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Puntos destacables 
 

• El apoyo familiar está relacionado con mayores niveles de actividad física en niños/as, adolescentes y adultos. 

• La familia desempeña un papel relevante en la cultura y costumbres latinas, pero poco se sabe de cómo esta 

estructura puede favorecer o limitar la actividad física en sus miembros. 

• Los roles dentro de la familia, y particularmente de género, pueden actuar como barreras para la práctica de 

actividad física, especialmente en mujeres. 
 

Latinoamérica presenta altas tasas de inactividad física en comparación a otras regiones del mundo. 

Treinta y nueve por ciento de la población Latinoamericana autorreporta inactividad física, siendo esta 

más prevalente en mujeres (43,7%) que en hombres (34,4%)1. Complementariamente, otra investigación 

que utilizó dispositivos (acelerómetros) para medir la actividad física (AF) encontró que el 40,6% de la 

población Latinoamericana es inactiva físicamente2. No obstante, la inactividad física varía entre países 

latinoamericanos y en los distintos grupos de edad. Por ejemplo, según Marques et al.3, el cumplimiento 

de las recomendaciones de AF en adolescentes es más alta en Chile (23,9%), Uruguay (20,7%) y Argentina 

(20,2%), en relación a otros países como Guayana (11,8%), Honduras (12,3%) y República Dominicana 

(13,3%). Sin embargo, a nivel global, América Latina presenta cifras preocupantes: mientras que en esta 

región se ha informado que solo un 15% de los adolescentes cumplen con las recomendaciones mínimas 

de AF, en regiones como el sudeste asiático la cifra alcanza el 34%, y en Europa se reporta un 

cumplimiento cercano al 22%4. Esto posiciona a América Latina por debajo del promedio global. Esto es 

alarmante ya que según la Organización Mundial de la Salud el incumplimiento de las recomendaciones 

de AF incrementa el riesgo de enfermedades crónicas, las cuales son altamente prevalentes en 

Latinoamérica, tales como hipertensión arterial, diabetes mellitus y obesidad, reduciendo la calidad y 

esperanza de vida de esta población5. 

Dentro de una mirada ecológica de la AF, la familia, incluyendo su estructura y dimensiones 

asociadas, puede favorecer o limitar la práctica regular de esta. La familia desempeña un rol importante 

en la cultura Latinoamericana, incluyendo valores, creencias, normas y prácticas socialmente 

compartidas6. Por lo mismo, en América Latina la cohesión familiar se considera primordial7. Asimismo, 

como menciona Betancourt6, las familias entregan valor a la herencia cultural y las tradiciones, donde 

eventos o celebraciones (como matrimonios, fiestas y cumpleaños) se suelen realizar en familia. También 

se ha indicado que las familias en Latinoamérica tienden a ser solidarias y a entregar apoyo en situaciones 

de crisis7. Por lo tanto, esta particular relación de la familia con las conductas que se desarrollen en la 
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misma, merece ser comprendida desde una mirada más compleja para otorgar recomendaciones y 

soluciones para sus integrantes. Una comprensión más profunda permitiría orientar recomendaciones 

específicas, como, por ejemplo, promover una distribución equitativa de las responsabilidades domésticas 

que facilite el tiempo libre para la práctica de AF. 

Desde el inicio de la vida en los niños y niñas, son los padres y madres los que promueven los 

hábitos de la práctica de AF a través de distintos mecanismos de apoyo, que incluyen, entre otros, juegos 

al aire libre y actividades deportivas8. En este sentido, el apoyo familiar y la participación activa de la 

coparentalidad se ha relacionado con mayor AF en los niños/as9. Asimismo, el apoyo familiar se ha 

relacionado con un aumento de la AF moderada a vigorosa durante la adolescencia9. De la misma manera, 

el apoyo social que proviene de la familia promueve la práctica de la AF en adultos10. Específicamente en 

población Latinoamericana, el aliento entre pares dentro de la familia, tener compañía al ejercitarse y las 

responsabilidades dentro del hogar, son factores facilitadores para la realización de AF10. 

Sin embargo, es importante destacar que, en Latinoamérica, las responsabilidades familiares como 

el cuidado de los niños/as, y los lazos familiares (por ej., el matrimonio) se han relacionado con la 

inactividad física11. Otros obstaculizadores para la AF que se han reportado en población Latinoamericana 

son la ausencia de apoyo de la familia, falta de comunicación y el estilo de vida sedentario a nivel familiar 

(ej. ver televisión en conjunto por largo periodos de tiempo)10. A pesar de los cambios generacionales, en 

las familias Latinoamericanas se mantienen roles de género definidos socialmente, donde las mujeres 

tienen a asumir las responsabilidades del hogar7. Específicamente, se ha observado que las mujeres 

priorizar las necesidades de la familia por sobre las propias y el cumplimiento de roles de género 

tradicionales como el rol de esposa, madre y cuidadora del hogar, puede impedir la realización de AF 

regular12. De esta manera, una investigación en mujeres de Latinoamérica encontró que las obligaciones 

familiares ocupaban una parte importante de su tiempo libre, llevando a no tener tiempo para hacer AF 

debido al trabajo en el hogar12. Es importante considerar la familia y su complejidad en el diseño de 

estrategias, particularmente en Latinoamérica, ya que se ha mostrado que las intervenciones familiares 

pueden tener efectos significativos sobre la AF, pero se ha estudiado escasamente en el contexto 

Latinoamericano8. 

Analizando los antecedentes presentados, es crucial considerar a la familia, con sus dinámicas e 

influencias, al diseñar intervenciones para la promoción de la AF en la población Latinoamericana. Por lo 

tanto, es esencial investigar cómo las dinámicas familiares pueden influir en la AF, y cómo estas podrían 

ser promovidas para diseñar programas de intervención efectivos, especialmente en la población femenina. 

Asimismo, destaca la relevancia de desarrollar políticas públicas que sean culturalmente pertinentes, 

teniendo en cuenta las particularidades de las familias Latinoamericanas, para abordar el problema de la 

inactividad física en la región de América Latina. 
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