
FUNDAMENTOS // El entorno sociourbano desempeña un papel decisivo en el acceso a prácticas saludables durante la adolescencia, etapa especialmente vulnerable a des-
igualdades estructurales asociadas al nivel socioeconómico, las infraestructuras disponibles y las dinámicas urbanas. El objetivo de este trabajo fue explorar los determinantes 
que generan desigualdades en la realización de actividad física (AF) entre adolescentes de Madrid y Bilbao.

MÉTODOS // Se desarrolló un estudio cualitativo de caso, con enfoque constructivista y basado en la teoría fundamentada, en centros de Educación Secundaria de Madrid y 
Bilbao entre febrero de 2022 y abril de 2024. Se seleccionaron institutos situados en barrios con distintos perfiles socioeconómicos. El trabajo de campo incluyó treinta y seis 
entrevistas semiestructuradas y veinticuatro grupos de discusión. El análisis siguió procedimientos de teoría fundamentada constructivista mediante codificación abierta, axial 
y selectiva, apoyada en Atlas.ti. 

RESULTADOS // Emergieron cuatro categorías principales: 1) Diferencias en la práctica de actividad física según la situación socioeconómica familiar; 2) Influencia de la comu-
nidad educativa en la realización de AF; 3) Inseguridad percibida, apropiación del espacio público y género; 4) Realidades urbanas y realización de AF. Se observaron diferencias 
entre Madrid y Bilbao vinculadas a estructura urbana, uso de instalaciones deportivas y accesibilidad. 

CONCLUSIONES // Las desigualdades económicas, espaciales y sociales limitan el acceso equitativo a la AF. Los resultados subrayan la necesidad de políticas sensibles al 
contexto urbano, al género y a la equidad, reforzando el papel de la comunidad educativa en la reducción de desigualdades en salud.

PALABRAS CLAVE // Desigualdades sociales; Factores socioeconómicos; Actividad física; Ciudad; Investigación cualitativa; Adolescencia.

BACKGROUND // Urban and social environments strongly shape adolescents’ opportunities to engage in physical activity, with inequalities in socioeconomic status, infras-
tructure and neighbourhood conditions creating uneven access. This study explored the determinants underlying unequal participation in physical activity among adolescents 
in Madrid and Bilbao.

METHODS // A constructivist qualitative case study informed by grounded theory was conducted in secondary schools in Madrid and Bilbao between February 2022 and April 
2024. Schools were selected from neighbourhoods with differing socioeconomic profiles. Fieldwork included thirty six semi structured interviews and twenty-four focus groups, 
analysed through open, axial and selective coding supported by Atlas.ti. 

RESULTS // Four major thematic categories were identified: 1) Household socioeconomic conditions as a determinant of physical activity; 2) The role of the educational com-
munity in shaping physical activity engagement; 3) Perceived insecurity, the appropriation of public space and gender; 4) Urban realities and their influence on physical activity 
practices. Distinct patterns emerged between Madrid and Bilbao, linked to urban structure, the use of sports facilities, and accessibility. 

CONCLUSIONS // Economic, spatial and social inequalities limit equitable access to physical activity. The findings underscore the need for context sensitive policies that 
integrate socioeconomic and urban factors and strengthen the role of schools in reducing adolescent health inequalities.

KEYWORDS // Social inequalities; Socioeconomic factors; Physical activity; Urban context; Qualitative research; Adolescence.
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INTRODUCCIÓN

La actividad física (AF) es uno de los 
factores protectores de la salud y 
el bienestar general, generando 

beneficios a nivel físico, mental y social. 
Además, la AF contribuye a mejorar la 
salud cardiovascular, la salud mental, y 
tanto a favorecer el desarrollo cogni-
tivo (1,2) como a promover la socializa-
ción. La práctica regular de AF es espe-
cialmente relevante en la población 
infantil y adolescente al encontrarse en 
proceso de desarrollo (3,4). 

Desde del enfoque de la Salud 
Pública, el aprovechamiento de las opor-
tunidades que pudieran facilitar la reali-
zación de AF varía según el nivel socioe-
conómico (NSE) y el entorno construido 
de la ciudad (5-7). El NSE, determinado 
por ingresos, ocupación, educación y 
renta, influye significativamente en la 
cantidad y calidad de la AF (8-10). Las 
personas en entornos desfavorecidos 
enfrentan barreras para la realización 
de AF, como restricciones financieras, 
falta de espacios seguros y acceso limi-
tado a recursos (11,12).

Comprender la relación entre NSE 
y AF es esencial para promover la equi-
dad en salud y abordar las disparidades 
en la participación en AF (13). La inves-
tigación sobre AF y desigualdad social 
en los barrios es un campo en evolu-
ción. Algunos estudios han mostrado 
cómo áreas con menor NSE tienen 
mayores niveles de inactividad física y 
menos oportunidades de participación 
en la AF (14,15). 

Esta realidad es relevante en la 
población joven, en este caso, adoles-
centes, donde un patrón sostenido de 
AF es crucial para un desarrollo salu-
dable (16,17). Factores como el correcto 
mantenimiento de los espacios, la segu-
ridad percibida y el fácil acceso a los 
espacios verdes influyen en la práctica 
de la AF en los barrios, fundamentando 
políticas para promover la realización 
equitativa de la actividad física y redu-
cir las disparidades en salud (12,15).

El objetivo general de esta investiga-
ción fue analizar la influencia del nivel 
socioeconómico (NSE) y las característi-
cas del entorno urbano-social y residen-
cial en los patrones de la AF de la pobla-
ción adolescente en Madrid y Bilbao. Los 
objetivos específicos fueron, por un lado, 
conocer las percepciones sobre la AF de 
adolescentes y progenitores de diferen-
tes NSE, así como de docentes que tra-
bajan en institutos de barrios de diferen-
tes NSE y, por otro, identificar las barre-
ras urbanas (arquitectónicas y sociales), 
derivadas del NSE, que limitan la partici-
pación en la AF de los/las adolescentes.

SUJETOS Y MÉTODOS

La presente investigación se deriva 
del proyecto Alimentación y Des-
igualdad en Adolescentes: un estu-

dio cualitativo en centros educativos 
de Madrid y Bilbao (ADA) (PID2020-
113537RB-I00), financiado por el Minis-
terio de Ciencia e Innovación de España 
en 2020, cuyo objetivo era explorar y 
comprender los hábitos alimentarios y 
de AF en la población adolescente. 

Este artículo tiene una licencia Creative Commons Atribución-NoComercial-SinDerivadas 4.0 Internacional. Usted es libre de Compartir (copiar y redistribuir el material en cualquier 
medio o formato) bajo los siguientes términos: Atribución (debe darse el crédito apropiado, proporcionar un enlace a la licencia e indicar si se realizaron cambios. Puede hacerlo en 
cualquier manera razonable, pero no de alguna manera que sugiera que el licenciante lo respalda a usted o su uso); No comercial (no podrá utilizar el material con fines comerciales); 
Sin derivados (si remezcla, transforma o construye sobre el material, no puede distribuir el material modificado); Sin restricciones adicionales (no puede aplicar términos legales o 
medidas tecnológicas que restrinjan legalmente a otros hacer cualquier cosa que la licencia permita). https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
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Se desarrolló un estudio cualitativo 
de caso, que se definió como el estu-
dio de la práctica de AF adolescente en 
centros educativos situados en barrios 
de distinto nivel socioeconómico de 
Madrid y Bilbao. Este estudio estuvo 
enmarcado en el paradigma interpreta-
tivo-constructivista, basado en los prin-
cipios de la teoría fundamentada cons-
tructivista (18), que reconoce la existen-
cia de múltiples perspectivas y enfatiza 
el rol del equipo investigador en el aná-
lisis de los datos (19).

El estudio se desarrolló entre fe- 
brero de 2022 y abril de 2024 en dos 
ciudades españolas con dinámicas urba-
nas, estructuras y tamaños diferentes:

	— �Madrid es una gran ciudad euro-
pea, compuesta por 21 distritos y 131 
barrios. Muestra poca permeabilidad 
urbana (15) y una distribución desigual 
de los espacios.

	— �Bilbao es una ciudad mediana, orga-
nizada en 8 distritos y 40 barrios. 
Posee una alta permeabilidad urbana 
y una distribución más equitativa de 
los espacios que Madrid (15).

Aunque, como se muestra, el estudio 
incluyó dos contextos urbanos, el pro-
pósito no fue establecer una compara-
ción exhaustiva entre Madrid y Bilbao, 
sino analizar mecanismos contextuales 
y patrones tanto similares como diferen-
ciados que emergieran en cada ciudad 
según su morfología, estructura social y 
nivel socioeconómico, y que nos pudie-
ran dar claves diferentes para entender 
las diferencias sociales en la práctica de 
la AF en dos ámbitos urbanos distintos.

Dado que la mayoría del alum-
nado asiste al centro educativo de su 
barrio (20,21), el enfoque contextual se 

centró en el barrio, pese a que la uni-
dad de análisis era el centro educativo.

La selección de barrios se efectuó 
en dos pasos, explicándose la metodo-
logía completa del proceso en un artí-
culo recientemente publicado (22). 

1.	 �Clasificación. Se evaluaron los 131 
barrios de Madrid y los 40 de Bilbao 
usando indicadores socioeconómicos 
(desempleo, empleo temporal, nivel 
educativo, porcentaje de residentes 
extranjeros, familias monoparentales 
e ingresos familiares), extraídos de 
fuentes oficiales (23,24).

2.	�Construcción de un índice. Se estan-
darizaron dichos indicadores con pun-
tuaciones Z y se sumaron linealmente 
para obtener una puntuación global, 
permitiendo estratificar los barrios en 
terciles (alto, medio y bajo NSE).

En este estudio se incluyeron ado-
lescentes de entre quince y dieciocho 
años que cursaban 4º de Enseñanza 
Secundaria Obligatoria (ESO) y Bachi-
llerato, así como progenitores o tutores 
legales de los centros estudiados. Esta 
edad respondía al diseño del proyecto y 
al enfoque analítico del estudio. El único 
criterio de exclusión fue la ausencia de 
la autorización necesaria.

La captación se realizó mediante 
un muestreo intencional y teórico (25). 
Una empresa especializada contactó 
con los equipos directivos para la obten-
ción de participantes. Las diferencias 
en el número de entrevistas y grupos 
de discusión respondieron a decisiones 
de diseño. No se realizaron entrevistas 
semiestructuradas a docentes, pero sí 
doce grupos de discusión, mientras que 
en adolescentes y progenitores se com-
binaron ambas técnicas.
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El muestreo intencional permitió  
incorporar perfiles diversos según 
el nivel socioeconómico del barrio y 
el papel de cada actor en la comuni-
dad educativa, mientras que el mues-
treo teórico guió la selección de nue-
vos casos para contrastar categorías 
emergentes y alcanzar la saturación. La 
mayor presencia de grupos de discusión 
con docentes respondió a la necesidad 
de captar la heterogeneidad de los cen-
tros. Esta estrategia facilitó la triangu-
lación de perspectivas y la exploración 
de variaciones relevantes entre niveles 
socioeconómicos y entre ciudades.

El 60% de las personas participan-
tes fueron mujeres y el 40% hombres. 
Las técnicas empleadas [Tabla 1] se dis-
tribuyeron de forma equilibrada entre 
ambas ciudades.

Para facilitar la lectura y contextua-
lizar adecuadamente cada verbatim, se 

emplearon acrónimos que permitían 
identificar tanto el perfil del participante 
como su procedencia socioeconómica y 
geográfica. En relación con el tipo de 
informante, se utilizaron las letras A 
para adolescentes, D para docentes y 
P para progenitores. El nivel socioeco-
nómico se indicó mediante los códigos 
NSB para contextos de nivel bajo, NSM 
para los de nivel medio y NSA para los de 
nivel alto. La procedencia geográfica se 
representó con las letras M para Madrid 
y B para Bilbao, siguiendo un orden 
ascendente en el que Madrid antecedía 
a Bilbao. La ausencia de determinados 
perfiles en alguna tabla refleja que, para 
el tema tratado, no emergieron verba-
tim de esos grupos.

Cuestiones éticas. Se remitió una circu-
lar a los/las participantes en la que se 
informaba sobre los objetivos del estu-
dio y se solicitaba la autorización para 
participar, según los términos esta-

Tabla 1
Distribución de técnicas.

Técnicas Área de NSE 
bajo

Área de NSE 
medio

Área de NSE 
alto

Entrevistas semiestructuradas a  
informantes clave (directores/a de instituto) 4 4 4

Entrevistas semiestructuradas 
a adolescentes 4 4 4

Entrevistas semiestructuradas 
a progenitores 4 4 4

Grupos de discusión de docentes 4 4 4

Grupo de discusión de adolescentes 2 2 2

Grupo de discusión de progenitores 2 2 2
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blecidos en la hoja de consentimiento 
informado, que debía ser devuelta fir-
mada. Este procedimiento se realizó en 
conformidad con el Reglamento Gene-
ral de Protección de Datos (Reglamento 
(UE) 2016/679), la Ley Orgánica 3/2018, 
de 5 de diciembre, de protección de 
datos personales y garantía de los 
derechos digitales, y en estricto apego 
a la Declaración de Helsinki de 2015. El 
presente estudio contó con la aproba-
ción del comité de ética de la Universi-
dad del País Vasco (act 145/2021).

Para los/las menores se obtuvo con-
sentimiento de los progenitores por 
escrito y asentimiento informado de 
los/las adolescentes, garantizando con-
fidencialidad y anonimización completa.

Análisis de Datos. El análisis siguió las 
fases de la teoría fundamentada cons-
tructivista (18): 1) Codificación abierta; 
2) Codificación axial y 3) Codificación 
selectiva. Se aplicó comparación cons-
tante entre actores, niveles socioeco-
nómicos, ciudades y género declarado.  
La saturación teórica se alcanzó cuando 
no emergieron nuevas categorías.  
El proceso se realizó con Atlas.ti 23 (19), 
mediante memos analíticos, comparti-
dos entre el equipo investigador. 

Se siguió una secuencia progre-
siva y replicable. Primero se realizaron 
análisis independientes por actor para 
identificar patrones en los discursos 
de adolescentes, familias y docentes. 
Después se contrastaron coincidencias 
y divergencias según NSE y ciudad.  
Un análisis transversal articuló las 
categorías y las vinculó con procesos 
urbanos más amplios. El procedimiento 
quedó documentado en memorandos 
analíticos y diarios de campo, asegu-
rando transparencia y reproducibilidad.

La elección de la teoría fundamen-
tada constructivista respondió a la nece-
sidad de generar categorías capaces de 
explicar los mecanismos que conec-
tan NSE, dinámicas urbanas y prác-
tica de AF. Este enfoque es especial-
mente relevante en estudios recientes 
de Salud Pública y desigualdades socia-
les, que exigen comprender las expe-
riencias desde su contexto situado (25). 
Su aplicación permitió construir rela-
ciones explicativas coherentes con el 
paradigma interpretativo y el papel 
reflexivo del equipo investigador, aspec-
tos centrales en trabajos sociocultura-
les contemporáneos sobre salud (26). 
La adopción de criterios de saturación 
se apoyó en aportaciones metodológi-
cas actuales que avalan su validez para 
garantizar profundidad y consistencia 
analítica (27,28).

Reflexividad y posicionamiento investi-
gador. El equipo investigador, especiali-
zado en Ciencias Sociales y de la Salud, 
y con amplia experiencia en salud 
urbana, desigualdades e investigación 
cualitativa, aplicó un protocolo común 
en Madrid y Bilbao, garantizando cohe-
rencia y minimizando variaciones en 
la obtención de información. Se consi-
deró cómo las trayectorias, posiciones 
sociales, experiencias territoriales y 
sensibilidades de género podían influir 
en la interpretación, incorporando este 
ejercicio reflexivo al análisis para ase-
gurar transparencia epistemológica y 
coherencia con el enfoque constructi-
vista de la teoría fundamentada.

RESULTADOS

Los discursos mostraron diferen-
cias claras en cómo adolescentes, 
familias y docentes comprenden 

y experimentan la AF según el nivel 
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socioeconómico y el entorno urbano. 
Las condiciones materiales, la diná-
mica familiar, el papel de la escuela, la 
percepción de seguridad y las caracte-
rísticas del barrio se articulan configu-
rando oportunidades desiguales para 
realizar o no realizar AF. Los resul-
tados se organizaron en cuatro blo-
ques: 1) Diferencias en la práctica de 
AF según la situación socioeconómica 
familiar; 2) Influencia de la comuni-
dad educativa en la realización de AF; 
(3) Inseguridad percibida, apropiación 
del espacio público y género; (4) Reali-
dades urbanas y realización de AF . En 
conjunto, los relatos mostraron que el 
entorno determina las posibilidades y 
los significados de la AF y que género 
y clase atraviesan de forma constante 
estas experiencias.

Diferencias en la realización de AF por 
la situación socioeconómica de la uni-
dad familiar. Las condiciones socioe-
conómicas de la unidad familiar emer-
gieron como un factor determinante 
para la práctica de AF en la población 
adolescente.

En barrios de NSE bajo, los adoles-
centes señalaron limitaciones deriva-
das del contexto familiar, como la nece-
sidad de asumir tareas de cuidado o la 
ausencia de acompañamiento adulto, 
que dificultaban la incorporación de 
rutinas deportivas desde edades tem-
pranas. Además, la precariedad labo-
ral de las familias reducía la disponibi-
lidad de tiempo conjunto y dificultaba 
la consolidación de hábitos saludables. 
Adicionalmente, el coste económico de 
actividades organizadas, como los clu-
bes deportivos, era percibido como una 
barrera significativa, incluso en presen-
cia de programas escolares o torneos 
interescolares [Tabla 2].

En contraste, las/los participan-
tes de entornos de NSE alto reconocie-
ron que la AF se integraba como parte 
de la vida cotidiana, y se relacionaba 
con actividades de ocio en espacios 
seguros. 

La falta de apoyo institucional, junto 
con la carga financiera que implica la 
práctica deportiva para algunas fami-
lias, especialmente en NSE bajo y parte 
del medio, dificultaba mantener el inte-
rés en el deporte, a pesar de la existen-
cia de torneos interescolares. En este 
contexto, algunos docentes señalaron la 
necesidad de mejorar la calidad de las 
actividades y programas ofrecidos por 
las instituciones a los segmentos más 
desfavorecidos, para fomentar su parti-
cipación en actividades deportivas.

Asimismo, se observó una conver-
gencia en los discursos de Madrid y 
Bilbao respecto a la percepción de los 
deportes extraescolares. Estos se con-
sideraban una estrategia para compen-
sar la falta de dedicación de tiempo 
familiar a los/las adolescentes, espe-
cialmente en hogares con mayor carga 
laboral o monoparentalidad. 

Influencia de la comunidad educativa 
en la realización de AF. El papel de la 
comunidad educativa apareció como 
un factor relevante en la promoción 
o limitación de la AF entre adolescen-
tes, con diferencias observadas entre 
ambas ciudades [Tabla 3].

En Bilbao, el discurso del perso-
nal docente sugirió una mayor impli-
cación del alumnado de NSE medio y 
bajo en actividades deportivas pro-
movidas desde los centros escolares 
y el entorno comunitario. Se valoraba 
positivamente el impacto de estas ini-
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ciativas en la adquisición de hábitos 
saludables.

En Madrid, aunque también existían 
programas de AF en horario extraesco-
lar, no se indicó ningún tipo de parti-
cipación por parte de adolescentes de 
NSE bajo. 

Inseguridad percibida, apropiación del 
espacio público y género. La percep-
ción de inseguridad asociada al espa-
cio público representaba una barrera 
significativa para la práctica de AF, 
especialmente en barrios de NSE bajo 
[Tabla 4]. En Madrid, los discursos reco-
gidos en entornos vulnerables aludie-

Tabla 2
Citas sobre la realización de actividad física determinada por la situación socioeconómica  
de la unidad familiar. 

Verbatim Grupo Zona

[Hablando sobre una alumna] 
“Su madre es muy joven y trabaja de sol a solasí que ella es la que tiene  

que cuidar de sus hermanos.”
D NSB-M

“A nivel de familia no hacemos nada de ejercicio, sé de sobra que vamos  
por el mal camino… De hecho, la más pequeña odia profundamente hacer  

cualquier tipo de actividad física.” 
P NSB-M

P: ”¿Qué tipo de ejercicio hacéis en el tiempo libre?  
R: No hago ningún tipo de ejercicio, solo hago maratones… de series” [se ríe]. A NSB-M

“Ayer una de mis alumnas me contaba cómo había tenido que dejar de practicar  
voleibol de una forma bastante directa: ‘Estuve entrenando durante bastante más de 

dos años, pero una vez que tuve que apuntarme a un club federado con cuotas,  
uniformes, todas estas cosas, tuve que dejarlo y he dejado de hacer nada.’ ” 

D NSB-M

[En referencia a la existencia de otras opciones fuera de los centros]  
“No todos podemos apuntarnos a un gimnasio, pagando Dios sabe cuánto cada mes.” A NSM-M

“El gobierno debe impulsar más políticas, es decir, todas las infraestructuras  
deberían ser más asequibles y con una oferta de actividades más amplia para poder 

captar al mayor número de población posible. Si no hay parques u otras infraestructuras, 
la gente no hará deporte.”

D NSA-M

“Nuestros padres no pueden estar dos horas todos los días constantemente  
en el parque con nosotros. Entonces como que nos meten a extraescolares  

y actividades porque no todos los padres tienen todo el tiempo libre para estar  
y para cuidar de sus niños.”

A NSM-B

“Una persona que viene a baloncesto obligada por sus padres, porque le obligan […] 
pues, pero a mí que me gusta baloncesto y me gusta jugar, vengo aquí.  

Pero si no hago nada, [dando a entender que no disfrutan] pues no me gusta.”
A NSA-B
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Tabla 3
Citas sobre la influencia de la comunidad educativa en la realización de AF.

Verbatim Grupo Zona

“La verdad es que responden muy bien en general, responden muy bien  
a lo que es el deporte y la actividad física en general.” D NSB-B

“Es un poco intentar generar el gusto por la práctica del deporte y que vayan  
enganchando, y de hecho alguno luego ha ido a atletismo y se ha apuntado.” D NSB-B

“El alumnado va evolucionando a mejor y sí que se nota en comportamientos, hábitos, 
cosas que estamos trabajando que sí va evolucionando y en el entorno pues también,  

se están mejorando partes del barrio, nos han hecho unas canchas de fútbol  
y demás, suele haber siempre muchísima gente, para hacer deporte, pasear,  

zonas tranquilas, sí está muy bien.”

D NSM-B

Tabla 4
Citas sobre la inseguridad percibida y su influencia en la AF.

Verbatim Grupo Zona

“Hay días en los que por la pista roja mejor ni pasar.” P NSB-M

“En el parque había dos hileras de bancos, una de cada lado, y en cada una se ponía  
una banda para embrollarse en el medio […] hace un par de meses se liaron a tiros  

y si te pilla en medio te deja seco.”
P NSB-M

“O sea, yo no llevo el móvil encima porque me lo pueden robar.”. A NSM-M

“Tengo un, un chalet, tengo una piscina, adoro estar en la piscina,  
estoy todo el día en la piscina nadando, que me enseñó mi tío.” A NSA-M

[Refiriéndose a un punto de encuentro común entre adolescentes]  
“Bueno, nunca dejamos a nadie solo, quiero decir, normalmente nos movemos todas  

en grupo, [...] hay mucha gente que es peligrosa, no seríamos las primeras en llevarnos 
un susto. Así que nos mantenemos todas juntas.“

A NSM-B

ron a situaciones de violencia, presen-
cia de bandas o consumo de drogas, 
que limitaban el uso de canchas, par-
ques y espacios recreativos. Esta per-
cepción generaba patrones de evi-
tación del espacio público, especial-
mente en determinados horarios, y 

afectaba tanto a adolescentes como a 
sus familias.

En barrios de NSE medio, también 
se expresó preocupación por la seguri-
dad, aunque en menor medida. En cam-
bio, en contextos de NSE alto, la práctica 
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deportiva solía tener lugar en espacios 
cerrados o privados, percibidos como 
seguros, lo cual eliminaba este tipo de 
barreras y hacía que sus discursos no 
mostraran conocimiento sobre otras 
realidades, considerándose que la AF 
era accesible para todas las personas.

Si bien la sensación de inseguridad 
se expresó de forma transversal entre 
los distintos participantes, los relatos 
de las adolescentes revelaron un sig-
nificado más profundo y restrictivo de 
esta vivencia. La condición de género 
aparecía como un impedimento para la 
movilidad, el uso del espacio público y la 
posibilidad misma de realizar AF fuera 
del ámbito escolar. En los discursos de 
madres y profesoras, con referencias a 
testimonios de chicas [Tabla 5], la inse-
guridad se traducía en precaución, evi-
tación y miedo a determinadas zonas 
u horarios, generando una experien-
cia desigual del espacio urbano y de las 
oportunidades de practicar AF.

Realidades urbanas y realización de AF.  
Las características estructurales del en- 
torno urbano condicionaban las opor- 
tunidades de práctica de AF [Tabla 6].  
En Madrid, a pesar de contar con una 
extensa red de infraestructuras depor-
tivas, el acceso a estas se veía mediado 
por factores como la permeabilidad 
urbana, la distancia física a los equipa-
mientos y los costes asociados al uso 
de instalaciones privadas. Esto gene-
raba una práctica diferenciada según 
el NSE. La participación activa en clu-
bes o entrenamientos organizados era 
común en adolescentes de NSE alto, 
mientras que en el NSE medio y bajo 
se identificaban barreras económicas, 
logísticas y de compatibilidad horaria.

Por el contrario, en Bilbao, el diseño 
urbano más compacto y la mayor dis-
ponibilidad de espacios públicos depor-
tivos permitían una práctica de AF 
más extensa. La proximidad de diver-
sos espacios salutogénicos y la exis-

Tabla 5
Citas sobre las diferencias de género y la inseguridad percibida.

Verbatim Grupo Zona

“El barrio de unos años para acá es lo peor del mundo […] mi intención es mudarme  
de este barrio. Porque hay inseguridad. Hay de todo, de unos años para acá  

esto es el Bronx.”
P NSB-M

[En referencia a salidas] 
“Hay alguna chica que me ha contado que por la noche le tienen que venir a buscar.” D NSM-M

“Se acompañan unas a otras para que ninguna vaya sola. Van a casa todas juntas  
y evitan los parques y zonas del estilo.” P NSM-M

[Sobre su hija] “Me da mucho miedo que algún día si sale.” P NSM-M

“Bajo en bus porque a mi madre le da miedo que vaya por la oscuridad.” A NSB-B
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tencia de programas municipales gra-
tuitos favorecía la integración de la AF 
en la vida cotidiana, incluso en contex-
tos socioeconómicos más vulnerables.

DISCUSIÓN

E l presente estudio muestra que 
las condiciones socioeconómicas 
familiares influyen decisivamente 

en los patrones de AF durante la ado-
lescencia. En los barrios de NSE bajo, 
la participación en AF está limitada no 
solo por factores materiales o infraes-
tructurales, sino por dinámicas cotidia-
nas vinculadas a la precariedad laboral, 
la imposición temprana de responsabi-
lidades de cuidado, y la falta de acom-
pañamiento adulto y de tiempo de ocio. 
Estas limitaciones afectan especial-
mente a las adolescentes, reforzando 

desigualdades de género en el acceso 
a prácticas saludables. Los resultados 
evidencian que la mera disponibilidad 
de espacios o recursos no garantiza 
su uso efectivo cuando las realidades 
sociales restringen la participación real 
en la AF.

Estos hallazgos refuerzan el papel 
de los determinantes sociales sobre las 
desigualdades en la práctica de AF y 
en la equidad en salud (29,30). El uso de 
los espacios urbanos no depende úni-
camente de su cantidad (como la pre-
sencia de parques o zonas verdes), sino 
de las realidades socioeconómicas que 
condicionan el tiempo disponible (31). 
En los barrios de NSE bajo, las tempra-
nas responsabilidades domésticas y de 
cuidados, especialmente entre las ado-
lescentes, reducen la participación en 

Tabla 6
Citas referidas al impacto de las realidades urbanas en la AF.

Verbatim Grupo Zona

“Si una persona va a nadar y sólo tienes una instalación deportiva por un ratio elevado 
de habitantes, evidentemente eso va a hacer que no vayas. Además de eso  

si la accesibilidad te pilla muy lejos…”
D NSB-M

Si no hubiese estado la Asamblea [de la Comunidad de Madrid] pf...  
Creo o yo eh, sería peor todavía, creo yo. En cuanto a servicios, transportes, etc...  

Creo yo que hubiese sido... (chasquido) estaría mucho peor.”
D NSB-M

“Es un barrio que si te gusta el deporte y te apetece hacerlo te lo facilita.  
De hecho, los pequeñitos, van un día a la semana ahí a la piscina, justo a nuestro lado  
hay una casa que, que es espectacular, porque vive un chico que debe tener 20 años, 

saliendo con los palos de golf, al rato con unas raquetas.”

D NSA-M

“Pues a las tardes vamos a los... a los diferentes campos de fútbol y baloncesto que hay.” 
(Varias personas asienten)
I: ¿Todos hacéis lo mismo?

Grupo: Sí.

A NSB-B

“Hay una pared que es entera rocódromo que mi hija ya ha pasado más horas  
que ni sé, también hay más actividades.” P NSB-B
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actividades extracurriculares y en la 
AF en general (32). Esto remarca que la 
dimensión socioeconómica constituye 
un factor estructural clave en la confi-
guración de los patrones de AF durante 
la adolescencia (33).

El papel de la comunidad educa-
tiva es clave. En Bilbao, la implicación 
docente, junto con estrategias de pro-
moción de hábitos saludables, contri-
buyen a paliar las barreras económi-
cas y culturales, así como a fomentar 
un estilo de vida activo, incluso en con-
textos desfavorecidos. En Madrid, sin 
embargo, estas iniciativas no alcanzan 
el mismo impacto, debido a la menor 
cohesión social y a la poca permeabili-
dad urbana de la ciudad, lo que debilita 
las estrategias destinadas a fomentar 
un estilo de vida activo. La capacidad 
promotora de salud del entorno esco-
lar, por tanto, no puede analizarse ais-
ladamente, sino en interacción con el 
contexto socioespacial (34-36). 

En lo referente a la percepción de 
inseguridad, los barrios de NSE bajo 
presentan altos niveles de evitación del 
espacio público debido a la presencia 
de bandas, el consumo de drogas o la 
violencia percibida. Este fenómeno es 
especialmente limitante para las adoles-
centes, quienes muestran mayor vulne-
rabilidad y restricción de movimientos. 
La inseguridad, por tanto, actúa como 
un factor de exclusión indirecta, que 
condiciona la apropiación del espacio 
público, reforzando desigualdades de 
género y clase social (37,38). La relación 
entre género y actividad física aparece, 
sobre todo, en los relatos de madres y 
docentes, mientras que las adolescen-
tes apenas la mencionan. Este contraste 
refleja la normalización de desigualda-
des espaciales, donde las jóvenes inte-
riorizan restricciones y estrategias de 

autoprotección que rara vez verbali-
zan (39). Las percepciones adultas legi-
timan estas limitaciones, especialmente 
en Madrid, donde la inseguridad perci-
bida es mayor que en Bilbao (40). En con-
junto, la inseguridad se modula por el 
género y condiciona los modos de habi-
tar los barrios y de realizar AF.

Respecto a las diferencias en la rea-
lización de AF según las realidades urba-
nas, en Madrid la relación entre NSE y AF 
es más marcada. Las personas adoles-
centes de NSE alto acceden con mayor 
facilidad a actividades organizadas gra-
cias a recursos económicos superiores y 
al apoyo familiar (41). El enorme tamaño 
de Madrid se caracteriza por una clara 
división creada por barreras urbanas 
como vías de alta capacidad, ferroca-
rriles o espacios vacíos (42). Además, 
la dificultad de superar estas barreras 
aumenta el coste de oportunidad (43), lo 
que se traduce en una percepción y uso 
diferentes de los espacios verdes entre 
Madrid y Bilbao (44).

Este estudio subraya que las políti-
cas públicas deben trascender la mera 
infraestructura y abordar los facto-
res socioeconómicos y urbanos inter-
conectados que condicionan el acceso 
real a entornos activos, garantizando 
así equidad en la salud adolescente.

Limitaciones y fortalezas. Pese a su 
rigurosidad, el estudio presenta algunas 
limitaciones. La participación voluntaria 
de los centros y la selección del alum-
nado por los equipos directivos pudie-
ron favorecer una sobrerrepresentación 
de perfiles más implicados. No siem-
pre fue posible verificar la coincidencia 
entre barrio de residencia y barrio esco-
lar, y la presencia del colectivo gitano y 
de progenitores varones fue reducida. 
Tampoco se analizó específicamente el 
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origen migratorio, por falta de un regis-
tro homogéneo, aunque referencias a 
la diversidad indican su relevancia para 
futuras investigaciones. Estas limitacio-
nes se abordaron mediante un segui-
miento estrecho del trabajo de campo 
y la búsqueda deliberada de diversidad. 
Entre las fortalezas destacan el amplio 
material empírico, la inclusión de ado-
lescentes, familias y docentes en dos 
contextos urbanos, y la coherencia ana-
lítica derivada de la triangulación, que 
refuerzan la validez y la transferibilidad 
de los resultados.

Conclusiones. Este estudio muestra 
que las desigualdades en la AF adoles-
cente no dependen únicamente de la 
disponibilidad de infraestructuras, sino 
también de factores socioeconómi-
cos, de género y urbanos que condicio-
nan el acceso real a entornos activos. 
Las diferencias entre Madrid y Bilbao 
ponen de relieve el papel del entorno 
socioespacial y la comunidad educativa 
como claves en la promoción de hábi-
tos saludables. Estos hallazgos subra-
yan la necesidad de políticas públicas 
integrales que incorporen la equidad 
social y territorial como ejes centra-
les en la planificación urbana y en las 
estrategias de salud adolescente. 
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