diferentes niveles de alfabetización 

en salud y a diversas realidades socioculturales (incluyendo versiones en lenguas indígenas), así como 

incorporar testimonios o narrativas de adultos mexicanos que hayan logrado incorporar exitosamente 

la actividad física a su rutina diaria, lo que podría incrementar la identificación y motivación de la 
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audiencia. Finalmente, se recomienda explorar la viabilidad de distribuir el material en formatos 

impresos para llegar a poblaciones con acceso limitado a tecnologías digitales. 

En conjunto, la evidencia revisada respalda que la promoción de la actividad física mediante 

estrategias educativas representa una herramienta relevante para fomentar estilos de vida saludables 

y contribuir a la prevención de enfermedades crónicas. En este sentido, el desarrollo de materiales 

educativos constituye un recurso de apoyo para las acciones de promoción de la salud, al facilitar la 

difusión de información científica de manera accesible y favorecer la sensibilización de la población 

adulta sobre la importancia de incorporar la actividad física moderada como parte de su vida diaria. 

XIV. CONCLUSIÓN 

El presente trabajo permitió cumplir con el objetivo de elaborar material educativo basado en 

evidencia científica para promover la práctica de actividad física moderada en la población adulta 

mexicana. Para ello, se realizó una revisión y análisis de literatura científica actualizada, lo que 

permitió integrar información confiable sobre los beneficios de la actividad física, las 

recomendaciones vigentes, el sedentarismo y su impacto en la salud, adaptándola a un formato claro, 

accesible y visualmente atractivo. 

La elaboración de material educativo representa una estrategia de apoyo para las acciones de 

promoción de la salud, al facilitar la difusión de información científica de manera comprensible y 

contribuir al fortalecimiento de la alfabetización en salud. Asimismo, este tipo de recursos puede 

favorecer que la población adulta conozca la importancia de incorporar la actividad física moderada 

como parte de un estilo de vida saludable y como una medida para la prevención de enfermedades 

crónicas no transmisibles. 

Finalmente, el desarrollo de este trabajo pone de manifiesto la importancia de fundamentar 

las estrategias de educación para la salud en información científica actualizada y de calidad, con el 

propósito de generar materiales educativos confiables que contribuyan a la promoción de hábitos 

saludables y al bienestar de la población adulta mexicana. 
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XV. RECOMENDACIONES 

RECOMENDACIÓN DE QUÉ CONSTA 

Promover el cumplimiento de las 

recomendaciones de actividad física 

Se recomienda fomentar la realización de al 

menos 150 a 300 minutos semanales de 

actividad física aeróbica moderada, 

complementados con ejercicios de 

fortalecimiento muscular dos o más días por 

semana, de acuerdo con las recomendaciones 

internacionales. 

Reducir el tiempo de comportamiento 

sedentario 

Se recomienda disminuir los periodos 

prolongados de permanencia sentado e 

incorporar pausas activas frecuentes durante 

las actividades laborales, académicas o 

recreativas. 

Desarrollar material educativo basado en 

evidencia científica 

Los materiales educativos deben elaborarse 

utilizando información actualizada 

proveniente de literatura científica y 

organismos especializados, garantizando 

información clara, confiable y segura. 

Utilizar un lenguaje claro y recursos visuales Se recomienda emplear infografías e 

ilustraciones con lenguaje sencillo que faciliten 

la comprensión y favorezcan la alfabetización 

en salud. 
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Adaptar las estrategias educativas a la 

población objetivo 

El contenido debe considerar las 

características, necesidades y contexto 

sociocultural de la población adulta mexicana 

para incrementar su pertinencia y aceptación. 

Promover actividades físicas accesibles Se recomienda priorizar actividades como 

caminar, subir escaleras, bailar o andar en 

bicicleta, por ser opciones fáciles de incorporar 

a la vida cotidiana. 

Fortalecer la educación para la salud Es recomendable implementar programas 

permanentes de promoción de la actividad 

física en instituciones educativas, laborales y 

comunitarias mediante materiales educativos y 

estrategias participativas. 

Fomentar la continuidad de los hábitos 

saludables 

La promoción de la actividad física debe 

acompañarse de estrategias de seguimiento y 

motivación que favorezcan la adherencia a 

largo plazo. 
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XVII. ANEXOS 

17.1 Anexo 1. Material educativo elaborado. 
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17.2 Anexo 2. Actividades realizadas en la FAR  
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17.3 Anexo 3. Material educativo elaborado e intervención presencial en la Feria de la 

Salud. 

 

 

 

 

 


