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INTRODUCCION

En el fascinante mundo de la educacion, donde cada dia se teje el futuro
de generaciones venideras, nos embarcamos en un viaje exploratorio a
través de las paginas de este libro dedicado a las experiencias didacti-
cas, disefos curriculares y metodologias que forjan el camino hacia el
conocimiento y el bienestar. Este volumen, meticulosamente elaborado,
se erige como un faro de sabiduria para aquellos que anhelan transfor-
mar la enseflanza en una travesia enriquecedora y significativa.

Dividido en dos secciones intrinsecamente conectadas, este compendio
ofrece una mirada profunda y perspicaz a la educacion fisica y al vital
campo de la salud y el bienestar. Estas dos areas, aunque aparentemente
dispares, convergen en la busqueda comin de nutrir mentes y cuerpos,
yacen como pilares fundamentales en la formacion integral de indivi-
duos capaces y plenos.

La primera seccion nos sumerge en el vibrante universo de la educacion
fisica, donde la vitalidad y la dindmica se entrelazan con la pedagogia
para construir cimientos sélidos en el desarrollo fisico y emocional de
los estudiantes. A través de experiencias didacticas innovadoras y dise-
nadas con precision, exploraremos como la educacion fisica va mas alla
de simples actividades deportivas, convirtiéndose en un catalizador
para el crecimiento integral y la adquisicion de habilidades que tras-
cienden el aula.



La segunda seccion nos transporta al reino de la salud y el bienestar,
donde la importancia de cultivar estilos de vida saludables se entrelaza
con estrategias pedagogicas que promueven el cuidado personal y co-
lectivo. Desde enfoques curriculares centrados en la prevencion hasta
metodologias que fomentan la conciencia de la salud mental, descubri-
remos como la educacion se convierte en un agente de cambio para
construir sociedades mas saludables y equilibradas.

A lo largo de estas paginas, se entretejen historias inspiradoras de edu-
cadores que han desafiado convenciones y han trascendido los limites
tradicionales para crear ambientes de aprendizaje que nutren el cuerpo,
la mente y el espiritu. Cada capitulo ofrece una ventana hacia practicas
educativas innovadoras, invitdndonos a reflexionar sobre el impacto
duradero que puede tener una ensefianza consciente y comprometida.

Este libro es mas que un compendio de estrategias pedagogicas; es un
llamado a la accion para todos aquellos que buscan redefinir la educa-
cion como un puente hacia un futuro mas saludable y resiliente. A me-
dida que nos adentramos en las siguientes paginas, dejemos que la ins-
piracion de estas experiencias didacticas nos guie hacia un horizonte
educativo donde el aprendizaje se convierte en una poderosa herra-
mienta para construir un mundo mejor.
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CAPITULO 1

LA IMPLEMENTACION DE UN PROGRAMA
DE EJERCICIO FiSICO EN LA EMPRESA PARA
LA MEJORA DE LA SALUD DE LOS TRABAJADORES

SERGI ROSELLO MORILLO
CESAG-Universidad Pontificia de Comillas

JOSE EUGENIO RODRIGUEZ-FERNANDEZ
Universidade Santiago de Compostela

SALVADOR BAENA-MORALES
Universidad de Alicante

SALVADOR BONED-GOMEZ
CESAG-Universidad Pontificia de Comillas

OLALLA GARCIA-TAIBO
CESAG-Universidad Pontificia de Comillas

1. INTRODUCCION

Los trabajadores han disminuido dramaticamente el nivel de actividad
fisica que realizan en sus actividades laborales y de tiempo libre, pa-
sando a adoptar un estilo de vida sedentario. El sedentarismo y la inac-
tividad fisica suponen un riesgo importante para la salud de esta pobla-
cion. Para hacer frente a este problema, una de las soluciones que apa-
rece de manera exponencial, es llevar a cabo un programa de ejercicio
fisico en la empresa en los cuales las sesiones de entrenamiento se rea-
lizan durante el horario laboral. Un programa de ejercicio fisico es una
poderosa herramienta de bienestar laboral y de salud ocupacional que
esta al alcance de practicamente todas las empresas. Asimismo, esta
medida requiere la planificacion y estructuracion de la dindmica de car-
gas de los entrenamientos que se vayan a llevar a cabo dentro de las
condiciones propuestas por el/la empresario/a. El objetivo del presente
trabajo es disefar y evaluar un programa de ejercicio fisico en el horario



laboral orientado a la mejora de la condicién fisica saludable y salud
general para cinco profesionales de podologia bovina,

El ambito laboral, junto con la escuela y los lugares sanitarios, como
los hospitales, se ha establecido como uno de los entornos prioritarios
para la promocion de la salud en las proximas décadas. Segun la OMS,
el lugar de trabajo influye directamente en el bienestar fisico, mental,
economico y social de los trabajadores y, en consecuencia, en la salud
de sus familias, comunidades y sociedad. Un entorno laboral saludable,
no solo se preocupa por la salud de los trabajadores sino también por
hacer un aporte positivo a la productividad, la motivacion laboral, el
espiritu de trabajo, la satisfaccion en el trabajo y la calidad de vida ge-
neral (Urrego, 2016). Hoy en dia, parece imprescindible ofrecer un en-
torno laboral e infraestructuras ideales para apoyar la promocion de la
salud en ese ambito. Promover la salud en el lugar de trabajo es cada
vez mas relevante a medida que mas organizaciones privadas y publicas
reconocen que el éxito futuro en un mercado globalizado solo se puede
lograr con una fuerza laboral sana, calificada y motivada (WHO, 2010).

El entorno fisico del lugar de trabajo, es decir, los puestos de trabajo y
las caracteristicas ambientales, van a impactar directamente en la salud
y seguridad de los trabajadores. En el estudio de Vaquero-Alvarez et al.
(2018) se observo que un 17,1% de los procesos de baja laboral se re-
lacionan con un ambiente de trabajo inadecuado, siendo las enfermeda-
des respiratorias, las osteomusculares y los traumatismos las principa-
les causas de incapacidad en los trabajadores (Martinez & Saldarriaga,
2008). En pocas palabras, una de las mejores medidas como prevencion
de la salud de los trabajadores es introducir un programa de EF dentro
del ambito laboral con el fin de romper la monotonia de los empleados.
De esta manera, se consigue, por un lado, activar el cuerpo a nivel mus-
cular y cardiorrespiratorio y, por otro lado, se logra aumentar el com-
panerismo dentro de la empresa y despejar la mente gracias a una pausa
para luego poder seguir rindiendo al maximo.

1.1. EJERCICIO FiSICO EN EL ENTORNO LABORAL

Las empresas denominadas saludables promueven “el cambio de acti-
tud de los empleados, motivandoles a mejorar su estado de salud y



creando el entorno adecuado para que puedan conseguirlo” (Pérez et
al., 2015). Dentro de estas empresas “saludables”, cada vez mas se rea-
lizan actuaciones preventivas especificas para los trabajadores en el en-
torno laboral. Estas pueden disminuir el niimero de incapacidades o ba-
jas temporales de los empleados (Vaquero-Alvarez et al., 2018). Una
de esas actuaciones preventivas que esta cogiendo fuerza en los Gltimos
afios es la implantacion de un programa de entrenamiento fisico por
parte de la empresa para sus trabajadores (Pérez et al., 2015). Estos pro-
gramas sirven de mediadores para crear una cultura donde en los lugares
de trabajo se realicen pausas activas o sesiones de EF. Estos periodos de
descanso activos se aprovechan para realizar ejercicios y actividades en-
focados a prevenir las lesiones mas frecuentes en el ambito laboral.

En los ultimos afios, la demanda de este tipo de servicio ha aumentado
de manera exponencial por muchas razones. Segun Soto (2018) los
efectos de la practica de EF en trabajadores son principalmente el au-
mento de los niveles de AF en el dia a dia, mejora de la capacidad de
trabajo y esfuerzo fisico, disminucion del dolor muscular, reduccion de
dias por enfermedad y frecuencia de ausencias por enfermedad (Citado
en Pinchao & Aguado, 2020). Asi pues, incentivar a los empleados a
realizar AF supone grandes beneficios a nivel de salud para la persona
y de productividad para la empresa.

En primer lugar, el EF en el lugar de trabajo y dentro de la jornada
laboral es una medida utilizada como prevencion de muchas enferme-
dades relacionadas de manera directa con el ausentismo laboral. De he-
cho, la menor frecuencia de absentismo por enfermedades osteomuscu-
lares es un indicador que muestra como la implementacion de un pro-
grama de EF orientado hacia la salud tiene un beneficio preventivo de
esta (Diaz et al., 2011). Asimismo, la introduccion de un programa sirve
como promocién de un estilo de vida saludable. A pesar de que el
tiempo de intervencion disponible es muy corto como para influir en
beneficios especificos, es el suficiente para motivar al personal a reali-
zar AF fuera del horario de trabajo propiciando iniciativas personales
(Diaz et al., 2011). Si relacionamos ambas confirmaciones, podemos
afirmar que la IF aumenta la duracion de las ausencias y bajas laborales



siendo un problema serio tanto para el trabajador, como para los pro-
pietarios de la empresa y para la sociedad al completo.

En segundo lugar, una practica regular de AF tiene importantes benefi-
cios, no solo sobre la salud fisica, disminuyendo las lesiones en los tra-
bajadores, sino también sobre la salud mental. Llevar a cabo AF en el
horario de trabajo puede jugar un papel decisivo en los niveles de satis-
faccion personal y laboral. Sin ir mas alld, la participacion en un pro-
grama de EF proporciona una alternativa a los trabajadores para salir
de la rutina y la presion del trabajo provocando asi una reduccion del
estrés y del riesgo de presentar trastornos psicologicos como ansiedad
y depresion (Martinez & Saldarriaga, 2008; WHO, 2010). Jarman et al.
(2015) estiman que el estrés laboral conduce a los cambios de puesto
de trabajo en consecuencia del absentismo y que contribuye al 40% de
toda la rotacion laboral, siendo este un niumero elevado y representativo
de la importancia de cuidar la salud tanto fisica como mental de los
empleados de manera grupal e individual.

En tercer lugar, segun Moreno & Cruz (2015), la practica regular de AF
por parte de los trabajadores ha permitido que la productividad de cada
uno de ellos se eleve al reducir el absentismo laboral. Asi pues, la in-
version del capital social de una empresa puede contribuir a mejorar las
percepciones de los trabajadores sobre la organizacion, porque ven un
apoyo y una preocupacion por su salud y bienestar (Jarman et al., 2015).
Por altimo, un programa enfocado a la salud de los trabajadores puede
garantizar un equilibrio flexible y dindmico; por un lado, entre las ex-
pectativas del cliente y los objetivos organizacionales, y por otro, entre
las habilidades de los empleados y las necesidades de salud. Mejorar la
salud de los empleados también beneficia a los empleadores al aumen-
tar su retorno de la inversion y reducir los costos de atencion médica
(Kugathasan et al., 2019).

1.2. CARACTERISTICAS DE UN PROGRAMA DE EJERCICIO FiSICO EN EL AM-
BITO LABORAL

Un programa de EF debe de tener muchos aspectos en cuenta a la hora
de llevarse a cabo. En primer lugar, es importante promocionar este
servicio como una poderosa herramienta de bienestar laboral y salud



ocupacional que esta al alcance de practicamente todas las empresas
(Martinez & Saldarriaga, 2008). En segundo lugar, por un lado, un pro-
grama requiere la planificacion y estructuracion de la dindmica de car-
gas de los entrenamiento o actividades que se vayan a llevar a cabo; es
decir, medir la intensidad, volumen y tipo de AF que se desarrolla (Es-
calante, 2011). Por otro lado, cualquier programa regular de EF necesita
también ser diversificado, recreativo y pensado para el disfrute y no
para la competencia entre empleados. Y, en tercer lugar, se ha demos-
trado que los programas siguiendo estrategias integrales son mas efec-
tivos que los enfoques que abordan solo organizaciones o factores a
nivel individual, consiguiendo asi unos beneficios mas notables (Jar-
man et al., 2015). Es decir, es necesario enfocar el programa de EF den-
tro de una promocion para la salud global, anadiendo consejos y activi-
dades que mejoren otros factores de una vida saludable. Este modelo
integral es el mas popular entre la demanda de los empresarios.

En referencia a la dindmica de cargas que debe seguir un programa de
EF en el ambito laboral, el tiempo de sesion debe incorporarse en el
horario diario del trabajador y mejorar su productividad en el trabajo
(Kugathasan et al., 2019). Este tiempo normalmente viene determinado
por la empresa y segun las posibilidades que da el empresario. Cada
programa es unico y se debe adaptar a las posibilidades de cada una de
ellas. Aun asi, Pinchao & Aguado (2020) recomiendan realizar ejerci-
cio con una frecuencia de 3 a 5 dias por semana con una duracion de
unos 40 minutos por sesion de entrenamiento.

Muchos empresarios/as proporcionan la posibilidad del servicio de en-
trenamiento, pero no con tanta disponibilidad ya que, al fin y al cabo,
el responsable de la empresa entiende ese tiempo como algo necesario,
pero a la vez no del todo eficiente. En estos casos, no se llevan a cabo
sesiones de entrenamiento sino pausas activas en el trabajo. Los pro-
gramas de pausas activas en el trabajo incluyen una rutina que general-
mente incorpora movimientos articulares, siendo de arriba abajo en el
cuerpo humano los siguientes: cabeza y cuello, hombros, codos, manos,
tronco, piernas y pies; estiramientos de los diferentes grupos muscula-
res; o incluso ejercicios de respiracion con el objetivo de activar la cir-
culacion sanguinea, previniendo problemas de fatiga fisica y mental



(Diaz et al., 2011). Estas pausas activas favorecen la liberacion de es-
trés, el buen funcionamiento cerebral y, en consecuencia, un aumento
de la productividad. Otra posibilidad de tipo de actividad en pausas ac-
tivas de los trabajadores es incluir actividades cooperativas o juegos
para fomentar la interaccion entre compaferos y asi mejorar el am-
biente y las relaciones laborales dentro de la organizacion. En el estudio
de Diaz et al. (2011), los resultados apoyan la introduccion de pausas
activas dentro del horario laboral ya que producen las mejoras mencio-
nadas anteriormente pero también fomentan la AF fuera del horario la-
boral. Asi pues, se puede concluir que tanto las sesiones de entrena-
miento con mas o menos tiempo de disponibilidad como las pausas ac-
tivas, ambas aumentan el nivel de AF de los usuarios, se logra una me-
jor productividad y, al comparar los resultados pre y post-intervencion,
se obtiene en ambos casos una mejora.

En cuanto a la metodologia, si se analizan programas previos de EF
realizados en una empresa en los que se compararon pruebas cualitati-
vas y/o cuantitativas para analizar los efectos de la intervencion, se ob-
serva que algunos estudios evaltian inicamente la salud mediante cues-
tionarios subjetivos (Lopez & Artazcoz,2015; Almeyda et al.,2018; P¢-
rez et al.,2015). Por otra parte, otros estudios, ademas de cuestionarios,
incluyen pruebas fisicas y objetivas sobre la condicion fisica del sujeto
(Diaz et al., 2017; Sanchez, Sanchez & Alfonso, 2014; De Miguel
Calvo et al., 2011; Sanchez et al., 2011) (véase tabla 1).
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TABLA 1. Pruebas utilizadas en los programas de diferentes autores

Autor (Fecha) Prueba subjetiva utilizada Prueba objetiva utilizada
Cuestionario Satisfaccién Laboral
$21/26
Cuestionario SF-36
Diaz et al. (2017) Cuestionario Productividad Laboral (QQ (Bateria Eurofit

Instrument).
Cuestionario Nivel de Depresion (CES-
D)

Lopez & Artazcoz (2015) tilgfnsﬂggjgc:el;lordlco de Sintomas o0s- |

Almeyda et al. (2018) Cuestionario Nérdico de Sintomas os- )

teomusculares
Cuestionario SF-36

Pérez et al. (2015) Cuestionario Nivel de Estrés -
Cuestionario Nivel de Autoestima

Antropometria e impedan-

Sénchez, Sanchez & Al Cuestionario Calidad de Vida ciometria

fonso (2014) Test 6 minutos marcha

Antropometria e impedan-

De Miguel Calvo etal.  |Cuestionario Calidad de Vida ciometria

(2011) Cuestionario Nivel de Estrés Test de la Milla de Rock-

port
Antropometria
Test de Abdominales

Sanchez etal. (2011)  |ParQ-You Test Test de Sentadillas

Test de Cajén
Sit and Reach

Fuente: Elaboracién propia

Tras este breve recorrido por los diferentes tipos de programas de EF
llevados a cabo en diferentes entornos laborales, observamos que cada
uno de ellos es tnico y diferente. Por lo tanto, es importante saber a qué
tipo de puesto laboral va dirigido, que tipo de objetivos tiene la muestra
y que disponibilidad nos da la empresa para poder ajustar al maximo
tanto las intervenciones mediante sesiones o pausas activas como en la
bateria de test que se va a analizar pre y post para mostrar los resultados
y convencer a la empresa de que el servicio dado es util y aporta bene-
ficios al global de la organizacién. Y, por ultimo, en los programas de
EF llevados a cabo dentro de una empresa hay un aspecto fundamental
que determina el éxito de los mismos: la adherencia. Uno de los desa-
fios mas dificiles al que se enfrentan los programas de promocion de la



salud y de EF en el lugar de trabajo es el de mantener la participacion
de los trabajadores en el programa (Lovato & Green, 1990). Todo pro-
grama de EF laboral requiere una atencion especial por parte de la em-
presa o profesional que lo vaya a llevar a cabo con el objetivo de enten-
der los mecanismos de adherencia a las jornadas de practica de esta
actividad y cuéles son los motivos por los que un trabajador va a parti-
cipar (Moreno & Cruz, 2015).

2. OBJETIVOS

El objetivo del presente trabajo es disefiar y evaluar un programa de
ejercicio fisico en el horario laboral orientado a la mejora de la condi-
cion fisica saludable y salud general para cinco profesionales de podo-
logia bovina.

3. METODOLOGIA

En cuanto al disefio de la intervencion, se basa en un estudio piloto lle-
vado a cabo en una empresa de podologia bovina. Se plantea un pro-
yecto de disefio pre-experimental mixto compuesto de un solo grupo
con pretest y post-test. Se analizan los efectos del programa sobre la
condicion fisica de los sujetos mediante pruebas objetivas. Se recolec-
tan datos cuantitativos en pruebas de medicion de composicion corpo-
ral, fuerza, resistencia cardiorrespiratoria y flexibilidad. Ademas, se
analiza aspectos de la salud general de los trabajadores comparando da-
tos cualitativos procedentes de pruebas subjetivas.

La muestra la conformaron 5 trabajadores de una nave industrial de la
empresa ANKA, quienes realizaron los entrenamientos bajo supervi-
sion de una persona responsable. Se realiz6 el Par-Q test el dia de la
evaluacion inicial para descartar problemas de salud incompatibles con
la realizacion de EF. La muestra del estudio incluy6 5 trabajadores
hombres de una media de edad de 44 afios y un indice de masa corporal
(IMC) medio de 29,08.

En cuanto al procedimiento, mencionar que la implementacion de un
programa de EF en el trabajo esta condicionada segun las posibilidades
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que ofrece la empresa en cuanto a tiempo disponible para la realizacion
de EF en el horario laboral. En este estudio, el programa constd de un
estudio previo de la muestra, de una evaluacion inicial y final y una
intervencion de cuatro meses. Como se puede observar en la figura 1,
previamente a la evaluacion inicial, se pidi6 la firma de un consenti-
miento informado y la contestacion al Par-Q Test. Ademas, se realizo
un estudio de la muestra con el fin de seleccionar la posterior evalua-
cion segun las caracteristicas de la muestra. A continuacion, se explican
de manera mas detallada todas las partes desarrolladas en el proyecto.

FIGURA 1. Representacién grafica del procedimiento. C.C.:composicion corporal; RCR: re-
sistencia cardiorrespiratoria

Consentimiento
informado

PAR-Q Test

—
Video anadlisis " .
oy Seleccion bateria
Muestra caracteristicas
de test
puesto laboral
|
Intervencién 4 >
P >1  Evaluacién final
meses

Entrenamiento:
ion fisica Evaluacio jeti
(cuantitativa) (cualitativa)

. 3 veces/sem.
Calentamiento y
familiarizacién.

10 minutos.
Bateria test:

Evaluacién inicial

e Sesion 2 h.

cada 15 dias.

Evaluacién fisica Evaluacion subjetiva
(cuantitativa) (cualitativa)

Cuestionarios:
PAR-Q
Fantastico
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e Fantastico

. IPAQ

e  Salud SF-36

.
.

« IPAQ
e  Salud SF-36

RCR.
Fuerza.

Fuerza.

Flexibilidad. Flexibilidad.

Fuente: Elaboracién propia

En la primera sesion, los trabajadores recibieron una charla informativa
y realizaron la evaluacion inicial consistente en la realizacion de la ba-
teria de pruebas fisicas y subjetivas. En primer lugar, toda la muestra
asistio a la formacion (2 horas) y a continuacion realizaron conjunta-
mente la prueba de 6 minutos marcha. Posteriormente, el resto de las



pruebas se dividieron en dos bloques, responsabilizandose un educador
fisico deportivo (EFD) de la direccion de cada bloque. Una vez finali-
zado la evaluacion de uno de los bloques, los trabajadores realizaron un
cambio de posta, ya que cada EFD permanecié durante toda la sesion
en las mismas pruebas. A continuacidn, se expone un esquema repre-
sentativo de la temporalizacion que se llevo a cabo durante esas dos
horas (figura 2). Se observa el proceso y el tiempo dedicado a cada blo-
que de la sesion.

FIGURA 2. Temporalizacion de la sesion formativa y evaluativa, siendo “N” el numero de
trabajadores. ROM: rango de movimiento

Bloque evaluador 2: Bloque evaluador 1:
(pruebas MicroFet 3)
- Flexion cadera
- ROM rotacién
cabeza
- Fuerza rotadores
- Plancha lateral
- Isquiotibiales

IMC test
Handgrip test
Test
abdominales

V sit and reach
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Blogue resistencia
cardiorrespiratoria:

- Calentamiento
- Test 6 min.
marcha

informativa

Bloque evaluador 1: Bloque evaluador 2:
(pruebas MicroFet 3)

- Flexién cadera
ROM rotacién
cabeza
Fuerza rotadores
Plancha lateral
Isquiotibiales

IMC test

- Handgrip test

= Test
abdominales

= V sit and reach

test

N=2

Fuente: Elaboracién propia

En cuanto al entrenamiento realizado, se prolong6 durante cuatro meses
y consistio en la realizacion de pausas activas de 10 minutos, tres veces
por semana, de manera autonoma. Estas pausas se controlaron por un
responsable de la empresa con el cual el EFD tenia contacto semanal-
mente para supervisar la adherencia. Ademas, se ejecutd una sesion de
entrenamiento de dos horas cada quince dias dirigida por un EFD. En



total, se realizaron siete sesiones de entrenamiento. Hay que destacar,
que los trabajadores participantes debian cumplir el programa de prin-
cipio a fin al ser una dedicacion incluida en la jornada laboral. Los ejer-
cicios prescriptos, tanto para las pausas activas como para la sesion de
dos horas, se enfocaron en la prevencion de lesiones y en la mejora de
la condicidn fisica, acorde a las demandas de su puesto de trabajo (ejer-
cicios de fuerza y de flexibilidad principalmente).

4. RESULTADOS

A continuacion, se presentan los datos iniciales obtenidos en el pretest
debido a que, lamentablemente, la pandemia no permitié hacer el post-
test, y por lo tanto no pudimos evaluar el efecto de la intervencion.

En primer lugar, para la composicion corporal (tabla 2) se obtienen da-
tos del IMC, del porcentaje de grasa y de musculo, el gasto basal y la
grasa visceral en el cuerpo. Los valores normales de IMC, generalmente
indicando un peso saludable estan entre 18.5 y 24.9. La muestra tiene
una media de IMC de 29,08 superando altamente estos valores. Igual-
mente, en cuanto a la grasa visceral, la media supera con creces un valor
normal rodeando el 5. Por lo tanto, el IMC, la cantidad de grasa visceral
y el porcentaje de grasa obtenido medio de los cinco sujetos muestran
que se trabaja con unos sujetos mayoritariamente con sobrepeso.

TABLA 2. Resultados de los componentes de la composicion corporal de la evaluacion
inicial. Se muestra media y desviacion tipica.

Test IMC % Grasa % Musculo | Gasto Basal Kcal Grasa Visceral
N=5 (29,08 +2,52 |31,32+3,54 |31,66+1,1 [1781,2+83,34 13,2 + 3,49

En cuanto a la resistencia se midié mediante la prueba de los 6 minutos
marcha y se obtuvo la distancia total recorrida por cada uno de los tra-
bajadores con una media de 600 metros totales y una desviacion tipica
inferior a 50 metros (tabla 3).



TABLA 3. Resultados obtenidos en la prueba de 6 minutos marcha en la evaluacion inicial.
Se muestra media y desviacion tipica.

Sujeto Metros recorridos totales
1 630
2 630
3 630
4
5

600
510
Media y desviacion tipica 600 + 46,48

Respecto a la capacidad de la fuerza, para cada prueba, a excepcion del
test de abdominales, se realizaron dos repeticiones tanto para el miembro
izquierdo como el derecho de cada prueba (tabla 4). Al igual, para la fle-
xibilidad se exponen los datos de cada una de las dos mediciones y la
media, siendo la total de la muestra bastante negativa (-8cm) (tabla 5).

TABLA 4. Resultados de las pruebas de fuerza llevadas a cabo en la evaluacion inicial. Se
muestran media y desviacion tipica del total de la muestra. Siendo N, la unidad de Newtons.

Prueba lzquierda Derecha
ROM Cervicales (grados) 71+£4,18 78 £7,58
Handgrip (N) 41,52 £ 6,31 46,99 + 5,08
Abdominales 30" (nimero repeticiones) 13,6 £5,32
Flexion Cadera (N) 18,67 + 3,59 18,43 + 4,45
Abduccién Cadera (N) 17,72 £ 3,75 18,59 + 3,48
Flexion Rodilla (N) 21,1+4,48 23,09+34
Rotacién Interna Hombro (N) 18,17 £2,72 19,88 + 3,45
Rotacién Externa Hombro (N) 15,5 + 1,31 15,92 + 2,31
Flexion Hombro (N) 12,98 + 3,53 15,01 £ 2,89
Extension Hombro (N) 16,17 £ 1,28 19,56 + 1,57




TABLA 5. Resultados de la evaluacion inicial en la prueba flexibilidad. Se muestran media
y desviacion tipica de cada sujeto y del total de la muestra. (Cm.: centimetros.)

Media

Sujeto (en cm.)

+6 + 1,41
-20 + 1,41
-4,5+0,7
11,507
-10+1,41
=5 8+£1,13

Z[o[s @[] —

Por ultimo, de los cuestionarios Unicamente se muestra la puntuacion
obtenida en el cuestionario Fantastico (tabla 6). Todos los sujetos se
encuentran en un rango entre 59 y 68, el cual coloca al conjunto de la
muestra en el nivel adecuado, aunque bastante mejorable.

TABLA 6. Resultados del cuestionario Fantastico en la evaluacion inicial. Se muestran los
resultados de cada sujeto, junto a la media y desviacion tipica del total de la muestra.

Sujeto Puntuacion obtenida sobre 100
68

65

59

68

64

=5 64,8 + 3,31

Z[o[ s |® [ —

5. DISCUSION

El objetivo del presente trabajo fue disefiar y evaluar un programa de
ejercicio fisico en el horario laboral orientado a la mejora de la condi-
cion fisica saludable y salud general para cinco profesionales de podo-
logia bovina. Como se mencioné en el apartado de resultados, la pan-
demia no permiti6é hacer el post-test, y por lo tanto no pudimos evaluar
el efecto de la intervencion. A continuacion, se discuten aspectos rela-
cionados con el disefio del programa de ejercicio fisico disefiado e im-
plementado en la presente propuesta y otros estudios afines.



En cuanto a la bateria de test, en primer lugar, es fundamental que, antes
de realizar un programa de EF, se pase un consentimiento informado y
el cuestionario PAR Q Test. El primero se firm6 en la mitad de las in-
tervenciones estudiadas. Sin embargo, el PAR Q Test, sorprendente-
mente, se facilitd unicamente en la intervencion de Sanchez et al.
(2011). Este test, utilizado mundialmente para valorar el riesgo de la
persona que va a realizar el programa de padecer problemas serios de
salud, por norma, se proporciona en la primera sesion, generalmente en
la evaluacion inicial. El resto de los articulos encontrados no realizaron
ninguna prueba previa a nivel de salud, llevando a cabo solamente la
bateria de test previa con el objetivo de evaluarla al final, sin tener en
cuenta si se pone en riesgo a la persona o no. Asi pues, siguiendo el
ejemplo previamente mencionado se solicito a los cinco trabajadores de
la muestra la contestacion al PAR Q test considerando este examen
como imprescindible en cualquier evaluacioén con pruebas fisicas.

A la hora de evaluar los efectos de un programa, este estudio sigue un
modelo mixto parecido a los estudios de Diaz et al. (2017), Sanchez et
al. (2014), De Miguel Calvo et al. (2011) y Sanchez et al. (2011), en los
cuales se realizan tanto pruebas cuantitativas sobre las capacidades fi-
sicas basicas, como cuestionarios sobre salud general, realizados por
todos los estudios analizados. Para definir la bateria de test a realizar,
se tuvo en cuenta los ejemplos utilizados en los estudios mencionados,
pero también los recursos disponibles. Debio realizarse una adaptacion
entre los recursos de tiempo, que eran dos horas; el material disponible;
los profesionales disponibles, que también fueron dos; y el numero de
participantes. Hay que destacar que, en el caso de ser una muestra ma-
yor de cinco, como fue en esta intervencion, se deberian haber tomado
otras decisiones en la evaluacion. De igual manera, dependiendo del ma-
terial o del tiempo disponible en la sesion, las pruebas hubiesen sido di-
ferentes. Por lo tanto, para las pruebas fisicas se decidio llevar a cabo una
para cada capacidad fisica mas un estudio de la composicion corporal.

En cuanto a la composicion corporal, al igual que en el estudio De Mi-
guel Calvo et al. (2011) se tomaron datos mediante una bascula de
bioimpedancia. Otros estudios como el de Sanchez et al. (2014) em-
plearon la antropometria; posiblemente un método mas concreto y



fiable, pero mas lento. Por lo tanto, por falta de tiempo, se decidi6 eva-
luar esta variable mediante bioimpedancia, un método validado cienti-
ficamente y suficiente para observar si el programa conlleva cambios
en la composicion corporal de los participantes.

Respecto a la fuerza, solamente los programas de Diaz et al. (2017) y
Sanchez et al. (2011) llevaron a cabo pruebas. Se hicieron pruebas den-
tro del programa MicroFET3, seleccionando los test que estudian los
principales musculos utilizados por los trabajadores dia a dia tras un
estudio mediante video. Se evaluaron los isquiotibiales, los manguitos
rotadores y los flexores de mufieca, entre otros. Ademas, se llevo a cabo
un test de abdominales de 30 segundos, al igual que en la evaluacion de
Sanchez et al. (2011) y que en la bateria Eurofit de Adultos seguida por
Diaz et al. (2017).

Por otra parte, para la resistencia cardiorrespiratoria se estuvo deba-
tiendo entre tres posibilidades vistas en los programas anteriores. La
primera opcion fue la del test de cajon utilizada por Sanchez et al.
(2011). Esta prueba se descartd preferiblemente por una en la que no
fuese necesario ningiin material con medidas tan concretas, como la al-
tura del cajon. Las otras dos opciones no conllevaban ningtn problema
en cuanto al material. Una prueba era el test de la milla de Rockport
realizado en el estudio de De Miguel Calvo et al. (2011) y el test de los
6 minutos marcha siguiendo el ejemplo de Sanchez et al. (2014). Entre
las dos opciones, se decidio realizar la ultima. El motivo de esta elec-
cion fue, al igual que en el método de la composicion corporal, la falta
de tiempo para realizar el maximo de pruebas. El test de la milla de
Rockport es muy atractivo para evaluar la resistencia, pero, a la hora de
pronosticar el tiempo de duracion, es impredecible, ya que no se sabe
cuantos minutos va a tardar en finalizar el test la ultima persona. Mien-
tras que, el test de 6 minutos, asegura que se lleva a cabo en unos 10-
15 minutos entre explicacion, pequeiio calentamiento y la prueba en si.

Por ultimo, para la flexibilidad se realizé una variante de la prueba “Sit
and Reach” utilizada por Diaz et al. (2017) y Sanchez et al. (2011). Esta
prueba necesita el banco o cajon con las medidas validadas para poder
evaluar, pero, al no tener este material a disposicion, se buscd una



posible alternativa. Se encontro el “V-Sit and Reach”, prueba validad y
mas operativa a la utilizada por otros autores.

En el apartado de los cuestionarios dentro de la evaluacion, se propor-
cionaron tres cuestionarios seleccionados entre todos los vistos por los
autores de programas. Tanto Sanchez et al. (2014) como De Miguel
Calvo et al. (2011) utilizaron un cuestionario sobre la calidad de vida
de los trabajadores. En esa misma direccion, la muestra de este estudio
contesto al cuestionario “fantastico”, uno de los cuestionarios sobre los
diferentes habitos de vida mas conocido y utilizado para poblaciones de
este estilo, como son los trabajadores. Por otra parte, muchos autores
pasaron cuestionarios especificos a un aspecto de la salud. Cuestiona-
rios de autoestima o estrés utilizados por Pérez et al. (2015) y De Mi-
guel Calvo et al. (2011) o de dolores osteomusculares en los estudios
de Lopez & Artazcoz (2015) y Almeyda et al. (2018) son ejemplos de
ello. Al tener un tiempo definido, se decidi6 seleccionar un cuestionario
de salud que integrase el mayor numero de aspectos de la salud. En los
programas de Pérez et al. (2015) y Diaz et al. (2017) se emple0 el cues-
tionario de salud SF-36 y, de la misma manera, fue el que se utilizé en
esta bateria de test para la evaluacion del programa.

Finalmente, a diferencia de los articulos revisados, se paso el cuestio-
nario IPAQ con el fin de comparar los niveles de AF de los trabajado-
res, previos y posteriores al trabajo, y ver asi si los trabajadores eran o
no personas sedentarias. Cabe recordar que se considera una persona
sedentaria aquella que no realiza un minimo de 30 min de actividad
moderada durante la mayoria de los dias de la semana, o al menos 20
min de AF fisica vigorosa 3 o mas dias semanales (Crespo-Salgado et
al., 2015). Y asi fue, los resultados de los cinco trabajadores de la em-
presa en la evaluacion inicial mostraban que todos realizan una escasa
AF estando todos dentro del rango de personas sedentarias.

La prescripcion del ejercicio viene determinada por diversos factores.
El primero de ellos, la duracion del programa. Esta varia segun la dis-
ponibilidad y capacidad de la empresa y segun los objetivos del pro-
grama. Asi pues, en los programas llevados a cabo anteriormente se
encuentra una gran diversidad en cuanto a la duracion de este, yendo
desde 8 semanas, como en el caso de la intervencion de Almeyda et al.
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(2018), hasta 12 meses o mas, como en los casos de De Miguel Calvo
etal. (2011) y Lopez & Artazcoz (2015). En el caso de este trabajo, se
llevo a cabo durante 4 meses, coincidiendo con la duracién del estudio
de Diaz et al. (2017).

Ademas de la duracion del programa, es importante tener en cuenta la
frecuencia semanal de sesiones y la duracion de ellas. Estas variables
también son muy diversas y suele conllevar una larga negociacion entre
el EFD y el empresario para establecer estos dos factores de la dinamica
de cargas. Encontramos ejemplos como el de Moreno & Cruz (2015)
que realizaron 5 sesiones de EF supervisado a la semana con una dura-
cion de 40 minutos cada una de ellas, llegando a hacer un entrenamiento
cada dia laboral del empleado. Sin embargo, también hay ejemplos en
los cuales unicamente se le da posibilidad de realizar pausas activas de
corta duracion o de una sola sesion de 60 minutos semanal, como es el
caso de Diaz et al. (2017). Por lo tanto, en este aspecto, el profesional
del EF se tiene que adaptar a la disponibilidad dada por el empresario.
Lo ideal para todas las partes implicadas, seria acercarse lo maximo a
los minimos de AF recomendados por la WHO (2010), siendo estos 150
minutos por semana de actividades que conlleven un gasto caldrico en-
tre tres y seis METS, o bien 75 minutos semanales de actividades su-
perando los seis METS.

Por ultimo, con relacion al tipo de ejercicio llevado a cabo, no hay de-
masiada informacion en los articulos encontrados. Se realizan ejerci-
cios de fuerza, de resistencia cardiorrespiratoria y de flexibilidad, en
menor o mayor cantidad y segun el tiempo de la sesion. En el caso de
esta intervencion se siguio las recomendaciones de Pinchao & Aguado
(2020), realizando ejercicios de fortalecimiento con banda elastica, ac-
tividades en las que se trabaja la flexibilidad y ejercicios de resistencia.
Hay que afadir que en esta investigacion se realizé un analisis de las
tareas llevadas a cabo por los participantes con la finalidad de conocer
las caracteristicas de los trabajadores y asi poder enfocar los ejercicios
a sus necesidades. Por otra parte, una limitacion del estudio es que las
pausas activas a realizar por los empleados eran de manera autonoma.
Por lo tanto, al no tener un control sobre la ejecucion de la mayor parte



de los entrenamientos, se puede decir que, en la investigacion, no hay
un total control de la validez interna.

6. CONCLUSIONES

Del presente estudio se extraen las siguientes conclusiones:

Se recomienda realizar una evaluacion tanto de la condicion fisica in-
dividualizada al puesto de trabajo, como de los habitos de vida de los
empleados con el fin de evaluar en mayor grado la salud de estos.

El programa de EF quedara limitado a la disponibilidad del empresario
y, en consecuencia, el educador fisico deportivo debera adaptar los en-
trenamientos a ese tiempo con el fin de, mediante sus conocimientos,
realizar el mejor programa posible. Es recomendable ajustar al maximo
los entrenamientos a la AF minima recomendada; siendo esta un total
de 150 minutos por semana de AF a intensidad moderada o bien 75
minutos semanales de AF aerdbica vigorosa.

Se ha demostrado que realizar un programa de EF durante el horario
laboral aumenta los niveles de AF en los trabajadores, reduciendo asi
el nimero de empleados sedentarios frente a programas no presenciales
en el entorno laboral.

La composicion corporal, la condicion fisica y el bienestar psiquico de
los trabajadores que pasan la mayor parte de su tiempo en bipedestacion
podrian mejorar tras realizar una intervencion de cuatro meses de EF
dentro de su horario laboral, aunque no hemos tenido la oportunidad de
comprobarlo en este estudio debido a la pandemia.

Participar en un programa de EF durante el horario laboral podria redu-
cir el nimero de ausentismos laborales y mejorar la productividad de
los trabajadores.
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1. INTRODUCCION

Nicholson (2015) define los scape rooms (salas de escape) como un
tipo de modalidad de juego de inmersion en el que los jugadores deben,
en un tiempo determinado, superar una serie de pruebas, retos y enig-
mas que les ayude a escapar de una sala en la que se encuentran ence-
rrados. Esta modalidad de juego inmersivo se ha popularizado enorme-
mente en los Ultimos afios observandose en el desarrollo de una infini-
dad de salas de escape romos por todo el mundo, asi como de juegos de
mesa que emplean la misma mecénica. En este sentido, incluso las em-
presas han comenzado a utilizarlo para fomentar el trabajo en equipo
entre sus trabajadores puesto que, en este tipo de juegos, la colabora-
cion es un elemento esencial. Tal ha sido el desarrollo de estos juegos
que ha llegado incluso a permear en la educacion. No obstante, tal y
como subraya Moreno y Lopezosa (2020), emplear esta metodologia
con nifios no resulta del todo correcto debido a una de las premisas ba-
sicas del juego como es el del encierro. De esta forma, el uso de escape
rooms en la educacion ha sufrido un proceso de adaptacion (Schaffhau-
ser, 2017).

Esta adaptacion educativa es denominada como breakouts educativos'y
pasa por transformar las salas de las que hay que salir en cajas que hay



que conseguir abrir. Segiin Negre (2017), este es un “juego donde el
objetivo consiste en abrir una caja cerrada con diferentes tipos de can-
dados. Para conseguir los codigos que los abren es necesario resolver
problemas, cuestionarios y enigmas”. De este modo, los problemas,
cuestionarios y enigmas estarian adaptados al contenido a desarrollar
en funcion de la materia y los objetivos de aprendizaje.

Este tipo de estrategia educativa cuenta con una serie de caracteristicas
que, segun el autor anterior, hacen de ella una herramienta privilegiada.
En este sentido, destacamos, principalmente, la capacidad de moldearse
a cualquier contenido y objetivo de aprendizaje. Asimismo, también se
subrayan una serie de beneficios clave como el fomento del trabajo en
equipo, la colaboracion, la reflexion, la capacidad de deduccion, la
competencia comunicativa oral, las habilidades basadas en la resolu-
cion de problemas y, especialmente, el auge de la motivacion debido a
su caracter luadico-recreativo. Ademas, esta estrategia contribuye a ge-
nerar un cambio de enfoque desde uno centrado en el docente a otro
centrado en el discente (alumno / alumna), en el que el profesor tan solo
es un mero creador de contenidos y, por ende, guia y observador. Por
tanto, los breakouts educativos contribuyen a transformar a los discen-
tes (alumnos / alumnas) en los verdaderos protagonistas de los procesos
de ensenanza-aprendizaje (Negre, 2017).

A pesar de las numerosas ventajas de este tipo de metodologia, el éxito
de la misma radica en el proceso inicial de disefio y posterior creacion.
Para ello, una narrativa capaz de generar una union logica de enigmas
y retos con niveles de dificultad adecuados, son elementos esenciales
para el fomento de la motivacion y la atraccion (Nicholson, 2015).

Como resultado de todas estas ventajas, el uso de breakouts educativos
se ha generalizado en las aulas, observando incluso profesores que
desarrollan y crean breakouts educativos personales y adaptados a sus
propias clases (Lopez-Pernas, Gordillo, Barba y Quemada, 2019). Este
auge ha provocado el aumento del interés cientifico sobre este tipo de
metodologias, lo que ha originado la necesidad de desarrollar una revi-
sion de la literatura que permita sintetizar los aspectos mas destacados
de la produccion cientifica sobre el uso de breakouts en educacion.



Por tanto, con este estudio se pretende responder a las siguientes pre-
guntas de investigacion:

— (Cuales son las principales caracteristicas de la produccion
cientifica sobre el uso de breakouts educativos?

— (Cuadles son los principales objetivos de investigacion abordados?

— ¢(Cuales son las principales caracteristicas de las muestras de
los estudios?

— (Qué areas abordan los estudios? ;Qué etapas analiza?

— ¢ Qué enfoques metodoldgicos emplean los estudios?

— (Queé futuras lineas de investigacion podremos extraer a partir
de lo ya analizado?

Para ello, en primer lugar, se presentan los objetivos, tanto generales
como especificos, que guian el presente estudio. A continuacion, se des-
cribe y detalla la metodologia empleada, asi como se muestran los prin-
cipales resultados obtenidos tras el analisis de los documentos seleccio-
nados. Por ultimo, se extraen una serie de conclusiones, asi como se
subrayan futuras lineas de investigacion.

2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO GENERAL

El objetivo general de este estudio consiste en analizar las principales
caracteristicas de la produccion cientifica sobre el uso del breakouts en
cualquier ambito educativo.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Concretamente, los objetivos especificos que guian el estudio son:

— Determinar el volumen total de estudios.

— Analizar su evolucion temporal y distribucion geografica.

— Describir las principales caracteristicas de las muestras.

— Analizar las metodologias empleadas en este ambito de estudio.

— Definir los objetivos de investigacion abordados por los docu-
mentos.

— Concretar futuras lineas de investigacion.



3. METODOLOGIA

Para la consecucion de los objetivos descritos en los apartados anterio-
res se empleo un tipo especifico de revision sistematica de la literatura.
Concretamente, de los catorce tipos descritos por Gran y Booth (2009),
este estudio utilizo la técnica del mapeo bibliografico de la literatura.
Este tipo de revision sistematica contribuye a determinar sesgos sobre
los que profundizar en futuras revisiones o estudios empiricos, y tan
solo a partir de una revision general de un determinado ambito de estu-
dio. Por tanto, y al tratarse de un tipo de revision sistematica de la lite-
ratura, entre sus principales caracteristicas se encuentra la rigurosidad
y la sistematizacion. Para conseguirlo, en este estudio se empled un
proceso compuesto por 4 etapas diferentes.

3.1. ETAPA I: SELECCION DE BASES DE DATOS Y CONCRECION DE ECUA-
CION DE BUSQUEDA

La primera etapa consistié en dos procesos. En primer lugar, se selec-
ciono la base de datos donde se realizaron las busquedas. En este caso,
se empled la base de datos Web of Science (WoS) debido a dos razones:
su caracter internacional y la calidad de los estudios que indexa (some-
tidos a procesos de revision por pares). Una vez concretada la base de
datos, se seleccionaron las palabras clave para la realizacion de las bus-
quedas. Para dicha eleccion se desarrollé un proceso de revision basado
en el analisis de las principales publicaciones sobre el ambito. A partir
de aqui se seleccionaron dos tipos de palabras clave. Por un lado, pala-
bras clave que contribuian a definir y delimitar el problema de investiga-
cion; y, por otro lado, palabras claves empleadas por los estudios previos
analizados. Estas palabras (educacion, breakout, scaperoom, entre otras),
en ocasiones contenidas en tesauros como ERIC y UNESCO, fueron tra-
ducidas y combinadas mediante diferentes boleanos como AND y OR,
dando lugar a la ecuacion de bisqueda finalmente empleada.

3.2. ETAPA II: DEFINICION DE CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

La segunda etapa consistio en la definicion de los criterios de inclusion
y exclusion. Para ello, se emplearon los principios definidos por Codina



(2018). Los criterios de inclusion finalmente empleados fueron: 1) es-
tudios publicados en Open Access; 2) estudios publicados en la tltima
década; 3) estudios publicados en formato articulo; y 4) estudios publi-
cados en inglés o espafiol. Y, con respecto a los criterios de exclusion,
estos fueron: 5) inadecuacion tematica con los objetivos de investiga-
cion; y 6) no cumplir con los criterios de inclusion anteriormente des-
critos (1, 2, 3 y 4).

3.3. ETAPA III: BUSQUEDA Y SELECCION DE DOCUMENTOS FINALES

La tercera etapa consistié en la busqueda y seleccion de los documentos
finales. Para tal fin, en primer lugar, se realiz6 una busqueda general en
la base de datos WoS mediante el uso de la ecuacion de busqueda
creada, lo que arrojo un total de 69 estudios. En segundo lugar, se apli-
caron los filtros 1 (estudios publicados en Open Access) y 2 (estudios
publicados en la ultima década), lo cual redujo el numero de estudios a
55. En tercer lugar, se aplicaron los filtros 2 (estudios publicados en
formato articulo) y 4 (estudios publicados en inglés o espaiol), lo que
disminuy® el total de estudios a 37 investigaciones. Y, en tercer lugar,
estos 37 estudios fueron sometidos a un proceso de lectura de titulo y
resumen en el que se aplicaron los filtro 5 (inadecuacion tematica con
los objetivos de investigacion) y 6 (no cumplir con los criterios de in-
clusion anteriormente descritos). Como resultado, 30 documentos fue-
ron finalmente seleccionados al cumplir con todas las caracteristicas
deseadas para esta investigacion. En la figura 1 puede observarse el
diagrama de flujo resultado de la busqueda.



FIGURA 1. Diagrama de flujo.

Registros identificados por
la busqueda.
(n=69)

Registros excluidos tras
aplicacién de filtros de
inclusion/exclusion 1y 2.

¥ (n=14)
Registros seleccionados
para lectura titulo y
resumen.

(n=55) Registros excluidos tras
aplicacion de filtros de
inclusion/exclusion 3y 4.
(n=12)

A
Registros seleccionados
para lectura completa.
(n=37) Registros excluidos tras
aplicacién de filtros de
inclusion/exclusion 3 y 4.
(n=7)

Registros seleccionados
para la revision
sistematica.
(n=30)

Fuente: Elaboracién propia.

3.4. ETAPA IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS

La cuarta y ultima etapa consiste en los procesos de analisis de datos.
Para este estudio, y atendiendo a los objetivos de investigacion, se
realizo un estudio de las principales caracteristicas de los documentos
seleccionados. Para ello, se cre6 una hoja de calculo Excel en la que se
fueron vaciando todas las caracteristicas de las investigaciones tras la
lectura de las mismas (autor, afio, lugar, area de estudio, etapa educa-
tiva, caracteristica de la muestra, metodologia empleada, objetivos de
investigacion).

4. RESULTADOS

En este apartado se describiran los resultados de investigacion princi-
pales.



4.1. OBJETIVO GENERAL

Tras el analisis de la evolucion temporal de los estudios seleccionados,
se aprecia como, a pesar de que esta investigacion abarca la ultima dé-
cada (2013 — 2023), tan solo hay investigaciones sobre la tematica en
los ultimos seis afios, es decir, desde 2018 a 2023. Durante estos afios,
se observan tres aspectos: 1) una produccion sostenida en los primeros
afos, 2) un considerable aumento en el afio 2021, y 3) un descenso pau-
latino a partir de ese afio. De ese modo, el afio 2019 destaca por conte-
ner el menor nimero de documentos (n = 1) y el afio 2021 por justo lo
contrario, es decir, contar con el mayor nimero de publicaciones (n =
12), lo cual supone un 40 % del total de la produccion total. También
destaca el afo 2022 con nueve estudios y los afios 2018 y 2020 con dos
investigaciones cada uno. Estos datos pueden apreciarse en la figura 2.

FIGURA 2. Evolucion temporal de los estudios
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4.2. DISTRIBUCION GEOGRAFICA

El anélisis de la distribucion geografica demuestra, en primer lugar, la
gran heterogeneidad de zonas que abordan el estudio sobre breakouts
en la educacion. En este sentido, observamos mas de once zonas



diferentes que contienen investigaciones sobre la tematica (Estados
Unidos, Espafia, Canadd, Reino Unido, Indonesia, Noruega, Alemania,
Japon, Pakistan, Corea del Sur y Emiratos Arabes). De todas estas zo-
nas, destaca especialmente Estados Unidos como el lugar con mayor
numero de publicaciones con un total de diez. Seguidamente, se en-
cuentra Espafia con cinco publicaciones, Canada con cuatro y Reino
Unido con 3. Indonesia y Noruega cuentan con dos documentos cada
uno. Mientras que el resto de zonas, es decir, Alemania, Japon, Pakis-
tan, Corea del Sur y Emiratos Arabes, contienen una publicacion. En la
Figura 3 puede observarse la distribucion geografica de los estudios.

FIGURA 3. Distribucion geografica de los estudios
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4.3. PRINCIPALES AREAS TEMATICA DE LOS ESTUDIOS

El analisis de las areas analizadas demuestra, al igual que el analisis de
la distribucion geografica, una gran heterogeneidad de areas educativas
diferentes que emplean breakouts, concretamente seis (Ciencias de la
Salud, Ciencias de la Tecnologia, Ingenieria y Matematicas -siglas en
inglés STEM-, Educacion, Ciencias Economicas, Historia). De todas
estas areas, historia, Ciencias Economicas y STEM son las que menos
estudios contienen con uno cada uno (Ismailov, y Laurier, 2022;
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Bowers, Wendy, Ren y Hanna, 2019; Moreno- Rodriguez, Lopez- Bas-
tias, Diaz-Vega y Espada- Chavarria, 2023). A continuacion, se encuen-
tra el area de Ingenieria con dos estudios (Ahshan, 2021; Saltz y Heck-
man, 2020).

Las areas que mas estudios contienen son Educacion y Ciencias de la
Salud. En relacion a la Educacion, se aprecia la existencia de 6 docu-
mentos que tratan areas de los estudios de grado universitario de edu-
cacion infantil, primaria y secundaria, asi como, especialmente, el area
de idiomas (Yllana-Prieto, Gonzalez- Gémez y Jeong, 2023; Almen-
dingen, Skotheim y Magnus, 2022; Polyakova y Cocera, 2022; Suwiwa,
Kanca, Yoda, Artanayasa y Suartama, 2022; Hendarwati, Nurlacla,
Bachri y Sa'ida, 2021; Manzano-Leon, Rodriguez-Ferrer, Aguilar-Pa-
rra, Martinez, de la Rosa, Garcia y Campoy, 2021). En cuanto a Cien-
cias de la Salud, se observa un total de 14 estudios (el area con mas
estudios) que abarcan disciplinas tan diferentes como psicologia, psi-
quiatria, odontologia, anatomia, enfermeria, histologia o biomedicina,
entre otras. Finalmente, hay cinco estudios que abordan multiples areas
al mismo tiempo (Wilkins, Butt, Hazzam y Marder, 2023; Herreid, Pru-
d'homme-Genereux, Wright, Schiller y Herreid, 2021; Wuty Xu, 2021;
Lopez-Pernas, Gordillo, Barra y Quemada, 2021; Romero-Ivanova,
Shaughnessy, Otto, Taylor y Watson, 2020).

4.4. CARACTERISTICAS DE LAS MUESTRAS (ETAPA, ROL Y TAMANO)

El andlisis de las muestras se centrd en tres aspectos fundamentales: la
etapa, el rol (docente o alumno / alumna) y tamafio de la muestra. En
relacion a la etapa, tan solo se observan estudios en las etapas de Educa-
cion Secundaria y en la Universidad. De estas dos destaca especialmente
la etapa universitaria con un total de 26 documentos frente a los cuatro
centrados en la etapa de Educacion Secundaria (Herreid, Prud’homme-
Genereux, Wright, Schiller y Herreid, 2021; Polyakova, y Cocera, 2022;
Lee, Robert y Li, 2022; Romero-Ivanova, Shaughnessy, Otto, Taylor y
Watson, 2020). De estos 26 estudios, 23 se centran en el nivel de grado,
dos en el nivel de master y tan solo uno en el nivel de doctorado.

En cuanto a rol, observamos como 25 estudios se centran principal-
mente en los alumnos frente a cuatro que se centra en los profesores



(Almendingen, Skotheim, y Magnus, 2022; Polyakova, y Cocera, 2022;
Herreid, Prud'homme-Genereux, Wright, Schiller y Herreid, 2021; Ro-
mero-Ivanova, Shaughnessy, Otto, Taylor y Watson, 2020) y tan solo
uno que se enfoca en ambas figuras al mismo tiempo (Wut y Xu, 2021).

Por ultimo, el tamafio de las muestras oscila desde una veintena, como
es el caso de los estudios de Saltz y Heckman (2020) o Ismailov, Laurier
(2022), hasta un maximo de 5412 como es el caso del estudio de Almen-
dingen, kotheim y Magnus (2022). Los estudios con las muestras meno-
res son el de Cadieux, Campos- Zamora, Zagury-Orly y Dzara (2021)
con un total de 15 y el de Romero-Ivanova, Shaughnessy, Otto, Taylor
y Watson (2020) con un unico sujeto de investigacion. Entre estos ma-
ximos y minimos encontramos cifras tan variadas como 59 (Moreno-
Rodriguez, Lopez-Bastias, Diaz-Vega y Espada- Chavarria, 2023), 95
(Li, Ray, Bathgate, Mulp, Cron, Huot, y Wong, 2022), 114 (Lim, Ko,
Park, e Ihm, 2022) o 153 participantes (Ahshan, 2021) o 553 (Morgan,
Burke, Mason, Nott, y Spalding, 2022), entre un largo etcétera.

4.5. CARACTERISTICAS METODOLOGICAS

El analisis de las caracteristicas metodologicas demuestra una clara ten-
dencia por el enfoque cuantitativo frente al resto. Este enfoque, con un
total de 19 estudios, se desarrolla mediante el empleo de disefios expe-
rimentales y cuasi-experimentales (con y sin grupos control, con y sin
pruebas pre y post-test). Independientemente del tipo, se hace uso de
cuestionarios como principales herramientas de investigacion. Estos
cuestionarios se centran en medir aspectos como la motivacion, la per-
cepcion, el grado de participacion y el rendimiento.

En relacion al enfoque cualitativo, tan solo se observan seis estudios,
los cuales aplican técnicas tan variadas como preguntas escritas, diarios
de reflexion, portafolios de evidencias, entrevistas, relatos autorreflexi-
vos y observaciones (Wilkins, Butt, Hazzam y Marder, 2023; Ismailov
y Laurier, 2022; Leadbeater, Pallett, Dunn y Bashir, 2021; Wut y Xu,
2021; Saltz y Heckman, 2020; Lee, Robert, y Li, 2022; Romero-Iva-
nova, Shaughnessy, Otto, Taylor y Watson, 2020).



Finalmente, también se aprecia el empleo de enfoques mixtos (n = 5),
en los que se aprecia la combinacion de entrevistas y observaciones
(Suwiwa, Kanca, Yoda, Artanayasa y Suartama, 2022), grupos de dis-
cusion o entrevistas y cuestionarios (Polyakova y Cocera, 2022; Man-
zano-Leon, Rodriguez-Ferrer, Aguilar-Parra, Martinez, de la Rosa,
Garcia y Campoy, 2021; Kutaimy, Zhang, Blok, Kelly, Kovacevic, Le-
voska, Gadivemula y Levine, 2018) y cuestionarios y preguntas escritas
(Almendingen, Knutsen, Hjerpaasen, Henjum y Hakestad, 2023; Da-
rici, Reissner, Brockhaus, y Missler, 2021). En la figura 4 puede obser-
varse de manera visual la distribucion en funcion de los enfoques de
investigacion empleados en los documentos analizados.

FIGURA 4. Enfoques de investigacion
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4.6. PRINCIPALES OBJETIVOS DE INVESTIGACION

Por ultimo, el analisis de los objetivos de investigacion muestra una
clara tendencia, es decir, el analisis del impacto de breakouts educati-
vos sobre diferentes variables como el rendimiento, la motivacion o la
colaboracion. También destacan los estudios centrados en analizar la
percepcion de profesores y estudiantes sobre el empleo de este tipo de



metodologias. A continuacién, se muestran los objetivos de investiga-
cion de cada uno de los estudios contenidos en este analisis:

Wilkins, Butt, Hazzam y Marder (2023): Analizar el impacto
del uso de breakouts educativos sobre los procesos de colabo-
racion y aprendizaje colaborativo.

Moreno-Rodriguez, Lopez-Bastias, Diaz-Vega y Espada-Cha-
varria (2023): Presentar los resultados obtenidos tras la imple-
mentacion de un breakout educativo bajo premisas del Disefio
Universal para el Aprendizaje.

Almendingen, Knutsen, Hjerpaasen, Henjum y Hakestad
(2023): Analizar las experiencias y los resultados de aprendi-
zaje de estudiantes participantes en breakouts educativos.

Yllana-Prieto, Gonzalez-Gomez y Jeong (2023): Determinar
el impacto del uso de breakouts educativos sobre el dominio
afectivo y cognitivo de los estudiantes.

Almendingen, Skotheim y Magnus (2022): explorar si esta
metodologia activa es factibles para que los estudiantes apren-
dan sobre, de y con los demads en una iniciativa de aprendizaje
interprofesional.

Gerber y Fischetti (2022): Disefiar e implementar un breakout
educativo virtual utilizando la plataforma de videoconferencia
Zoom para mejorar los conocimientos de los estudiantes; y eva-
luar la percepcion de los estudiantes sobre la propia actividad.

Li, Ray, Bathgate, Kulp, Cron, Huot y Wong (2022): Analizar el
impacto de esta metodologia en la adquisicion de aprendizajes.

Lim, Ko, Park e Thm (2022): Determinar la aplicabilidad de este
tipo de metodologias activas en areas como la educacion dental.

Fehervari, Das, Soleimani-Nouri, Ahmad, Fadel, Deputy,
Morgan, Burke, Mason, Nott y Spalding (2022): Analizar las
diferencias en la adquisicion de competencias entre diferentes



tipos de ensefanza (tradicional y mediante la aplicacion de
breakouts), en estudiantes universitarios del area de la salud.

Ismailov y Laurier (2022): Determinar el impacto de brea-
kouts educativos sobre el trabajo en equipo y colaborativo.

Polyakova y Cocera (2022): Analizar las influencias del uso
de breakouts educativos en cursos de formacion del profeso-
rado sobre su desarrollo profesional.

Suwiwa, Kanca, Yoda, Artanayasa y Suartama (2022): Des-
cribir la viabilidad y los retos de la aplicacion de breakouts
educativos virtuales.

Leadbeater, Pallett, Dunn, Bashir (2021): Analizar el impacto
de esta metodologia en el fomento de equipos multidisciplina-
res para la atencion eficaz de pacientes.

Ahshan (2021): Presentar un marco que implementa activida-
des/estrategias para asegurar el compromiso activo de los es-
tudiantes en la ensefianza y el aprendizaje a distancia/en linea
durante esta pandemia de COVID-19.

Herreid, Prud’homme-Genereux, Wright, Schiller y Herreid
(2021): Analizar las experiencias de profesorado sobre el uso
de nuevas metodologias y aprendizaje en linea.

Hickner, Wright, Merlo, Gordon-Elliott y Delgado (2021):
Conocer la percepcion de estudiantes de medicina sobre un
programa de orientacion para el uso de bibliotecas mediante
breakouts educativos.

Darici, Reissner, Brockhaus y Missler (2021): Comparar los
resultados entre la implementacion de un curso de histologia
impartido de forma presencial previo a la pandemia y el em-
pleo de estas metodologias sobre aspectos como asistencia,
motivacion y resultados.



Wut y Xu (2021): Analizar los retos en las interacciones estu-
diante-instructor y estudiante-estudiante mediante el uso de
breakouts educativos en tiempos de pandemia.

Cadieux, Campos- Zamora, Zagury-Orly y Dzara (2021): De-
terminar la eficacia de la implementacion del aprendizaje co-
laborativo basado en problemas mediante este tipo de herra-
mientas (breakout educativo) en las habilidades de colabora-
cion y resolucion de problemas de los estudiantes.

Saltz y Heckman (2020): Analizar el comportamiento de los
estudiantes durante su participacion en breakouts educativos.

Attardi, Barbeau y Rogers (2018): Evaluar el impacto del uso
de breakouts educativos sobre el rendimiento de los estudian-
tes, las percepciones de las interacciones estudiante-profesor
y estudiante-estudiante y la interaccion entre compatfieros.

Manzano-Leon, Rodriguez, Aguilar, Martinez, de la Rosa,
Garcia, y Campoy (2021): Determinar los efectos de la imple-
mentacion de breakouts educativos sobre la fluidez en el aula,
el rendimiento académico, la motivacion escolar y las conduc-
tas prosociales y antisociales.

Aslan (2021): Investigar el efecto del empleo de breakouts
educativos sobre el rendimiento del aprendizaje, las habilida-
des de resolucion de problemas, la habilidad de comunicacion
y la interaccion entre los estudiantes.

Lopez-Pernas, Gordillo, Barra y Quemada (2021): Analizar la
efectividad y utilidad de la app Escapp para la realizacion de
este tipo de actividades en el aula.

Kutaimy, Zhang, Blok, Kelly, Kovacevic, Levoska, Gadive-
mulay Levine (2018): Desarrollar y evaluar el impacto de brea-
kouts educativos en estudiantes de medicina de primer afio.

Lee, Robert y Li (2022): Analizar las opiniones del profeso-
rado sobre el desarrollo de breakouts educativos de forma sin-
crona en el aula.



— Beauchamp, Newton y Monk (2021): Analizar la eficacia de
breakouts educativos en el desarrollo de habilidades de alfa-
betizacion cientifica en los estudiantes de cuarto afio de cien-
cias de la nutricion.

— Romero-Ivanova, Shaughnessy, Otto, Taylor y Watson
(2020): Analizar las reflexiones sobre la ensefianza de una
profesora universitaria y las practicas innovadoras de aprendi-
zaje.

— Bowers, Wendy, Ren y Hanna (2019): Analizar la opinion de
los estudiantes sobre su participacion en breakouts educativos.

5. CONCLUSIONES

El objetivo principal de este estudio consistia en analizar las principa-
les caracteristicas de la produccion cientifica sobre el uso del brea-
kouts en cualquier ambito educativo. Es decir, determinar las caracte-
risticas relativas a la evolucion temporal, distribucion geografica, areas
abordadas, principales caracteristicas de las muestras de los estudios,
enfoques metodologicos y objetivos de investigacion abordados. Para
ello, se desarroll6 un mapeo bibliografico de la literatura en la base de
datos WoS que, tras la introduccion de la ecuacion de busqueda y la
concrecion de los criterios de inclusion y exclusion, arrojo un total de
30 estudios que pasaron a formar parte de nuestro banco de documen-
tos. A continuacion, se destacaran y sintetizaran los resultados mas ca-
racteristicos.

En primer lugar, el analisis de la evolucion temporal destaca la ausencia
de estudios hasta el afio 2018. Sin embargo, lo mas caracteristico es el
gran auge de estudios en los afios 2021 y 2022 con 9 y 12 estudios cada
uno. Este hecho coincide con el periodo de postpandemia causado por
el virus de la COVID-19. Por tanto, puede entenderse que la pandemia
y la obligatoriedad de pasar el sistema de educacién formal, indepen-
dientemente de la etapa o nivel, a un sistema totalmente en linea, obligd
en cierto modo al desarrollo de metodologias activas alternativas hasta
entonces denostadas. En este caso, el breakout se convirtido en una de



esas posibles metodologias empleadas. Esta pandemia también puede
ser la causa de la gran heterogeneidad de zonas contenidas en los estu-
dios ya que, como deciamos anteriormente, la COVID oblig6 al cierre
de escuelas independiente del pais, la etapa o el nivel.

En relacion a las muestras, destaca la presencia de areas relacionadas
con la salud y la educacion frente al resto (STEM, econdmicas, inge-
nierias o humanidades). Por otro lado, las muestras estan compuestas
principalmente por alumnos, aunque hay algunos estudios centrados en
el analisis desde la perspectiva del profesorado. Finalmente, las mues-
tras también destacan por estar formadas casi en su totalidad por la
etapa universitaria (grado, master y doctorado) y con algunos, aunque
escasos, estudios sobre la etapa de secundaria. Estos resultados mues-
tran que la etapa universitaria, incluyendo los estudios de doctorado,
son tan factibles para el desarrollo de este tipo de metodologias como
el resto de etapas. Ademas, que haya mas de esta etapa que del resto
puede deberse a las posibles complejidades de desarrollar esta estrate-
gia con el alumnado mas joven.

Referente a los enfoques metodoldgicos, destaca el empleo de estudios
cuantitativos (experimentales y cuasi-experimentales) mediante el em-
pleo de cuestionarios como principal enfoque de investigacion. Este
dato contribuye a determinar que el principal objetivo de los estudios
es describir frente a comprender debido al escaso nimero de estudios
de corte cualitativo (tan solo cinco).

Finalmente, en cuanto a los objetivos de investigacion, se aprecia como
la mayoria de los documentos se centran en el analisis del impacto de
este tipo de metodologias en aspectos tan variados como la participa-
cion, el rendimiento, la motivacion o la colaboracion, entre otros aspec-
tos. Como futuras lineas de investigacion, seria interesante el desarrollo
de meta-andlisis que permitan analizar si el efecto de esta metodologia
es verdaderamente significativo en las variables descritas. Por otra parte,
también resultaria beneficioso el desarrollo de mas revisiones de la lite-
ratura, concretamente, revisiones narrativas, que permitan describir los
breakouts empleados, asi como determinar patrones semejantes y diver-
gentes. Y, para concluir, enfatizamos la necesidad de mas estudios em-
piricos enfocados en estudiar la experiencia del profesorado.
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1. INTRODUCCION

El uso de un chaleco lastrado durante la carrera de sprint tiene varios
efectos en las variables cinéticas y cinematicas, relacionadas con el ren-
dimiento y con el riesgo de lesion. En relacion con el rendimiento, la
carrera lastrada, al igual que otros sistemas de entrenamiento de sprint
con resistencia (como el uso del paracaidas o los trineos), parece un
método efectivo para mejorar las fuerzas de reaccion contra el suelo
(Alcaraz et al., 2008). Hay que tener en cuenta que la velocidad de ca-
rrera es el producto de la longitud y frecuencia de zancada, por lo que
los velocistas mas rapidos logran una mayor velocidad al ejercer una
fuerza mayor sobre el suelo y producir una zancada mas larga. Gleadhill
et al. (2021) hallan efectos de la carrera lastrada tales como una dismi-
nucion de la velocidad, un aumento del tiempo de contacto y un au-
mento del impulso vertical. En términos de entrenamiento de sprint re-
sistido, el uso de chalecos lastrados puede ser beneficioso para desarro-
llar la fuerza vertical especifica necesaria para la carrera. Sin embargo,
es importante considerar que también puede haber una disminucion en
la velocidad debido a las posibles alteraciones en la longitud del paso
(Gleadhill et al., 2021). Los resultados pueden variar dependiendo de la
carga utilizada y las caracteristicas individuales de los atletas. Teniendo



esto en cuenta, es importante considerar cuidadosamente los objetivos
y las necesidades individuales al incorporar este tipo de entrenamiento
en la preparacion de los atletas (Gleadhill et al., 2021).

En cuanto a estudios relacionados con la cinética y las lesiones, Silder
et al. (2015) investig6 el efecto de correr con carga en la rigidez de las
piernas. Se determin6 que correr con carga provoco una postura mas
agachada y una mayor rigidez en las piernas para adaptarse a la carga
adicional. Ademas, la carga lastrada en la carrera resultdé en un mayor
tiempo de contacto con el suelo y un mayor pico de fuerza. Al respecto,
Willy et al. (2016) estudian como el aumento de peso corporal afecta a
las cargas en la rodilla durante la carrera. Se demostré que correr con
una carga adicional de 15 kg resulté en un aumento significativo de las
fuerzas de contacto en las articulaciones de la rodilla. Aunque la carga
adicional representase un maximo del 20% del peso corporal, las fuer-
zas de contacto tibiofemoral aumentaron desproporcionadamente, lo
que puede contribuir a la alta tasa de lesiones de rodilla en corredores.
Se observo un aumento en el tiempo de contacto, lo que resultdé en un
mayor impulso patelofemoral. Sin embargo, aumentar la cadencia de
carrera ayudo a mitigar los efectos negativos de la carga adicional sobre
las cargas en la rodilla. Estos hallazgos tienen implicaciones clinicas
importantes para la prevencion de lesiones de rodilla en poblaciones
militares y similares. En lineas similares, el estudio de Frady (2021)
demostro6 que correr con el chaleco lastrado aumenta significativamente
las fuerzas de reaccion del suelo en ambas piernas y resultd en una du-
racion de zancada mas corta en comparacion con correr sin carga. En
definitiva, sus hallazgos sugieren que el uso de cargas durante la carrera
también puede alterar la marcha y aumentar el riesgo de lesiones debido
al aumento de las fuerzas de reaccion del suelo.

Finalmente hay que tener presente que varios estudios demuestran la
existencia de mecanismos de atenuacion en los diferentes segmentos
corporales, en direccion caudo-craneal (Delgado-Garcia et al. 2023). Es
decir, los picos de aceleracion son mas elevados en las zonas cercanas
al lugar donde se produce el impacto (el suelo, en el caso de la carrera),
por lo que, por ejemplo, un pico de aceleracion en la carrera serd mas
elevado en la articulacion del tobillo que en la cabeza.



2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO PRINCIPAL

Estudiar los efectos de la velocidad y de la carrera lastrada sobre los
tiempos de carrera y sobre los picos de aceleracion en deportistas jove-
nes corriendo en un tapiz rodante.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Estudiar los efectos de la velocidad y de la carrera lastrada sobre los
picos de aceleracion de las rodillas, zona cervical y cabeza mediante el
uso de sensores inerciales.

Estudiar los efectos de la velocidad y de la carrera lastrada sobre los
tiempos de zancada, vuelo y contacto, en base a un sistema fotogramé-
trico.

Estudiar los efectos de la velocidad y de la carrera lastrada sobre la
cadencia de carrera, en base a un sistema fotogramétrico.

2.3. HIPOTESIS DEL ESTUDIO

En base a los estudios previos se sostiene la hipdtesis de que el lastre y
la velocidad provocaran un aumento en los picos de aceleracion y una
modificacion en la cinematica de carrera (incremento de los tiempos de
contacto y de la cadencia y decremento de los tiempos de vuelo).

3. METODOLOGIA

3.1. DISENO EXPERIMENTAL

Se realiz6 un estudio experimental con metodologia transversal para
observar las diferencias que existian entre correr en un tapiz rodante sin
ningun tipo de carga y con un chaleco con el 10% del peso corporal
como carga afiadida.

Las variables independientes de este estudio fueron la velocidad de ca-
rrera (9 y 14 km/h) y el peso anadido o lastre (0% o situacion control y
10% o carrera lastrada). Las variables dependientes del estudio fueron



la cinematica temporal de los apoyos (cadencia, tiempo de zancada,
tiempos de contacto y vuelo; todos expresados en ms) y los picos de
aceleracion, evaluados mediante acelerometros y expresados en m/s>.
Cabe recalcar que todas las pruebas se realizaron en un tapiz rodante y
para cada sujeto se realizaron el mismo dia. Las series de carrera tenian
una duracion aproximada de 2 minutos lo que no parece suficiente
como para provocar una fatiga que pudiera afectar a los resultados del
trabajo de investigacion. Ademas, si las pruebas se hubieran realizado
en dias diferentes habria otras variables que podrian contaminar los re-
sultados del estudio como la fatiga, la motivacion u otros aspectos de
tipo mental.

3.2. PARTICIPANTES

En el presente estudio, de manera voluntaria, aceptaron participar un
total de 10 deportistas masculinos y femeninos los cuales practicaban
algin deporte o actividad fisica de forma regular en su dia a dia (la
mayor parte eran estudiantes de 1°-2° curso de Ciencias de la Actividad
Fisica y el Deporte). La edad fue de 21,5 £+ 4,2 aiios, la altura fue de
170,2 £ 12,9 cm, el peso fue de 67,5 = 14 kg y el IMC fue de 23,1 + 1,7
kg/m?.

Los criterios de inclusion fueron: la practica frecuente de actividad fi-
sica, haber corrido anteriormente en tapiz rodante, ser capaces de correr
en tapiz a las velocidades establecidas (9 y 14 km/h), ser mayor de edad,
y haber firmado la participaciéon voluntaria a través de un consenti-
miento informado.

Los criterios de exclusion fueron: estar actualmente padeciendo un pro-
ceso lesional que pudiera afectar a la técnica de carrera, haber consu-
mido drogas o medicamentos en las horas previas al estudio. No se tuvo
que excluir a ningtn deportista del estudio.



3.3. PROCEDIMIENTOS E INSTRUMENTOS

Todos los datos de cada sujeto se recogieron en el mismo dia. En primer
lugar, se tomaban medidas de peso y altura del participante y a conti-
nuacion, lastrabamos el chaleco con el 10% del peso corporal (Gleadhill
et al., 2021). La media del peso afiadido fue de 6,8 + 1,4 kg. Este pro-
tocolo se realizo gracias a la configuracion de las bolsas de 0,3 g que
contenia el chaleco. Una vez realizados estos dos pasos; se colocaban
los sensores en cuatro puntos estratégicos: ambas rodillas, zona cervical
(vertebra C7) y en la parte anterior del craneo (frente) (Figura 1).

FIGURA 1. Colocacion de los sensores

Al

Sensor 0439

Izq.: Sensor 0437

Fuente: Elaboracién propia



Para pesar el chaleco lastrado, se utiliz6 una galga de fuerza (PC Ins-
truments). Posteriormente, se realizaba una segunda medicion para ase-
gurarnos que el peso estimado era el correcto y se podia iniciar la
prueba.

Mediante una camara USB a 330 fps colocada a ras del tapiz se realizo
la grabacion y posterior medicion del tiempo de vuelo (TV) y tiempo
de contacto (TC) (usando una herramienta propia disefiada en Excel y
el software Blender).

3.3.1. Prueba de carrera

El sujeto era instruido para que realizara un calentamiento previo al
inicio de la prueba que consistia en una carrera de dos minutos por de-
bajo de 9 km/h, dos minutos a 9 km/h y un minuto a 14 km/h (Frady,
2021). Las series de trabajo eran dos minutos para la prueba de 9 km/h
y de un minuto y medio para la de 14 km/h. Hay que tener en cuenta
que se iniciaba la grabacion de la camara en cuanto el sujeto alcanzaba
la velocidad correspondiente en el tapiz rodante y se estabilizaba. Las
diferentes velocidades utilizadas en las series fueron de 9 y 14 km/h con
pesos adicionales del 0% y 10% del propio peso corporal (Gleadhill et
al., 2021). Por lo tanto, el sujeto empezaba con la prueba de 9 km/h con
0% de peso adicional y seguidamente aumentaba la velocidad hasta los
14 km/h, también con 0% de lastre. Posteriormente, el sujeto se colo-
caba el chaleco y realizaba la prueba a 9 km/h con 10% de carga adi-
cional en base a su peso corporal y, a continuacion, aumentaba la velo-
cidad hasta los 14 km/h también con 10% de lastre. Una vez realizadas
dos pruebas de la misma condicion sin lastre, el individuo pasaba a rea-
lizar un descanso de 5 minutos antes de iniciar la prueba con lastre. Se
realizo el protocolo de esta forma para que la fatiga no provocara cam-
bios en la cinética/cinematica de carrera. Ademas, se decidio realizar
primero la prueba sin chaleco y, posteriormente, con chaleco para evitar
que el uso del chaleco lastrado pudiera provocar algin tipo de poten-
ciacion-postactivacion o fatiga.



3.3.2. Determinacion de los picos de aceleracion

Para el analisis de los acelerémetros se utilizara el software OriginLab
2019 que permite detectar picos de las sefiales de manera automatica.
Se introducen los ficheros de los sensores de cada serie en formato CSV
y se utiliza la herramienta de analisis Busqueda de Picos para encontrar
los picos de aceleracion resultantes (calculados en el propio OriginLab
de manera automatica).

3.3.3. Determinacion de la cinematica temporal de los ciclos

Para el analisis de los videos se utilizo el programa “Blender”. Este
programa nos permite detectar cuatro momentos claves para la identi-
ficacion del tiempo de vuelo y tiempo de contacto: el apoyo del talon
del pie izquierdo y derecho, y el despegue del pie izquierdo y derecho
(Figura 2 y Figura 3). En la parte izquierda y central de la Figura 2
podemos observar el contacto con el talon izquierdo de un corredor,
sobre el tapiz rodante que fue utilizado para realizar todas las pruebas
del estudio. Podemos observar también los acelerometros en las rodillas
que se sujetaban mediante una cinta alrededor de la articulacion.

FIGURA 2. Configuracion del programa Blender para el analisis cinematico

(@136, Event 1, 11
@255, event 1, 1
(@267, Event 1, 1T
@37, event 1, 11

Fuente: Elaboracién propia



FIGURA 3. Inicio de contacto y fin de contacto para el pie izquierdo y derecho

Fuente: Elaboracién propia

Para agilizar el proceso de obtencion de los eventos de contacto y des-
pegue del pie se utilizéo un mando analdgico como el de la Figura 4, que
nos sirvio para convertir las teclas del ordenador en teclas del mando
mediante el uso de un software (Enjoyable [Figura 5]). Mediante la
aplicacion “Blender” se implementaron unos comandos bésicos (atajos
de teclado) que se pueden utilizar tanto en el teclado del ordenador
como con el mando analdégico. Con el programa abierto se procede a
estudiar la carrera y cada vez que un sujeto realiza un apoyo o despegue
se anota con su correspondiente tecla (Tabla 1, Figura 4). Se debe in-
tentar ajustar la anotacion o evento en el momento exacto que el sujeto
apoya el pie o despega del tapiz rodante.



TABLA 1. Teclas del ordenador y del mando usadas en el software.

Funcionalidad Letra teclado ordenador Letra mando analégico
Avanzar —
Retroceder —
Saltar frames F6
Evento F1

Fuente: Elaboracién propia

FIGURA 4. Mando analégico y teclas usadas

SALTAR FRAMES

RETROCEDER < > EVENTO

AVANZAR

Fuente: Elaboracién propia

FIGURA 5. Captura de pantalla del software convertidor de teclas del ordenador en botones
del mando analégico

LN Enjoyable ene Enjoyable
= tfg > I= g >
Button & USB Joystick 1+ Axig 1 - High Button 7 USE Joystick 1 - AXis 2 - Low
Button 6 Button 8
Butten 7 Do nothing Button 9 Do nothing
Button 8 Button 10
O Press a key: > © Press a key: s
Butten @ Butten 11
Button 10 Switeh to mapping: B Button 12 Switch to mapping: B
Button 11 Bution 13
Button 12 Move the mouse: ks 2 £ ] v Axis 1 Move the mouse: £ 2 1 3
Button 13 L
aen Pressamousebutton:  Left  Center Right 4 § o Pressamousebutton: _ Left  Center Right 4 5
¥ Axis 1 High
Low Scroll the mouse: 200 B, T N Smooth ¥ Axis 2 Scroll the mouse: LA EL B Smaoth
High Low
oo e Enjoyable ® Enjoyable
= ttg 8| E 1fg >
Button 2
USB Joystick  #1- Button2 Bution 4 USBJoystick  #1- Axis 1+ Low
Button 3
‘ Butten §
Buntoni 4 Do nothing | putens Do/nothing
Button§ | Buton?
Button 6 Orress akey: F1 O rrose akey: «
Button 8
Button 7
s Switch to mapping: B Button @ Switeh to mapping: -]
s Button 10
Button @ Move the mouse: d = s & Button 11 Move the mouse: bl e
Button 10 . Bution 12 9
Press amouse button: | Left  Center Right 4 § Pressamouse button:  Left  Center Right 4 §
Button 11
Button 13
Bitton 12 Seroll the mouse: = =2 & L Smooth ¥ Axis 1 Scroll the mouse: > > T - 4 Smooth
Button 13 Low

Fuente: Elaboracién propia




Por otro lado, el propio Excel dispondra de una plantilla previamente
creada para poder introducir los valores y que se genere una grafica con
el tiempo de contacto y tiempo de vuelo. En esta plantilla deberemos
introducir un total de 40 eventos en forma de fotogramas, que seran el
total de los momentos de contacto o despegue que introduciremos para
un solo sujeto en una sola condicion (por ejemplo: sujeto 1, sin chaleco
a 9 km/h) (Figura 6).

FIGURA 6. Plantilla del Excel que genera los tiempos de vuelo y tiempos de contacto

T 3
ENTACTD ek, THVLE 38 T8 5 6%

En esla grafica se

En esta columna se En esta fila se registra registran kas tismpos
registan  los 40 la media de tiempo de de contazto y de vuelo
fatogramas  extraides wuslo y ftiempo de de cada una de las
del programa contecto para ambas pienas para la prueba,

“Blender”. piernas

Fuente: Elaboracién propia

3.4. ANALISIS ESTADISTICO

La estadistica se realiz6 con Excel y Real Statistic Using Excel y el
valor de p significativo se fijo en p = 0,05. A modo descriptivo se cal-
cularon la media y la desviacion estdndar. La normalidad de las varia-
bles se comprob6 dividiendo la media por la mediana y esperando un
valor comprendido entre 0,9 y 1,1. Para comparar los efectos de la ve-
locidad del lastre y de la velocidad de carrera sobre los picos de
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aceleracion y sobre los tiempos de contacto y vuelo se realizaron com-
paraciones pareadas entre los siguientes grupos:

— 9 km/h sin lastre vs. 9 km/h con lastre

— 9 km/h sin lastre vs. 14 km/h sin lastre
— 9 km/h sin lastre vs. 14 km/h con lastre
— 9 km/h con lastre vs. 14 km/h sin lastre
— 9 km/h con lastre vs. 14 km/h con lastre
— 14 km/h sin lastre vs. 14 km/h con lastre

Cuando la ratio media/mediana fue de entre 0,9 y 1,1 se us6 el t test
para muestras pareadas mediante la funcion de Excel PRUEBA.T.N.
En caso de que el test indicara significatividad estadistica se calcul6 la
d de Cohen (dividiendo el promedio de las diferencias por la desviacion
estandar de las diferencias) para tener una medida del tamafio del
efecto. Se establecieron tres intervalos para el tamano del efecto en:
0.2-0,5 (tamafio de efecto pequefio); 0,5-0,8 (tamaio de efecto medio);
> (,8 (tamafio de efecto grande).

Las diferencias significativas se indicaron en las graficas mediante los
simbolos * (p <0,05), ** (p <0,01) y *** (p <0.001). En el caso de los
tamafios de efecto se simbolizaron con | (tamafio de efecto pequeno),
T1 (tamano de efecto medio) y 717 (tamano de efecto grande).

4. RESULTADOS Y DISCUSION

En relacion con la ratio media/mediana, en todos los casos fue de entre
0,9 y 1,1 por lo que se aplico estadistica paramétrica.

4.1. DIFERENCIAS EN LOS PICOS DE ACELERACION

Las aceleraciones fueron mayores en las rodillas, donde alcanzaron va-
lores de entre 40 y 70 m/s*, en segundo lugar, en la C7 (donde fueron
de entre 35 y 60 m/s?) y finalmente en la cabeza, donde fueron cercanos
a los 30 m/s?. Las mayores aceleraciones se encontraron en la rodilla,
por ser el punto mas proximo al suelo y donde aun la atenuacion de los
picos de impacto es relativamente baja. Los valores para la C7 son muy
similares a los de otro estudio en carrera donde los picos de aceleracion
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en el tronco oscilaron entre los 30 y los 50 m/s?, a velocidades de entre
8 y 15 km/h (Menz et al., 2003). En el caso de la carrera con lastre, en
el presente estudio se hallaron valores proximos a los 60 m/s?, superio-
res a los mencionados. En el caso de la cabeza se han hallado valores
por encima de los que se encontraron en otros estudios anteriores donde
se analiza la locomocion en tenis (Delgado-Garcia et al., 2023), o en
carrera (Mercer et al., 2002) donde estuvieron en torno a los 20 m/s?.

Varios factores pueden explicar estos valores, tales como el tapiz ro-
dante utilizado, las caracteristicas de los sujetos o de los sensores o el
hecho de que en el presente trabajo se hayan medido los picos en la
aceleracion resultante y no el eje vertical como se hizo en los trabajos
de investigacion mencionados. Las aceleraciones horizontales y latera-
les podrian ser responsables de estas aceleraciones por encima del um-
bral mencionado (20 m/s?). Los mayores picos de aceleracion se alcan-
zaron en la condicion de 14 km/h, tanto para la pierna izquierda (Figura
7), como para la pierna derecha (Figura 8), para la C7 y para la cabeza
(Figura 9y 10).

FIGURA 7. Picos de aceleracion de la rodilla izquierda en cada una de las condiciones

160
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100 — it
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20 51 °

0

Aceleraciones rodilla izquierda (m/s?)

9km/hsinlastre 9 km/h con lastre 14 km/h sin lastre 14 km/h con lastre
Fuente: Elaboracién propia

Cuando se compararon las condiciones a la misma velocidad (9 km/h
sin lastre vs. 9 km/h con lastre y 14 km/h sin lastre vs. 14 km/h con
lastre) no se hallaron diferencias significativas, lo que sugiere que la
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velocidad tuvo una mayor relevancia en los picos de aceleracion que el
uso o no de lastre. De hecho, en el sensor de la rodilla derecha a 14
km/h los picos de aceleracion fueron mayores cuando no se llevaba las-
tre que cuando se llevaba (aunque no hubo diferencias significativas).

FIGURA 8. Picos de aceleracion de la rodilla derecha en cada una de las condiciones
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FIGURA 9. Picos de aceleracion en la C7 en cada una de las condiciones
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FIGURA 10. Picos de aceleracion en la cabeza en cada una de las condiciones
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4.2. CINEMATICA TEMPORAL DE LOS CICLOS

En el caso de los tiempos de contacto los valores fueron de aproxima-
damente 340-360 ms para la carrera a 9 km/h y de 260-270 ms para la
carrera a 14 km/h (las medias para la pierna izquierda y para la pierna
derecha son muy similares lo que habla de la confiabilidad de la me-
dida) (Figura 11 y Figura 12). En relacion con los tiempos de vuelo
ocurri6 lo contrario, fueron menores a 9 km/h que a 14 km/h. Los valo-
res de los tiempos de vuelo fueron de aproximadamente 20-40 ms a 9
km/h y de 80-90 ms a 14 km/h. Estos datos de tiempo de contacto y
vuelo son diferentes a los registrados en otros trabajos de investigacion
lo que podria deberse al sistema fotogramétrico utilizado (Ogueta-Al-
day et al., 2013). En este caso si que se encontraron diferencias signifi-
cativas con tamaiios de efecto grandes entre la condicion con lastre y
sin lastre, tanto a 9 km/h como a 14 km/h. Cuando se compararon las
velocidades (9 km/h vs. 14 km/h) hubo diferencias en practicamente
todos los casos, siendo los tamafios de efecto fuertes. Esto guarda rela-
cion con la literatura previa donde se ha encontrado una correlacion
entre los tiempos de contacto con la velocidad de carrera.



FIGURA 11. Tiempos de contacto para la pierna izquierda y para la pierna derecha en cada
una de las condiciones
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Por ejemplo, en el trabajo de Nummela et al. (2007), se hallaron valores
de aproximadamente 210 ms cuando la velocidad de carrera era de 14,4
km/h que disminuy6 hasta aproximadamente los 110 ms a velocidades
de aproximadamente 32,4 km/h.

FIGURA 12. Tiempos de vuelo para la pierna izquierda y para la pierna derecha en cada
una de las condiciones
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En el caso de la cadencia y los tiempos de zancada (Figuras 13 y 14)
hubo diferencias significativas entre las condiciones de 9 km/h y 14
km/h, pero no cuando se compararon (a la misma velocidad de carrera)
la condicidn sin lastre y la condicion con lastre, similar a lo que ocurrid
con los picos de aceleracion. Esto de nuevo sugiere que la variable ve-
locidad tiene un mayor peso que la variable lastre en cuanto a las mo-
dificaciones en la carrera. El trabajo de Frady (2021), que incluye una
velocidad de carrera (9 km/h) y un lastre ligeramente superior al de
nuestro trabajo de investigacion (aprox. 9 kg vs 7 kg) si haya cambios
en los tiempos de zancada. En concreto, encuentran una reduccion en
el tiempo de zancada (en nuestro caso no hubo tales diferencias, nia 9
km/h ni a 14 km/h). Una posible explicacion a esta discrepancia entre
ambos estudios es el peso de lastre ya que ambas investigaciones fueron
similares en relacion a la prueba y a las caracteristicas de los sujetos.

FIGURA 13. Tiempos de zancada en cada una de las condiciones
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FIGURA 14. Cadencia de carrera en cada una de las condiciones
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4.3. COMENTARIOS FINALES

Teniendo en cuenta que en el caso de los picos de aceleracion no se
hallaron diferencias significativas entre la condicion sin lastre y con
lastre (tanto a 9 como a 14 km/h), pero si en los tiempos de contacto y
vuelo (a ambas velocidades) es posible que haya un cambio en la téc-
nica de carrera para minimizar el aumento de los picos de aceleracion
debido al lastre, traduciéndose estas modificaciones cinematicas en un
aumento de los tiempos de contacto y en una reduccion de los tiempos
de vuelo. Esto habria que estudiarlo con mas detenimiento en futuros
trabajos de investigacion. Quizas a esta velocidad se ponen en marcha
una serie de mecanismos protectores a nivel muscular, postural o de
cinematica articular que evitan que los picos de impacto debido al lastre
sean altos, y que conllevan una modificacion de los tiempos de contacto
o de vuelo. Al respecto Silder et al. (2015), indican que cuando se corre
con carga los sujetos corren en una postura mas agachada y con mayor
rigidez en las piernas para adaptarse a una carga adicional.

En relacion con la ausencia de diferencias entre la condicion control y
la condicion con chaleco en cuanto a los picos de aceleracion, Gleadhill
et al. (2021) tampoco hallaron diferencias usando un chaleco lastrado
de un 7 % del peso corporal (algo inferior al del presente trabajo, que
fue de un 10%). Si que hallaron un mayor tiempo de aplicacion de la
fuerza (impulso de fuerza), lo que guarda relacion con el aumento de

— 67 —



los tiempos de contacto hallados en el presente trabajo. En otro trabajo
si que se apreciaron diferencias en la cinética de rodilla (en concreto en
las fuerzas de contacto patelofemoral y tibiofemoral) al aumentar la
carga en 15 kg. Sin embargo, esta carga adicional es bastante superior
a la del presente trabajo (donde se seleccion6 el 10% relativo al peso
corporal y que en la mayoria de los casos fue inferior a 8 kg) y es posi-
ble que haya un limite de peso a partir del cual no sea posible reducir
los picos de impacto mediante modificaciones de tipo cinematico. Tam-
bién podria ser estudiado en futuros trabajos de investigacion.

4.4. LIMITACIONES

Este trabajo no esta exento de limitaciones. En primer lugar, muchos
estudios de este tipo usan dos sistemas fotogramétricos iguales para eva-
luar la confiabilidad de la medida, parecido a lo que se realizo6 en el caso
de los sensores inerciales, midiendo los picos de impacto en la pierna
izquierda y los de la pierna derecha. También se podria haber usado un
sistema de registro de los tiempos de vuelo y contacto mas preciso y de
mayor frecuencia de muestreo, como es el caso de las fotocélulas. Por
otro lado, hubiera sido interesante ampliar la muestra. A pesar de ello se
han hallado diferencias significativas con una muestra pequefia, lo que
no puede ser simplemente fruto del azar, por lo que hay que tener en
cuenta los datos del presente trabajo en investigaciones futuras.

4.5. LINEAS DE FUTURO

— Estudiar la relacion entre la carga adicional y el pico de acele-
racion a una determinada velocidad de carrera, para ver si
existe una relacion lineal o de otro tipo, asi como estudiar los
efectos sobre la cinematica de carrera.

— Estudiar la relacion entre la velocidad y el pico de aceleracion
para ver si existe una relacion lineal o de otro tipo, asi como
estudiar los efectos sobre la cinematica de carrera.

— Incluir una muestra mayor, con sujetos de diferente sexo, ca-
racteristicas antropométricas, nivel deportivo, etc.
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— Estudiar los efectos de las condiciones del terreno sobre los
picos de aceleracion y la cinematica de carrera (tapiz vs. suelo,
rigidez del terreno, inclinacion, etc.).

5. CONCLUSIONES

Se hallaron diferencias significativas en los picos de aceleracion entre
la carrera a diferentes velocidades (9 y 14 km/h) para la articulacion de
la rodilla, vértebra C7 y parte anterior del craneo. En cuanto a la com-
parativa de los picos de aceleracion para la misma condicion de veloci-
dad, modificando el lastre, no se hallaron diferencias significativas.

Por otro lado, al hablar de tiempos de contacto, se presentan diferencias
significativas entre las condiciones de velocidad (9 y 14 km/h), siendo
la velocidad inferior la que alcanza unos valores mas elevados. Tam-
bién se encontraron diferencias en la variable lastre, siendo los tiempos
de contacto mayores en la condicion con lastre en comparacion con la
condicion sin lastre. Sin embargo, para los tiempos de vuelo sucedio lo
contrario, se obtuvieron valores superiores a 14 km/h que a 9 km/h ¢
inferiores con el incremento de lastre. Para los tiempos de zancada, se
produjo una disminucion con la velocidad. De diferente forma, en el
caso de la cadencia, se produjo un aumento de los valores con la velo-
cidad. En practicamente todas las comparaciones los tamafios del efecto
fueron grandes.

En resumen, en el caso de la carrera lastrada en relacion con la carrera
sin lastre, no hay un aumento significativo de los picos de aceleracion
y, sin embargo, si que hay modificaciones en la cinematica de los apo-
yos. Estos datos sugieren que los corredores modifican su patréon de
carrera para evitar, con el lastre, que los picos de aceleracion excedan
unos valores determinados y asi podrian disminuir el riesgo de lesion.
Futuros trabajos de investigacion podrian estudiar la relacion carga adi-
cional-picos de aceleracion, la relacion velocidad-pico de aceleracion,
las caracteristicas del terreno, caracteristicas de los sujetos (antropome-
tria, historial deportivo, técnica de carrera, etc.). Los datos de este tra-
bajo podrian ser de interés para futuras investigaciones relacionadas
con los efectos del peso afiadido o lastre sobre los picos de aceleracion.
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A pesar de que no hay una clara relacion entre mayores picos de acele-
racion y un mayor riesgo de lesion, si que existen trabajos que sugieren
la evidencia de que los picos de impacto incrementan el riesgo de lesion
de los cartilagos articulares de la rodilla.
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1. INTRODUCCION

Los lanzamientos son habilidades motrices basicas, que se correspon-
den con una cadena cinética de tipo abierto, donde los movimientos del
tronco, la pelvis y las extremidades inferiores son clave para ayudar a
impulsar el brazo y el proyectil hacia adelante y donde se van sumando
las velocidades angulares (Kugler et al., 1980; Sekiguchi et al., 2017).
Existen numerosos estudios que analizan la relacion entre segmentos,
considerandolos de manera conjunta y no cada uno por separado. Algu-
nos estudios usan sensores inerciales para estudiar la interrelacion entre
segmentos (Grimpampi et al., 2016, Ruiz-Malagon et al., 2023). Las
variables que podrian definir el rendimiento de una tarea de lanza-
miento son la precision y la velocidad, que presentan una relacion entre
si (Antlnez et al., 2008). Actualmente también existen varios trabajos
de investigacion que analizan la variabilidad motora, entendida como
las diferencias que hay entre lanzamientos realizados por una misma
persona (Caballero et al., 2017) y que podria tener una funcioén cordi-
nativa/compensatoria (Bartlett et al., 2003). Algunos factores que pue-
den afectar a la cinematica o al rendimiento de los lanzamientos son la
antropometria del lanzador (Yamada et al., 2013), el tipo de lanza-
miento o la fatiga neuromuscular (Agresta et al., 2019). El lanzamiento



por encima del hombro comprende las siguientes fases (Gonzalez et al.,
2009): (1) preparacion; (2) preparacion temprana; (3) preparacion tar-
dia; (4) aceleracion y (5) desaceleracion, descritas a continuacion (Fi-

gura 1):

Preparacion (Windup). La pierna de ataque se adelanta suave-
mente, pasando por el lateral de la pierna pivotante, que sirve
para soportar el peso del cuerpo. Este movimiento permite
acelerar la pelota a través de un movimiento coordinado y se-
guido de la segunda fase (Dun et al., 2008).

Preparacion temprana (Early Cocking). Una vez terminada la
primera fase, el lanzador pasa al inicio del lanzamiento reali-
zando una abduccidn, extension y rotacion interna del hombro
dominante. Cuando el jugador flexiona la rodilla pivotante,
baja el centro de gravedad ganando estabilidad (Toyoshima et
al., 1974).

Preparacion tardia (Late Cocking). La fase comienza con una
rotacion externa del hombro (Feltner et al. 1986). Esta rota-
cion, hace que el tronco siga su rotacion y lleva hacia la parte
delantera el hombro que cambia a rotar de forma externa.
Cuanto mayor sea la rotacion externa del hombro dominante,
mayor sera el recorrido de la pelota y mayor sera la acelera-
cion hasta el punto de liberarla (Park et al., 2003).

Aceleracion. El movimiento de aceleracion tiene como obje-
tivo lograr transmitir la mayor velocidad posible al proyectil.
Es la fase mas explosiva de todo el conjunto de fases que for-
man un lanzamiento en el béisbol. La aceleracion implica una
rotacion interna del hombro de 90 a 100 grados. Cuanto mas
rapida se realiza la rotacion, mayor aceleracion lograra el lan-
zador (Pappas et al. 1985). Al mismo tiempo, el pie de apoyo
debe impactar en el suelo y la pelota debe abandonar la mano.

Desaceleracion. Tiene su inicio en el momento que la pelota
ya no esta en contacto con la mano. Al terminar la fase de ace-
leracion, el cuerpo se encuentra flexionado hacia delante y en



ese momento se inicia la desaceleracion del brazo para evitar
el riesgo de lesiones. Durante la desaceleracion, el codo conti-
nda su extension y el hombro su rotacion interna pero la velo-
cidad va en disminucion. La fase termina cuando el brazo que
ha realizado el lanzamiento tiene una posicion de cero grados
de rotacion interna (Pappas et al. 1985). En este momento, el
pie de apoyo y el pie pivotante se encuentran en el plano frontal
y en la conocida posicion de seguridad (Dillman et al. 1993).

FIGURA 1. Fases del lanzamiento por encima del hombro

Preparacion temprana |Preparacion tardia Aceleracion Desaceleracion

8 o

Fuente: elaboracién propia

La fatiga neuromuscular ha sido definida como una reduccion en la ca-
pacidad maxima de generar fuerza (Bigland-Ritchie y Woods, 1984).
Recientemente, Twomey et al. (2017) se ha referido a la fatiga como un
sintoma persistente de cansancio fisico y/o mental de naturaleza com-
pleja y multifactorial. Segiin Barbado Hernandez et al. (2006) se clasi-
fica en fatiga cronica (duracion de mas de seis meses); fatiga aguda o
momentanea y fatiga subaguda o por sobrecarga (requiere varias sema-
nas de recuperacion) explicadas en mas detalle a continuacion:



— Fatiga cronica. Es la que se presenta de forma continuada o
intermitente durante mas de seis meses. Es el resultado de la
acumulacion de fatiga residual que termina dando lugar a un
cuadro sistémico de fatiga, que afecta negativamente en el ren-
dimiento del deportista. Empieza a manifestarse pasados va-
rios microciclos, en los que la relacion entre el nimero de en-
trenamientos y el tiempo de recuperacion se ven desequilibra-
dos y se va acumulando fatiga residual (Barbado Hernandez
et al., 2006). Para determinar que la fatiga es cronica se deben
manifestar varios factores como son, la fatiga en estado de re-
poso, el dolor muscular y articular, la mala calidad del suefio, el
sentimiento de malestar general una vez terminado el esfuerzo,
el dolor de cabeza, la dificultad para mantener la concentracion,
pérdidas de memoria, etc. (Barbado Hernandez et al., 2006).

— Fatiga aguda. Es un tipo de fatiga momentanea, que aparece
durante una sesion de entrenamiento, pero no perdura en el
tiempo. Se puede diferenciar entre fatiga aguda local o global,
ambas derivan en una disminucion en el rendimiento. Puede
afectar tanto a un musculo en concreto como a un grupo mus-
cular. Es un mecanismo que actua como protector organico
ante la lesion o dafio en un tejido y tiene como consecuencia
una disminucion también de la capacidad para producir fuerza.
(Barbado Hernéndez et al., 2006). Este es el tipo de fatiga que
se va a estudiar en este trabajo de investigacion.

— Fatiga por sobrecarga o subaguda. Aparece cuando el depor-
tista realiza entrenamientos mas intensos de los habituales y
con poco periodo de recuperacion, sobrepasando asi, el nivel
de esfuerzo tolerado por el musculo que no es capaz de recu-
perarse. Aparece pasadas varias sesiones de entrenamiento in-
tenso y precisa de algunas semanas de recuperacion. Este tipo
de fatiga puede ir acompanada de otros tipos de fatigas men-
cionados anteriormente. A veces incluso, si la intensidad del
entrenamiento o de los ultimos entrenamientos ha sido muy
demandante puede aparecer inflamacion y dolor muscular lo-
calizado.



La fatiga neuromuscular aguda puede medirse de diferentes formas, ta-
les como mediante la percepcion de esfuerzo, la fuerza méxima o la
pérdida de velocidad durante un gesto balistico con una determinada
carga. Esta ultima metodologia es muy empleada actualmente ya que es
una forma rapida y fiable de medir la fatiga neuromuscular aguda. Con-
siste en propulsar una carga a maxima velocidad repetidas veces hasta
observar un porcentaje de cambio en la velocidad que se traducird en
un nivel de fatiga determinado (Tabla 1) (Pareja-Blanco et al., 2017).
Utilizando este método, es necesario realizar previamente un test de re-
peticidn maxima para ver la relacion entre la velocidad y la carga y asi
poder establecer una carga en funcion del % del RM (Reynolds et al.,
2006). En cuanto a la estimacion de 1RM se han desarrollado ecuacio-
nes predictivas que permiten calcular el 1RM a partir de una prueba
submaxima (Reynolds et al., 2006). Al respecto autores como Gonza-
lez-Badillo et al. (2010) han establecido una relacion entre la velocidad
de ejecucion y el peso levantado. En la Figura 2 se muestra dicha rela-
cion para diferentes tipos de ejercicios.

TABLA 1. Clasificacion de los esfuerzos en funcion de la pérdida de velocidad en la serie
(adaptado de Pareja-Blanco et al., 2017)

Caracter del es- | % Pérdida de velocidad - . .
. Repeticiones realizadas en la serie
fuerzo en la serie
Ligero o pequefio 5-10% Menos de la mitad de las posibles
Medio 15-30% La mitad de las posibles
Alguna mas de la mitad de las posibles, pero
_2()9,

Alto 0 muy alto >25-30% siempre dejando de hacer 2-4 por serie
Méximo 50-70% Méximo o casi maximo numero posible.

Fuente: elaboracién propia

Diferentes estudios indican que la fatiga neuromuscular afecta a la ve-
locidad y a la precision de los lanzamientos (Murray et al., 2001). Por
ejemplo, en lanzadores de béisbol se han visto disminuciones de apro-
ximadamente 2 m/s a partir del tercer turno del partido. La variabilidad
motora también se ve afectada por la fatiga.



FIGURA 2. Relacién entre el peso levantado y la velocidad de ejecucion para diferentes
tipos de ejercicios de musculacion. Adaptado de Gonzalez-Badillo y Sanchez-Medina,
(2010), Ruf et al. (2018), Sanchez-Medina et al. (2013), Sanchez-Medina et al. (2017)
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Al respecto, Okoroha et al. (2018) indica que la fatiga incrementa la
variabilidad motora en la cinética de la articulacion del codo en lanza-
dores. Del mismo modo, en lanzadores de béisbol, se han visto cambios
en la variabilidad motora para la rotacion externa del hombro o en el
angulo del codo (Murray et al., 2001). A pesar de esto, hay pocos tra-
bajos en los que se analice el efecto de la fatiga neuromuscular en pro-
tocolos de laboratorio y en los que se midan de manera conjunta los
efectos sobre la precision, la velocidad y la variabilidad motora.

2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO PRINCIPAL

Evaluar como la fatiga neuromuscular afecta a la velocidad, la precision
y la cinematica en tareas de lanzamiento.



2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

— Estudiar como la fatiga neuromuscular generada mediante una
prueba de press de banca afecta a la precision en tareas de lan-
zamiento, usando técnicas fotogramétricas.

— Estudiar como la fatiga neuromuscular generada mediante una
prueba de press de banca afecta a la velocidad de liberacion en
tareas de lanzamiento, mediante el uso de un radar deportivo.

— Estudiar como la fatiga neuromuscular generada mediante una
prueba de press de banca afecta a la aceleracion segmentaria
y a la variabilidad motora en tareas de lanzamiento, mediante
acelerémetros.

2.3. HIPOTESIS Y RELEVANCIA DEL ESTUDIO

En base a la literatura consultada, se sostiene la hipotesis de que la fa-
tiga neuromuscular disminuira la velocidad, la precision e incrementara
la variabilidad motora en tareas de lanzamiento.

Teniendo en cuenta que la habilidad de lanzamiento es una de las mas
comunes en deportes de naturaleza balistica (béisbol, tenis, voleibol,
baloncesto, padel, etc.), este tipo de trabajos permitird aumentar el
campo de estudio al respecto. Este tipo de estudios puede servir de base
para futuros trabajos en los que se establezca una relacion entre la fatiga
y una disminucion en el rendimiento. Asi pues, se podria determinar los
umbrales de fatiga a partir de los cuales no se estaria trabajando a una
calidad del movimiento 6ptima.

3. METODOLOGIA

3.1. DISENO EXPERIMENTAL

Los participantes fueron evaluados individualmente. Primero se les dio
informacion general sobre el proceso experimental y se les entregd me-
diante un QR, un cuestionario para introducir algunos datos importantes
para la investigacion (edad, género, lateralidad, experiencia previa en
deportes de lanzamiento). A continuacion, se realizo una estimacion del



IRM para la tarea de fatiga neuromuscular en press de banca mediante
la relacion entre la velocidad de ejecucion y el peso levantado. Poste-
riormente, los sujetos recibieron instrucciones sobre como realizar los
lanzamientos mediante una breve explicacion. Realizaron el test de lan-
zamiento sin fatiga, la tarea de fatiga neuromuscular y el test de lanza-
miento con fatiga. Tanto el test de lanzamiento sin fatiga como el test
de lanzamiento con fatiga consistieron en una prueba de 25 lanzamien-
tos con el brazo dominante. La tarea de fatiga neuromuscular consistio
en realizar una serie de press banca al 60% del 1RM (a partir de ahora
0,6-RM) de cada sujeto hasta que la velocidad propulsiva disminuyera
en un 50% de la velocidad maxima al 0,6-RM.

Todas las pruebas, tanto la estimacion del RM como las pruebas de lan-
zamiento y fatiga, se realizan el mismo dia para evitar interferencias en
los sujetos como el estado de animo, la motivacion, posibles lesiones o
la fatiga residual. Los tiempos de descanso entre pruebas se muestran
en la Figura 3.

FIGURA 3. Esquema del experimento y pruebas incluidas
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Fuente: Elaboracién propia

3.2. PARTICIPANTES

Los participantes del estudio fueron 9 estudiantes voluntarios (todos
varones, edad media = 22 afios, desviacion tipica = 1.8) del Centro Uni-
versitario CESAG (Mallorca, Espaiia), reclutados de diferentes cursos
a través del contacto personal. Entre los criterios de inclusion, se con-
siderd la edad (<25 afios) y que fueran deportistas. Entre los criterios
de exclusion, se incluy6 el consumo de drogas, medicamentos o suple-
mentos dietéticos conocidos por influir en el rendimiento fisico. Los
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participantes, a través de un cuestionario inicial informaron que no
competian profesionalmente en ningun deporte de lanzamiento a un ni-
vel profesional. Solo dos tenian una experiencia de menos de 6 meses
en trabajos de fuerza. Tres de ellos, si que practicaban deportes en los
que se incluyen lanzamientos de manera habitual (baloncesto, padel y
tenis). La altura fue de 173 = 6 cm, el peso de 68,5 + 11,9 kg. Solo habia
un lanzador zurdo. La investigacion se realizd de acuerdo con las nor-
mas éticas descritas en la Declaracion de Helsinki (1964). Se les pidio
a los sujetos que no realizaran deporte intenso las ultimas 48h para evi-
tar altos niveles de fatiga, asi como, incidir en que no realizaran trabajo
de las extremidades superiores. Ademas, debian acudir bien hidratados
y sin haber ingerido nada en las 2 horas previas a las pruebas. Todos
los participantes fueron informados sobre el objetivo del experimento
y dieron su consentimiento de participar en el estudio por escrito.

3.3. PROCEDIMIENTOS E INSTRUMENTOS

3.3.1. Tarea de fatiga neuromuscular con press banca

La tarea de fatiga neuromuscular tuvo lugar antes de la prueba de lan-
zamiento con fatiga. El objetivo era generar un estrés en la musculatura
implicada en el lanzamiento. Consistio en la realizaciéon de una sola
serie del ejercicio de press banca al 0,6-RM, calculado anteriormente.
La velocidad de ejecucion se midiéo mediante el programa ChronoJump
y el instrumento utilizado fue un encoder lineal, que ha sido utilizado
en numerosos trabajos de investigacion. Tras la estimacion del 1RM se
registré la velocidad de ejecucion del press banca con un peso equiva-
lente al 0,6-RM. Dicha velocidad es la que se usé en la prueba de fatiga,
que consistio en hacer repeticiones sin descanso a velocidad maxima
hasta que el sujeto disminuyera la velocidad de ejecucion en un 50%,
lo que se considera un esfuerzo méaximo (Pareja-Blanco et al., 2017).
Una vez, el sujeto baja un 50% la velocidad de ejecucion en tres repe-
ticiones consecutivas, se para la prueba y se realiza al instante, la prueba
de lanzamiento con fatiga.



3.3.2. Tarea de lanzamiento

La prueba de cinematica y rendimiento en tareas de lanzamiento se
realizé colocando en una pared, una diana de dimensiones 220 cm alto
x 190 cm ancho. A una distancia de 12 metros de la diana, se situ6 una
marca en el suelo indicando la zona de lanzamiento de los sujetos. Ade-
mas, a 3 metros de los sujetos, colocamos una camara lateral que enfocaba
directamente la diana para luego estudiar los diferentes lanzamientos.

Se realizaron dos pruebas idénticas antes y después de la prueba de fa-
tiga. Los sujetos, debian realizar una tnica serie de 25 lanzamientos
hacia la diana. Dichos lanzamientos debian seguir las fases estudiadas
por Gonzélez et al. (2009). Cada lanzamiento debia lanzarse a maxima
potencia y precision, siendo el centro de la diana el punto de maxima
precision.

Para calcular la maxima potencia y velocidad del lanzamiento se utilizo
un radar deportivo en km/h. Para estudiar la precision en los lanzamien-
tos, se coloca una camara de video a una distancia de 9 metros de la
diana que registra todos y cada uno de los lanzamientos, una vez reali-
zada la prueba, mediante el programa Kinovea, se estudio la precision
de los lanzamientos, mediante la herramienta plantilla de calibracion.
Los lanzamientos se realizan con pelotas de tenis convencionales (si-
milares entre si y siempre las mismas). La variabilidad motora se midio6
con acelerometros de alto rango que se colocaron en el antebrazo y en
el brazo dominante de cada sujeto.

3.3.3. Variables independientes

La variable independiente fue la fatiga neuromuscular aguda, diferen-
ciandose entre dos condiciones, una sin fatiga y otra con fatiga.

3.3.4. Variables dependientes

Las variables dependientes fueron: la precision, evaluada mediante fo-
togrametria 2D; la velocidad, que se midi6 utilizando un radar depor-
tivo de velocidad que utiliza la tecnologia Doppler (Diez-Fernandez et
al., 2022); la aceleracion pico de brazo y antebrazo y el tiempo entre el
pico de aceleracion del brazo y del antebrazo (variable Tempo) y la
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variabilidad motora, medida mediante acelerémetros de alto rango (Pro
Move Mini). En el caso de los sensores inerciales, debido a la dificultad
de analisis de los datos solo se midieron 6 participantes. La variabilidad
motora, se calculé en base al estudio de Bradshaw et al. (2007).

3.4. ANALISIS ESTADISTICO

Para el andlisis estadistico se utilizo el software Real Statistics Using
Excel. El valor de p significativo se establecié en 0,05. A modo des-
criptivo, se calcularon la media y la desviacion estandar de cada una de
las variables y las elipses de confianza de los lanzamientos, mediante
Real Statistic Using Excel. También se calcularon los porcentajes de
cambio entre ambas condiciones. Para ver la normalidad de las varia-
bles, se dividio la media con la mediana y este valor debia estar com-
prendido entre 0,9 y 1,10. Las condiciones sin fatiga y con fatiga se
compararon mediante pruebas T-Student para muestras relacionadas.
También se calcularon los tamafios de efecto con la D de Cohen. El
tamafio del efecto se categorizo de la siguiente manera:

— De0a0,2: trivial

— De 0,2 20,5 pequefio
— De 0,5 a 0,8 moderado
— De0,8a1,3: grande

— Por encima de 1,3 muy grande

4. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. DATOS DE VELOCIDAD Y PRECISION

En cuanto a la precision, la Figura 4 muestra las elipses de confianza
de los tiros de los sujetos en la condicion sin fatiga. Estas elipses mues-
tran una tendencia con el eje largo dirigido abajo y a la izquierda en el
caso de los jugadores diestros. Tan solo se evalud a un sujeto zurdo y
la elipse que dibuja tiene una tendencia contraria al resto, con su eje
mas largo dirigido hacia abajo a la derecha. Este hallazgo sigue la linea
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del trabajo de Shinya et al. (2017). Los autores de este estudio sugieren
que esto se debe a la mecénica de lanzamiento (direccion del brazo) y
al error en la liberacion del proyectil.

En cuanto a la magnitud del error, en el presente trabajo fue de aproxi-
madamente entre 30 y 70 cm, muy similar al estudio de Kawamura et
al. (2017) que hallaron valores de aproximadamente entre 30 y 60 cm
en profesionales y, proximos a los 80 cm en adolescentes no profesio-
nales. En cuanto a la velocidad, en su caso fue de aproximadamente de
125 km/h de media, bastante superiores a las del presente trabajo (Fi-
gura 5). Sin embargo, la tarea de lanzamiento de ambos estudios es di-
ferente, ya que Kawamura et al. (2017) analiza lanzamientos del pitcher
de béisbol, en la que la distancia a la diana es de 18,44 m vs 8,05 m en
el actual trabajo y el movil es diferente.

En el presente trabajo no se han hallado diferencias entre la situacion
con fatiga y la situacion sin fatiga en cuanto a la velocidad de lanza-
miento (Figura 5). Dichos resultados contradicen los obtenidos en otros
estudios que si obtienen diferencias en sus pruebas en la velocidad en
condiciones de fatiga neuromuscular aguda. Por ejemplo, Murray et al.,
(2001), a mayor fatiga, obtuvieron menores valores de velocidad y me-
nor precision en la tarea de lanzamiento. Es posible que las caracteris-
ticas de los sujetos y la prueba de lanzamiento utilizada en el estudio de
Murray et al. (2001) expliquen parte de esta incoherencia. En su estu-
dio, analizan la velocidad de la bola en un partido de béisbol en el que
miden lanzamientos del primer turno y lanzamientos del ultimo turno
del mismo jugador y observan una diferencia media de 2 m/s.

Es posible que la fatiga experimentada en un partido de béisbol sea su-
perior a la fatiga experimentada en el presente estudio debido a la du-
racion del partido y al mayor nimero de repeticiones. En relacion con
la ausencia de diferencias en el caso de la velocidad hay un trabajo que
estudia la fatiga en el saque de tenis en jugadores profesionales y en el
que no se apreciaron diferencias en potencia. En concreto, se analizan
las diferencias en la velocidad entre los primeros y ultimos sets de par-
tidos de Wimbledon (Maquirriain et al., 2016).
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FIGURA 4. Ejemplos de las elipses de confianza para las pruebas sin fatiga. El lanzador

zurdo se indica con una elipse de color azul
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Fuente: elaboracién propia

No se encontraron diferencias significativas en ninguna de las variables
analizadas (velocidad, porcentaje de primeros servicios, porcentajes de
saques directos o de puntos con el servicio). Concluye que los tenistas
profesionales son capaces de superar la fatiga y/o realizar ajustes de
movimiento para ejecutar con eficacia golpes técnicos complejos como
el saque en partidos de mas de 3 h de duracion media. Por el contrario,
en otro trabajo de Davey et al. (2002) se generd fatiga simulando un
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partido de dos horas de duracion y se vieron cambios en la precision de
golpeo, pero no en velocidad. Quizés, para no perder velocidad en ges-
tos balisticos, se modifica el patron motor para minimizar la pérdida,
tal y como indican algunos autores como Bartlett et al. (2003). En otra
tarea de golpeo (drive en tenis de mesa), se aprecié como en una con-
dicion de fatiga, los jugadores con mas nivel ajustaban sus patrones de
movimiento para mantener constantes los requerimientos de la tarea,
mientras que los jugadores recreacionales, no eran capaces y su preci-
sion si se veia afectada (Aune et al., 2008).

FIGURA 5. Datos de velocidad sin fatiga y con fatiga de cada uno de los sujetos estudiados
m Sin Fatiga m Con Fatiga m % de cambio
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Se hallaron diferencias significativas y tamafios de efecto grandes para
las variables error total y error lateral absoluto (Figura 6 y figura 7).
Estos datos si concuerdan con los estudios de Murray et al. (2001) y
Antlnez et al. (2008) que hallaron una menor precision en las condi-
ciones de fatiga. Antunez et al. (2008) en su estudio realiza una prueba
en la que diferentes jugadores de tenis amateur realizan 80 saques, 40 a
maxima potencia y 40 a potencia controlada y observa que en los saques
a mayor velocidad se obtiene una peor precision y que a medida que se
realizan saques, la velocidad disminuye por la aparicién de la fatiga
neuromuscular. Estos datos refuerzan los datos obtenidos en esta inves-
tigacion que muestran una disminucion en la precision en la prueba de
lanzamiento con fatiga en relacion de la prueba de lanzamiento sin fa-
tiga.

FIGURA 6. Datos con fatiga y sin fatiga del error de precision total por participante
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FIGURA 7. Datos con fatiga y sin fatiga del error lateral absoluto total por participante
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4.2. DATOS CINEMATICOS OBTENIDOS CON LOS SENSORES INERCIALES

En cuanto a las aceleraciones del brazo y del antebrazo en casi todos
los sujetos se aprecia una mayor aceleracion en el antebrazo (Tabla 2),
lo que guarda coherencia con estudios previos que indican que en una
cadena cinética abierta se produce una mayor velocidad de propulsion
en los segmentos mas distales (Sekiguchi et al., 2017). En cuanto a la
variabilidad motora, los mayores valores de variabilidad se obtuvieron
en el brazo con respecto al antebrazo, aunque solo se hizo a modo des-
criptivo. Al respecto hay un estudio (Bartlett et al., 2003) que indica
que el brazo tiene una funcién muy importante en el ajuste de la posi-
cion de la mano en la liberacion del proyectil. En el caso de las acele-
raciones no se hallaron diferencias significativas entre la situacion sin
fatiga y la situacion con fatiga. Esto guarda relacion con los hallazgos
de velocidad de liberacion del objeto. No parece, que la fatiga generada
en este estudio haya tenido efecto sobre la potencia de lanzamiento.

Un resultado destacable, es el hallazgo de diferencias significativas en
la variable retardo entre picos (Figura 8). Esto sugiere que hay un cam-
bio en el patron de movimiento, es decir, el tiempo que transcurre entre
el pico de aceleracion del brazo y el pico de aceleracion del antebrazo.
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En la condicion sin fatiga, el pico de aceleracion se alcanza antes en el
brazo que, en el antebrazo, lo cual es esta respaldado por estudios que
analizan la cadena cinética de lanzamiento (Kugler et al., 1980 y Se-
kiguchi et al., 2017). En la condicidn con fatiga, el pico se alcanza antes
en el antebrazo respecto al brazo. Asi pues, en condiciones de fatiga,
los deportistas realizan adaptaciones en los patrones motores para evitar
una disminucion en la velocidad (Maquirriain et al., 2016; Davey et al.,
2002; Bartlett et al., 2003; Aune et al., 2008). Maquirriain et al. (2016),
Davey et al. (2002) y Bartlett et al. (2003) sugieren que, durante una
tarea de lanzamientos con fatiga, los jugadores modifican el patron mo-
tor del movimiento para evitar la pérdida de velocidad. Aune et al.
(2008), también sostienen esta hipotesis, pero solo en deportistas pro-
fesionales, en deportistas amateur no encuentra diferencias en los pa-
trones motores para evitar una disminucion en la velocidad.

TABLA 2. Aceleracién méaxima de la mano y del brazo de cada participante, variabilidad
motora bioldgica (BCV) de cada segmento y retardo entre picos (REP)

Condicién  |Sujeto fnﬁfga“ BCV (%) fnfl‘;f;’ BCV (%) |REP (n)

Sin fatiga MO 441 13 293 14 -0.0014
ES 311 14 247 19 0.013
PL 602 6 412 7 0.0077
MM 588 6 525 18 -0.0143
PA 698 5 471 10 0.0178
Promedio 528 9 390 13 0.0046

Con fatiga MO 446 9 390 15 -0.0144
ES 581 10 507 17 -0.0193
PL 615 11 467 9 -0.0057
MM 675 18 3% 18 -0.0168
PA 641 9 490 16 0.0003
Promedio 592 11 449 15 -0.0112

P value 0.32 0.39 0.4 0.27 0.03

d de Cohen -0.5 -0.43 -0.42 -0.57 1.46

Acc.: Aceleracion; man: mano; br: brazo; REP: retardo entre picos.

Fuente: elaboracién propia



FIGURA 8. Variable retardo entre picos entendida como la resta de la muestra en la que se
alcanza la maxima aceleracion del brazo y la maxima aceleracion de la mano. Un valor
positivo, indica que el pico se alcanza antes en el brazo y viceversa.
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4.3. LIMITACIONES DE ESTUDIO Y LINEAS DE FUTURO

Las limitaciones de este estudio incluyen el hecho de que los resultados
de las pruebas de velocidad, precision y variabilidad motora de los lan-
zamientos han sido evaluados en una unica sesion y en unas condicio-
nes especificas, pudiendo variar si el contexto y el entorno cambia. El
rendimiento en un deportista varia constantemente, incluso durante un
mismo entrenamiento o competicion, por aspectos relacionados con el
estado general del sujeto y no solamente por la fatiga neuromuscular
(Edwards & Waterhouse, 2009; Elghoul et al., 2014), por lo que se de-
berian haber realizado mas réplicas del experimento o controlar varia-
bles como aspectos psicologicos que pueden afectar a los lanzamientos.
Ademas, dichos resultados han sido obtenidos en una prueba de lanza-
miento por encima del hombro, y quizas no sean aplicables a otras ta-
reas de lanzamiento. Finalmente, la muestra de la que se ha dispuesto
ha sido limitada y los resultados obtenidos pueden no ser extrapolables
a otras poblaciones con diferentes caracteristicas.
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A continuacion, se muestran algunas lineas futuras de estudio.

— Estudiar como el entrenamiento especifico para esta modali-
dad de lanzamientos influye en la fatiga neuromuscular, la
precision y la variabilidad motora.

— Evaluar la influencia de la fatiga neuromuscular en tareas de
lanzamiento en situaciones reales en deportes.

— Estudiar como afectan otros tipos de protocolos de fatiga neu-
romuscular (por ejemplo, modificando la velocidad umbral de
la prueba de fatiga) en el rendimiento en tareas de lanzamien-
tos por encima del hombro.

— Estudiar los efectos de la fatiga cardiovascular combinada con
la fatiga neuromuscular en el rendimiento en tareas de lanza-
miento por encima del hombro.

— Evaluar el efecto de la fatiga neuromuscular sobre la veloci-
dad, la precision y la variabilidad motora en tareas de lanza-
miento por encima del hombro con una muestra superior y du-
rante un periodo de tiempo prolongado para ver los efectos del
aprendizaje.

5. CONCLUSIONES

El presente trabajo de investigacion de tipo intrasujeto analiza las dife-
rencias de precision, velocidad y cinematica (incluyendo la variabilidad
motora) entre una condicion de lanzamientos por encima del hombro
sin fatiga neuromuscular y una condicion en la que existia fatiga neu-
romuscular. En lineas generales se encontraron diferencias en cuanto a
la precision total y en cuanto a la precision lateral absoluta sobre el eje
X, obteniéndose peores datos en la condicion con fatiga. También hubo
diferencias en la variable retardo entre picos de aceleracion del brazo
respecto al antebrazo lo que sugiere un cambio en la cinematica de mo-
vimiento y posibles movimientos de adaptacion para evitar la pérdida
de velocidad. En concreto, en la condicion sin fatiga se observa que el
pico de velocidad se alcanz6 antes en el brazo, mientras que en la con-
dicion con fatiga fue al contrario, el pico se alcanzo6 en el antebrazo
antes que en el brazo. Los resultados de este trabajo deberian ser tenidos
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en cuenta en futuras investigaciones que analizan los lanzamientos por
encima del hombro y que quieren estudiar los efectos de la fatiga sobre
dichos lanzamientos. En base a estos datos, se sugiere que la fatiga neu-
romuscular generada tiene efecto sobre la precision, pero no sobre la
velocidad, lo que puede ser tenido en cuenta si se quiere entrenar el
gesto de lanzamiento en condiciones de velocidad y precision maxima.
En el futuro seria interesante repetir el estudio aplicando diferentes pro-
tocolos de fatiga, distintos tipos de lanzamiento e incluyendo otras va-
riables dependientes, como factores psicolégicos, lanzamientos en si-
tuaciones de competicion, etc.
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CAPITULO 5

EFECTOS DE LA TECNICA DE CONTROL DEL ESTRES
PMI SOBRE EL RENDIMIENTO DEL SAQUE
EN TENISTAS AMATEURS
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1. INTRODUCCION

El saque de tenis es una de las jugadas mas importantes en el juego, ya
que permite iniciar el punto y tener el control de la pista desde el prin-
cipio. Sin embargo, en situaciones de presion, como en partidos impor-
tantes o en momentos clave del juego, es comun que los jugadores ex-
perimenten un bloqueo en la ejecucion del saque, lo que puede afectar
negativamente su rendimiento deportivo (Baumeister, 1984). Existen
varias investigaciones que analizan el uso de técnicas de relajacion so-
bre el rendimiento, tales como técnicas respiratorias (Park et al., 2020),
la visualizacion motora (Wolf et al., 2015), técnicas de auto-habla po-
sitiva (Hazell et al., 2014), etc. Pocas investigaciones analizan los efec-
tos de la técnica de prension manual izquierda (a partir de ahora técnica
PMI) sobre el rendimiento deportivo en el caso del tenis.

Este trabajo de investigacion se centra en esta técnica de reduccion del
estrés basada en la PMI previa al saque. Este tipo de técnica influye
sobre la actividad cortical disminuyendo la participacion relativa de los
procesos conscientes del movimiento (Mirifar et al., 2020). A pesar de
ello, los estudios muestran resultados contradictorios, y, por ejemplo,
no se hallaron mejoras, en el tiro a canasta, tras el uso de dicha técnica.
Otros autores han encontrado mejoras en el rendimiento en gimnastas
(Gropel y Beckmann, 2017), en jugadores de bolos (Mesagno et al.,
2019) o en golfistas (Pijpers et al., 2005). En el caso del tenis, se han



encontrado escasos articulos cientificos. Destaca la investigacion de
Beilock y Carr (2005), donde se indica que en jugadores experimentados
esta técnica no tiene tanto efecto como en tenistas novatos. Un reciente
estudio sugiere que la técnica tiene beneficios significativos en el servi-
cio de tenis, en concreto sobre la precision (Beckmann et al., 2021).

En este estudio se investiga la eficacia de la técnica PMI como estrate-
gia de intervencion para prevenir la reduccion de la precision/velocidad
del saque de tenis bajo presion. La empuiiadura dindmica de la mano
izquierda (PMI) se integrd en la rutina del saque de forma similar a
estudios anteriores. Este trabajo se presenta como una contribucion al
estudio de la psicologia del deporte y al desarrollo de estrategias para
mejorar el rendimiento en situaciones de presion en el saque de tenis.

2. OBJETIVOS E HIPOTESIS

2.1. OBJETIVOS PRINCIPALES

Analizar la efectividad de la técnica PMI sobre el rendimiento del saque
de tenis en jugadores amateurs.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

— Establecer un protocolo de evaluacion de la precision, la velo-
cidad y la variabilidad del saque de tenis en situacion de
campo, basado en fotogrametria 2D.

— Estudiar las diferencias en la velocidad del servicio a nivel in-
tra sujeto entre la condicion en la que se aplica la técnica PMI
(condicion experimental) y la condicion en la que no se em-
plea esta técnica (condicion control).

— Estudiar las diferencias en la precision del servicio a nivel in-
tra sujeto entre la condicion en la que se aplica la técnica PMI
(condicion experimental) y la condicion en la que no se em-
plea esta técnica (condicion control).

— Estudiar las diferencias en la cinematica angular del brazo y
del antebrazo en el servicio a nivel intra sujeto entre la



condicion en la que se aplica la técnica PMI (condicion expe-
rimental) y la condicién en la que no se emplea esta técnica
(condicién control).

— Comparar y analizar a nivel intra sujeto la velocidad de la raqueta
y el spin de la pelota mediante un sensor inercial comercial.

2.3. HIPOTESIS

En base a la literatura consultada, se sostiene la hipotesis de que habra
una mejora en el rendimiento de los saques de tenis cuando se aplica la
técnica PMI (condicion experimental), en relacion con la condicion en
la que no se emplea (condicion control).

3. METODOLOGIA

3.1. DISENO EXPERIMENTAL

Se trata de un estudio de intervencion, realizado a nivel intra sujeto. Se
va a comparar la efectividad del servicio de 9 sujetos que realizaran 3
series de 8 saques con la condicion control y otras 3 series de 8 saques
con la condicion aplicando la técnica PMI. Se medira la precision y
velocidad con una camara y la aplicacion Kinovea, la velocidad de la
raqueta y el efecto de la pelota (en revoluciones por minuto [RPM]) con
el sensor Zepp y los picos de velocidad angular del brazo y del ante-
brazo con acelerometros de alto rango de medicion.

Dicho experimento se disefia de manera que los sujetos pasan por dos
condiciones experimentales. Se utilizara una metodologia de contraba-
lanceo, que es una técnica que se emplea cuando el orden de presenta-
cion de cualquier variable afecta el resultado sobre la variable depen-
diente, es decir es una técnica de control experimental que consiste en
ordenar de tal modo los tratamientos experimentales que el error pro-
gresivo se distribuya equitativamente entre todas las condiciones expe-
rimentales. Se utiliza en los disefios intra sujeto. Dicho de otro modo,
consiste en distribuir las condiciones que se aplican a los mismos suje-
tos de modo aleatorio, para neutralizar en la medida de lo posible efec-
tos de aprendizaje. No esta relacionado con los sujetos o las unidades
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experimentales, sino con la aplicacion de condiciones a los mismos su-
jetos (Centro de Estudios de Psicologia GAUSS, 2023).

Variables independientes

La variable independiente de este estudio fue el uso de la técnica PMI
que se compar6 con una condicion control en la que no se utilizaba
dicha técnica.

Variables dependientes

Las variables dependientes fueron la velocidad de la raqueta y de la
pelota, la aceleracion méaxima segmentaria de brazo y antebrazo, el
efecto de la pelota o spin en RPM vy la precision de golpeo (error medio
y absoluto en los ejes X e Y y error total).

3.2. MUESTRA

La muestra estuvo conformada por 9 sujetos, de entre 20 y 33 afios.
Dicho tamafio muestral estuvo basado en un trabajo previo aplicando la
técnica PMI en saques en el que se hallaron diferencias significativas
(Beckmann et al., 2021). Todos ellos eran diestros y habian jugado al
tenis al menos durante 3 afios. Otras caracteristicas relacionadas con los
jugadores se muestran en la Tabla 1.

TABLA 1. Valores descriptivos de la muestra

Variables Media Mediana DE Minimo Maximo
Edad 23.00 21.00 4.94 20.00 33.0
Peso (kg) 75.67 77.50 15.73 50.00 96.0
Altura (cm) 176.67 178.00 10.82 162.00 194.0
Afios de practica 11.33 8.50 8.16 3.00 26.0
Edad de inicio 9.17 7.50 5.08 4.00 18.0
Peso de su raqueta 287.50 282.50 12.14 275.00 305.0

Fuente: Elaboracién propia

Los criterios de inclusion y exclusion se detallan a continuacion:



Criterios de inclusion: haber jugado al tenis durante un minimo de 3
afos, que fueran capaces de ejecutar la técnica de servicio de manera
correcta y que tuvieran entre 20 y 35 afios.

Criterios de exclusion: no haber sufrido ninguna lesion en el mes previo
al estudio que afectara a la técnica de servicio, no haber realizado acti-
vidad extenuante en las 48 horas previas y no haber disputado torneos
en las horas previas al estudio.

El estudio contaba con la aceptacion del Comité de Etica de la Univer-
sidad Pontificia de Comillas (Anexo 1). La participacion en el estudio
fue voluntaria y todos los participantes dieron su consentimiento infor-
mado por escrito (Anexo 2) de acuerdo con la Declaracion de Helsinki.
Los participantes pudieron retirarse de la investigacion en cualquier
momento.

El estudio no incluy6é ningun método invasivo o potencialmente peli-
groso y el montaje no puso en peligro la seguridad de los participantes.
Los datos se anonimizaron por completo y se aplicaron procedimientos
adecuados de confidencialidad. Los jugadores fueron reclutados a tra-
vés del Centro de Ensefianza Superior Alberta Giménez, adscrito a la
Universidad Pontificia de Comillas.

3.3. INSTRUMENTOS

Los instrumentos utilizados fueron (Figura 1 y 2):

Raquetas, para el test de saque. Cada sujeto usé la raqueta con la que
juega habitualmente para que se sintiera comodo y el implemento no
afectara negativamente a los resultados de la prueba. Ademas, se com-
probd que los sujetos utilizaran raquetas homologadas por la ITF, que
estuvieran en buen estado de conservacion y que tuvieran una tension
adecuada (esto ultimo se comprob6d mediante una inspeccion manual
del cordaje). Las marcas de raqueta utilizadas fueron Babolat, Wilson
y Head.

Radar de velocidad (Supido, MultiSport Radar, Court-Royal
Schonaich, Alemania), utilizado para la medicion de la velocidad de la
pelota. Se ha mostrado fiable y validado (Diez-Fernandez et al., 2022).
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Zepp2 (Zepp, California, EEUU). Es un sensor que parece preciso para
medir la velocidad de la pelota en estudios intrasujeto y obtuvo valores
positivos en el Lin CCC respecto a un sistema fotogramétrico (Del-
gado-Garcia et al., 2022). Sin embargo, los errores del Zepp2 fueron de
aproximadamente 10 km/h al evaluar los datos no ajustados y de apro-
ximadamente 7 km/h para los datos ajustados. Estos valores son bas-
tante similares a los obtenidos en el estudio de Keaney y Reid, (2020).

Céamara Iphone 13 (colocada en un tripode).

Dinamoémetro electrénico (Vernier, con rangos de fuerza de hasta
800N).

Pelotas (Artengo TB920), nuevas al inicio del estudio.

Dinamoémetro de muelles (con 5 niveles de resistencia y rangos de 8 a
40 kg con saltos de 8 kg por nivel).

FIGURA 1. Instrumentos utilizados. De izquierda a derecha y de arriba abajo son: radar de
velocidad, sensor Zepp, dinamometro electronico, pelotas, crondémetro y dinamémetro ajus-
table

Fuente: Elaboracién propia



FIGURA 2. Montaje del experimento e instrumentos asociados. 1: Radar de velocidad, 2:
Diana (Pelota), 3: Participante, 4: Aparato para PMI, 5: Experimentador

S e

Fuente: Elaboracién propia

3.4. PROCEDIMIENTOS

Cuando aceptaron participar, se invito a los jugadores a una reunioén con
los entrenadores y los investigadores principales, previa a la recogida
de datos. Durante esta reunion, se describio el procedimiento de la in-
vestigacion y se respondio a las preguntas abiertas de los participantes.
En ese momento, no se revel6 a los jugadores el verdadero trasfondo de
la investigacion. En su lugar, se les dijo que participarian en un estudio
sobre la importancia de la concentracion en el tenis y su transferencia a
los saques. No se les informo a los participantes del verdadero signifi-
cado del estudio (analizar como la técnica PMI, influia sobre la ejecu-
cion del servicio), para no influenciar a los sujetos a la hora de realizar
los saques.

3.4.1. Test de rendimiento del saque

Todos los participantes recibieron una breve instruccion sobre la tarea
de PMI antes de la prueba y sobre las condiciones y los premios para el
ganador. El procedimiento que se siguid una vez que los participantes
llegaban a la pista de tenis, fue el siguiente:

1. Primero realizaron un test para la medicion de la fuerza iso-
métrica maxima mediante un dinamometro electronico (Fi-
gura 3) para determinar la resistencia que se debia aplicar al
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dinamoémetro de muelle utilizado en la aplicacion de la técnica
PMI (Figura 4). La fuerza en la técnica PMI se aplicaba me-
diante un dinamoémetro con diferentes niveles de resistencia
en kg, en base a la fuerza maxima de cada sujeto. La posicion
del antebrazo para efectuar esta prueba fue de 90 grados en
relacion con el tronco y cuando se indicaba se aplicaba la ma-
yor fuerza posible al dinamoémetro. El resultado fue indicado
en Newtons. El valor aplicado al dinamometro de muelles fue
de aproximadamente (nivel mas proximo del dinamoémetro) un
10% respecto al resultado en esta prueba.

FIGURA 3. Prueba de dinamometria realizada para seleccionar el valor de fuerza del dina-
mometro de muelles empleado en la prueba PMI. A partir del resultado de la prueba con el
dinamémetro electrénico, el 10% del resultado seria la resistencia aplicable al dinamémetro
de muelles.

Fuente: Elaboracién propia
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FIGURA 4. Aplicacion de la técnica PMI con el dinamémetro de muelles

Fuente: Elaboracién propia

1. Posteriormente, a modo de calentamiento todos los partici-
pantes completaron una sesion de golpes de cinco minutos
que incluia golpes de fondo, voleas y saques. A continuacion,
realizaron el test en la condicidon control o experimental, con-
sistente en 3 series de 8 saques (Figura 5). El tiempo de des-
canso entre series y entre ambas condiciones fue de 2 y 5 mi-
nutos. Los saques se realizaban aproximadamente cada 10 se-
gundos (controlados con un cronémetro). Cuando se reali-
zaba la condicion control se debia esperar 10 segundos entre
saque, controlados por el investigador y cuando se realizaba
la condicidén experimental la prensidon manual era de 10 se-
gundos, 1 segundo por cada contraccion de la mano.
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FIGURA 5. Test de realizacion del saque

Fuente: Elaboracién propia

2. Se anotaron los datos de los golpes (velocidad y spin) en una
hoja de elaboracion ad-hoc.

FIGURA 6. Procedimiento del estudio

trica uno/dos dos/uno
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En la Figura 7 se muestra un esquema del experimento.

FIGURA 7. Esquema del experimento, posicién del sacador, localizacion de la diana y zona
de calibracion
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3.4.2. Manipulacion de la presion psicologica

Se tomaron varias medidas para inducir presion psicologica durante la
prueba. Después de cada saque, se anunciaba en voz alta la velocidad a
la que iba el saque medida por el radar. De este modo, los jugadores
recibian informacion directa sobre sus saques. Como incentivo adicio-
nal para intentar que obtuvieran buenos resultados, se les coment6 que
a la persona que realizara los mejores golpes en relacion a la velocidad
y precision se le entregaria unas barritas energéticas y un set de pelotas
como premio. Ademas, los instrumentos que se instalaron (dos camaras
de video y el sensor Zepp) podian incrementar la presion. Se informo a
los jugadores de que posteriormente se realizaria un analisis en video
de las variables de velocidad y precision lo que pretendia aumentar la
presion otorgandole una mayor importancia a la velocidad y precision
de cada saque. Al respecto, hay ciertos estudios que indican que sentirse
observado disminuye el rendimiento mental y fisico (Hills et al., 2019).
Esto puede deberse a la ansiedad que provoca el hecho de ser observado
o0 a la mayor aprension a ser evaluado durante la tarea (Hills et al., 2019).



3.4.3. Célculo de la velocidad y precision de saque

La velocidad del saque se calculé mediante fotogrametria 2D, usando
el software Kinovea. Para ello se empled el mismo video (60 fps) que
el utilizado para analizar la precision de golpeo. La velocidad de saque
se determiné en base a la distancia recorrida por la pelota entre el gol-
peo y el bote y a la duraciéon del vuelo de la pelota. En la Figura 8 se
explica mejor el procedimiento. En este ejemplo el tiempo de vuelo fue
de 0,5 segundos. La distancia del golpeo al bote en el eje X es de 218
cm, en el eje Y de 1976 cm y la altura de impacto se estableci6 siempre
en 2 m en base a estudios previos. Aplicando el teorema de Pitagoras,
podemos calcular la distancia recorrida, que fue de aproximadamente
20 m. La velocidad por tanto fue de 20 m/0,5 s =40 m/s (144 km/h). El
error en el eje X fue de 11 cm, en el eje Y de 2 cm y el error total de
aproximadamente 11,2 cm.

FIGURA 8. Calculo de la velocidad de saque
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La precision también se calcul6 usando la herramienta de Kinovea, cua-
dricula de perspectiva, en base a una cuadricula de medidas conocidas
y al impacto de bote en la pista. Esta herramienta calcula la precision
respecto al centro de coordenadas, que en este caso se localizo en el
medio del cuadro de saque, 40 cm adelantado respecto a la linea de
saque. Para calibrar la cuadricula de perspectiva se aprovecho el propio
cuadro de saque. Las variables de precision fueron: el error medio en
los ejes X e Y para estudiar la tendencia, el error absoluto en los ejes X
e Y para estudiar la magnitud del error en cada eje, y finalmente, el
error total, como medida de la magnitud del error.

3.5. ANALISIS ESTADISTICO

El andlisis estadistico se realiz6 mediante Excel. Para estudiar la nor-
malidad de las variables se calculd el cociente entre la media y la me-
diana. La variable se consideraba normal si dicho ratio estaba entre 0.9
y 1.1. En el presente trabajo todos los cocientes media/mediana estaban
dentro de este rango y fueron consideradas normales por lo que se
aplico estadistica paramétrica. La comparacion entre la condicion con-
trol y la condicioén experimental se realiz6 mediante la prueba estadis-
tica t de Student para muestras relacionadas, teniendo en cuenta que era
un estudio de tipo intra sujeto. En el caso de que hubiera diferencias
significativas se calcul6 el tamafio del efecto mediante la d de Cohen,
dividiendo el promedio de las diferencias entre la desviacion estandar
de las diferencias (Cohen, 2013).

También se tuvieron en cuenta las diferencias en porcentaje (para poder
compararlas con otros estudios) entendiendo este porcentaje como el
cociente entre la diferencia y el promedio entre ambos datos (sin fatiga
vs. con fatiga).

4. RESULTADOS Y DISCUSION

Los datos del dinamometro electronico arrojaron valores de fuerza de
prension manual de entre 200 y 450 newtons. En base a los datos de
fuerza de este dinamometro la fuerza de prension del dinamometro de
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muelles (usado en la condicion PMI) se establecio en 8 kg en tres suje-
tos, en 16 kg en otros 3 sujetos y en 24 kg en los 3 restantes.

4.1. CONFIABILIDAD DEL SISTEMA FOTOGRAMETRICO DE MEDICION DE LA
VELOCIDAD EN RELACION CON EL RADAR

Cuando se compar6 la velocidad calculada con el sistema fotogramé-
trico con la velocidad proporcionada por el radar, se obtuvo una corre-
lacion alta (Figura 9) con lo cual se afirma que los datos de velocidad
obtenidos se pueden utilizar en sustitucion a éste. De esta forma, se po-
drian simplificar las condiciones del experimento, ademas de que se
puede estudiar la relacion entre la velocidad de golpeo y la precision de
manera mas simple. El sistema fotogramétrico midi6 velocidades supe-
riores a las del radar (Figura 9). Aunque no se han encontrado articulos
con una metodologia parecida, si hay una revision bibliografica que
propone un método similar (Palao & Valades, 2009).

FIGURA 9. Recta de regresion entre la medicion de la velocidad de la pelota con el radar y
con el sistema fotogramétrico planteado en el trabajo
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4.2. DATOS DESCRIPTIVOS DE VELOCIDAD Y PRECISION

La media del spin fue de 1341 rpm para la condicion control y de 1223
rpm para la condicion PMI. La mediana fue igual a 1433 rpm y 1269



rpm respectivamente, la DE fue de 515 y 549 rpm, el minimo de 392
rpm y de 122 rpm y finalmente, el maximo de 2133 rpm y 2421 rpm.
Estos datos de spin son ligeramente inferiores a los de Koya et al.,
(2022) que al igual que en el presente estudio, evaluo el saque plano de
tenis, en su caso mediante un radar que utiliza el efecto Doppler (no se
dan mas detalles sobre como se obtiene el spin de la pelota). Por otro
lado, Sakurai et al., (2013) hallan valores de aproximadamente 1189
rpm para el saque plano, 2165 rpm para el saque cortado y 3136 rpm
para el saque liftado, en su caso mediante fotogrametria 3D, colocando
marcadores en la pelota para contar el nimero de vueltas de la pelota
en un video grabado a una alta frecuencia de muestreo. Estos datos,
sugieren que los jugadores del presente trabajo realizaron golpeos pla-
nos tal y como se les solicit6. La velocidad de los saques se corresponde
con jugadores amateurs ya que la media de los participantes se encuen-
tra alrededor de los 130 km/h y, por ejemplo, en tenistas de nivel com-
petitivo junior se superaron los 160 km/h (Hayes et al., 2021). En la
Tabla 2 se muestran los datos descriptivos para el resto de las variables
del estudio que se complementa con las figuras de cajas y bigotes (Fi-
gura 10 a 12).

En cuanto al error en el eje X, los datos son similares a los del estudio
mencionado (Hayes et al., 2021). En relacion al error en el eje Y, los
datos fueron superiores a los de un estudio previo en el que se analiza
el golpeo de derecha y de revés, donde los resultados fueron en torno a
los 511 cm (Delgado-Garcia et al., 2019), aproximadamente cuatro ve-
ces inferior a los datos de este trabajo. Estos datos podrian explicarse
en base a la teoria de la ventana optima de lanzamiento de Calvin, se-
gun la cual la velocidad es una variable que influye sobre el error lon-
gitudinal. En base a esta teoria, existe un momento optimo de lanza-
miento (Freeston et al., 2015), en el cual se obtiene la mayor precision
y si se libera el movil fuera de la “ventana optima de lanzamiento”,
habra un error de precision, que dependera entre otras variables de la
velocidad de liberacion (Freeston et al., 2015). Las diferencias respecto
a la magnitud del error sobre el eje Y en relacion con el estudio de Del-
gado-Garcia et al. (2019) podrian deberse a que, en este caso, se esta
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analizando el saque mientras que en el otro estudio se analizan golpeos
de fondo donde la pelota viaja a menos velocidad.

TABLA 2. Datos descriptivos de las principales variables del estudio

. Media DE Minimo Maximo
Variables - - . .
Sin Con [Sin |Con |Sin |Con (Sin Con
Velocidad (km/h) 132 131 20 |21 80 82 168  |166
Error X absoluto (cm) 223 186 124 {115 |0 0 500  [456
Error Y absoluto (cm) 2037 2060 (215 |217 (1752 |1735 |2722 |2748
Error total (cm) 2053 2072|215 |215 1752 |[1754 |2722 |2748

Fuente: Elaboracién propia

4.3. COMPARACION DE LAS VARIABLES DE VELOCIDAD Y PRECISION

Cuando se compararon los datos mediante las pruebas t para muestras
relacionadas no se encontraron diferencias significativas, ni para la ve-
locidad (Figura 10), ni para la precision en ninguno de los casos (Figu-
ras 11 y 12), con lo cual se sugiere que la técnica empleada (PMI) no
mejoro el rendimiento de golpeo. A pesar de ello, si se pudieron obser-
var tendencias a la mejora en la precision horizontal. Beilock y Carr
(2005), también examinaron como la técnica PMI afectaba al rendi-
miento de los jugadores novatos y expertos durante el saque de tenis.
Hallaron que cuando los jugadores novatos apretaban con fuerza la pe-
lota de tenis antes del saque tenian peor rendimiento en comparacion
con la condicion en la que la apretaban suavemente o no la apretaban
en absoluto. Sin embargo, en los jugadores expertos, la prension manual
no tuvo ningun efecto significativo en el rendimiento. Esto sugiere que
la PMI suave puede ser una estrategia eficaz para inhibir la ansiedad en
jugadores novatos, pero puede no ser relevante para jugadores expertos.
En el presente estudio, los participantes no eran novatos ni expertos
sino de un nivel intermedio. Respecto a la precision, en el eje X se en-
cuentra un error de 223 cm con la condicion control y de 186 cm en la
condicion experimental, por tanto, hay una tendencia a la mejora de la
precision, concretamente de un 18% (aunque como hemos dicho no
hubo diferencias significativas). Hacen falta mas estudios con jugado-
res de nivel intermedio.
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Respecto al golf, la parte mental del juego puede jugar un rol incluso
mas importante que en el tenis, teniendo en cuenta que cualquier fallo
de precision penaliza mas. Es por ello que Gallicchio et al., (2017) afia-
dieron la técnica PMI en rutinas previas de putting en golf siendo los
resultados positivos respecto a la mejora del rendimiento en los depor-
tistas. En este estudio se produjo una mejora del rendimiento después
de la aplicacion de la técnica PMI en los putts, mejorando la precision
en un 29% y disminuyendo el error radial (cm) en un 31%.

En el caso del estudio de Beckmann et al., (2021) no se hallaron mejo-
ras, pero con la aplicacion de la técnica PMI, se evito el deterioro de la
precision una situacion de presion competitiva. Los datos de precision
en este caso fueron de 29.74 cm con la condicion control y de 29.74 cm
con la técnica PMI. Cuando apretaban con la mano derecha, si que se
observaba una pérdida de precision, quizas debido a la fatiga de la mano
por la prension. No midieron la velocidad, con lo cual no podemos com-
parar nuestros resultados en este caso.

FIGURA 10. Comparacion de la velocidad entre ambas condiciones
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En resumen, en el presente trabajo, cuando los tenistas utilizaron la téc-
nica PMI, los datos de velocidad de los saques fueron similares con la
condicion control y aplicando la técnica PMI. En cuanto a la precision
hubo un aumento después de la utilizacion de la técnica PMI, y se en-
contrd un 18% de mejora en la precision (Figura 10 a 12).
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FIGURA 11. Comparacion del error X (a) e Y (b) medio entre las dos condiciones de estudio
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FIGURA 12. Comparacion de error X (a) e Y (b) absoluto entre las dos condiciones de
estudio
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4.4. CINEMATICA ANGULAR (ACELERACIONES DE BRAZO Y ANTEBRAZO)

En este caso, tampoco hubo diferencias en la aceleracion del brazo (p
=0.50) y antebrazo (p = 0.64) entre la condicion control y la condicion
experimental (los datos fueron de entre 200 y 300 m/s?) (Figura 13). En
la Figura 14 se muestran a modo de ejemplo los datos de 5 participantes.
Los valores respecto a la aceleracion media del brazo fueron parecidos
en todos los sujetos y en ambas condiciones. Cabe destacar que en el
sujeto MJ se paso de una aceleracion de 250 m/s® en la condicion con-
trol a una aceleracion media de practicamente 400 m/s> en la condicion
experimental. En cambio, en la del antebrazo los resultados se mantu-
vieron mas estables, sin variaciones significativas y alcanzando valores
de alrededor de los 300 m/s? (excepto en el sujeto JM donde los valores
fueron inferiores a los 150 m/s % (Figura 14).

Este, es de los pocos trabajos que analiza como la técnica PMI afecta a
variables de tipo cinematico, con lo cual no hay demasiados trabajos
con los que poder comparar los datos. Al igual que en los datos de ve-
locidad y precision se observa una tendencia a la mejora (Figuras 13 y
14), pero el valor de p no fue significativo en ningun caso. Seria intere-
sante incluir mas sensores inerciales (en otras posiciones del cuerpo) y
grabar a mayores frecuencias de muestreo, ya que este tipo de estudios
requieren una gran precision/sensibilidad de la medida, para poder cap-
tar pequefios cambios.

FIGURA 13. Comparacion de la aceleracion media del brazo y del antebrazo sin y con la
condicién experimental PMI

___ 400
)
£ 300 T
c
2 200
© p=0.51 p=0.64
% 100
< 0
Control PMI Control PMI
Aceleracion media brazo Aceleracion media brazo

Fuente: Elaboracién propia
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FIGURA 14. Aceleracion del brazo (a) y del antebrazo (b) para la situacion control y para la
situacion PMI (ejemplo de 5 participantes del estudio)
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4.5. LIMITACIONES Y LINEAS DE FUTURO

Respecto a las lineas de futuro que se deben seguir, seria interesante:

— Comparar como afecta la técnica PMI a los hombres y a las
mujeres, si se encuentran diferencias significativas entre ellos
como en la investigacion realizada por Dias et al. (2010),
donde se puso de manifiesto que las mujeres hicieron un ma-
yor uso de estrategias centradas en las emociones (reinterpre-
tacion positiva, desconexion conductual, desahogo de emocio-
nes), afrontamiento activo y apoyo instrumental mientras que



los hombres reconocieron un mayor uso de sustancias como
modo de afrontamiento a situaciones de ansiedad.

— El aumento de la muestra podria servir para identificar las di-
ferencias entre sujetos y si aparecen mejoras en la aplicacion
de la técnica PMI.

— El uso de dicha técnica en una competicion real podria evaluar
los efectos directos que tiene la técnica PMI sobre situaciones
de presion competitiva.

— Investigacion de otros protocolos y rutinas previas a la accion
del saque como medidas preventivas o de reduccion de la pre-
sion competitiva.

— Uso de una encefalografia para evaluar los diferentes niveles
de presion y ansiedad de cada sujeto y observar qué ocurre en
las ondas alfa del cerebro (Beckmann et al., 2021).

— Finalmente, seria interesante analizar que sucede en otros gol-
peos, como el saque, la derecha o el revés, ya que la presion
también puede influir en el rendimiento, bien sea en la veloci-
dad del servicio, en la precision y/o en la cinematica angular
de brazo y antebrazo.

Por otro lado, respecto a las limitaciones existentes que se encuentran
en el estudio destacan:

Uso de una muestra reducida. Se trataba de un estudio exploratorio y
teniendo en cuenta que se incluyeron muchas variables y que el analisis
de los datos era costoso en cuanto a tiempo se decidi6 elegir una mues-
tra pequefia (en el futuro se podria hacer con mas participantes).

El sistema de evaluacion de velocidad no fue validado, pero se mostro
fiable y permitié obtener una gran base de datos (y permitiria en estu-
dios futuros relacionar velocidad y precision).

Finalmente, no se evaluo lo que ocurre al apretar con la mano derecha
tal y como han hecho otros estudios debido a que podria afectar a la
fatiga y por tanto al servicio.



6. CONCLUSIONES

En cuanto a los parametros analizados de velocidad, precision y cine-
matica (aceleracion de mano y antebrazo), no se encontraron diferen-
cias significativas entre las series de saques con la condicion control y
la condicion experimental (técnica PMI), aunque en algin caso se vie-
ron tendencias a la mejora. Por lo tanto, en este estudio no se confirma
la hipdtesis planteada de que la empufiadura dindmica con la mano iz-
quierda puede mejorar el rendimiento, pero tampoco disminuye el ren-
dimiento bajo presion ya que los resultados son muy similares con las
dos condiciones. Por lo tanto, la técnica PMI puede ser una herramienta
util ya que, teniendo en cuenta que en otros trabajos si que hallan dife-
rencias se requieren mas estudios al respecto. Se ha demostrado en base
a la literatura cientifica, que puede ser una estrategia de mejora del ren-
dimiento deportivo y de prevencion eficaz contra la asfixia bajo presion
en el saque de tenis, que puede implementarse facilmente en las rutinas
de saque existentes de los atletas. En futuras investigaciones, se debera
estudiar la aplicabilidad de la empufadura dindmica de la mano iz-
quierda relacionadas con la velocidad, la precision y la cinematica an-
gular (aceleraciones de brazo y del antebrazo) en otros golpeos y en
situaciones de presion competitiva.
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CAPITULO 6

EVALUACION DE UNA PROPUESTA DIDACTICA
PARA FOMENTAR LA AUTOESTIMA DEL ALUMNADO
DE 9-12 ANOS EN EDUCACION FiSICA

PAULA ETAYO-URTASUN
Universidad de Deusto

1. INTRODUCCION

La evidencia cientifica indica que en las Ultimas etapas de la infancia
ocurren cambios biologicos, cognitivos y sociales importantes (Kara-
baba, 2020). A modo de ejemplo, entre los 9 y los 12 afios los nifios y
nifias perciben de forma mas realista las opiniones del entorno y desa-
rrollan la capacidad de comparar sus habilidades aplicando los mismos
criterios (Esnaola et al., 2020; Harris et al., 2018; Magro et al., 2019;
Soto-Icaza et al., 2015). Ademas, el comienzo de la pubertad influye
directamente en el desarrollo neuropsicologico, ya que aumenta la co-
nectividad de las zonas cerebrales implicadas en el procesamiento de
las emociones (Higgins, 2016; Soto-Icaza et al., 2015). Diversos estu-
dios han reportado que el espacio de tiempo de estos cambios coincide
con una reduccion generalizada en los niveles de autoestima, lo que
sugiere que dichos cambios podrian tener un impacto negativo en la
autoestima (Higgins, 2016; Karababa, 2020). Es importante mencionar
que la reduccion de la autoestima en la infancia puede predecir los ni-
veles de autoestima en la edad adulta, lo que hace que sea esencial pre-
venir este tipo de situaciones desde edades tempranas (Chung et al.,
2017; Krauss et al., 2020).

La autoestima global hace referencia a la evaluacion subjetiva que tiene
cada uno de su persona en diferentes ambitos de la vida (Chung et al.,
2017; Du et al., 2017; Harris et al., 2018; Orth y Robins, 2019). La
autoestima especifica, en cambio, es la autoevaluacion en ambitos con-
cretos (Orth y Robins, 2019; Zheg et al., 2020). En el meta-analisis de
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estudios longitudinales de Orth et al. (2021), se identificaron varias di-
mensiones: habilidades académicas, habilidades motrices, aspecto fi-
sico, moralidad, relaciones romanticas, aceptacion social, habilidades
matematicas y habilidades lingiiisticas. Las autoestimas especificas que
han demostrado mayor correlacion con la autoestima global han sido la
autoestima académica y la autoestima de aceptacion social (Harris et
al., 2018; Orth et al., 2021; Yang et al., 2019; Zheg et al., 2020).

Los niveles de autoestima influyen de forma significativa en el bienes-
tar psicologico, el rendimiento académico y las relaciones interperso-
nales (Orth y Robins, 2019; von Soest et al., 2016; Zheg et al., 2020).
Altos niveles de autoestima facilitan la adaptacion sociopersonal a la
escuela, lo que se traduce en la mejora de las relaciones sociales y una
participacion mas activa en las actividades académicas (Barragan Mar-
tin et al., 2021; Karababa, 2020). Los nifios y nifias con bajos niveles
de autoestima, en cambio, presentan una actitud de rechazo hacia las
nuevas experiencias debido a su mayor tendencia a prejuicios negativos
(Masselink et al., 2018). Asimismo, bajos niveles de autoestima en las
ultimas etapas de la infancia han sido asociados a un mayor riesgo de
sintomas depresivos y conductas suicidas en la adolescencia y la edad
adulta (Henriksen et al., 2017; Masselink et al., 2018). Bajos niveles de
autoaceptacion también se asocian a menor capacidad para gestionar
las dificultades (Henriksen et al., 2017). De este modo, teniendo en
cuenta que la autoestima influye de forma significativa en la vida diaria,
es crucial fomentar la autoestima en la etapa de las operaciones concre-
tas, es decir, de los 9 a los 12 afios aproximadamente.

Dos de los factores mas importantes que influyen en la autoestima estan
estrechamente relacionados con la escuela (Harris y Orth, 2020; Yang
et al., 2019). Por un lado, el éxito académico puede fomentar la sensa-
cion de cumplir con las expectativas de los demas, aumentando asi la
autoestima (Zheg et al., 2020). El fracaso escolar, en cambio, puede
hacer creer a los alumnos que son incapaces de lograr los objetivos que
se les plantea, afectando negativamente a la autoestima (Karababa,
2020). Por otro lado, la calidad y estabilidad de las relaciones sociales
juega un papel clave en el desarrollo de la autoestima (de Moor et al.,
2021; Krauss et al., 2020; Liu et al., 2020).



La escuela es un espacio en el que frecuentemente tienen lugar las pri-
meras relaciones sociales significativas, lo que hace que sea un espacio
esencial para el fomento de la aceptacion de uno mismo (Harris y Orth,
2020). En los ultimos afios, se han llevado a cabo diferentes interven-
ciones educativas con el objetivo de fomentar la autoestima entre el
alumnado. Valero-Valenzuela et al. (2021) indican que es muy impor-
tante utilizar metodologias activas, de forma que el profesor actiie como
guia en el proceso de la mejora personal, dandole mas importancia al
proceso que a los resultados. Asimismo, es recomendable presentar re-
tos alcanzables, claros y medibles, estableciendo normas simples y fir-
mes (Silverthorn et al., 2017). En este sentido, suele ser de gran ayuda
que las sesiones tengan una estructura concreta y se implemente asi una
rutina (Koszatka-Silska et al., 2021; Wong et al., 2021). También es
conveniente que las actividades cumplan con ciertos criterios, como por
ejemplo, el fomento de la capacidad de decision (Silverthorn et al.,
2017). En diversas situaciones, la metodologia basada en la coopera-
cion podria ser interesante para promover la empatia y la comunicacion
(Christiansen et al., 2018; Dybina, 2016; Resurreccion et al., 2021; Va-
lero-Valenzuela et al., 2021; Wong et al., 2021).

Teniendo en cuenta los beneficios psicologicos inducidos por el ejerci-
cio fisico, se ha sugerido que las intervenciones desarrolladas en Edu-
cacion Fisica podrian ser eficaces para este fin (Gothe et al., 2021; Va-
lero-Valenzuela et al., 2021). Sin embargo, hasta el momento se han
llevado a cabo pocas intervenciones y sus resultados han sido contra-
dictorios (Hale et al., 2021). Mientras que algunos estudios han repor-
tado efectos beneficiosos (Epel et al., 2021; Resurreccion et al., 2021;
Wong et al., 2021), otras investigaciones no han observado efectos sig-
nificativos (Christiansen et al., 2018; Koszatka-Silska et al., 2021; Sil-
verthorn et al., 2017; Smith et al., 2018).

El meta-analisis de Andermo et al. (2020) lleg6 a la conclusion de que
las intervenciones de Educacion Fisica tuvieron un efecto positivo en
la resiliencia, el bienestar psicologico y la ansiedad, aunque no se ob-
servo un impacto significativo en los niveles de autoestima. Asimismo,
la revision sistematica de Hale et al. (2021) mostrd beneficios en el bie-
nestar psicologico, aunque los resultados en cuanto a la autoestima



fueron contradictorios. Ambos trabajos identificaron pocas intervencio-
nes con el objetivo de fomentar la autoestima y por lo tanto, subrayan
la importancia de seguir investigando sobre este tema.

2. OBJETIVOS

La hipotesis principal de este estudio es que una propuesta didactica de
Educacion Fisica puede tener un efecto positivo en la autoestima, asi
como en las dimensiones académica y social. Para comprobar esta hi-
potesis, se establecieron los siguientes objetivos:

1. Disefar una propuesta didactica para el fomento de la auto-
estima en Educacion Primaria.

2. Evaluar el efecto de la intervencion en la autoestima y sus
dimensiones en general y segun el curso.

3. Analizar de forma cualitativa las dimensiones pedagdgicas de
la propuesta didactica.

3. METODOLOGIA

3.1. DISENO

En este estudio se disefio e implement6 una propuesta didactica de 6
sesiones cuyo objetivo fue el fomento de la autoestima. La intervencion
fue evaluada de forma cualitativa y cuantitativa.

La intervencion comenzo en enero de 2022 y finalizé un mes mas tarde.
Tuvo una duracion de 3 semanas, realizandose dos sesiones de 50 mi-
nutos a la semana. Para evaluar el efecto en la autoestima y sus dimen-
siones, el alumnado cumplimentd un cuestionario al principio y al final
de la intervencion. Los grupos no fueron formados aleatoriamente, sino
que se siguid la organizacion de clases del centro educativo.



3.2. PARTICIPANTES

La propuesta didactica se llevd a cabo en dos centros educativos de Bil-
bao. Ambos centros eran publicos y tenian un total de aproximadamente
200 estudiantes.

Participaron un total de 76 alumnos, todos entre 9 y 12 afios. De todas
formas, para el analisis estadistico solo se tuvieron en cuenta los datos
de los alumnos y alumnas que habian completado el cuestionario dos
veces, siendo el nimero de participantes 63 (29 chicos y 34 chicas). Los
escolares fueron divididos en 5 grupos: en un centro escolar participa-
ron los grupos de cuarto, quinto y sexto de Educacioén Primaria y en el
otro centro, en cambio, solamente los grupos de quinto y sexto. Después
de firmar un acuerdo con los centros educativos, se informo a las fami-
lias del proyecto, quienes firmaron un consentimiento informado para
hacer posible la participacion de sus hijos e hijas.

3.3. RECOGIDA DE DATOS

3.3.1. Version adaptada del cuestionario de autoestima de
Coopersmith

La autoestima se midié mediante la version adaptada del cuestionario
de autoestima de Coopersmith. El cuestionario estd formado por cuatro
dimensiones: general, familiar, escolar y social. En este caso, la dimen-
sion familiar no se incluyo en el cuestionario puesto que solamente se
evaluaron aquellas dimensiones estrechamente relacionadas con el 4m-
bito educativo. El cuestionario esta compuesto por 50 items y se cum-
plimenta mediante una escala Likert de 4 puntos (1= Nunca, 2= A ve-
ces, 3= A menudo y 4= Siempre). A modo de ejemplo, se menciona uno
de los items: “estoy orgulloso de mi mismo (no me avergiienzo de mi
mismo)”. Al escribir el cuestionario, las frases fueron escritas en caste-
llano y vasco, ya que el vasco fue el idioma vehicular de la intervencion.
Con el fin de facilitar la comprension, los items 3, 5, 8, 13, 14, 15, 17,
19, 26, 27, 30, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 40, 42, 43, 44, 45, 46, 48, 49
y 50 fueron invertidos de negativo a positivo.
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Coopersmith (1959) mostré que la fiabilidad del cuestionario para el
alumnado de quinto y sexto de Educacion Primaria fue de 0.89. De to-
das formas, como esa version del cuestionario fue escrita en inglés, en
este estudio se utilizd la traduccion realizada por Brinkmann et al.
(1989), la cual tiene coeficientes entre 0.81 y 0.93 en las diferentes di-
mensiones.

3.3.2. Diario

Para analizar la intervencion desde un punto de vista pedagégico, al final
de cada sesion el profesorado que llevamos a cabo la intervencion des-
cribimos las sesiones en un diario. Estas descripciones incluyeron los
acontecimientos principales, asi como las percepciones e interacciones
de los escolares, la comunicacion verbal y no verbal y las emociones.

3.4. ANALISIS DE DATOS

Al igual que en la recogida de datos, en el analisis de datos se utilizo
una metodologia mixta y se analizaron tanto los datos cuantitativos
como los cualitativos. Para evaluar el efecto de la intervencion se utili-
zaron analisis estadisticos y para la evaluacion de las dimensiones pe-
dagdgicas, en cambio, la informacion se organizé y analiz6 mediante
un procedimiento de categorizacion y codificacion.

3.4.1. Analisis estadisticos

Se utilizo el software IBM SPSS Statistics (version 28). Las variables
analizadas se presentan en forma de media aritmética y desviacion es-
tandar. Teniendo en cuenta los items invertidos y el sistema de puntua-
cion del cuestionario, en la nueva version se recodificaron los items con
los nimeros 6, 7, 22 y 29. Después, se realizaron analisis descriptivos
y tests para analizar la normalidad de los datos. Para el analisis de los
datos normales, se realiz6 la prueba t de Student para muestras relacio-
nadas. Cuando los datos no tuvieron distribuciéon normal, en cambio, se
realizaron pruebas no paramétricas de muestras relacionadas. Ademas,
después de analizar la normalidad de las diferencias pre- y post-, las
diferencias entre cursos fueron analizadas mediante ANOVA.



3.4.2. Procedimiento de codificacion

Las ideas principales escritas en el diario fueron clasificadas en cinco
dimensiones: metodologia, actividades, materiales, relaciones interper-
sonales y ambiente. Ademas, dentro de las dimensiones se establecie-
ron varias categorias. Después, se disefio una tabla para cada dimen-
sion, en la cual se organizaron las etiquetas referentes a cada categoria.
De este modo, mediante una “X” se indicd si cada etiqueta se cumplio
o no en cada grupo. Ademas, cada tabla fue complementada con una
breve explicacion escrita.

4. RESULTADOS

4.1. DISENO DE LA PROPUESTA DIDACTICA

La propuesta didactica se disefid de acuerdo con el decreto 236/2015,
por el que se establece el curriculo de Educacion Basica en la Comuni-
dad Autonoma del Pais Vasco. La intervencion se baso en el aprendi-
zaje basado en competencias. Las competencias principales fueron la
competencia motriz y la competencia para aprender a ser uno mismo.
Los objetivos didacticos de la intervencion fueron los siguientes:

— Ejecutar los movimientos de forma coordinada, fomentando la
autoconfianza, para gestionar eficazmente los retos motrices
de la vida diaria.

— Practicar la escucha activa, promoviendo conductas colabora-
tivas y empaticas, con el objetivo final de resolver los conflic-
tos que puedan darse en diferentes situaciones sociales.

— Valorarse a si mismo, identificando las fortalezas y debilida-
des propias, para fomentar el desarrollo de la autoestima.

Teniendo en cuenta estos objetivos, se propusieron los siguientes crite-
rios de evaluacion:

— Ejecutar correctamente los movimientos de coordinacion ge-
neral (desplazamientos, saltos y giros).
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— Ejecutar correctamente los movimientos de coordinacion es-
pecifica (lanzamientos y recepciones).

— Autorregular el esfuerzo de uno mismo.

— Practicar la escucha activa.

— Fomentar conductas colaborativas y empaticas.
— Gestionar los conflictos de forma eficaz.

— Identificar las fortalezas y debilidades de uno mismo, expli-
cando los sentimientos y emociones hacia las mismas.

La situacion problema, es decir, el punto de partida de la propuesta, se
presentd en la primera sesion. Los estudiantes llegaron al polideportivo
y encontraron un poster lleno de sobres vacios. Cada sobre tenia el nom-
bre de un alumno o alumna. De este modo, durante la intervencion el
alumnado tenia que valorar las aportaciones de los demas, con el obje-
tivo final de escribir una nota a cada uno de sus compafieros o compa-
fneras resaltando una cualidad que admirasen.

Todas las sesiones tuvieron la misma estructura: calentamiento, parte
principal y vuelta a la calma. En la parte principal se desarrollaron di-
ferentes juegos, tras los cuales se llevd a cabo una reflexion sobre los
contenidos trabajados. Los conflictos se gestionaron mediante el dia-
logo y la reflexion.

4.2. DISENO DE LA PROPUESTA DIDACTICA

En el analisis estadistico se analizaron los datos de 63 estudiantes, 29
alumnos (46%) y 34 alumnas (54%) concretamente. Todos tenian entre
9y 12 afios, siendo la media 10,49 (+0,859). El grupo de cuarto de Pri-
maria estuvo formado por 14 escolares, el grupo de quinto por 23 y el
grupo de sexto por 26.

Para evaluar los efectos de la intervencion en el nivel de auto-
estima, primero se realizaron pruebas de normalidad, en concreto el test
Kolmogorov-Smirnov. En el caso de la autoestima global y la acadé-
mica, se aceptd la hipotesis de normalidad y se realizé la prueba t de
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Student para muestras relacionadas. En el caso de la autoestima social,
en cambio, los datos no tuvieron distribucion normal, por lo que se lle-
varon a cabo pruebas no paramétricas. Tal y como se indica en la Tabla
1, la intervencion no tuvo impacto significativo en la autoestima global
(p= 0,884), la autoestima académica (p= 0,240) y la autoestima social
(p=0,622).

TABLA 1. Cambios en la autoestima global, académica y social.

Autoestima Media aritmética | Desviacion estandar Significancia

Global pre 2,885 0,459

0,884*
Global post 2,890 0,471
Académica pre 2,585 0,581

— 0,240*
Académica post 2,680 0,681
Social pre 2,718 0,424

- 0,662*
Social post 2,690 0,420

*El resultado es significativo al nivel 0,05.
Fuente: elaboracién propia

Debido a que el desarrollo de las sesiones fue diferente con cada grupo,
se realiz6 ANOVA de un factor para analizar las diferencias entre cur-
sos. Sin embargo, estas diferencias no fueron significativas para la au-
toestima global (Grafico 1), la autoestima académica (Grafico 2) y la
autoestima social (Grafico 3).

GRAFICO 1. Cambios en la autoestima global segtn el curso.
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Fuente: elaboracién propia



GRAFICO 2. Cambios en la autoestima académica segtn el curso.
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GRAFICO 3. Cambios en la autoestima social segun el curso.
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4.3. EVALUACION DE LAS DIMENSIONES PEDAGOGICAS

Las dimensiones evaluadas fueron la metodologia, las actividades, los
materiales, las relaciones interpersonales y el ambiente. La evaluacion
de la metodologia se presenta en la Tabla 2, donde se indica mediante
una X los criterios cumplidos por cada grupo. De este modo, podria
decirse que en general el alumnado tuvo dificultades para cooperar, ya
que utilizaron frases como “yo no quiero con ¢éI” (alumno 13, colegio
1, quinto curso). En uno de los juegos, por ejemplo, al principio los
estudiantes intentaron llegar a la meta de forma individual, focalizando
toda su atencion en la actividad motriz y no en la interaccion entre ellos.
Solamente empezaron a cooperar cuando se dieron cuenta de que



individualmente no podrian alcanzar el objetivo. Asimismo, observa-
mos que tenian muy interiorizada la idea de la competitividad, por lo
que se les hacia dificil entender el objetivo de aquellas actividades que
no eran competitivas. Ademas, utilizar normas claras y utilizar rutinas
simples fueron eficaces en la mayoria de los grupos.

TABLA 2. Criterios evaluados en la dimensién de la metodologia.

EP4 C1 X X X
EP5 C1 X X X X
EP6 C1 X X

EP5 C2 X X X X X
EP6 C2 X X X X X

Atencién focali-
zadaen lata- |Competitividad |[Normas claras |Rutina
rea motriz

Dificultades
para cooperar

Fuente: elaboracién propia

Tal y como se presenta en la Tabla 3, las actividades realizadas conlle-
varon conductas y actitudes diferentes. En una de las actividades, de-
nominada “A mi me gusta...” el alumnado debia colocarse en circulo.
En el centro del mismo habia un estudiante que debia decir algo que le
gustara hacer y quién compartiese la misma aficion debia cambiarse de
sitio en el circulo, mientras que la persona situada en el centro intentaria
colocarse en uno de esos sitios. Este juego fue eficaz para lograr un
ambiente de respeto y alegria. Ademas, a pesar de que para algunos fue
complicado identificar sus propias aficiones, esta actividad fue impor-
tante para fomentar la iniciativa, ya que todos lograron decir alguna
frase, como por ejemplo, “a mi me gusta estar con mis amigos” (alumno
2, colegio 2, sexto curso).

Hubo diferencias importantes en la implicacion de los alumnos. En la
tercera sesion los escolares tenian que construir un circuito para des-
pués realizarlo ellos mismos. En este caso, los lideres y aquellos con
facilidad para participar fueron los que mostraron mayor iniciativa,
compartiendo ideas con sus compafieros y compafieras, como por ejem-
plo "podemos poner la colchoneta aqui" (alumno 3, colegio 2, sexto
curso). El resto de estudiantes, en cambio, no propusieron ideas, por lo



que la actividad no contribuyé a mejorar su autonomia y solamente au-
mento todavia mas la diferencia de iniciativa.

En los retos cooperativos, la mayoria de los alumnos participaron de
forma activa. Ademads, en vez de hacer todos los grupos la misma acti-
vidad, se fijaron espacios con diferentes retos y de este modo, se evito
la comparacion entre equipos. En la reflexion grupal posterior a la ac-
tividad, el alumnado se concienci6 sobre la importancia de la coopera-
cion, "en grupo se pueden conseguir mas cosas que solos" (alumno 9,
colegio 2, quinto curso).

En la quinta sesion, los alumnos jugaron al Kin-Ball. En la explicacion
del juego hubo dificultades de comprension, lo que conllevo una reduc-
cion de la iniciativa y la motivacion. A pesar de que en este juego puede
haber actitudes competitivas, en este caso se fomentaron la cooperacion
y el respeto mediante cromos que sirvieron como alicientes.

TABLA 3. Criterios evaluados en la dimension de actividades.

EP4 C1 X X X X X X

EP5 C1 X X X X X X

EP6 C1 X X X

EP5 C2 X X X X X X

EP6 C2 X X X X
Ambiente  |Fomento de . . Dificultad de

L Implicaciéon  |Roles Reflexion iy
agradable |lainiciativa comprension
Juego “A mi me gusta...” JL,Jego del Cons_truguon Retos ~ |kin-Ball
naufrago del circuito  |cooperativos

Fuente: elaboracién propia

Tal y como se presenta en la Tabla 4, en la propuesta didactica se utili-
zaron posters, cartas y cuestionarios. En la dindmica de los posters, en
la cual el alumnado tenia que realizar un circuito y al terminarlo escribir
sus propias fortalezas y debilidades, a muchos alumnos y alumnas no
se les ocurrian adjetivos para describir su personalidad. En los grupos
en los que hubo un ambiente de confianza, el alumnado escribi6é un nt-
mero parecido de fortalezas y debilidades, aunque las debilidades fue-
ron mucho mas especificas. De este modo, mientras que la fortaleza
mas frecuentemente escrita fue “majo”, las debilidades fueron mas



diversas, como por ejemplo “antisocial”’, “mandona” y “cabezona”. En
los grupos en los que se percibio falta de confianza, en cambio, los es-
colares escribieron mas fortalezas, probablemente debido a la dificultad
de ser sinceros con el grupo. Ademas, la confianza entre ellos hizo que
las reflexiones fuesen mas profundas.

A pesar de que en general las cartas ilusionaron al alumnado, hubo
grandes diferencias en la profundidad de los mensajes. Aquellos esco-
lares con mayor capacidad comunicativa o mayores habilidades socia-
les, escribieron mensajes mas personales, como por ejemplo “siempre
me ayudas y me lo paso muy bien contigo” (alumna 12, colegio 2, sexto
curso). Otros alumnos y alumnas, en cambio, escribieron mensajes mas
simples, como por ejemplo “muy bien” (alumno 8, colegio 1, quinto
curso).

Durante la intervencion no se explico cual era el objetivo de la investi-
gacion para no influir en los resultados. Esto hizo que algunos alumnos
y alumnas se sintiesen un poco desorientados y, en consecuencia, no
entendian bien el objetivo de completar el cuestionario.

TABLA 4. Criterios evaluados en la dimension de los recursos.

EP4 C1 X X X
EP5 C1 X X X X
EP6 C1 X X X
EP5C2 |X X X X X X
EP6 C2 X X X X X
. Debilida- Més forta- ., Dificulta- |Desorien- |Falta de
Confianza |des espe- llusion o, .
v lezas des tacion seguridad
cificas
Posters Cartas Cuestionarios

Fuente: elaboracién propia

En la Tabla 5 se presentan los aspectos relacionados con las relaciones
sociales. En todos los grupos los roles de cada uno estaban muy defini-
dos, condicionando de forma importante las conductas. En algunos gru-
pos hubo faltas de respeto como por ejemplo “estas loco” (alumna 14,
colegio 2, quinto curso) o “es tonto” (alumno 6, colegio 1, sexto curso).
Ademas, se detectdé una dificultad generalizada por parte de los



escolares para comunicarse entre ellos. Esas situaciones se gestionaron
mediante el didlogo y la reflexion, lo que resulté en una mejora de la
capacidad de gestionar conflictos.

TABLA 5. Criterios evaluados en la dimension de las relaciones interpersonales.

EP4C1  |X X X X

EP5C1 |X X X X X X

EP6C1 |X X X

EP5C2 |X X X X X X

EP6C2 |X X X X X

Estereoti- Mejora de |Mejora de
Roles defi- 0s de qé- Lider refe- |Actitudes |Faltas de |la capaci- |la gestion
nidos 2ero 9 rente de respeto |respeto dad comu- |de conflic-
nicativa  |tos

Roles Respeto Habilidades sociales

Fuente: elaboracién propia

Tal y como puede observarse en la Tabla 6, en la dimension del am-
biente grupal se analizaron la motivacion, el interés y la participacion.
Se identificaron diferencias importantes en la motivacion de los alum-
nos. Al principio de la intervencion, los alumnos con mas habilidades
motrices mostraron mayor motivacion que el resto. Sin embargo, a me-
dida que avanzo la intervencion, se dio mucha importancia a las con-
ductas y actitudes y en consecuencia, aumento la motivacioén de aque-
llos alumnos y alumnas que tenian conductas y actitudes apropiadas.

En general, el alumnado mostro6 bastante interés. Prueba de ello son las
preguntas hechas por los escolares, como por ejemplo “;qué vamos a
hacer hoy?”” (alumno 1, colegio 1, cuarto curso) y “esta actividad me ha
gustado mucho, ;cuando la haremos otra vez?” (alumna 11, colegio 2,
quinto curso).

En cuanto al nivel de participacion, hubo una polarizacion importante,
es decir, muchos alumnos y alumnas participaron constantemente,
mientras que otros y otras, en cambio, casi no intervinieron. La partici-
pacion fue mayor en las tareas motrices que en las reflexiones. Por ul-
timo, algunos escolares expresaron su rechazo al esfuerzo, de forma que
cuando tenian alguna dificultad tendian a rendirse, sintiendo que no



eran capaces de hacerlo. Para evitar perjuicios en la autoestima, se in-
tento trabajar la resiliencia para que pudiesen alcanzar aquellos objeti-
vos que veian como inalcanzables.

TABLA 6. Criterios evaluados en la dimensién del ambiente.

EP4 C1 X X X

EP5 C1 X X X X X X

EP6 C1 X X X X X

EP5 C2 X X X

EP6 C2 X X X X X
e e o foiva|panaacin e
Motivacién Interés Participacion

Fuente: elaboracién propia

5. DISCUSION

Después de llevar a cabo una propuesta didactica de 6 sesiones de Edu-
cacion Fisica, no se observaron mejoras significativas en la autoestima
global, asi como en sus dimensiones académica y social.

Los resultados de esta investigacion concuerdan con los resultados de
estudios previos. A modo de ejemplo, Smith et al. (2018) llevaron a
cabo una intervencion de 10 sesiones. Al igual que en esta investiga-
cion, los autores no observaron diferencias significativas en los niveles
de autoestima. Asimismo, Koszatka-Silska et al. (2021) desarrollaron
una propuesta didactica de 12 sesiones, pero ellos tampoco reportaron
mejoras significativas. Por lo tanto, una de las razones por las que no
se muestran diferencias significativas en los niveles de autoestima po-
dria ser la duracion de la intervencion.

Otra explicacion posible seria la influencia de las dimensiones pedago6-
gicas analizadas. De hecho, Christiansen et al. (2018) llevaron a cabo
una propuesta didactica de 9 meses, pero a pesar de la larga duracion
de la intervencion, no se encontraron diferencias significativas. Al igual
que en este estudio, se report6d una dificultad generalizada para lograr
un ambiente agradable, lo que podria explicar en parte la falta de cam-
bios significativos.
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Ademas, los contenidos incluidos en la propuesta didactica podrian ser
especialmente relevantes. Epel et al. (2021), por ejemplo, demostraron
que las mejoras en la autoestima dependen de las emociones vividas por
el alumnado durante la sesidon. A pesar de que su intervencion tuvo una
duracion de 12 sesiones, el alumnado mejoro su nivel de autoestima de
forma significativa. Es importante mencionar que dicha intervencion no
se desarrolld en Educacion Fisica y se trabajaron contenidos como los
pensamientos automaticos, la forma de hablarse a uno mismo y estrate-
gias para crear distancia entre los pensamientos y la realidad.

Resurreccion et al. (2021) también consiguieron aumentar de forma sig-
nificativa los niveles de autoestima de alumnos y alumnas entre 8 y 11
anos mediante una intervencion, la cual tenia como objetivo el desarro-
llo de las competencias sociales y emocionales. En esta intervencion se
implico a toda la comunidad educativa, puesto que la adaptacion socio-
personal hacia la escuela influye de forma importante en los niveles de
autoestima (Liu et al., 2020). Ademas, al igual que en la investigacion
de Silverthorn et al. (2017), los profesionales recibieron formacion es-
pecifica sobre el tema, lo que podria ser decisivo en el resultado final.

Este estudio tuvo varias limitaciones. En primer lugar, la intervencion
tuvo una duracion breve, ya que estuvo compuesta por 6 sesiones. En
segundo lugar, la intervencion se adapt6 al curriculo de la Comunidad
Auténoma Vascay se llevo a cabo en la asignatura de Educacion Fisica,
lo que dificult6 incluir mas contenidos e hizo que la autoestima se tra-
bajara de forma transversal. En tercer lugar, la falta de un grupo control
dificult6 analizar en profundidad los efectos de la intervencion.

De todas formas, esta investigacion también tuvo ciertas fortalezas. Por
un lado, se tuvieron en cuenta las recomendaciones de estudios previos,
aunque el nimero de trabajos hasta el momento ha sido escaso. Por otro
lado, la combinacion de evaluacion cuantitativa y cualitativa permitid
analizar el impacto de la propuesta en su totalidad y llegar a conclusio-
nes importantes. Ademas, la evaluacion cualitativa ofrece la posibilidad
de evaluar la efectividad de los diferentes elementos pedagogicos.

Los futuros estudios deberian incluir una muestra mas amplia y diversa.
Ademas, seria conveniente que la intervencion tuviese una duracion



mas larga, asi como evaluar los cambios a largo plazo. Asimismo, seria
interesante identificar actividades y estrategias para fomentar la auto-
estima. Por ltimo, también seria conveniente implicar a toda la comu-
nidad educativa.

6. CONCLUSIONES

Después de llevar a cabo la propuesta didactica, no se observaron dife-
rencias significativas en los niveles de la autoestima global ni en sus
dimensiones académica y social. Asimismo, tampoco se encontraron
diferencias significativas entre grupos. La breve duracion de la inter-
vencion y la falta de implicacion de toda la comunidad educativa son
factores que podrian explicar en parte estos resultados. Ademas, las di-
mensiones pedagdgicas también podrian explicar los resultados obteni-
dos. La evaluacion cualitativa de este estudio permitio identificar pe-
queias mejoras en las conductas y en la autoestima que no fueron de-
tectables mediante el cuestionario, y fue util para identificar aspectos
que podrian ser de especial relevancia para disenar futuras propuestas
educativas. Por ultimo, a pesar de que las intervenciones especificas
para fomentar la autoestima del alumnado podrian ser eficaces, es im-
portante mencionar que la autoestima es un proceso complejo y multi-
factorial, por lo que debe fomentarse dia a dia tanto dentro como fuera
del aula.
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CAPITULO 7

LA INFLUENCIA DE LA FORMACION INICIAL
DEL FUTURO PROFESORADO DE EDUCACION FiSICA
EN LA CONFIGURACION DE SU PERFIL PROFESIONAL

ELOY JOSE VILLAVERDE-CARAMES
Universidad Europea de Madrid

1. INTRODUCCION

Es incuestionable la importancia que tiene el profesorado en el proceso
educativo, especialmente en asignaturas como Educacion Fisica por las
implicaciones que tiene a la hora de inculcar habitos de vida saludables
que pueden mantenerse con el paso de los afios (Batista et al., 2019;
Telama et al., 2014). En este sentido, el docente debe asumir un rol que
sobrepase lo realizado exclusivamente en el aula, llevando a cabo una
ensefianza ejemplar que fomente la practica de actividad fisica fuera de
la propia materia y facilite la adopcion de un estilo de vida activo en el
dia a dia de los jovenes (McKenzie y Lounsbery, 2014). Pero, no se
debe obviar que esta ensefianza ejemplar estd intimamente ligada a la
eficacia del educador y esta es, a su vez, fruto de la calidad de la for-
macion que ha recibido (Carreiro da Costa, 2017).

Para poder analizar de forma adecuada esta preparacion, es necesario
conocer cudles son las etapas que supera el futuro candidato a docente
antes de ejercer su actividad profesional. Teniendo como modelo de
referencia la teoria de la socializacion ocupacional (Lawson, 1983a,
1983b; Lortie, 1975), se pueden distinguir tres fases: (1) la acultura-
cion, (2) la socializacion profesional, y (3) la socializacion ocupacional.

La aculturacion es un periodo que comienza desde los primeros afos de
educacion, permitiendo al estudiante tener una vision de los valores
profesionales de la ensefianza como resultado de todas aquellas expe-
riencias y encuentros mantenidos con profesores, entrenadores,



compafieros, madres y padres (Graber et al., 2016). De acuerdo con Ri-
chards et al. (2014), quienes se interesan finalmente por ser docentes
suelen ser jovenes: (1) con un bagaje deportivo amplio; (2) que reciben
fuertes influencias de su entorno, estando incluso la familia implicada
de alguna forma dentro de su practica; (3) con algun componente fami-
liar que desarrolla su actividad como docente; y (4) con antecedentes
de clase media trabajadora.

Una vez que el candidato esta interesado y decide inscribirse en un pro-
grama formativo iniciard una nueva etapa, conocida como socializacion
profesional. Este momento representa el inicio de la formacion inicial
del futuro docente, caracterizado por el mantenimiento y la adquisicion
de conocimientos, valores y habilidades para ensefiar (Lawson, 1983b).
Para que esa preparacion sea fructifera, autores como Webster et al.
(2015) proponen algunas recomendaciones, entre las que se destacan el
enfocar la ensefianza hacia las respuestas que produce la practica de ac-
tividad fisica, la inclusion de contenidos de diferentes areas para lograr
un conocimiento interdisciplinar y el desarrollo de habilidades que estén
directamente asociadas con las funciones de un profesional en activo.

Tras esta fase llega la socializacion organizacional, etapa representada
por la integracion de conocimientos, valores y habilidades propios del
puesto de trabajo, y que empieza cuando el candidato realiza sus prac-
ticas en el entorno laboral, extendiéndose durante sus primeros afios de
profesion (Lawson, 1983a). En este punto el docente novel analizara la
realidad que se presenta en su actividad profesional, debiendo encontrar
una armonia entre los pensamientos y las creencias que adopt6 en el
pasado frente a los cambios que se producen en el entorno que le rodea
(Schempp y Graber, 2015).

Poniendo el foco de atencidn en la socializacion profesional en Educa-
cion Fisica, se puede comprobar como esta preparacion no estd respon-
diendo con la fuerza esperada para modificar las creencias previas que
poseen las futuras generaciones de docentes sobre la profesion a la que
quieren acceder (Carreiro da Costa et al., 2016; Gillespie, 2011), las
cuales se han formado durante la aculturacion. Asimismo, se aprecia
una falta de acuerdo entre los formadores de formadores sobre qué ca-
racteristicas son idoéneas en un profesor excelente dentro de nuestro



ambito y cuales estan mas adheridas a los programas de formacion do-
cente (Doan, 2013; Mitchell, 1993).

Es necesario mencionar que no solo se aprecian fragilidades en esa
etapa. Durante la socializacion organizacional se le suma la dificultad
que tienen algunos profesores para afrontar sus primeros afios de pro-
fesion, siendo la realidad de las clases, el aislamiento del docente o el
valor que se le da a la asignatura, entre otros aspectos, las principales
problematicas que acontecen en su actividad docente (Ferry y Wes-
terlund, 2022).

Comprendiendo que la imagen que se forma el candidato del perfil do-
cente durante estas etapas puede ser determinante en la actividad pro-
fesional que desarrolle posteriormente, se antoja necesario conocer la
perspectiva de los participantes en el proceso de formacion del profe-
sorado, quienes representaran a las nuevas generaciones de docentes
que impartiran la ensefianza en el futuro.

2. OBJETIVO

Teniendo en cuenta los antecedentes descritos con anterioridad, el ob-
jetivo del presente estudio fue conocer si la formacion inicial que recibe
el futuro profesorado de Educacion Fisica responde a las necesidades
concretas de su perfil profesional.

3. METODOLOGIA

3.1. DISENO

La metodologia utilizada en este trabajo fue descriptiva, aplicando un
disefio explicativo secuencial mediante el uso de métodos mixtos. La
posibilidad de dar respuesta a cuestiones mas profundas que la investi-
gacion cuantitativa o cualitativa no puede resolver por si misma, la
combinacién de diferentes enfoques para un analisis mas completo del
objeto de estudio, el fomento de inferencias mas validas y la capacidad
de generar nuevos conocimientos, son algunas de las razones por las
que se opta por esta opcion (Lund, 2012).



Mas concretamente, el disefio explicativo secuencial se divide en dos
fases: (1) una aproximacion cuantitativa, basada en la recopilacion y en
el analisis de la informacion obtenida; y (2) una fase cualitativa, cen-
trada en el seguimiento de los resultados especificos para comprender
mejor cual es el problema que se pretende estudiar (Creswell, 2014).

Anguera et al. (2012) defienden que este tipo de disefio puede ponerse
en practica con facilidad en el ambito de la investigacion por varios
motivos: (1) la estructura que ofrece, (2) los resultados que se obtienen
de su aplicacion se describen con claridad, (3) su implementacion es
valida en diferentes tipos de investigaciones, y (4) genera interés en
personas con preferencias hacia lo cuantitativo, teniendo en cuenta que
suele iniciarse con esa orientacion.

3.2. PARTICIPANTES

La muestra estaba formada por 23 estudiantes (21 hombres y 2 mujeres)
del itinerario de Educacion Fisica matriculados en el Master Universi-
tario en Formacion del Profesorado de Educacion Secundaria Obliga-
toria y Bachillerato, Formacion Profesional, Ensefianza de Idiomas y
Ensefianzas Deportivas de la Universidad Europea de Madrid en el
curso académico 2022-2023. Este titulo es semipresencial, organizando
su docencia en 18 sesiones sincronas por medio de la herramienta
Teams y en 2 fines de semana de evaluaciones presenciales para las
asignaturas incluidas en el programa. Particularmente, este trabajo se
abordd en la materia de Innovacion de Educacion Fisica, uno de los
modulos que forman parte de la especialidad.

3.3. INSTRUMENTO

Como instrumento de recogida de datos se empled un cuestionario. Te-
niendo como referencia la publicacion de Bhattacherjee (2012), se pue-
den distinguir diferentes opciones para administrarlo entre los partici-
pantes: (1) de manera presencial, reuniendo a todas las personas intere-
sadas en un mismo espacio y tiempo para que se pueda dar respuesta de
forma instantanea; (2) por correo, posibilitando esta accion el alcance
de un mayor nimero de participantes y asi lograr un aumento de la tasa
de respuesta; o bien (3) en linea, a partir de la creacion de formularios
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interactivos que permitan el acceso para su cumplimiento desde dife-
rentes plataformas o enlaces web. En esta investigacion se escogio esta
ultima opcion, con la finalidad de que cada estudiante pudiese partici-
par sin necesidad de acudir de manera presencial y sacando provecho
de las sesiones sincronas que se contemplan dentro del titulo mencio-
nado en el apartado anterior.

Mas concretamente, se optd por el empleo de la herramienta Vevox, la
cual ofrece la posibilidad de realizar un seguimiento activo de las se-
siones en formato online con preguntas en tiempo real, crear formula-
rios interactivos que se pueden contestar de manera asincrona y usar
diferentes enunciados en estas cuestiones que incrementen el interés del
encuestado por participar (Artal, 2021). La razén por la que se selec-
ciona esta aplicacion frente a otras disponibles en el mercado esta fun-
damentada por: (1) disponer de la licencia del producto en la universi-
dad en la que se desarrolla este trabajo, y (2) constatar los beneficios de
su puesta en practica en entornos de ensefianza superior, como pueden
ser el dar una respuesta inmediata ante problemas de aprendizaje, que
el participante pueda medir su progreso con respecto al resto de sus
compaifieros, optimizar el rendimiento en el aprendizaje y en los proce-
sos de evaluacion, pausar el desarrollo del contenido en una clase para
dedicar més tiempo a la reflexion, crear foros de discusion, u ofrecer
ideas para mejorar futuras actividades en el aula (Price, 2022). Par-
tiendo de esto, el cuestionario integrado en esta herramienta estaba
compuesto por las siguientes preguntas:

1. Describe qué es para ti un buen profesor de Educacion Fisica
en ensefianza secundaria.

2. Fomentar un estilo de vida activo y saludable como docente
desde las clases de Educacion Fisica se corresponde con la
categoria...

a. Actitud profesional.
b. Efectos del proceso.
c. Efectos del producto.

d. Orientaciones filosoficas.



3. (Qué importancia le concedes al conocimiento de las caracte-
risticas de un buen docente? Valora del 1 (muy poca) al 5 (mu-
cha) este aspecto.

4. ;Podrias anadir otras caracteristicas que representen a un buen
educador? Escribe solo una palabra en cada respuesta.

5. De los atributos mencionados en la sesion sincrona... ;Cuales
representan mejor para ti el concepto buen docente en Educa-
cion Fisica? Puedes seleccionar hasta 3 opciones...

a. Capacidad cientifica.

b. Capacidad pedagogica.

c. Actitud profesional.

d. Rasgos de la personalidad.
e. Efectos del proceso.

f. Efectos del producto.

g. Orientaciones filosoficas.

De las cinco preguntas incluidas en el cuestionario, dos de ellas son de
caracter abierto (1 y 4) y tres de caracter cerrado (2, 3 y 5). En el caso
de los items abiertos, para la pregunta numero 1 se escogio la opcion
ensayo, mientras que para la numero 4 se plante6 una nube de palabras.
En lo que se refiere a los items cerrados, la cuestiones nimero 2y 5 se
propusieron como eleccion multiple (con la diferencia de que en el pri-
mer caso se debia seleccionar la opcion correcta, y en el segundo se
podian escoger hasta tres opciones de las siete ofrecidas), y la pregunta
3 estaba representada por una escala Likert de 1 a 5 puntos.

3.4. PROCESO DE CATEGORIZACION

En este trabajo se presenta el andlisis del item de caracter abierto nu-
mero 1, que textualmente dice “describe que es para ti un buen profesor
de Educacion Fisica en ensefianza secundaria”. Para la categorizacion
de esta pregunta se tiene en consideracion el procedimiento llevado a
cabo en un estudio piloto que incluia esta cuestion en su instrumento
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(Villaverde-Caramés, 2019), en el que se siguid un criterio logico-se-
mantico para enmarcar las respuestas obtenidas de una muestra con si-

milares caracteristicas y se definieron posteriormente las categorias re-
sultantes tras una revision con expertos sobre la tematica. Para esta pre-
gunta se distinguieron un total de ocho:

L.

Capacidad cientifica: conocimientos que posee el docente so-
bre la asignatura e interés por actualizarse de forma perma-
nente dentro de su ambito.

Capacidad pedagogica: destrezas relacionadas con la planifi-
cacion, la intervencion y la evaluacion de las sesiones pro-
puestas a lo largo del curso.

Actitud profesional: buen desempeiio del educador en las
funciones propias de su puesto de trabajo, implicandose al
maximo en su desarrollo.

Rasgos de la personalidad: calificativos que definen la natu-
raleza o la forma de ser del docente, pudiendo estar directa o
indirectamente ligadas a la intervencion llevada a cabo en el
aula.

Efectos del proceso: caracteristicas de las clases o del con-
texto educativo en el que el profesorado realiza su actividad
profesional.

Efectos del producto: los resultados generales educativos que
se pueden alcanzar con la materia, las consecuencias sobre un
aprendizaje especifico o los efectos sobre una aptitud fisica
determinada.

Orientaciones filoso6ficas: fomento de valores del profesorado
sobre su alumnado en las sesiones, fruto de las experiencias
personales y profesionales que recibe en su dia a dia.

No sabe 0 no contesta: el participante no entiende la pregunta
formulada o no muestra interés en contestarla.

Teniendo en cuenta esta informacion, se procede al analisis de la pre-

gunta mencionada mediante la seleccion de unidades de codificacion.
Este concepto hace referencia a cada una de las ideas manifestadas por
la persona encuestada vinculada con una pregunta de investigacion es-

pecifica, pudiendo ser categorizada su respuesta con varios segmentos
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de codificacion diferentes. En este estudio se analizaron un total de 43
unidades de codificacion para el total de 23 participantes que confor-
man la muestra.

3.5. PROCEDIMIENTO

El cuestionario se administro en situacion de aula, cubriéndose durante
el desarrollo de una de las sesiones sincronas del médulo de Innovacion
de Educacion Fisica en el que se estaba abordando como linea tematica
las caracteristicas de un buen docente en la sociedad del futuro. Es ne-
cesario mencionar que el item objeto de este estudio fue respondido por
los encuestados antes de adentrarse en los contenidos, con la intencion
de conocer cual era la perspectiva inicial de los futuros docentes.

3.6. ANALISIS DE LOS DATOS

La informacién recolectada se registro en un informe de datos que ge-
nera Vevox de manera automatica cuando un participante responde a
las cuestiones propuestas en la aplicacion. Posteriormente, los datos re-
gistrados se introdujeron en el software MAXQDA. En este programa
se realizaron 3 pruebas: (1) estadistica descriptiva de los segmentos co-
dificados en el discurso de los estudiantes, usando frecuencias y por-
centajes; (2) la creacion de una matriz de codigos del item de caracter
abierto analizado, reflejando qué categorias del perfil docente tienen
mas protagonismo para el encuestado; y (3) el andlisis del contenido
tematico de ese item, mediante la seleccion de unidades de codifica-
cion.

4. RESULTADOS

Cuando se les solicito a los futuros profesores de Educacion Fisica que
describiesen aquellos atributos que mejor definen su perfil profesional
(Figura 1), los datos recogidos indican que la actitud profesional del
docente (27,9%), los rasgos que configuran su personalidad (16,3%) y
los efectos educativos generales que pretende alcanzar con el desarrollo
de la asignatura (14%) son las caracteristicas mas relevantes. También
se mencionan otros atributos, como es el caso de la intervencion



(11,6%) que realiza el docente en las clases (que constituye una subca-
tegoria de la capacidad pedagogica) o esa promocion de valores (7%)
en el aula (representada por las orientaciones filosoficas). Otras catego-
rias, como la capacidad cientifica (2,3%), la planificacion de la asigna-
tura (4,7%), los efectos del proceso (4,7%) o los efectos sobre un apren-
dizaje especifico en las mismas (2,3%) no han tenido suficiente interés
en esa configuracion del educador para la muestra analizada. Asi-
mismo, se puede apreciar como la evaluacion (0%) o el lograr que se
produzcan efectos sobre una aptitud fisica determinada en las sesiones
impartidas (0%) no han sido elementos demandados por los participan-
tes. Es necesario mencionar que cuatro participantes no cumplimenta-
ron el cuestionario, registrandose en este caso como que no sabian o
que no contestaron a las preguntas formuladas (9,3%).

FIGURA 1. Descripcion del perfil profesional del docente.

01. Capacidad cientifica. [IIIN2.3%

02.01. Planificacion. | R+ 7>

02.02. Intervencion. | 11.6%

02.03. Evaluacion. 0.0%

03. Acitud profesiona!. | - 5%
04. Rasgos de la personalidad. _1 6.3%
05, Efectos del proceso. [T, 79
06.01. Efectos educativos generales. _14.0%

06.02. Efectos sobre un aprendizaje especificc.l 12.3%

06.03. Efectos sobre una aptitud fisica determinada. |0.0%
07. Orientaciones filosoficas. [N 7 0%
08. No sabe o no contesta. _9 3%

Fuente: elaboracién propia

Sabiendo que la respuesta dada por cada participante a la cuestion plan-
teada es abierta y puede contener varias unidades de codificacion dife-
rentes, se realizé un calculo (Tabla 1) de la frecuencia y del porcentaje
de los segmentos codificados en los comentarios de los encuestados,
con el objetivo de conocer como se distribuian esas unidades en su dis-
curso. Se puede observar como diez personas (43,5%) solo hicieron alu-
sion a una de las caracteristicas mencionadas en su concepcion del per-
fil profesional del docente, seis participantes (26,1%) incorporaron al



menos dos atributos en esa imagen, y siete encuestados (30,4%) llega-
ron a afiadir tres categorias en su razonamiento.

TABLA 1. Distribucion de las unidades de codificacion presentes en el discurso de los par-
ticipantes.

Unidades de codificacion Numero de participantes Porcentaje
1 10 43,5%
2 6 26,1%
3 7 30,4%
Total 23 100%

Fuente: elaboracién propia

Con la intencion de ahondar un poco mas en la reflexion proporcionada
por el alumnado en formacion inicial, se creé6 una matriz de cédigos
(Figura 2) que permitia visualizar qué caracteristicas ligadas al perfil
docente se describieron con mas detalle. Cada fila hace referencia a una
de las categorias, mientras que cada columna representa a un partici-
pante. Los circulos se corresponden con los atributos identificados en
sus respuestas. El tamafio y el color indican si la unidad de codificacion
analizada es mas extensa o menos, destacandose la actitud profesional,
los efectos del proceso y los efectos educativos generales como las ca-
racteristicas en las que el futuro docente ha incidido de manera mas
profunda.

FIGURA 2. Desarrollo de las caracteristicas de los participantes en su discurso

Sistema de codigos
(Za Describe que es para ti un buen profesor de Educacion Fisica
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Fuente: elaboracién propia



Si se analiza ese pensamiento del futuro profesorado de Educacion Fi-
sica, parece que la formacion inicial ejerce mas influencia en el buen
desempeiio laboral del educador, con frases que hacen hincapié en que
el docente sea una referencia, un ejemplo o una persona que muestre
implicacion en su actividad profesional:

“alguien con vocacion...” (08).
— “una referencia dentro y fuera del ambito escolar” (12).
— “un ejemplo a seguir por parte del alumnado” (17).

Otras de las categorias con las que se sienten identificados los candida-
tos en esa configuracion dentro de su proceso formativo son las cuali-
dades que definen la forma de ser del docente (destacando su empatia,
su respeto o preocupacion por el alumnado):

— “... con empatia, respetuosa y enérgica” (01).
— “... que se preocupe por todos los alumnos...” (08).
— “... empatico, trabajador” (18).

A estos dos atributos, se debe sumar la consecucion de los objetivos
derivados de la ensefianza de Educacion Fisica entre los estudiantes
(demostrando el potencial que posee la asignatura en el beneficio futuro
de los jovenes):

— ‘... para alcanzar una educacién integral en el alumno...”
(06).

— “...que inculque la importancia que tiene la asignatura que im-
parte” (10).

— ... transmita una motivacion hacia el deporte” (19).

5. DISCUSION

La finalidad de esta investigacion estaba centrada en conocer si la for-
macion inicial que recibe el futuro profesorado de Educacion Fisica res-
ponde a las necesidades concretas de su perfil profesional. Partiendo de



esta premisa, se puede constatar como los resultados obtenidos estan en
consonancia con el estudio de McCullick et 4l. (2012), en el que los
estudiantes en formacion inicial destacaban la importancia de que el
docente se interese por lograr las metas asociadas a la materia y que
muestre compromiso por su profesion. Esta misma caracteristica es
mencionada por la muestra analizada en el trabajo de Song y Chen
(2012), ademas de incidir en un rasgo de la personalidad del profesor
como es el ser una persona cuidadosa con su alumnado. En la revision
de Pike y Fletcher (2014) afiaden a esta percepcion otros calificativos
en la configuracion del perfil profesional, como son estar en forma, ser
creativo o flexible, resaltando en la formacion inicial la presencia de
profesores competentes para que puedan servir de modelos con los que
se identifique el nuevo docente de Educacion Fisica.

No obstante, otros estudios destacan como el futuro profesorado con-
cede mas protagonismo a otras dimensiones (cientifica, pedagogica o
social) en el desarrollo de esta figura. Este analisis se realiza desde una
perspectiva mas global, como se puede apreciar en las respuestas de los
estudiantes universitarios encuestados por Morrison y Evans (2018), en
las que se la da mas protagonismo a las habilidades relacionadas con la
intervencion; pero también desde un enfoque mas particular en profe-
sionales en Ciencias de la Actividad Fisica y del Deporte (Ferry, 2018;
Merrem y Curtner-Smith, 2019), los cuales hacen alusion a la impor-
tancia de que el educador domine el contenido que imparte y combine
competencias pedagogicas con cualidades de caracter social, conside-
rando que estas ultimas por si mismas no serian suficiente para una en-
sefianza con garantias.

Es importante resaltar que parte de las opiniones de todos estos grupos
analizados se han formado desde edades tempranas, siendo estas creen-
cias relevantes en esa configuracion del perfil profesional. Pajares
(1992) realiza algunas afirmaciones en relacion a estas creencias: (1) se
originan pronto y suelen mantenerse en el tiempo aunque se presenten
contradicciones causadas por la razon, el tiempo, la escolarizacion o la
experiencia; (2) estan ligadas al conocimiento, pero la naturaleza afec-
tiva, evaluativa y episddica de estas constituye un filtro desde el que se
interpretan nuevos fenomenos; (3) algunas son mas incontrovertibles



que otras; (4) cuanto antes se incorpore una nueva creencia mas dificil
sera alterarla en el futuro; (5) su modificacion en la edad adulta es poco
frecuente, aferrandose los sujetos a creencias basadas en conocimientos
incorrectos o incompletos incluso después de que se presente cientifi-
camente qué es lo correcto; (6) tienen un papel fundamental en la defi-
nicion del comportamiento y en la organizacion del conocimiento y de
la informacion; y (7) las creencias sobre la ensefianza estan bien asen-
tadas cuando una persona accede a la ensefianza superior.

Si bien las creencias adoptadas por el candidato en el pasado tienen
mucho peso en su imagen del perfil docente y en las necesidades que
tiene este dentro de la profesion, se pueden recoger en la literatura su-
gerencias que refuercen el proceso de formacion del profesorado en
Educacion Fisica para dar respuesta esta configuracion.

En lo que respecta al papel de los formadores de formadores, McEvoy
et al. (2017) destacan que estos profesionales podrian acercar la reali-
dad de las escuelas a las nuevas generaciones de profesorado haciendo
hincapié en experiencias ligadas a los contextos institucionales y socia-
les en los que trabajan o en los que han recibido preparacion, permi-
tiendo de esta forma que el candidato comprenda mejor la transicion de
unas etapas a otras en su proceso formativo. A esta estrategia en el am-
bito universitario se le puede afiadir la posibilidad de ofrecer un enfo-
que de instruccion diferente durante los programas de formacion do-
cente (Backman et 4l., 2023; Ward et al., 2021), que tenga como finali-
dad la busqueda de la relacion entre la educacion, la salud y la comuni-
dad, y el fomento de contenidos que posteriormente tengan un impacto
en la ensefanza escolar.

En lo que se refiere al alumnado en formacion inicial, trabajos como el
de Richards et 4l. (2022) recalcan la necesidad de incorporar diarios o
ensayos autobiograficos para que los participantes recopilen datos re-
flexivos sobre sus experiencias en esta etapa, permitiendo ofrecer una
orientacion sobre como influyen las creencias previas del candidato con
sus practicas docentes actuales y la forma en la que este crea su perfil
profesional idoneo para el futuro.



Finalmente, también se considera necesario actuar de manera mas pro-
funda en los perfiles de ingreso que quieren acceder a la profesion do-
cente, resultando de interés la propuesta de Bert y Richards (2018) en
la que plantean la creacion de clubes o asociaciones relacionadas con la
profesion antes de la formacion inicial. Esta accion disiparia aquellas
dudas que se puedan formar sobre qué implica una ensefianza de calidad
en Educacion Fisica y la configuracion del perfil profesional.

Es importante indicar que los resultados sobre los que se sustenta este
trabajo proceden del Master Universitario en Formacion del Profeso-
rado de la Universidad Europea de Madrid, por lo que los participantes
que han colaborado en esta investigacion se reducen a esta entidad.
Ademas, el andlisis realizado se centra en un momento puntual del pro-
ceso de formacion del futuro profesorado de Educacion Fisica, no pu-
diendo conocer la perspectiva de los candidatos durante su transicion
en ese recorrido formativo. En futuras lineas de investigacion seria re-
comendable indagar sobre esta tematica en otros territorios para cono-
cer si se presentan o no diferencias en funcion del contexto, asi como
valorar la posibilidad de proponer estudios longitudinales que puedan
analizar como evoluciona esa concepcion del perfil profesional durante
las fases que conforman este proceso.

6. CONCLUSIONES

En base a los resultados obtenidos en el presente trabajo, y teniendo en
consideracion el objetivo planteado en el mismo, centrado en conocer
si la formacion inicial que recibe el futuro profesorado de Educacion
Fisica responde a las necesidades concretas de su perfil profesional, se
desprenden las siguientes conclusiones:

1. La formacion inicial que recibe el futuro docente responde a
ciertas necesidades ligadas a este perfil, como es el caso de
adoptar una actitud profesional, potenciar aquellas cualidades
que definen su naturaleza o concederle mas importancia a lo
que puede dar de si la asignatura de Educacion Fisica en el
ambito escolar. No obstante, otras caracteristicas relevantes
dentro de la profesion, entre las que se destacan el interés por
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estar formado y actualizado en el dia a dia, la planificacion y
la evaluacion que se hace de la materia, las caracteristicas de
las clases, o los efectos sobre un aprendizaje especifico o una
aptitud fisica determinada no tienen suficiente interés o no
han sido mencionadas por la muestra analizada. Esto puede
ser la consecuencia de una preparacion insuficiente a la hora
de confrontar las creencias previas de los candidatos.

2. El conocimiento de las caracteristicas de los participantes que
ingresan en el proceso de formacion del profesorado resulta
necesario, debiendo los programas formativos atender a este
aspecto para mejorar la calidad de la formacion recibida. Por
tanto, se debe tener en alta estima la opinion que se forma en
este colectivo durante la aculturacion (especialmente en la
Educacion Secundaria Obligatoria, el Bachillerato y la For-
macion Profesional) para comprender cuéles son las caracte-
risticas del candidato antes de incorporarse a un programa de
formacion, con el objetivo de evaluarlas, y moldear y alinear
esas creencias previas que posea con los valores de la profe-
sion docente.

3. Con la intencion de reforzar la preparacion que recibe el fu-
turo docente de Educacion Fisica, se proponen varias estrate-
gias que pueden tener una repercusion directa o indirecta en
las etapas que conforman la socializacion ocupacional. Entre
ellas, se destacan el fomento de experiencias en contextos
reales de formadores de formadores, la adopcion de un enfo-
que diferente a la hora de abordar algunos contenidos de la
asignatura, el empleo de diarios o ensayos autobiograficos
por parte de los candidatos o la creacion de grupos vinculados
con la materia que definan el perfil profesional del educador.

En resumen, se puede observar como la formacion inicial en Educacion
Fisica cubre parcialmente los roles que desempeiiara el docente del fu-
turo, pero esta etapa no es la Unica que juega un papel relevante. Las
experiencias previas tienen un enorme peso en la configuracion de este
perfil, siendo necesaria la incorporacion de estrategias adicionales que
refuercen la preparacion de los futuros docentes.
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1. SUSTAINABLE DEVELOPMENT AND THE 2030 AGENDA

Sustainable Development and the 2030 Agenda Our planet is finite, and
the resources it provides are not infinite, so it is necessary that we use
them sustainably. Paradoxically, we find ourselves in a geological era
characterized by a series of environmental problems originating from
human activity. This fact has led a part of the scientific community to
refer to our time as the "Anthropocene" era (Crutzen & Stoermer, 2021;
Lewis & Maslin, 2015). The Anthropocene is characterized by pro-
nounced duality, driven by human action, involving rapid changes and
often linked to excessive resource use and waste. This situation has re-
sulted in imbalances in natural and socioeconomic ecosystems (Vero-
nes et al., 2017; Wiedmann et al., 2020). The Anthropocene reflects a
concerning reality in which humanity's influence on the planet is so
profound that we are altering natural systems on a global scale
(Issberner & Léna, 2018). Unsustainable exploitation of natural re-
sources, air and water pollution, deforestation, and climate change are
some of the most evident manifestations of this influence (Singh &
Singh, 2017). These environmental issues have a direct impact on peo-
ple's quality of life and the stability of socioeconomic systems.
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In this context, the need to adopt more sustainable practices becomes
pressing, and we must rethink and reformulate our relationship with the
natural environment to find a balance that allows human development
without compromising the health of the planet (Wang, 2020). Sustain-
able resource management, the adoption of clean technologies, and the
promotion of a more conscious lifestyle are some of the measures that
can contribute to reversing this negative trend and building a more sus-
tainable future for future generations (UNESCO, 2017).

During the COP26 of the Glasgow Climate Pact, global concern about
climate change as a shared challenge for humanity is unanimously rec-
ognized. In this context, it is established as a premise that all parties
involved in the fight against climate change must take actions that re-
spect, promote, and consider their respective human rights responsibil-
ities (COP26, 2021). Furthermore, the close relationship between
global crises, climate change, and biodiversity loss is emphasized. The
essential role of protecting, conserving, and restoring nature and eco-
systems in adapting to climate change and mitigating its impacts is em-
phasized. The urgent need for both social and environmental safeguards
in this process is highlighted (COP26, 2021).

In a recent session of the United Nations General Assembly, the 2030
Agenda for Sustainable Development was ratified (UNESCO, 2016).
This action plan aims primarily to promote people's well-being, pre-
serve the environment, and foster global prosperity while seeking to
strengthen global peace and ensure access to justice (UNESCO, 2017).
The 2030 Agenda presents a set of 17 Sustainable Development Goals
(SDGs) supported by 169 targets characterized by their interdepend-
ence and indivisibility, encompassing economic, social, and environ-
mental dimensions (UNESCO, 2016). This innovative strategy will
guide global development policies and programs over the next 15 years.
States, by adopting it, have committed decisively to mobilizing the nec-
essary resources for its full implementation, with a particular focus on
addressing the needs of the most disadvantaged and vulnerable groups
through strategic partnerships. As UNESCO (2017) indicates, climate
change represents a significant threat to humanity. Additionally, re-
searchers and communities have conclusively demonstrated how
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climate change determines areas where it is possible to live, grow food,
maintain infrastructure, and preserve health. These observations rein-
force the urgency of effectively addressing climate change and its in-
terconnected consequences in society and the natural environment
(UNESCO, 2017).

To take action, it is necessary to understand and analyze what the con-
cept of sustainable development (SD) means. If we analyze the litera-
ture, we find the first definition of SD in the Brundtland report (1987),
where it is described as "meeting the needs of the present without com-
promising the ability of future generations to meet theirs" (p. 24). More-
over, the report indicates that SD consists of three fundamental dimen-
sions: environmental, social, and economic. In this approach, the inter-
relationship between environmental and social aspects is addressed
comprehensively, recognizing that environmental degradation has so-
cial consequences. However, there has been debate about whether the
economic dimension represents a goal in itself or rather a means to
achieve social objectives. As a result of this analysis, it is concluded
that issues related to the environment and society occupy a central place
in the pursuit of sustainability, while economic considerations are per-
ceived as instruments to achieve these ends (Arushanyan et al., 2017).

Once the definition and dimensions of SD are analyzed, the next step is
to recognize that achieving the SDGs proposed by the 2030 Agenda
requires a profound restructuring of our thinking to be aware of the im-
portance of taking action in a timely manner. The main transformation
that must occur is within individuals themselves, so that they can be-
come agents of change (UNESCO, 2017). The need to address this as-
pect from an educational perspective was previously raised during the
World Congress of the Association Internationale des Ecoles Supéri-
eures d'Education Physique (AIESEP) in 2018, where Physical Educa-
tion emerged as a tool that seemed useful to flourish in school environ-
ments and maintain its viability by aligning with broader societal goals.
In this context, there is an ongoing assessment of the possibility of es-
tablishing connections between the intrinsic attributes of the subject,
including motor development, the promotion of justice, equity, diver-
sity, and inclusion, among other aspects, with the aim of encouraging
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behaviors among students that promote sustainability. This approach is
detailed in the study conducted by Baena-Morales & Gonzalez-Villora
(2022).

In order to turn all students into active and pioneering agents of sustain-
able behavior, it is imperative not only to adjust the curriculum but also
to adapt teaching methodologies and teacher behaviors (Olsson et al.,
2016; Rieckmann, 2017). For example, a constructivist approach in
pedagogy could be more effective in stimulating critical awareness in
students than opting for a behaviorist approach in the learning process
(Serin, 2018). In this way, continuous lifelong learning could be facili-
tated and actions more easily applicable in various situations. There-
fore, a substantial change in attitudes and behaviors is necessary to
make progress in achieving the SDGs in this decade (Bali Swain &
Yang-Wallentin, 2020).

An additional challenge lies in the inadequate training of educators in
general (Washington, 2015), and specifically physical education teach-
ers (PEF) (Baena-Morales, Merma-Molina, et al., 2021). This issue is
of fundamental importance, as teachers play an essential role in raising
awareness about the relevance of Sustainable Development (SD) for
future generations (Rieckmann et al., 2017).

2. PHYSICAL EDUCATION AND THE SOCIAL DIMENSION
OF SUSTAINABLE DEVELOPMENT

Throughout history, Physical Education (PE) has traditionally been ap-
proached from two different philosophical perspectives: one focuses
exclusively on physical development, while the other considers the in-
dividual as a whole, including aspects such as the mind, spirit, and well-
being (Lynch, 2019). The holistic philosophy of health and PE repre-
sented by the latter approach has the potential to support the assertion
that it can contribute to the achievement of the Sustainable Develop-
ment Goals (SDGs) through this discipline. Furthermore, sports have
held a prominent place in various societies as a tool for promoting so-
cial progress. In this context, sports emerge as a valuable resource for
advancing the goals set out in the 2030 Agenda (Grynspan et al., 2019).
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This is because the benefits derived from sports are numerous, and their
influence can extend to multiple areas. However, there is a particularly
close connection between sports and the improvement of various social
aspects (Iberoamerican Sports Council, 2019). These aspects include
promoting physical and mental health and well-being, stimulating edu-
cation, and developing skills that enhance youth employability, promot-
ing gender equality, facilitating the social integration of people living
in marginalized and rural areas, strengthening inclusion and social cap-
ital, as well as supporting the construction of peaceful and cohesive so-
cieties (Iberoamerican Sports Council, 2019).

2.1. SPORT AND THE SENSE OF NATIONAL IDENTITY

Essentially, sports not only promote physical activity and well-being
but also significantly contribute to improving key aspects for sustaina-
ble development and the achievement of the goals of the 2030 Agenda
(Baena-Morales, Jerez-Mayorga, et al., 2021). One of many examples
of this is the term "Sport for Development" (SFD), coined as early as
2008. SFD is conceived as a social movement with the purpose of im-
proving the quality of life through sports and physical activity, aiming
to promote both sports progress and social development in less privi-
leged communities (Kidd, 2008). Another illustrative example of how
sports can fulfill this function can be seen in Fiji, where rugby sevens,
a sport that combines collaboration and opposition, has played a funda-
mental role. This sport has proven to be a powerful unifying element
between the two predominant ethnic groups in the nation. Over the
years, Fiji has faced racial divisions and social tensions, but rugby sev-
ens has emerged as a cohesive factor, bringing together indigenous
communities (Commonwealth, 2020). Rugby sevens has not only
served as a means for social inclusion but also as a source of national
pride and a platform for Fijians to demonstrate their sporting excellence
on an international level (Commonwealth, 2020). This story exempli-
fies how sports, when used strategically, can be a valuable tool for pro-
moting unity, overcoming divisions, and improving the quality of life
in diverse and disadvantaged communities.
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However, in recent decades, the organization of large-scale sports
events, such as the FIFA World Cup or the Olympic Games, has be-
come highly competitive and extremely complex. Despite the consid-
erable financial costs involved for the host country, many governments
view these mega-events as valuable means to promote nationalistic sen-
timent due to the attention they generate. It is believed that this attention
can also have economic and social side effects in the host country
(Heere et al., 2013).

Due to questions about the economic benefits, governments have
started to make stronger claims about the social impacts derived from
mega-sporting events (Heere et al., 2013). In particular, the ability of
sports to strengthen social identity at the community level has been in-
vestigated. One example of this is a study that explored the interaction
between university identity, city identity, state identity, and team iden-
tity in a university context. The results of this research empirically sup-
ported the idea that sports can influence how people identify with cer-
tain communities (Heere et al., 2011). This community identification is
assessed through social identity, which originates from certain values
and emotional attachment associated with group membership (Heere et
al., 2013). One of the most notable examples of how sports can contrib-
ute to strengthening national identity took place in South Africa when
former President Nelson Mandela used the 1995 Rugby World Cup as
a tool to bridge the social and political gap between Afrikaner, black,
and colored populations (Steenveld & Strelitz, 1998). Historically,
South African rugby was considered a symbol of Afrikaner oppression,
and Mandela's gesture of embracing the national rugby team, the
Springboks, was interpreted as a symbolic gesture of reconciliation
(Heere et al., 2013). This gesture, popularized in the movie 'Invictus,'
occurred when Mandela attended the final game proudly wearing a
Springboks jersey. This act served as a catalyst that helped the former
President gain the support of the Afrikaners and promote political unity
in South Africa, creating a sense of national identity in the new 'Rain-
bow Nation' (Heere et al., 2013). However, questions arise as Mandela's
attempts to promote social unity focused exclusively on the national
team's performance, not on the event itself. Therefore, it remains



uncertain whether social cohesion could have been achieved without
the national team ultimately winning the tournament (Heere et al.,
2013). Following this line of argument, Hargreaves and Ferrando
(1997) highlighted an interesting perspective when analyzing the 1992
Summer Olympics in Barcelona, where they argued that the successful
attainment of gold medals in these games played a crucial role in man-
aging relations between Catalonia and the rest of Spain. In their analy-
sis, they suggested that if successful performance in terms of gold med-
als had not been achieved, latent tensions between Catalonia, a region
with distinctive cultural and political identity, and the rest of Spain
could have escalated. This increase in tensions could have led to deeper
conflicts and divisions within the host country. The underlying argu-
ment here is that sporting achievements, particularly success in the
Olympics, often have a significant impact on social cohesion and the
perception of national identity (Hargreaves & Ferrando, 1997). In the
context of Barcelona, the successful performance of the Spanish na-
tional team in the Olympics not only brought national pride but also
helped ease regional tensions, promoting a sense of unity and cohesion
throughout the country (Hargreaves & Ferrando, 1997).

2.2. SPORT AND HEALTH

The effects of sports and exercise on physical and mental health are
widely supported in the literature, where evidence suggests a positive
correlation between sports and exercise and health, both in terms of pri-
mary prevention of certain diseases and secondary prevention (slowing
the progression of the disease and providing therapeutic benefits) (Tay-
lor et al., 2015). The health literature provides the strongest evidence in
terms of the social impact of participation in sports and exercise. This
is one of the most straightforward areas of social impact to research, as
historically there has been a greater quantity of quantitative research in
this field. Furthermore, the quality of evidence regarding the hierarchy
of'evidence is stronger, largely due to the significant amount of research
conducted by the medical and scientific community. In general, there is
stronger and more abundant evidence supporting the physical health
benefits of sports and exercise, although there is a growing body of
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literature in the field of mental health that reaches similar conclusions
(Taylor et al., 2015). One of the challenges in establishing the causal
relationship between sports and exercise and health lies in determining
causality (McCrory et al., 2013). Many cross-sectional studies examine
the relationship between sports and exercise in a sample of individuals
at a specific point in time. However, positive relationships can exist
because people with better health participate in these activities more
regularly (Taylor et al., 2015). Longitudinal and cohort studies provide
a better understanding of causality and tend to be more common in the
field of physical health. There is a broad consensus in the literature that
sports and exercise provide preventive and therapeutic benefits for both
adults and children (O’Donovan et al., 2010). Research solidly supports
the idea that sports and exercise can contribute to preventing chronic
diseases, including premature mortality, cardiovascular diseases
(CVD), diabetes, obesity, some types of cancer, strokes, and osteopo-
rosis, as well as reducing the risk of premature death (Taylor et al.,
2015). In comparison, the evidence on the effects of sports and exercise
on mental health is less abundant. Nevertheless, the evidence base is
growing and suggests that sports and exercise can have positive preven-
tive and therapeutic effects on mental health and well-being (Walsh,
2011). There is evidence indicating that sports and exercise can reduce
the risk of developing mental health disorders and be beneficial in the
treatment of certain mental illnesses (Taylor et al., 2015). Both studies
examining the situation at a specific point in time and long-term cohort
studies indicate that sports and exercise can reduce the risk of depres-
sion and suicide, as well as the development of neurodegenerative dis-
orders such as Alzheimer's Disease (AD) and Parkinson's Disease (PD)
(Walsh, 2011). Sports and exercise can also generate therapeutic bene-
fits in the treatment of eating disorders, addictions, and body dys-
morphic disorders. Additionally, they can be beneficial in combating
age-related cognitive decline and alleviating some symptoms of schiz-
ophrenia (Walsh, 2011). Evidence has also been found of associations
between sports participation and improved mental health in children
(Taylor et al., 2015).
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2.3. SPORT AND SOCIAL CAPITAL

Most of the reviewed evidence indicates that sports and exercise pro-
grams contribute to social capital by promoting social interaction and
the development of social relationships and networks (Skinner et al.,
2008). However, since it is based on cross-sectional analyses and pro-
gram evaluations, there is still uncertainty about the direction of causal
relationships between sports and exercise participation and social cap-
ital (Taylor et al., 2015). In general, the evidence supports the idea that
sports enhance both bonding and bridging social capital, although there
may be more evidence suggesting that sports participation generates
bonding capital by increasing social connectedness and a sense of be-
longing among fairly homogeneous populations (Skinner et al., 2008).
Likewise, several studies demonstrate that sports participation helps
bring together people from different backgrounds and can foster mutual
understanding, change attitudes, and overcome social barriers (Taylor
et al., 2015). However, evidence of deeper and lasting changes in terms
of social inclusion and community cohesion is generally more limited,
and especially concerning ethnicity, some barriers pose significant
challenges and are difficult to overcome (Taylor et al., 2015). Sports
participation and sports volunteering are closely related and are gener-
ally considered complementary in the literature. Volunteering is per-
ceived as a form of social capital and, as such, shows a positive rela-
tionship between sports participation and social capital (Kay & Brad-
bury, 2009). Reciprocity and trust generated by sports volunteering also
play a role in sustainability and the generation of levels of social capital
and sports participation. In the literature, there is evidence of a strong
positive relationship between sports volunteering and other measures
of social capital, although the direction of causality is not established
(Elmose-Osterlund & van der Roest, 2017).

2.4. SPORT AND EDUCATION

The preponderance of evidence supports a positive relationship be-
tween sports and exercise and intermediate and final educational out-
comes (intermediate outcomes are factors preceding final outcomes and
include, for example, cognitive skills, social skills,



attendance/absenteeism, which are intermediate steps toward final out-
comes such as educational achievement and progression to further or
higher education) (Taylor et al., 2015).

For example, in Namibia, a prominent case is the "Youth Active"
(PAY) program, which was initiated by Donovan Zealand, a member
of the University of Namibia faculty (Physically Active Youth Na-
mibia, 2020). This program was designed to address an alarming prob-
lem: the high dropout rate that occurs after the tenth grade when a na-
tional-level examination is conducted to determine whether students
can continue or finish their academic studies. In recent years, the failure
rate has reached a concerning 50%, leading many young people to face
unemployment and adopt a risky lifestyle, including drug use, unpro-
tected sexual activity, and involvement in criminal activities (Kidd,
2008). PAY was first implemented in 2003 and started with 40 students
identified as at-risk for failing this crucial exam. Each of these students
received academic counseling and sexual education, in addition to par-
ticipating in one hour of organized physical activity five evenings a
week after school throughout the academic year. Initial results were
very encouraging, with 75% of the students passing the tenth-grade ex-
ams (Kidd, 2008). Over time, the program has grown and currently has
around 100 participants (Physically Active Youth Namibia, 2020). Fur-
thermore, discussions are underway to expand it nationwide. It is im-
portant to note that while sports and physical activity are central ele-
ments in this program, it does not seek to recruit these students for or-
ganized sports. Instead, the short-term focus is on guiding at-risk stu-
dents through their tenth-grade exams and facilitating their access to
further education, while also promoting a strengthened sense of sexual
responsibility, especially among young males (Kidd, 2008). In the me-
dium term, the goal is to help these young people secure productive
employment, reduce sexual violence perpetrated by men, and decrease
the incidence of HIV/AIDS in the community. In the long term, it as-
pires to demonstrate that this program effectively contributes to sus-
tainable economic growth and social development in the country (Phys-
ically Active Youth Namibia, 2020).



Promoting healthy lifestyles is a priority in education, and various strat-
egies can be employed to achieve this, such as physical education,
school breaks, interdisciplinary projects, active commuting to school,
after-school intervention programs, and tutorial action plans (Chillén et
al., 2012; Murillo Pardo et al., 2013; Sevil et al., 2019).

Despite the variety of theoretical and empirical claims about the educa-
tional impacts of sports, most of the reviewed evidence suggests that
perhaps the most convincing evidence of a positive relationship be-
tween sports and exercise and educational effects lies in the affective
domain, i.e., through increased self-esteem, perceptions of competence
and achievement, among others, and in the cognitive domain, i.e.,
through improved concentration and thinking skills (Taylor et al.,
2015). Additionally, the evidence also suggests that social capital at-
tributed to sports, such as increased social interaction among teachers,
parents, and students, is also linked to educational effects (Kay & Brad-
bury, 2009).

Regarding psychological benefits, there is strong evidence demonstrat-
ing the improvement of children's self-esteem through sports participa-
tion and physical activity (Ekeland et al., 2004). Many studies have
highlighted a positive relationship between sports participation and a
variety of self-esteem-enhancing benefits, such as perceptions of com-
petence and achievement, engagement in meaningful activities, and ex-
periencing enjoyment and fun (Taylor et al., 2015). Several studies have
reported these positive outcomes for both young people in general and
specific groups or populations.

Many of the educational effects attributed to sports participation depend
on a range of contextual and pedagogical variables (Bailey et al., 2009).
When sports activities are presented in a meaningful and relevant way
to students, they are more likely to attract a greater number of students
and have positive effects on their educational behavior and attitudes
(Taylor et al., 2015). Although the evidence highlights many positive
associations between sports activity and affective benefits, less is known
about the mechanisms through which this development occurs.



Regarding cognitive benefits, the focus is on the development of cog-
nitive function, learning skills, and academic performance associated
with sports participation (Donnelly et al., 2016). The underlying prem-
ise is that physical activity stimulates the development of these skills,
which in turn improves academic performance (Taylor et al., 2015).

3. CONCLUSION

The relationship between sports and sustainable development is multi-
faceted. Sports not only contribute to physical and mental well-being
but also play a significant role in nation-building and the promotion of
social cohesion. Examples like the case of Nelson Mandela in South
Africa demonstrate how sports can be a powerful tool for reconciliation
and the unification of divided communities.

In terms of health, the literature supports the idea that participation in
sports and exercise has beneficial effects both in disease prevention and
treatment. Sports have been associated with a reduced risk of chronic
diseases such as cardiovascular diseases, diabetes, and obesity, as well
as improvements in mental health.

Sports are also linked to social capital as they foster social interaction
and the development of relationships. While there is evidence that
sports can enhance both bonding and bridging social capital, the evi-
dence regarding profound and lasting changes in social inclusion and
community cohesion is more limited, especially concerning ethnicity.

In the educational context, participation in sports is associated with pos-
itive educational outcomes, both in affective and cognitive terms. Ben-
efits include increased self-esteem, perceptions of competence and
achievement, and improved concentration and thinking skills. Further-
more, social interaction among teachers, parents, and students is also
linked to positive educational effects.
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1. INTRODUCCION

Actualmente, el problema del sedentarismo o la inactividad fisica esta
ganando importancia en nuestra sociedad y se esta convirtiendo en un
factor de riesgo clave no solo en el desarrollo fisico de las personas,
sino también en el desarrollo de enfermedades cronicas, la obesidad, la
diabetes tipo II, enfermedades cardiovasculares y de diversos patrones
de comportamiento, los cuales implican que se desarrollen malos habi-
tos como depresion, ansiedad, baja autoestima y altos niveles de estrés
(Matamoros et al.,2019). Esto resulta preocupante sobre todo cuando
afecta a los sectores mas jovenes de la poblacion, porque se encuentran
en una etapa de desarrollo y de adquisicion de habitos de vida saluda-
bles y activos (Devis et°al,2012). Ante esta situacion, la Organizacion
Mundial de la Salud (2016), pone como punto de mira y sefiala a los
centros escolares, el entorno familiar y demas ambientes socializadores
y educativos como responsables de la orientacion de los mas jovenes
hacia una practica irregular de actividad fisica y hdbitos saludables.

Asimismo, los centros escolares dedican la mayoria del tiempo en
aprendizajes estaticos, lo que dificulta las recomendaciones de la OMS,
es decir, que los niflos y nifias entre 5 y 17 afios lleven a término un
minimo de 60 minutos de actividad fisica a una intensidad moderada y



reduzcan el nivel de sedentarismo (OMS,2016). Una via para combatir
estos problemas es la puesta en marcha de intervenciones en los centros
escolares que fomenten habitos saludables y actividad fisica, ya que
proporcionan numerosos beneficios a nivel cognitivo, académico, fi-
sico-saludable y comportamental (Masini et* al., 2020).

Una de las estrategias para aumentar el nivel de actividad fisica y redu-
cir el sedentarismo y con ello mejorar la salud y la condicion del alum-
nado son los descansos activos (Jiménez-Parra et al., 2022). De acuerdo con
Méndez-Gimenez (2020), los descansos activos consisten en pequefias
interrupciones de la jornada escolar, 5 y 15 minutos, con el objetivo de
incorporar actividad fisica durante el desarrollo de una clase, sin nece-
sidad de material y espacios.

Teniendo en cuenta todo esto, se plantean diversas hipotesis con el ob-
jetivo de confirmar o desmentir la fiabilidad y la precision de los des-
cansos activos. Ademas, de la necesidad de adaptar esta intervencion a
la situacion y necesidad de cada centro. Por ello, los objetivos de este
estudio fueron llevar a término un programa de descansos activos con
la finalidad de mejorar la condicion fisica y la salud y con ello realizar
un analisis de la evolucion.

1.1. ACTIVIDAD FiSICA Y SALUD

La practica de la actividad fisica y deportiva tienen una relacion directa
con la salud. Es por ello, que se considera un medio que promueve un
estilo de vida activo y saludable y fomenta o crea habitos de adherencia
a la practica de la actividad fisica con el objetivo de que el ser humano
se mantenga activo e incremento una mejora del aspecto fisico. Asi-
mismo, mas alla de aportar beneficios desde el punto de vista fisico, la
actividad fisica presenta beneficios mentales o psiquicos, sociales y
evita considerablemente el riesgo de muchos problemas de salud, como

enfermedades cardiovasculares, cancer, diabetes, estrés, obesidad, etc.
(Prieto, 2015).

Respecto a los beneficios psicologicos, las personas que realizan acti-
vidad fisica tienen un mayor manejo y autocontrol del organismo y au-
mentan la seguridad y confianza al realizar las labores acostumbradas.



Ademas, facilita la aparicion de estados emocionales positivos lo que
permite afrontar y responder a estados psicolégicos negativos como es-
tados de ansiedad o depresion, asi como la mejora de aspectos como la
autoconfianza (Campos, 2019). Asimismo, de acuerdo con (Torres et al., s.
f.), la realizacion de ejercicio fisico con regularidad favorece la concen-
tracion, alivia la tension y produce una sensacion de bienestar general
y optimismo.

La actividad fisica posibilita que los seres humanos desarrollen factores
psicosociales como incorporar la norma, el respeto por el otro, la res-
ponsabilidad y el compaifierismo. Asimismo, promueve un proceso di-
namico para aprender en cooperacion con los demas y permite el apren-
dizaje de diferentes roles y reglas sociales, las cuales refuerzan la auto-
estima, el sentimiento de identidad y la solidaridad (Ramirez et al., 2004).

1.2. ACTIVIDAD Y CONDICION FiSICA

La condicidn fisica, aptitud o forma fisicas son algunos de los nombres
utilizados para referirse al conjunto de atributos que las personas ad-
quieren o desarrollan y que les permiten realizar actividad fisica y ejer-
cicio (Secchi, 2016).

Los atributos, hacen referencia a un completo rango de cualidades fisi-
cas como la fuerza, la resistencia, el equilibrio, la flexibilidad y la ve-
locidad. Las mismas, al ser evaluadas reflejan el estado funcional de los
diferentes 6rganos, sistemas y estructuras que estan involucradas en la
actividad fisica y el ejercicio. Esta es una de las razones de por qué hoy
en dia la condicion fisica es considerada como uno de los marcadores
de salud mas importantes en todas las edades (Secchi, 2016).

La condicion fisica puede ser considerada desde dos perspectivas de
acuerdo con los objetivos perseguidos. Por tanto, si el objetivo esta cen-
trado en el rendimiento fisico; se menciona la condicién fisica relacio-
nada al rendimiento. Por otro lado, si el objetivo es prevenir la enfer-
medad y mantener o mejorar la salud, se trata de la condicion fisica
relacionada con la salud.

Por un lado, la condicion fisica relacionada al rendimiento esta relacio-
nada con la valoracion de aquellos alumnos/as mas fuertes, veloces y
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resistentes., ya que anteriormente la educacion fisica y el deporte se
centraba en formar ciudadanos aptos fisicamente, con el objetivo de
potenciar talentos deportivos o afrontar situaciones bélicas.

Por otro lado, la condicion fisica relacionada a la salud puede ser defi-
nida como “un estado caracterizado por la habilidad para realizar acti-
vidades de la vida diaria con vigor, y los rasgos o capacidades que estan
asociadas con un bajo riesgo para desarrollar enfermedades cronicas y
muerte prematura” (Secchi, 2016, p. 9-10). De acuerdo con, (Bou-
chard,1994), encontramos cinco componentes de la condicion fisica re-
lacionados con la salud: muscular, motor, metabdlico y cardiorrespira-
torio siendo cada uno de ellos caracterizado por varios factores.

Los programas de evaluacion de la condicion fisica en el ambito escolar
son una herramienta necesaria que permite detectar riesgos como la
obesidad, el colesterol elevado, la hipertension, etc. (Gallego et al., 2016).
Estos test deben de cumplir una serie de caracteristicas: validez, fiabi-
lidad, objetividad, viabilidad, seguridad y relacion con la salud presente
y futura de nifios/as y adolescentes.

1.3. DESCANSOS ACTIVOS

Los descansos activos en el &mbito escolar consisten en la realizacion
de actividad fisica disefiada como un vehiculo para introducir pequefios
periodos de movimiento entre las sesiones impartidas a lo largo de la
jornada escolar, rompiendo asi con el sedentarismo de las clases que se
imparten (Méndez-Giménez, 2020).

Este programa se puede llevar a término cuando ¢l o la docente estimen
necesario en su grupo de clase. No obstante, se recomienda su utiliza-
cion cuando el profesor/a observe que sus alumnos/as lleven mucho
tiempo sentados o estén cansados de las tareas realizadas (Pastor-Vicedo
et al., 2019). Asimismo, consta de una bateria de actividades que tienen
como objetivo tanto la mejora del rendimiento escolar como la mejora
de la condicion fisica y salud del alumnado. Ademads, posee numerosos
efectos positivos, como combatir el sedentarismo, mejorar la forma fi-
sica, aumentar la motivacion y la funcion cognitiva, produce sensacion
de bienestar, etc. (Sanchez Lépez et al., 2017).
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La duracion de los descansos es variable, y puede oscilar entre 5 y 15
minutos, sin embargo deben realizarse con regularidad y de manera in-
tegrada para favorecer la dindmica de las sesiones del aula.

Las actividades que se realizan en este periodo de tiempo dependen de
los objetivos que tenga el docente y se pueden realizar tanto dentro del
aula como en espacios al aire libre. Se recomienda realizar dos o tres
actividades al dia, 5 dias a la semana con el objetivo de conseguir, junto
a las sesiones de educacion fisica y los patios, una cantidad de horas de

actividad fisica semanal con el fin de conseguir los objetivos propuestos
(Sanchez Lopez et al., 2017).

El papel del docente o coordinador de los descansos activos es esencial,
ya que debe tener diferentes estrategias para concienciar al alumnado
del objetivo que se pretende conseguir. Ademas, tiene que buscar va-
riedad en las actividades para mantener motivado e interesado al alum-

nado y estar continuamente retroalimentando y evaluando su progreso
(Lopez, 2019).

2. OBJETIVOS

— Disefiar un programa de intervencion basado en descansos ac-
tivos para la mejora de la condicion fisica y la salud en estu-
diantes de educacién primaria.

— Analizar si los descansos activos mejoran la condicion fisica
del alumnado.

— Aumentar los niveles de actividad fisica y reducir sedenta-
rismo durante la jornada escolar.

3. METODOLOGIA

3.1. MUESTRA

La poblacion objetivo de estudio ha sido el centro publico CEIP Cer-
vantes de Algemesi, formado por alrededor de 400 alumnos/as. La
muestra ha estado formada por 48 alumnos/as de 6° de primaria, con
edades comprendidas entre los 11-12 afios. Por un lado, tenemos el
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grupo experimental conformado por 24 alumnos/as (9 nifias y 15 nifios).
Por otro lado, el grupo control, conformado por 24 alumnos/as (10 nifias
y 14 nifios).

Los dos grupos, respecto a las medidas antropométricas, partian de una
misma base (Tabla 1).

TABLA 1. Datos descriptivos de la muestra

Media de las medidas antropométricas
Talla Peso .
(metros) (Kg) IMC (Kg/m2) |Percentil IMC
GRUPO EXPERIMENTAL 1,51 46,46 20,2 57,6
GRUPO CONTROL 1,51 48,06 20,9 69,2

Nota: Se presentan las medias de los analisis antropométricos de los alumnos/as del
grupo control y el grupo experimental

3.2. PROCEDIMIENTO

El programa de intervencion ha consistido en interrumpir la jornada es-
colar diaria 15 minutos durante 1 mes y medio, para llevar a término un
descanso activo en el cual el alumnado realizaba actividad fisica a tra-
vés de diferentes juegos y ejercicios de intensidad media-alta. En pri-
mer lugar, se empez6 con una serie de reuniones informativas con las
tutoras de los grupos de 6° de primaria y con la jefa de estudios, con el
objetivo de organizar la intervencion e informar y presentar el programa
al alumnado.

Tras las reuniones informativas, de organizacion y planificacion se rea-
lizaron las primeras mediciones. Primeramente, se realizaron las medi-
ciones 10 antropométricas de los dos grupos (Talla y Peso) y se regis-
traron los datos, con los que se pudo sacar el indice de Masa Corporal
(IMC) y su percentil. Seguidamente, se realizaron los test de condicion
fisica y para ello se dividio las clases en grupos de 5 nifios/as. Excepto
para el test de la Course Navette, la resta de test se sacaron dos valores
y se registro el mejor resultado.

Con todas los datos ya registrados, el grupo experimental empezaria al
dia siguiente con los descansos activos, siendo estos en sesiones que no
coinciden con las de educacion fisica o el patio y se aplicaron
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adaptandose al horario escolar de 6° de primaria, lo que supuso que de-
pendiendo del dia se realizara durante la primera hora de clase
(9:30/9:45) o durante la tercera hora de clase (11:00/ 11:15). Ademas,
la intervencion se llevo a cabo en el patio y al aire libre, ya que el espa-
cio era mayor que en el aula, el material estaba a mejor alcance y al
alumnado le servia para desconectar de las sesiones del aula, lo que
favorecia un mejor el desarrollo de los juegos. A partir de este mo-
mento, 18 de abril hasta el dia 2 de junio, se realiz6 todos los dias una
sesion de descanso activo, el cual estaba compuesto por tres partes: ca-
lentamiento, parte principal y vuelta a la calma.

El calentamiento siempre consistia en un juego o actividad que tenia
como objetivo que el alumnado aumentara la temperatura corporal y
activara la musculatura. La parte principal, constaba normalmente de 2
juegos, en ellos la intensidad ya es mayor. Finalmente, la vuelta a la
calma, dependiendo del tiempo, se realizaba un pequefio juego o unos
minutos de relajacion para reducir la intensidad y las pulsaciones.

Asimismo, los juegos y actividades de los descansos activos se adapta-
ron a los intereses del alumnado, con el objetivo de crear una mayor
motivacion e interés a la hora de realizarlos

Finalmente, tras la intervencion de descansos activos, llegados al dia 2
de junio, se volvieron a realizar las mediciones antropométricas y los
test de condicion fisica, con el objetivo de ver la evolucion del alum-
nado, realizar comparaciones entre los grupos y sacar valoraciones y
nuevas estrategias de mejora.

3.3. INSTRUMENTOS

Los instrumentos que se utilizaron para llevar a término lo analisis fue-
ron los siguientes:

— Instrumentos antropometria: Las caracteristicas antropométricas
(Talla, Peso, IMC), se midieron a través de una cinta de medir y
una bascula digital (Amazfit Smart Scale). Las datos fueron re-
gistrados bajo la supervision de las tutoras de los grupos.
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— Instrumentos condicion fisica: La condicion fisica se midio
mediante el test Eurofit y Alpha-Fitness. Para la toma de datos
se emplearon diferentes instrumentos, como barra de madera
con soportes (Equilibrio General), cinta métrica (Flexibili-
dad), colchoneta (Fuerza de Tronco), conos y cronometro Gar-
min Forerunner 245 (Velocidad-Coordinacion) y conos, re-
productor Vonyx SPJ-800? inalambrico, facilitado por el cen-
tro, y audio test Course Navette (Resistencia).

— Clasificacion por grupos: Las variables de clasificacion por
grupos (Clase) fueron aportadas por la tutoras de los diferentes
grupos de clase.

Para los diferentes analisis y test se establecieron unas variables, las
cuales pertenecian al ambito antropométrico, de condicion fisica y cla-
sificacion sociodemografica. (Tabla 2).

TABLA 2 Variables de los analisis

ANTROPOMETRIA CONDICION FiSICA CLASIFICACION
Tallaa Equilibrio General e Grupos k
Peso b Flexibilidad f
IMC ¢ Fuerza de tronco g
Percentil IMC d Velocidad-Coordinacion h
Resistencia i
Fuerza explosiva |

a Talla (Metros), b Peso (Kilogramos), ¢ IMC: indice de masa corporal (kg/m2), D Percentil IMC
(Pn),Tabla de la organizacién Munidal de la Salud (OMS): 0-18.5 Bajo peso, 18,5-25.9 Peso nor-
mal, 25.0-29,9 Pre-obesidad o Sobrepeso, 30.0-34.9 Obesidad clase I, 35,0-39,9 Obesidad clase
I1, 40 o mas Obesidad clase lll, e Test del Flamenco (N.° de ensayos), f Sit and reach test (0-50
puntos), g Test de abdominales (N.° de abdominales en 30”), h 10x5 metros test (Segundos), i
Course Navette (N.° de fases). j Prueba Salto de longitud (centimetros), k Grupo experimental (1),
grupo control (2).

Nota. Se recogen las variables de los test de condicion fisica, los analisis antropométricos
y la clasificacion por grupos. Fuente: Jurado et al., s. f.

3.4. ANALISIS ESTADISTICO

El analisis estadistico se realizo mediante el uso del paquete estadistico
21 para Windows (IBM Corporation, Armonk, NY). En primer lugar,
se analizaron los estadisticos descriptivos de la media y la mediana
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como medidas de tendencia central, y la desviacion estandar y el rango
intercuartilico como medidas de dispersion. Seguidamente, mediante la
prueba Kolmogorov-Smirnov, se verificé que tanto las variables condi-
cionales como las antropométricas no pasaron el supuesto de normali-
dad, por tanto se analizaron usando pruebas no paramétricas. Concreta-
mente, se aplico la prueba Wilcoxon para verificar las diferencias ge-
nerales entre el pre y el post de las diferentes variables. Ademas, volvio
a realizar la prueba de Wilcoxon para ver las diferencias entre los mis-
mos grupos del pre y el post a nivel condicional.

Finalmente, se realizo la prueba de U de Mann-Whitney para calcular
de manera independiente la diferencia de las variables entre el grupo
control y el grupo experimental en los test previos y posteriores. Para
todos los analisis se estableci6 el nivel de significacion en p=0,05. Asi-
mismo, se calculd el tamaio del efecto de las diferencias (valor r) con
valores, 5, considerandos como efectos pequenos, moderados y grandes
respectivamente.

3. RESULTADOS

3.1. DESCRIPTIVOS

Los datos descriptivos son esenciales para identificar patrones, tenden-
cias y variaciones dentro del conjunto de datos. Ademas, proporcionan
una vision integral de las variables clave que se han tenido en cuenta
para llevar a término el estudio y son fundamentales para interpretar los
datos. En particular sen incluyen la media y el error estandar como in-
dicadores centrales de la variabilidad.
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TABLA 3. Datos descriptivos de los test condicionales

. ‘e Errores- | Grupo ‘e Error
Grupo Experimental Estadistico tandar Control Estadistico estandar

Fla-
menco_pr |Media 5,6250 0,56084 [Media 4,9583 0,54996
e
Flex_pre |Media 7,6667 0,99029 [Media 9,2500 1,03953
Long_pre (Media 135,4583 2,90800 ([Media 10,2083 0,97798
Abd_pre |Media 10,7083 1,08927 |Media 10,2083 0,97798
Veloc_pre|Media 23,5013 0,23634 [Media 23,1542 0,2259%4
Nave- Media 3,2917 0,39231 [Media 3,7083 0,41476
tte_pre

Nota. Se recogen los datos de las diferentes variables de los test de condicién fisica pre-
vios a la intervencién de los descansos activos. Fuente: Elaboracién propia

Tabla 4. Datos descriptivos de los test condicionales

Grupo experimental Estadistico Efror Grupo control | Estadistico Efr°’

estandar estandar
E(';Te”“’— Media  |3.7917 042554  |Media 48750 0,54942
Flex_post |Media 8,5417 0,96680 |[Media 9,2083 1,07673
Long_post [Media 138,7083 2,86374 |Media 141,3750 1,69485
Abd_post |Media 12,8750 1,07054 |Media 10,5417 0,93246
Veloc_post |Media 23,2708 0,24432 [Media 23,1083 0,23304
Nave- — \yjedia 4,0417 040593 |Media 3,8750 0,38689
tte_post

Nota. Se recogen los datos de las diferentes variables de los test de condicién fisica pre-
vios a la intervencién de los descansos activos. Fuente: Elaboracion propia.




TABLA 5. Datos descriptivos de los test condicionales

Grupo experimental Estadistico esfgzodrar Grupo control |Estadistico esligrno(;‘ar
Df flamenco_ Media 1,8333 0,26694 |Media 0,0833 0,23248
pre_post
Dif-flexibili- |y jeia 08750  [0,22772 |Media 00417 0112739
dad_pre_post
Itl)f.long_pre_pos Media 3,2500 0,57183 |Media 0,8333 0,23825
Df.abd_pre_post|Media 21667  |0,26694 |Media 03333  |0,20560
Df.ve- Media 02304  |002718 |Media 00458 |0,02757
loc_pre_post
Df.nave- Media 0,7500 0,13792 |Media 0,1667 0,09829
tte_pre_post

Nota. Se recogen los datos de las diferentes variables de los test de condicién fisica pre-
vios a la intervencion de los descansos activos. Fuente: Elaboracion propia.

3.2. DIFERENCIAS GENERALES ENTRE EL PRE-POST

En el test del flamenco, el nimero de ensayos fueron significativamente
menores en el post (Mdn= 4,25) que en el pre (Mdn=5,25), z=-3,726,
p<0.05, r=-0,54 (Tabla 6).

En el test de flexibilidad, la puntuacion fue significativamente mayores
en el post (Mdn= 8) que en el pre (Mdn=7), z=-2,660, p<0.05, r=-0,38
(Tabla 6).

En el test de abdominales, el nimero de abdominales fueron significa-
tivamente mayores en el post (Mdn= 10,5) que en el pre (Mdn=8,25),
7z=-4,523, p<0.05, r= 0,65 (Tabla 6).

En el test de velocidad 10x5 metros, el nimero de segundos fueron sig-
nificativamente menores en el post (Mdn=23,075) que en el pre
(Mdn=23,28), z= -4,469, p<0.05, r=-0,65 (Tabla 6).

En el test de salto de longitud, el nimero de centimetros fueron signifi-
cativamente mayores en el post (Mdn=141,75) que en el pre
(Mdn=139,25), z=-4,9056, p<0.05, r=-0,71 (Tabla 6).

En el test de la course navette, el nimero de fases fueron significativa-
mente mayores en el post (Mdn=4,00) que en el pre (Mdn=3,25), z=-
3,989, p<0.05, r=-0,58 (Tabla 6).
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TABLA 6. Comparacion de las puntuaciones de las variables en dos tiempos (Pre test y
post test)

PRE POST

Mdn (Rango) |Mdn (Rango) g P R
Test del Flamenco 5,25 4,25 -3,726 |<0,01 |-0,54
Test de flexibilidad 7 8 -2,66 10,008 |-0,38
Test de abdominales 8,25 10,5 -4,53 |<0,01 |-0,65
Test de velocidad 23,25 23,075 -447 |<0,01 |-0,65
Test salto de longitud 139,25 141,75 -4.91 <0,01 |-0,71
Test course navette 3,25 4 -3,99  |<0,01 |-0,58

Nota. Se recogen los datos previos y posteriores de las diferentes variables de los test de
condicion fisica tras aplicar Wilcoxon. Fuente; Elaboracién propia.

3.1. DIFERENCIAS ENTRE EL PRE-POST POR GRUPOS

3.1.1. Diferencias grupo experimental

En el grupo experimental, el nimero de ensayos en el test del flamenco
fue significativamente menor en el post (Mdn=3,50) que en el pre
(Md=5,50), z=-3,955, p<0,05, r=-0,58 (Figura 1). Ademas, la puntua-
cion en el test de flexibilidad fue significativamente mayor en el post
(Mdn=8,00), que en el pre (Mdn= 6,00), z= -3,025, p<0,05, r= -0,44
(Figura 2).

FIGURA 1. Diferencia entre el pre y el post en el test del flamenco
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Nota. Nivel de significacion en p=0,05*. Datos expresados con la media.
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FIGURA 2. Diferencia entre el pre y el post en el test de flexibilidad
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Nota. Nivel de significacion en p=0,05*. Datos expresados con la media.

En el grupo experimental, el nimero de centimetros en el salto de lon-
gitud fue significativamente mayor en el post (Mdn=140,50), que en el
pre (Mdn=136,50), z=-4,050, p<0,05, r= - 0,58 (Figura 3). Ademas, la
cantidad de abdominales realizados en 30” fue significativamente ma-
yor en el post (Mdn=11,50), que en el pre (Mdn=8,50), z= -4,235,
p<0,05, r=-0,61 (Figura 4).

FIGURA 3. Diferencia entre el pre y el post en el test de salfo de longitud
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Nota. Nivel de significacion en p=0,05*. Datos expresados con la media.



FIGURA 4. Diferencia entre el pre y el post en el test de abdominales
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Nota. Nivel de significacion en p=0,05*. Datos expresados con la media.

En el grupo experimental, la cantidad de segundos en el test de veloci-
dad 10x5 fueron significativamente menores en el post (Mdn= 23,100),
que en el pre (Mdn=23,425), z= -4,221, p<0,05, r= - 0,61 (Figura 5).
En cambio, el nimero de fases al que se llego en la course navette no
fue significativa entre el post (Mdn= 4,00) y el pre (Mdn=3,00), z= -
0,587, p>0,05, r=-0,08 (Figura 6).

FIGURA 5. Diferencia entre el pre y el post en el test de velocidad 10x5
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FIGURA 6. Diferencia entre el pre y el post en el test de la Course Navette
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Nota. Nivel de significacion en p=0,05*. Datos expresados con la media.

3.1.2. Diferencia grupo control

En el grupo control, el nimero de ensayos en el test del flamenco no
fue significativo para el post (Mdn=5,00) y el pre (Mdn=5,00), z= -
0,364, p>0,05, r=-0,05 (Figura 7). Asimismo, la puntuacion en el test
de flexibilidad tampoco fue significativa entre el post (Mdn=8,00), y el
pre (Mdn=8,00), z= -0,272, p>0,05, r= 0,04 (Figura 8).

FIGURA 7. Diferencia entre el pre y el post en el test del flamenco
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FIGURA 8. Diferencia entre el pre y el post en el test de flexibilidad
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Nota. Nivel de significacion en p=0,05*. Datos expresados con la media.

En el grupo control, el nimero de centimetros en el salto de longitud
fue significativamente mayor en el post (Mdn=143,00), que en el pre
(Mdn=142,00), z= -2,848, p<0,05, = -0,41 (Figura 9). En cambio, la
cantidad de abdominales realizados en 30 no fue significativa entre el
post (Mdn=9,50), y el pre (Mdn=8,00), = -1,513, p>0,05, r=-0,22 (Fi-
gura 10).

FIGURA 9. Diferencia entre el pre y el post en el test de abdominales
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FIGURA 10. Diferencia entre el pre y el post en el test de salto de longitud

Long_pre_2

W long_ post_2

MEDIA TEST SALTO DE LONGITUD

GRUPD CONTROL

Nota. Nivel de significacion en p=0,05*. Datos expresados con la media.

En el grupo control, la cantidad de segundos en el test de velocidad
10x5 no fueron significativos entre el post (Mdn=23,050), y el pre
(Mdn=23,150), z= -1,575, p>0,05, = - 0,23 (Figura 11). Ademas, el
numero de fases al que se llego en la course navette tampoco fue signi-
ficativa entre el post (Mdn=4,00) y el pre (Mdn=3,50), z= -1,633,
p>0,05, r=-0,24 (Figura 12).

FIGURA 11. Diferencia entre el pre y el post en el test de velocidad 10x5
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FIGURA 12. Diferencia entre el pre y el post en el test de la Course Navette
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3.3. DIFERENCIA DEL PRE-POST DE LAS VARIABLES ENTRE GRUPOS

La diferencia de la ganancia en el test de flamenco entre el pre y el post
del grupo experimental (Mdn=2,00), fue significativa respecto a la di-
ferencia del grupo control (Mdn=0,00), después de la intervencion de
descansos activos, U=88,500, z= -4,253, p<0,05.

La diferencia de la ganancia en el test de flexibilidad entre el pre y el
post del grupo experimental (Mdn=0,50), fue significativa respecto a la
diferencia del grupo control (Mdn=0,00), después de la intervencion de
descansos activos, U=156, z=-3,402, p<0,05.

La diferencia de la ganancia en el test de salto de longitud entre el pre
y el post del grupo experimental (Mdn=2,50), fue significativa respecto
a la diferencia del grupo control (Mdn=0,00), después de la interven-
cion de descansos activos, U= 104,5, z= -3,914, p<0,05.

La diferencia de la ganancia en el test de abdominales entre el pre y el
post del grupo experimental (Mdn=2,00), fue significativa respecto a la
diferencia del grupo control (Mdn=0,00), después de la intervencion de
descansos activos, U= 69,5, z= -4,647, p<0,05.

La diferencia de la ganancia en el test de velocidad 10x5 entre el pre y
el post del grupo experimental (Mdn=0,20), fue significativa respecto a



la diferencia del grupo control (Mdn=00), después de la intervencion
de descansos activos, U= 94,5, z= -4,057, p<0,05.

La diferencia de la ganancia en el test de la course navette entre el pre
y el post del grupo experimental (Mdn=1,00), fue significativa respecto
a la diferencia del grupo control (Mdn=0,00), después de la interven-
cion de descansos activos, U= 156, z= -3,086, p<0,05.

4. DISCUSION

El objetivo principal del presente estudio fue mejorar la condicion fisica
y la salud del alumnado a través de un programa de descansos activos,
en los cuales se llevaron a término una serie de juegos y actividades
diarias dentro del del horario escolar durante un mes y medio De
acuerdo con Escalante (2011), los nifios y nifias de entre 5 y 17 afios
deberia llevar a término un minimo de 60 minutos diarios de actividad
fisica o un minimo de tres veces semanales con actividades que forta-
lezcan el aparato locomotor. Es por ello, que para conseguir el objetivo
y observar la evolucion del alumnado se realizaron analisis antropomé-
tricos y condicionales previos y posteriores a los descansos activos.

A través de los analisis antropométricos se ha podido comprobar que
tanto el grupo control como el grupo experimental han empezado de la
misma manera y al finalizar la intervencion se ha observado una evolu-
cion en los dos grupos a nivel de talla como de peso. De acuerdo con
Rivero (s.°f.), esto es debido a que los nifios y nifas de entre 8,5 y 14
afos se encuentran en la edad de la pubertad, lo que produce una serie
de cambios fisicos, psicoldgicos, sociales y cognitivos en la persona.
Asimismo, durante la etapa de la adolescencia temprana (11-13 afios),
se produce un rapido crecimiento somatico y aparecen los caracteres
sexuales secundarios.

Respecto a los analisis condicionales se ha visto pequeiias mejoras en
los test posteriores respecto a los previos. Pese a que en las actividades
y juegos se trabajan las diferentes condiciones, a lo largo de las semanas
se ha incidido de manera especifica con cada una, con el objetivo de ver
una mejora significativa, ya que el tiempo de intervencion era limitado.
Asimismo, se ha podido observar que el grupo experimental ha
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conseguido mayores beneficios y esto es debido a la motivacion, la di-
version y el bienestar que favorece realizar actividad fisica. De acuerdo
con Murcia (2010), la motivacion es un factor clave para iniciar, man-
tener y mejorar la actividad fisica. Es por ello, que el grupo experimen-
tal junto con la adherencia a un programa de actividades y ejercicios ha
conseguido superar barreras y establecer metas que les han ayudado a
comprometerse con la rutina y salir de la zona de confort (Gonzélez-
Palenzuela, 2004). En cambio, en el grupo control, pese a que la moti-
vacion por iniciar a realizar actividades y juegos en su tiempo libre era
muy baja, se ha visto mejoras significativas en alguna de las variables
respecto al test posterior. Esto es debido a que algunos nifios y nifias
han evolucionado fisicamente y con ello sus habilidades motoras
(Cano-Cappelacci, et al., 2014).

Con este estudio se ha conseguido usar los descansos activos para me-
jorar la capacidad condicional y la salud, aumentar los niveles de acti-
vidad fisica y reducir sedentarismo durante la jornada escolar. Ademas,
se ha proporcionado un abanico de juegos y actividades para que pue-
dan realizar en sus tiempos libres.

En comparacion con el estudio Movete 15, creado para evitar el seden-
tarismo, luchar activamente contra el sobrepeso y la obesidad infantil,
y crear habitos fisicos saludables a través de descansos activos, se
puede observar que los resultados también son significativos.

Este estudio tomo la muestra de 135 estudiantes de Educacion Primaria,
y consiste en interrumpir la jornada escolar 15 minutos diarios para lle-
var a cabo y realizar actividad fisica variada (correr, saltar, bailar, etc.)
de intensidad media-alta (Jurado et al., s. f.).

Respecto a los resultados, realizados tras la fase previa, donde se reali-
zaron todas las mediciones, y la fase de descansos activos, se observa
que hay cambios significativos tanto en las variables antropométricas,
es decir, reduccion de grasa corporal y el porcentaje medio de grasa
disminuy¢ tanto en nifios como en nifias, como en las variables condi-
cionales.



5.2. LIMITACIONES

Al finalizar la intervencion se ha podido observar que el tiempo de com-
promiso motor en ciertas variables no ha sido el suficiente para ver
cambios significativos en la talla y en el peso.

Asimismo, no clasificar los grupos por sexos también ha supuesto un
limite, ya que el desarrollo de los nifios y nifias en la etapa de la ado-
lescencia en la que se encuentran es diferente. Por tanto, no se han po-
dido extraer caracteristicas y datos que posiblemente hubieran sido in-
teresantes para el desarrollo de la intervencion.

6. CONCLUSIONES

En conclusion, realizar un programa de intervencion basado en descan-
sos activos es un método adecuado para mejorar la condicion fisica y la
salud del alumnado. Esto es debido al aumento de actividad fisica diaria
y a la reduccion del sedentarismo. Al finalizar el estudio se ha podido
observar que los resultados respecto a los test condicionales han sido
realmente significativos y trascendentes. Asimismo, para ver cambios
mas significativos todavia, la intervencion deberia tener una duracion
mas extensa. Respecto a los analisis antropométricos no se han visto
diferencias significativas, por tanto en este caso rechazamos hipotesis
alternativas y aceptamos la hipotesis nula.

Estos resultados podrian servir de gran ayuda para los docentes de los
centros, ya que a partir de esta intervencion podrian organizar y plani-
ficar los descansos activos de manera adecuada, ayudando a optimizar
y mejorar el desarrollo de los resultados y con ello fomentar hébitos
saludables y actividad fisica.

7. REFERENCIAS

Bouchard, C., Shephard, R. J., & Stephens, T. (1994). Physical activity, fitness,
and health: International proceedings and consensus statement (pp. Xxiv,
1055). Human Kinetics Publishers. https://doi.org/10.1249/00005768-
199401000-00024

_198_



Campos Fernandez, M. (2019). Beneficios de la actividad fisica en los
estudiantes.

Cano Cappelacci, M., Oyarzin Alfaro, T., Leyton Artigas, F., & Sepulveda
Muiioz, C. (2014). Relacion entre estado nutricional, nivel de actividad
fisica y desarrollo psicomotor en preescolares. Nutricion hospitalaria,
30(6), 1313-1318.

Devis-Devis, J., Beltran-Carrillo, V. J., & Peird-Velert, C. (2012). Actividad
fisica y sedentarismo en adolescentes de la Comunidad Valenciana.
Revista Internacional de Medicina y Ciencias de la Actividad Fisica y
del Deporte/International Journal of Medicine and Science of Physical
Activity and Sport, 12(45), 123-137.

Escalante, Y. (2011). Actividad fisica, ejercicio fisico y condicion fisica en el
ambito de la salud publica. Revista Espafiola de Salud Publica, 85(4),
325-328. https://doi.org/10.1590/S1135-57272011000400001

Gallego, F. L., Sanchez, A. J. L., Vacas, N. E., & Zagalaz, J. C. (2016). Influencia
del género, la edad y el nivel de actividad fisica en la condicion fisica de
alumnos de educacion primaria. Revision Bibliografica. Retos: nuevas
tendencias en educacion fisica, deporte y recreacion, (29), 129-133.

Gonzalez-Palenzuela, F. A. (2004). La motivacion y adhesion hacia la actividad
fisica y del deporte. EA, Escuela Abierta, 7, 137-152.

Jiménez-Parra, J. F., Manzano-Sanchez, D., Castafier, M., & Valero-Valenzuela,
A. (2022). Incentivar la actividad fisica en el aula con descansos activos:
Un estudio Mixed Methods. Apunts Educacion Fisica y Deportes, 147,
84-94. https://doi.org/10.5672/apunts.2014-0983.¢s.(2022/1).147.09

Jurado, M. A. A., Madrona, P. G., Dato, J. F. O., & Blanco, F. R. (s. f.).
MEJORA DE LA CONDICION FiSICA Y LA SALUD EN
ESTUDIANTES TRAS UN PROGRAMA DE DESCANSOS
ACTIVOS. Rev Esp Salud Publica.

Lépez, A. (2019). EVALUACION FORMATIVA Y COMPARTIDA PARA LA
INCLUSION DE DESCANSOS ACTIVOS EN INFANTIL.

Masini, A., Marini, S., Gori, D., Leoni, E., Rochira, A. & Dallolio, L. (2020).
Evaluation of school- based interventions of active breaks in primary
schools: A systematic review and meta- analysis. Journal of Science and
Medicine in Sport, 23(4), 377-384.
https://doi.org/10.1016/j.jsams.2019.10.008.

Matamoros, W. F. G. (2019). Sedentarismo en nifios y adolescentes: Factor de
riesgo en aumento. RECIMUNDO: Revista Cientifica de la
Investigacion y el Conocimiento, 3(1), 1602-1624.



Méndez-Giménez, A. (2020). Resultados académicos, cognitivos y fisicos de dos
estrategias para integrar movimiento en el aula: clases activas y
descansos activos. SPORT TK-Revista EuroAmericana de Ciencias del
Deporte, 63-74.

Murcia, J. A. M., & Gimeno, E. C. (2010). Motivacién en la actividad fisica y el
deporte. Wanceulen Editorial

OMS. (2016). Comision para acabar con la obesidad infantil. Organizacion
Mundial de La Salud, 3-5.

Pastor-Vicedo, J. C., Martinez-Martinez, J., Tévar, Y. J., & Prieto-Ayuso, A.
(2019). Los descansos activos y la mejora de los aprendizajes en
educacion infantil: una propuesta de intervencion. SPORT TK-Revista
EuroAmericana de Ciencias del Deporte, 67-72.

Prieto, H. F. (2015). EDUCACION FiSICA Y SALUD. Ludica Pedagogica, 2.
https://doi.org/10.17227/01214128.2692

Ramirez, W., Vinaccia, S., & Ramoén Suarez, G. (2004). El impacto de la
actividad fisica y el deporte sobre la salud, la cognicion, la socializacion
y el rendimiento académico: Una revision tedrica. Revista de Estudios
Sociales, 18, Article 18.

Rivero, J. J. C. (s. f.). Desarrollo del adolescente. Aspectos fisicos, psicologicos y
sociales.

Sanchez Lopez, M., Gutiérrez del Campo, D., Lopez Vera, C., Ruiz de la
Hermosa Fernandez Infante, A., & Sanchez Brotons, M. 1. (2017).
Proyectos Escolares Saludables. Descansos Activos. Guia para
profesores (Universidad de Castilla-La Mancha, Ed.). Ediciones de la
Universidad de Castilla-La Mancha.
https://doi.org/10.18239/atenea.04.2017

Secchi, J. D. (2016). eng [Assess the physical fitness in school setting? Concepts
and discussions exhibited in the field of Physical Education and
Science].

Torres, A. F. R., Alvear, J. C. R., Gallardo, H. I. G., Moreno, E. R. A., Alvear, A.
E.P., & Vaca, V. A. C. (s. f.). Beneficios de la actividad fisica para
nifios y adolescentes en el contexto escolar Physical activity benefits for
children and adolescents in the school.

— 200 —



CAPITULO 10

HABITOS SALUDABLES Y USO DE LAS NUEVAS
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1. INTRODUCCION

En la promocion de hébitos saludables la etapa de Educacion Primaria
desempena un papel fundamental en la construccioén de un futuro salu-
dable tanto a nivel fisico como mental para los nifios y nifias (Royuela
y Macias, 1997). Estos habitos abarcan aspectos como una alimentacion
equilibrada, la participacion en actividades fisicas regulares, la adhe-
sion a practicas de higiene personal, un suefo suficiente y la gestion
efectiva del estrés (Organizacion Mundial de la Salud, 2019). Los be-
neficios de inculcar estos habitos desde edades tempranas son notables,
ya que pueden tener un impacto positivo duradero en la salud y el bie-
nestar de los nifios a lo largo de su vida (Persch et al., 2015).

La etapa de Educacion Primaria, que comprende desde los 6 hasta los
12 afios, es un periodo clave para ensefiar y fomentar habitos saludables
(Avila et al., 2016). Durante este tiempo, existen diversas estrategias
pedagbgicas para transmitir estos conocimientos, que van desde enfo-
ques ludicos como juegos y actividades practicas hasta lecciones ma-
gistrales y conferencias (Lopez, 2020).

La American Academy of Pediatrics (2021) destaca algunos de los ha-
bitos saludables que se pueden fomentar en la Educacion Primaria,
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entre ellos una dieta equilibrada, la actividad fisica regular, la higiene
personal adecuada, el suefio adecuado y la construccion de relaciones
sociales saludables. Ademas, se considera esencial ensefiar a los estu-
diantes habilidades para manejar el estrés y promover la resiliencia.

Estos habitos pueden ser promovidos a través de actividades que van
desde la enseflanza de la importancia de una alimentacion saludable,
hasta la practica de técnicas de relajacion, ejercicios de respiracion o
mindfulness para el manejo del estrés, juegos que fomenten la actividad
fisica, y précticas de higiene personal (Arriscado et al., 2017). Cabe
resaltar que el fomento de estos habitos es crucial para el desarrollo
integral de los nifios y nifas, ya que contribuye a su salud fisica y men-
tal, asi como a su éxito en el entorno académico (Iglesias et al., 2019).

En este contexto, la presente investigacion se adentrara en los aspectos
teoricos y practicos de estos habitos saludables en Educacion Primaria.
Se exploraran definiciones especificas de cada uno de estos habitos y
se analizara su importancia en la infancia, asi como los factores que
influyen en su adquisicion. Ademas, se abordaran diversos modelos
teoricos que explican como se desarrollan y mantienen estos habitos.

1.1. PROMOCION DE HABITOS SALUDABLES EN EDUCACION PRIMARIA

Los hébitos alimentarios saludables implican la incorporacion de ali-
mentos nutritivos en la dieta, como frutas, verduras, proteinas magras,
cereales integrales y grasas saludables, al tiempo que limitan la ingesta
de alimentos procesados, ricos en grasas saturadas y azucares refinados
(Martinez y Arnal, 2005; Pérez-Farinds et al., 2017). La actividad fisica
saludable se basa en la participacion regular en actividades como cami-
nar, correr, nadar o ejercicios de fuerza, ajustando la intensidad y can-
tidad segun la edad y condicion fisica de cada individuo (Avila et al.,
2016). Asimismo, los héabitos de suefio saludable requieren dormir lo
suficiente y mantener un horario regular de suefio, segun las recomen-
daciones de National Sleep Foundation (Hirshkowitz et al., 2015).

Los hébitos de higiene personal, por su parte, incluyen practicas como
lavarse las manos, cepillarse los dientes y ducharse con regularidad para
prevenir enfermedades infecciosas y mantener una buena salud general.
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Ademas, la gestion emocional y el manejo del estrés se fomentan a tra-
vés de actividades como meditar, practicar yoga, mindfulness o la res-
piracion profunda, con el fin de reducir el estrés y mejorar la salud men-
tal y emocional (Lobstein et al., 2015).

La importancia de inculcar hébitos saludables en la infancia se respalda
en la prevencion de enfermedades cronicas, como la obesidad, la dia-
betes tipo 2 y las enfermedades cardiovasculares. Ademas, esto contri-
buye positivamente a la salud mental y emocional de los nifios y nifias,
mejorando su autoestima, capacidad de concentracion y bienestar ge-
neral (Lobstein et al., 2015).

Existen diversos agentes socializadores que influyen en la adquisicion
de habitos saludables, destacando entre otros la familia y la escuela (Ca-
racuel-Caliz et al., 2018).

Para profundizar en la comprension de como se adquieren los habitos
saludables, se presentan cuatro modelos teoricos. El modelo transteorico
del cambio propuesto por Prochaska y DiClemente (1983) sugiere que
el cambio de comportamiento pasa por cinco etapas: precontemplacion,
contemplacion, preparacion, accion y mantenimiento. El modelo de
aprendizaje social de Bandura (1997) se centra en la observacion y la
imitacion de otros, con énfasis en la importancia de la autoeficacia. El
modelo de motivacion de Ryan y Deci (2000) destaca la motivacion in-
trinseca, basada en la satisfaccion interna en lugar de recompensas ex-
ternas, y la satisfaccion de necesidades psicologicas basicas. El modelo
de la teoria del comportamiento planeado de Ajzen (1985) se apoya en
actitudes, normas subjetivas y percepcion de control conductual como
factores clave en la prediccion de intenciones y comportamientos.

En conjunto, estos conocimientos proporcionan una base sélida para
entender y promover habitos saludables en el entorno de la Educacion
Primaria, con el objetivo de mejorar el bienestar fisico y mental de los
estudiantes a lo largo de sus vidas.

1.2. HABITOS, ESTILOS DE VIDA Y SALUD EN LA INFANCIA

El marco conceptual de este trabajo se centra en los hébitos y su rela-
cion con la promocion de estilos de vida saludables, especialmente en



la infancia. El concepto de héabito se define como acciones que se vuel-
ven automaticas debido a su repeticion en un contexto especifico. Estas
acciones estan asociadas con estimulos particulares que activan la ac-
cion sin necesidad de eleccion intencional. Los habitos pueden ser tanto
buenos como malos y estan influenciados por factores como la motiva-
cion, el ambiente y las recompensas asociadas (Gruber et al., 2012).

Segun Corder et al. (2018) la relacion entre habitos y estilos de vida
saludables se apoya en la necesidad de novedad, una dimension de la
motivacion en la teoria de la autodeterminacion. Las personas con una
mayor necesidad de novedad tienden a adoptar y mantener habitos sa-
ludables a largo plazo. Esto resalta la importancia de la motivacion in-
trinseca, donde las personas encuentran un interés personal y disfrute
en la adopcion de comportamientos saludables.

La adquisicion temprana de habitos saludables es esencial para prevenir
enfermedades cronicas y mejorar la calidad de vida en la edad adulta.
Algunos estudios (Liu et al., 2000; Paffenbarger et al., 1993) han de-
mostrado que los habitos saludables adquiridos en la infancia y adoles-
cencia tienen un efecto positivo duradero en la salud y el bienestar a lo
largo de la vida. Comer frutas y verduras regularmente, hacer ejercicio
y mantener un peso saludable en la juventud se asocian con un menor
riesgo de enfermedades en la edad adulta (Best et al., 2021).

Ademas, la adquisicion temprana de habitos saludables influye positi-
vamente en el rendimiento académico y la salud mental (Golley et al.
2012). Los nifos y adolescentes que tienen habitos saludables, como
comer un desayuno regular o hacer ejercicio, tienden a tener un mejor
desempeio académico y una menor incidencia de problemas de salud
mental, como la depresion y la ansiedad (Esteban-Cornejo et al. 2019).

En resumen, este marco conceptual subraya la importancia de promover
habitos saludables desde la infancia, ya que estos habitos tienen un im-
pacto duradero en la salud, el bienestar y otros aspectos de la vida. La
comprension de la relacion entre habitos y estilos de vida saludables es
fundamental para desarrollar estrategias eficaces de promocion de la
salud en la infancia.



La educacion primaria es una etapa crucial en el desarrollo de los nifios,
y es fundamental que mantengan habitos saludables (Royuela y Macias,
1997). Sin embargo, en la actualidad, se observan malos habitos en esta
etapa, como la falta de actividad fisica, una mala alimentaciéon y una
higiene deficiente, lo que puede tener consecuencias negativas (Marti-
nez-Gomez et al., 2009)

Estudios como el de Wood (2019) indican que un estilo de vida poco
saludable, que incluye una dieta deficiente, falta de ejercicio y suefio
inadecuado, puede impactar negativamente en el rendimiento acadé-
mico de los estudiantes. La falta de actividad fisica y una mala alimen-
tacion se asocian con un mayor riesgo de obesidad y otros problemas
de salud, que pueden afectar el rendimiento académico (Rampersaud et
al. 2005).

Por otro lado, diversos estudios (Iglesias et al., 2019; Duran-Agiiero &
Haro-Rivera, 2016) demuestran que los habitos saludables pueden me-
jorar el rendimiento académico. La actividad fisica regular mejora la
funcidn cognitiva y la atencion, una dieta saludable se relaciona con
mejores calificaciones y capacidad cognitiva, y el suefio adecuado me-
jora la memoria, la atencion y la capacidad de aprendizaje (Erickson et
al., 2015). Ademas de mejorar el rendimiento académico, los héabitos
saludables también impactan positivamente en el bienestar fisico y
mental (Marques et al., 2017). La actividad fisica regular reduce el
riesgo de enfermedades cronicas, una dieta rica en frutas y verduras
mejora la salud mental y reduce el riesgo de depresion, y un suefio ade-
cuado esta relacionado con una mejor salud fisica y mental, reduciendo
el riesgo de enfermedades cronicas (Gonzalez-Cutre et al. 2016).

En resumen, los malos habitos pueden tener efectos negativos en el ren-
dimiento y bienestar de los estudiantes de Educacion Primaria, mientras
que la adopcion de hébitos saludables puede mejorar su rendimiento
académico, asi como su salud fisica y mental (Vancampfort et al.,
2018). Esto subraya la importancia de fomentar los hdbitos saludables
desde una edad temprana para garantizar un mejor desarrollo y calidad
de vida en la infancia y mas alla.



2. OBJETIVOS

El presente estudio tiene como objetivo, examinar la influencia de los
habitos saludables (alimentacion, actividad fisica, higiene personal y
bucodental, descanso) y de los malos habitos (uso con las nuevas tec-
nologias) en el rendimiento escolar de los estudiantes de Educacion Pri-
maria.

3. METODOLOGIA

3.1 PARTICIPANTES

Los participantes del estudio fueron 94 estudiantes de tercer ciclo, com-
puestos por 45 nifios y 49 nifias de entre 10 a 12 afios. Como criterios
de inclusion se tuvieron ser estudiantes de 5° y 6° de Primaria en el afio
académico actual, asistir regularmente a clase durante el periodo de re-
copilacion de datos y contar con el consentimiento informado de sus
tutores legales.

TABLA 1. Participantes del estudio.

Curso Nifios Nifias
5° Primaria 21 26
6° Primaria 24 23
Total 45 49

3.2 INSTRUMENTOS

3.2.1. Cuestionario

El enfoque de este estudio es cuantitativo y se basa en la utilizaciéon de
encuestas para recopilar datos numéricos.

La recopilacion de datos se llevo a cabo a través de una extensa bus-
queda en bases de datos, adaptacion de cuestionarios validados y la in-
clusion de preguntas proporcionadas por el profesorado.
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Los materiales utilizados en la recopilacion de datos incluyen adapta-
ciones de preguntas de cuestionarios validados relacionados con habi-
tos alimentarios, calidad del suefio, uso de dispositivos moviles y acti-
vidad fisica. También se incluyeron preguntas sobre higiene personal y
control de emociones. Pon el nombre de los cuestionarios o los autores
como en el trabajo que te paso.

Los cuestionarios validados relacionados con habitos alimentarios, ca-
lidad del suefio, uso de dispositivos moviles y actividad fisica que se
utilizaron en el estudio fueron el indice de Calidad de Suefio de Pitts-
burgh (PSQI) desarrollado por Royuela y Macias (1997), el Cuestiona-
rio de Oviedo del Suefio (COS) creado por Bascaran y colaboradores
(2000), y el cuestionario de actividad fisica para adolescentes de Ko-
walski, Crocker y Donen (2004). Estas adaptaciones se llevaron a cabo
con el proposito de asegurar la validez y confiabilidad de los datos re-
copilados, ajustandolos a las necesidades especificas de la investiga-
cion. Ademas, se incluyeron preguntas proporcionadas por el profeso-
rado del colegio, quienes brindaron su conocimiento y experiencia para
identificar aquellas interrogantes que podrian ser relevantes y contribuir
a los objetivos de la investigacion. Estas preguntas, seleccionadas en
base a su potencial para obtener informacion especifica sobre los hébi-
tos y comportamientos de los estudiantes en el entorno escolar, enri-
quecieron la encuesta y aportaron una perspectiva adicional.

3.2. REVISION BIBLIOGRAFICA

Para complementar las encuestas, se realizd una busqueda exhaustiva
en bases de datos como Web Of Science y Scopus. Se utilizaron pala-
bras clave en inglés y espafiol para ampliar la cantidad de informacion
encontrada. Ademas, se consultaron articulos de prensa y se recurrié a
diversas fuentes de referencia, incluyendo legislacion relevante en el
ambito educativo.



3.3. PROCEDIMIENTO

El primer paso, antes del inicio de la realizacion de esta investigacion,
fue una reunion con la direccion de la escuela donde se obtuvo el con-
sentimiento de las familias. Durante este proceso, se contd con la asis-
tencia y supervision del investigador.

El segundo paso, fue la realizacion de un proceso de busqueda biblio-
grafica en profundidad del tema elegido. Para esta busqueda, se utiliza-
ron diferentes bases de datos cientificos y otras fuentes que hicieran
posible la obtencion de la revision de la literatura. Algunas de estas
fuentes fueron: EBSCO (Medline, SportDiscus, Scirus y Scopus), Pub-
med, American College of Sport Medicine, Clinical Journal of Sport
Medicine, American Journal Medicine, Britis Journal of Sports Medi-
cine y Teseo.

El tercer paso fue, el disefio de cuestionario y la eleccion del protocolo
para la recoleccion de los mismos.

La forma de realizar la recogida de datos en el colegio, fue mediante
peticion directa y voluntaria del cumplimiento del cuestionario. la en-
trega, explicacion y recogida de los cuestionarios se hizo, por parte de
los investigadores con el profesor presente dentro del aula. las encues-
tas se administraron a través de la plataforma "google forms" de manera
electronica.

3.4. ANALISIS DE DATOS

Una vez recopilados los datos, se procedio al andlisis de los mismos a
través de Excel. En primer lugar, se realizé un analisis descriptivo de
todas las variables, de acuerdo al sexo, usando la media y la mediana
como medidas de tendencia central y el error tipico y el rango Inter
cuartil como medidas de dispersion. Se calculo también los valores ab-
solutos y relativos para mostrar la frecuencia y el porcentaje.
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4. RESULTADOS

4.1. HABITOS DE ALIMENTACION

En primer lugar, se exponen los resultados obtenidos en relacion a las
preguntas acerca de los habitos de alimentacion. Tal como se evidencia
en la Figura 1, se observa que el 88°3% realiza 5 comidas al dia.

FIGURA 1. ; Qué comidas realizas al dia?

¢Qué comidas realizas al dia?
94 respuestas

Desayuno 90 (95,7 %)
Almuerzo 83 (88,3 %)
Comida 94 (100 %)
Merienda 91 (96,8 %)
Cena 92 (97,9 %)
0 20 40 60 80 100

Como se puede observar en la Figura 2, el 84% de los nifios y nifias
admite que de vez en cuando consume golosinas/chuches.

FIGURA 2. ; Comes golosinas o chuches?

¢Comes golosinas o chuches?
94 respuestas

Todos los dias —2(2,1%)

De vez en cuando

79 (84 %)

Nunca 14 (14,9 %)

0 20 40 60 80



En la figura 3 se puede ver que la frecuencia del consumo de verduras
en el alumnado de tercer ciclo es de un 52°1% de un consumo de 1 a 3
dias y de un 41°5% de un consumo de todos los dias.

FIGURA 3. Frecuencia de consumo de verduras

Frecuencia de consumo de verduras
94 respuestas

Todos los dias 39 (41,5 %)

1 a 3 dias de la semana 49 (52,1 %)

Nunca 2(21 %)

1 dia a la semana 11 (11,7 %)

En la figura 4 podemos ver que el consumo de frutas es de un 77°7%
de un consumo de todos los dias.

FIGURA 4. Frecuencia de consumo de frutas

Frecuencia de consumo de frutas
94 respuestas

@ Todos los dias

@ 1 23dias alasemana
® Nunca

@ 1 dia ala semana

En la Figura 5, se puede comprobar que el consumo de carnes y pesca-
dos es de un 62°8% de un consumo de 1 a 3 dias a la semana.
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FIGURA 5. Frecuencia de consumo de carnes y pescados

Frecuencia de consumo de carnes y pescados
94 respuestas

Todos los dias 26 (27,7 %)

1 a 3 dias a la semana 59 (62,8 %)
Nunca

1 dia a la semana 12 (12,8 %)

0 20 40 60

En la Figura 6 se puede ver que el consumo de pastas y legumbres es
de un 79°8% consumo de 1 a 3 dias a la semana.

FIGURA 6. Frecuencia de pastas y lequmbres

Frecuencia de consumo de pastas y legumbres
94 respuestas

Todos los dias 10 (10,6 %)

1 a 3 dias a la semana 75 (79,8 %)
Nunca 1(11 %)
1 dia a la semana 13(13,8 %)
0 20 40 60 80

En la Figura 7 se puede visualizar el porcentaje de que el 32°8% con-
sume dulces frecuentemente (3 a 5 veces a la semana).
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FIGURA 7. ;Con qué frecuencia consumes dulces (;galletas, pasteles, chocolates,
caramelos, chuches?

¢Con qué frecuencia consumes dulces (galletas, pasteles, chocolates, caramelos, chuches?
67 respuestas

Nunca[—0 (0 %)

Rara vez (una vez a la semana) 17 (25,4 %)

Algunas veces (2 0 3 veces a la

20 (29,9 %)
semana)

Frecuentemente ( 3 a 5 veces a 22 (32,8 %)

10 (14,9 %)

En la figura 8 se puede observar el porcentaje de nifios y nifias de tercer
ciclo que consumen refrescos azucarados. El 44°8% consume rara vez
(una vez a la semana) refrescos azucarados.

FIGURA 8. ;Con qué frecuencia consumes refrescos azucarados (Aquarius, Trina, Coca-
Cola, Nestea, Fanta...)

¢Con qué frecuencia consumes refrescos azucarados (aquarius, trina, nestea...)
67 respuestas

Nunca 14 (20,9 %)

Rara vez (una vez a la semana) 30 (44,8 %)

Algunas veces (2 0 3 veces a la

19 (28,4 %,
semana) ( )

Frecuentemente (3 a 5 veces a la 5 (7.5 %)

1(1,5%)

En la figura 9 se puede ver el consumo de bebidas energéticas en nifios
y nifas de tercer ciclo, en el que destaca positivamente el porcentaje de
“nunca” con un 88’1% pero en el que también se tiene que tener en
cuenta los otros porcentajes, ya que es una edad temprana para que in-
gieran este tipo de bebidas.
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FIGURA 9. ;Con qué frecuencia consumes este tipo de bebidas: ;Red bull, Monster
Energy, Rockstar, NOS Energy, ¢ Toro Loco?

¢Con qué frecuencia consumes este tipo de bebidas: Red bull, Monster Energy, Rockstar, NOS

energy, Toro Loco?
67 respuestas

Nunca 59 (88,1 %)

Rara vez (una veza la semana) 3 (4,5 %)

A veces (una vez al mes) 3 (4,5 %)

Algunas veces (2a 3 veces ala
semana)
Frecuentemente (3 a 5 veces a la

0(0 %)
2(3 %)
Siempre 3 (4,5 %)

0 20 40 60

4.2. HABITOS DE EJERCICIO FiSICO

A continuacion, se observan las respuestas obtenidas en referencia a las
preguntas sobre el ejercicio fisico saludable.

Como se puede ver en la Figura 10 el porcentaje de niflos y nias de
tercer ciclo sobre la realizacion de algin deporte a aparte de los el co-
legio que se realizan en educacion fisica, el porcentaje ha sido elevado
con un 92°6% respecto a los que no.

FIGURA 10. ;Haces algun ejercicio fisico aparte de las clases del colegio?

¢Haces algun ejercicio fisico, aparte de las clases del colegio?
94 respuestas

@®si
® No




En cuanto a la Figura 11 sobre cuantas horas a la semana realizas ejer-
cicio los porcentajes han sido variados, aunque el que mas ha predomi-
nado a sido el de mas de 2 con un 47°9%.

FIGURA 11. ; Cuantas horas a la semana haces ejercicio?

¢Cudéntas horas a la semana haces ejercicio?
94 respuestas

@ Masde2
@ Mas de 4
Mas de 6

4.2. HABITOS DE DESCANSO

Seguidamente, se presentan los resultados obtenidos en referencia a los
habitos de descanso.

A la pregunta sobre la cuestion “;Cuantas horas duermes normal-
mente?”. Los resultados muestran que un 45°7% del alumnado duerme
mas de 8 horas, en cambio, un 54,3% duerme 8 horas (43°6%) o menos
(10,7 %).

En cuanto a la siguiente pregunta se hizo con el objetivo de comprobar
la respuesta anterior y poder saber con mayor certeza las horas que dor-
mian los nifios y nifias de tercer ciclo normalmente. Por ello, en la Fi-
gura 13, se puede ver que la gran mayoria suele irse a la cama sobre las
22 de la noche (50% de nifios y nifias).



FIGURA 13. ;A qué hora te acuestas entre semana?

¢A qué hora te acuestas entre semana?
94 respuestas

@ 21:00
@ 22:.00
© 23:00
® 24:00
@ Mas tarde de 24:00

En la Figura 14, se puede entender que los nifios y nifias tienen un ho-
rario fijo para cenar e irse a la cama a dormir establecido por su familia
o establecido por ellos mismo, ya que los porcentajes son cercanos y
equilibrados mas o menos. Porcentaje de nifios y nifias que tienen ho-
rario establecido (45°7) y porcentaje que no tienen horario establecido
por sus familias (55°3%).

FIGURA 14. ; Tienes horario en casa para cenar e irte a dormir?

¢ Tienes horario en casa para cenar e irte a dormir?
94 respuestas

@ si
® No

44,7%

4.2. HABITOS USO NUEVAS TECNOLOGIAS

Por ultimo, se presentan los resultados de las preguntas que hacen refe-
rencia a los malos hébitos relacionados con las nuevas tecnologias y
aplicaciones que crean adiccion en nifios y nifias de temprana de edad,



como la mensajeria instantanea, redes sociales o videojuegos para con-
solas 0 moviles.

Respecto a la Figura 15 se puede verificar que los nifios y nifias tiene
un buen uso del teléfono moévil, Tablet o ordenador, ya la utilizacion de
este con actividades no relacionadas con la escuela es minima (menos
de 1 hora o nada, el 40°3%), y después el siguiente porcentaje alto oscila
en un 35’°8% (entre 1 y 2 horas). Habria que seguir trabajando para in-
tentar que la mayor parte del alumnado se encontrara en el rango de
menos de 1 horas y evitemos esta adiccion que cada vez va a mas en la
sociedad espafiola.

FIGURA 15. ; Cuantas horas al dia pasas usando el mévil para actividades no relacionadas
con la escuela, como redes sociales, mensajeria instantanea o videojuegos?

¢Cuéntas horas al dia pasas usando el mévil para actividades no relacionadas con la escuela, como

redes sociales, mensajeria instantanea o videojuegos?
67 respuestas

@ Menos de 1 hora
@ Entre 1y 2 horas

Entre 2 y 3 horas
35,8% @ Més 3 horas

En la figura 16, se relaciona el momento de irse a la cama con las nue-
vas tecnologias y el uso de la Tablet o teléfono movil, el 62°7% del
alumnado de tercer ciclo utiliza menos de 15 minutos o nada el movil,
Tablet u ordenador en la cama antes de irse a dormir, es una dato alto y
positivo.
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FIGURA 16. ;Cuantas horas al dia usas tu teléfono movil o tableta en la cama antes de irte
a dormir?

¢Cuantas horas al dia usas tu teléfono movil o tableta en la cama antes de irte a dormir?
67 respuestas

@ Menos de 15 minutos

@ Entre 15 minutos y 1 hora
® Entre 1y 2 horas

@ Mas de 2 horas

En cuanto a la Figura 17 sobre la frecuencia con la que se despiertan
los nifios y nifias a mirar el teléfono movil durante la noche para revisar
notificaciones en su Tablet o teléfono el porcentaje de nunca vuelve a
ser el destacado con un 88’1% respecto al resto.

FIGURA 17. ;Con qué frecuencia te despiertas durante la noche para mirar tu teléfono
mévil o Tablet?

¢Con qué frecuencia te despiertas durante la noche para mirar tu teléfono mévil o tableta?
67 respuestas

@ Nunca

@ Menos de una vez por semana
@ Una vez por semana

@ Maés de una vez por semana
@ Muchas veces

Por ultimo, en la Figura 18 se le hace al alumnado una pregunta de
conciencia sobre si siente que el uso excesivo del teléfono mévil podria
afectar negativamente en algunas areas de su vida. La mayoria del
alumnado cree que no le estd afectando (79°1%) aunque otros piensan
que si.



FIGURA 18. ; Sientes que el uso excesivo de tu teléfono movil o tableta te esta afectando
negativamente en algunas de las siguientes areas de tu vida?

;Sientes que el uso excesivo de tu teléfono movil o tableta te esta afectando negativamente en
alguna de las siguientes areas de tu vida?

67 respuestas

Rendimiento académico 5(7.5%)

Relaciones sociales 2(3%)

Suefio 9(13,4 %)

Salud fisica/ o mental

Ninguna de las anteriores, no|

53 (79,1 %
creo que me esté afectando ( 6)

0 20 40 60

5. DISCUSION

Los resultados de la encuesta proporcionan informacion valiosa sobre
los hébitos alimenticios de nifios y nifias de 9 a 12 afios. Segun investi-
gaciones previas (Persch et al., 2015), es crucial reconocer la importan-
cia de estos habitos en el desarrollo integral de los nifios y nifas. El
estudio muestra que el 83% de los encuestados realiza las 5 comidas al
dia, lo cual es positivo para el crecimiento y desarrollo. Ademas, ha-
llazgos anteriores, como el estudio de Donnelly y Lambourne (2011),
han destacado que los nifios y nifias que siguen una dieta equilibrada
tienen un mejor rendimiento académico y una mayor concentracion.

Sin embargo, el 79% de los estudiantes consume golosinas ocasional-
mente, lo que sugiere la necesidad de promover la moderacion en el
consumo de dulces, en linea con investigaciones como las de Rodri-
guez-Artalejo et al. (2018), que enfatizan la importancia de un patron
alimentario equilibrado.

Ademas, el estudio identifica que el 49% de los alumnos consume ver-
duras de 1 a 3 dias a la semana, lo que indica un margen de mejora en
este aspecto. Investigaciones previas, como las de Golley et al. (2012),
han demostrado que una ingesta adecuada de verduras se asocia con un
menor riesgo de obesidad y mejor salud mental en nifios y nifias.
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En un tono alentador, el 77.7% de los estudiantes consume frutas todos
los dias. Investigaciones anteriores, como las de Best et al. (2021) e
lanotti et al. (2017), respaldan este hallazgo al destacar que el consumo
regular de frutas se asocia con beneficios para la salud, incluyendo un
mejor rendimiento cognitivo y un menor riesgo de enfermedades cro-
nicas.

En cuanto al consumo de carnes y pescados, el 62.8% lo realiza de 1 a
3 dias a la semana. Estos alimentos son ricos en proteinas y nutrientes
esenciales para el crecimiento, en consonancia con estudios como los
de Saez-Almendros et al. (2013).

Asimismo, el 79.8% consume pastas y legumbres de 1 a 3 dias a la
semana, lo que proporciona beneficios nutricionales significativos, de
acuerdo con investigaciones anteriores como las de Palacios-Rodriguez
et al. (2019).

Por otro lado, cabe destacar, en lo que a horas de suefio se refiere, que
mas de la mitad del alumnado se encuentra fuera los margenes reco-
mendados por la National Sleep Foundation (Hirshkowitz et al., 2015)
para su edad, que serian de entre 9 a 13 horas. Este pardmetro es impor-
tante tenerlo en cuenta dado que la falta de suefio es cada vez mas fre-
cuente tanto en adultos como en nifios. Ademas, la disminucién de la
duracion del suefio ha ido paralelo a un espectacular aumento de la pre-
valencia de la obesidad (Chen et al., 2017).

Por ultimo, el estudio destaca que el 32.8% del alumnado afirma con-
sumir dulces con frecuencia (3 a 5 veces a la semana). La investigacion
resalta la importancia de abordar este habito para evitar problemas de
salud, como la obesidad y las caries dentales, en linea con estudios
como el de Sheiham et al. (2015).

En resumen, los datos de la encuesta revelan una base s6lida de habitos
alimenticios saludables entre el alumnado, pero también areas de me-
jora, como el aumento del consumo de verduras y la moderacion en el
consumo de dulces. Esta informacion respalda la idea de que promover
una alimentacién equilibrada es fundamental para el desarrollo fisico y
cognitivo de los nifios y nifias en la educacion primaria.
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6. CONCLUSIONES

En conclusion, los habitos relacionados con el uso de las nuevas tecno-
logias pueden tener un impacto la salud de los nifios y las nifias en edu-
cacion primaria. Por otro lado, si bien es importante reconocer los be-
neficios y las oportunidades educativas que ofrecen las nuevas tecnolo-
gias, es esencial establecer limites y promover un uso equilibrado y sa-
ludable de los diferentes dispositivos.
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1. INTRODUCCION

The employment of theoretical-practical assignments, projects, case
studies, exams, and activities (hereafter referred to as "activities") are a
pivotal component in the learning journey for university students, po-
tentially facilitating the assimilation of curriculum competencies and
attainment of learning outcomes. However, for optimal effectiveness,
students should be exposed to educational challenges that transcend the
lower-cognitive demands of memorization and comprehension. Activ-
ities should compel them to apply theoretical knowledge and utilize
critical thinking to solve unique practical cases, create original content,
etc., within a collaborative environment that requires the use of both
soft and hard skills (Gallagher and Savage, 2020; Morris, 2020; Roma-
nenko et al., 2023).

Engaging with the higher tiers of Bloom’s Taxonomy has been corre-
lated with enhanced competency development and more profound,
high-quality learning experiences (Armstrong, 2010; Romanenko et al.,
2023; Wilson, 2016).



Considering inherent limitations in traditional teaching models, there
has been a discernible shift among secondary education professionals
towards employing learning models encapsulated within the "Experi-
ential Learning" paradigm (Kolb, 1984; Gallagher and Savage, 2020;
Morris, 2020; Naidu, 2018). The core rationale behind adopting this
methodology hinges on placing the student at the center of the teaching-
learning process, prompting them to assume a proactive role, as mere
memorization and repetition of content are deemed insufficient (Chew
and Cerbin, 2021; Gallagher and Savage, 2020; Morris, 2020; Naidu,
2018).

Under the expansive umbrella of experiential learning, methodologies
such as Project-Based Learning (PBL), Challenge-Based Learning
(CBL), Service-Based Learning (SBL), and complex simulation have
gained traction in the university context (Kolb, 1984; Gallagher and
Savage, 2020; Morris, 2020; Naidu, 2018). All of these methodologies
require: (i) students to assume a proactive role and spearhead their own
learning (centering learning on the student); (ii) a collaborative envi-
ronment where students apply soft and hard skills throughout the learn-
ing process (learning-by-doing); (iii) apply intricate cognitive pro-
cesses, aligning with the higher strata of Bloom’s Taxonomy, within a
reflective and critical thinking context; (iv) to develop the opportunity
of students to receive internal and external feedback and feedforward;
and (v) connect students to professional environments.

However, while these methodologies markedly influence students'
learning and competency development, they alone do not situate the
student as a competent professional, primarily to navigate real profes-
sional contexts. Social media may be an effective solution to this limi-
tation, as it might help students to show recruiters and other profession-
als their domain of the knowledge and competences (soft and skills)
demanded in professional settings and access to working opportunities
such as: internships and permanent jobs (Lopez-Carril et al., 2021;
LinkedIn, n.d.; Tess, 2013).

The use of social media by university students in sports management
and sports sciences is not new. They employ these platforms daily for
entertainment, connecting with others, or addressing learning



objectives (Lopez-Carril et al., 2022). Hence, these channels can be uti-
lized in academia to support students in boosting themselves as highly
qualified professionals and connecting with potential recruiting oppor-
tunities (Lopez-Carril et al., 2021; LinkedIn, n.d.; Tess, 2013). How-
ever, this must be undertaken whilst mindful of the necessity to train
students to mitigate the associated risks of improper use of these chan-
nels (Baccarella et al., 2018; Demetis, 2020), which could damage ra-
ther than enhance their online reputation and professional identity
(Johnson, 2017; Petruca, 2016).

Platforms like LinkedIn have not only emerged as networking tools but
have also become instrumental in shaping and projecting professionals’
personal brands (Johnson, 2017; Petruca, 2016). Despite having com-
paratively fewer users than social media juggernauts like Instagram or
Facebook, LinkedIn's prominence in connecting businesses and profes-
sionals globally underscores its significance in both academic and pro-
fessional environments alike (Aslam, 2023; Lopez-Carril et al., 2022).

LinkedIn’s stature in facilitating connections between professionals
and organizations worldwide, and its emphasis on fostering high-value
networks and professional communities, offers a suitable platform for
academia to help undergraduate students in navigating post-degree
studies, internships, and job opportunities both during and after their
studies (Lopez-Carril et al., 2020; 2021; Tess, 2013). To leverage this,
students must become adept at engaging with the LinkedIn community
through a variety of means, including establishing and participating in
professional networks, generating original content to amplify their per-
sonal brand, and proactively network with organizations, brands, and
individuals.

The relevance of LinkedIn, particularly in the past five years, is at-
tributed to its focus on cultivating substantial professional connections
and its functionality in positioning personal branding beyond one's im-
mediate network (Aslam, 2023; Baumann and Utz, 2021; Johnson,
2017). This is further underscored by its use for talent acquisition and
reaching potential candidates (Marin & Nila, 2021; van der Land, et al.
2016). Therefore, active membership on this network can assist sports
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management and sports science students in reaching new professional
opportunities while constructing a reputable personal brand.

However, despite its potential, the utilization of LinkedIn among sports
science and sports management students has not been fully leveraged,
with approximately 75% potentially not maintaining a LinkedIn ac-
count during their studies unless mandated for academic purposes
(Lopez-Carril et al., 2022). This not only difficult their ability to opti-
mize their LinkedIn profiles to enhance opportunities for internships,
post-degree positions, and jobs during their final academic year and
post-graduation but may also hinder their integration into university
alumni networks, thereby limiting the reach of such university services
among graduate students (Betker and Doellman, 2020).

Several studies have been published where academic professionals
have utilized LinkedIn to create an educational environment within the
experiential learning context to positively impact the learning process
of students and helping them to develop their own professional posi-
tioning in this social network (Brown and Pederson 2020; Lopez-Carril
et al., 2020; 2021; 2022; Sanchez-Oliver et al. 2019). Nevertheless,
only a few of these interventions have specifically focused on elevating
students as high-quality professionals within the sports industry
(Lopez-Carril et al. 2022). Consequently, there is a paucity of literature
available to develop innovative teaching actions using LinkedIn, based
on best practices, that can facilitate access to the professional world for
graduating students (Healy et al., 2021). In addition, the starting point
for any intervention to enhance the use of LinkedIn for sports students
might be different among students of sports management and students
of sport Sciences if they have different LinkedIn use level or different
perception about the value of LinkedIn.

In alignment with the demands from industry researchers, who under-
score that sports faculties should refine students' digital skills to posi-
tion them as valuable professionals, the teaching innovation action pre-
sented in this work will be rooted in experiential learning (Lopez-Carril
et al., 2020; 2022; Van Den Beemt et al. 2023). Thus, the completion
of creative and cognitively demanding activities will be promoted to
students, aiming to helping them to increase their LinkedIn positioning



in the sports industry (Franco et al. 2023; Lopez-Carril et al. 2022; van
den Beemt et al. 2023).

2. OBJECTIVES

2.1. PRIMARY OBJECTIVES

The main objectives of this work (i) to understand the LinkedIn profile
use between sports management students and sports sciences students
and (ii) to present a teaching innovation pilot test intervention based on
experiential learning approach to enhance LinkedIn usage among sports
students.

2.2. SECONDARY OBJECTIVES

The secondary objectives from this teaching innovation pilot interven-
tion are to:

— Assist students of sports management and sports sciences to
learn and apply best practices in the use of LinkedIn.

— Promote LinkedIn engagement for students in order to posi-
tion themselves as high qualified professionals and get access
to internships and other jobs opportunities.

— Facilitate students positioning on LinkedIn by optimizing
their profiles and engagement with the social media platform:
helping them to improve all the metrics around the Social Sell-
ing Index (SSI).

3. METHODS

3.1. DESIGN

This is a cross-sectional study followed by a protocol study in which
the design of a pilot test intervention for increasing the LinkedIn use
among sports management and sports sciences students is developed.
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3.2. PARTICIPANTS

Three groups of sports management students (n = 34) and two groups
of sports sciences students (n = 60) where asked about their usage pat-
tern of LinkedIn and their positioning on this social network. All stu-
dents were in their last academic year (4™ grade).

3.3. PROCEDURE

First, students were invited to voluntarily respond a digital survey made
through Microsoft Forms. The first part of the survey asked students if
they had LinkedIn profile or not. Those who responded having no
LinkedIn profile ended the surveys at this point. The remaining re-
spondents were asked about how frequently they used LinkedIn and to
share their (SSI) as well as the four LinkedIn Metrics: (1) Stablish your
professional brand; (SPB) (2) Find the right people (FRP); (3) Engage
with Insights (EWI); (4) Build relationships (BR).

These metrics were used to compare the LinkedIn use pattern between
sports management students and sports sciences students. Additionally,
they completed another survey after the pilot intervention to analyse its
effectiveness. After comparing the LinkedIn usage pattern of sports man-
agement and sports sciences students we move to the next phase of this
work which involves the design of a pilot intervention to enhance the use
of LinkedIn among students according to the PBLs methodology.

Before the pilot intervention, a pragmatic literature review was con-
ducted to understand pre-implemented interventions using LinkedlIn, as
well as, to identify best practices in the designing interventions through
a digital social network and to understand the most relevant experiential
learning methodology for the intervention design.

After reviewing the main characteristics of each experiential learning
methodology, the PBL approach was selected as it allows the interven-
tion to be broken-down into steps students have to follow while apply-
ing the higher tiers of Bloom’s Taxonomy and maintaining the focus
on reaching a specific outcome (Armstrong, 2010; Mora de la Torre and
Diaz-Lucena, 2023; Morris, 2020; Toledo and Sanchez, 2018; ; Wilson,



2016). Moreover, maintains the use of learning-by-doing approach of
previous studies (Lopez-Carril et al., 2021; 2022).

3.4. STATISTICAL ANALYSIS

Data is presented in form of mean (+ standard deviation) except the
number of students reporting not having LinkedIn profile that is pre-
sented in form of percentage (%). The comparison of LinkedIn usage
pattern between sports management students and sports sciences Stu-
dents was performed using the latest version of the IBM SPSS Statistics
software. The signification was set as p < 0.05. The normality and ho-
mogeneity of data were rejected so the comparison between the two
groups were conducted through the Mann-Whitney U.

4. RESULTS

4.1. LINKEDIN USAGE PATTERN OUTCOMES

The conducted analysis revealed that 28.7% of the participating stu-
dents affirmed not having a LinkedIn profile (sports management =
29.4%, n = 10; sports sciences = 28.3%, n = 17). Moreover, among
those students who had a LinkedIn profile, 47.9% (sports management
= 47,1%, n = 16; sports sciences = 48.3%, n = 29) affirmed having
LinkedIn profile only because they had to create it for a previous sub-
ject activity.

Regarding the SSI metrics, no differences (p > 0.05) were found be-
tween sports management students (SSI = 12.60; SPB = 4.11; FRP =
1.33; EWI=0.95; BR =1.50) and sports sciences students (SSI = 12.02;
SPB =4.57; FRP = 0.77; EWI = 0.33; BR = 0.88).

4.2. INTERVENTION DESIGN

Due to no statistical differences between students, the same pilot inter-
vention was proposed for both sports management students and sports
sciences students. Additionally, since the SSI was low, this pilot inter-
vention was developed to help students increase their SSI to enhance
the likelihood of reaching higher audience and potential recruiters.



The pilot test intervention has been built as a pre-post longitudinal
quantitative design. To this case, no control group was considered as it
was a pilot testing intervention. It was designed using the PBL method-
ology as CBL, SBL and simulation were not suitable for students to
engage LinkedIn network on their own. However, the learning by doing
approach was included as students were asked to develop cyclical anal-
ysis of their performance in LinkedIn considering their interaction
within the LinkedIn platform.

Between pre-post analyses, the students will create or optimize their
LinkedIn profile to make it professional and relevant. After this phase
they will be asked to post relevant content for 10 weeks while interact-
ing with other classmates and other professionals. To overcome the
challenge of improving their network, students will be asked to connect
with at least 10 relevant professionals in their field of interest who could
assist them with their professional goals.

4.2.1. Intervention protocol

The intervention is design for autonomous work of the students in their
LinkedIn as it is a personal social network. However, a collaborative
setting is included. In groups of five, students will be asked to engage
and interact with the posts from their classmates. This will let students
receive feedback from peers; will help the LinkedIn algorithm under-
stand relevant content; and will provide value to the network.

To make the intervention easy to understand by students it was divided
into different steps:

Step 1. Baseline testing

In this step, students are requested to complete baseline testing which
consist of recording the use LinkedIn pattern as explained under Proce-
dures. No further information about LinkedIn or the importance of
building one’s personal brand are discussed at this time since it impacts
baseline testing.



Step 2. Introduction to the PBL and best practices in personal
branding building

Students will be introduced to the PBL intervention emphasizing that
the assignments that they have to complete are a part of the subject mat-
ter they are studying. Additionally, they will receive a class about best
practices in personal branding to optimize their personal branding po-
sitioning via the LinkedIn platform. As part of the content of this class,
students will learn key steps for creating one’s personal branding plan
and main key performance indicators (KPIs).

Step 3. LinkedIn training

In this step students will be introduced to LinkedIn and learn best prac-
tices on how to:

— create and optimize a professional profile.
— engage with other professionals to increase their network.
— understand the impact of their social media posting.

This is a key step as students will-use LinkedIn to improve their per-
sonal brand as professionals of the field. However, we do not want to
give all responses in order to encouraged them to find best practices in
the use of LinkedIn. Nonetheless, they will receive content on creating
a professional profile; engaging other professionals in LinkedIn; using
best practices in their professional LinkedIn profile (Lopez-Carril,
2021); and utilizing an infographic with the main steps and key actions
they need to consider when implementing and improving their LinkedIn
profile.

Step 4. Improving/creating a professional LinkedIn profile

In this step, students will work on their own to create a professional
LinkedIn profile either improving their current LinkedIn profile or cre-
ating a completely new LinkedIn profile. This process will end with the
authors’ team reviewing each profile and providing individual feedback
to each student. Students will have time to improve their profile before
starting the challenge: posting in LinkedIn.



Step 6. 10 weeks posting and networking challenge.

This step represents the main part of the intervention. Here, students
will have to post relevant content one time a week for 10 weeks while
connecting with 10 relevant professionals from the sports field of their
interest.

One post a week was designed because it can be manageable for stu-
dents, and they do not need more posting frequency to improve their
SSI and LinkedIn positioning. However, to target the four SSI metrics
and increase the effectiveness of the intervention, students will be asked
to react, repost, and comment other classmates’ post. This will be done
in group of five so each student will get at least five reactions to each
post while learning from other classmates’ work on LinkedIn.

During the 10 weeks, students will be requested to provide constructive
feedback on their performance on LinkedIn twice and summarize the
conclusions they gained from this activity. Moreover, the author team
will review each students’ post from time to time to record their pro-
gress and give them both feedback and feedforward. To make this pro-
cess manageable and track success, students will be asked to use a spe-
cific hashtag for each posting week.

Step 7. Post testing, outcomes sharing and critical conclusions.

In this last step, students will be asked to present in front a judge-panel
to judge their performance in this PBL. As part of this presentation stu-
dents will have to share their new SSI index which will be use as post
testing analysis.

Furthermore, they w#lHhave had to explain their performance during the
10 weeks[ challenge, the value of the connections they made, the areas
of improvement, and any best practices they learned or applied. Also,
they will be asked to rate their participation in the PBL by the Net Pro-
moting Score (NPS).



5. DISCUSSION

To the authors’ knowledge, this is the first work that analyses and com-
pares the LinkedIn usage pattern and positioning through the SSI met-
rics for sports management and sports sciences students. The main find-
ings are that (i) around 28.7% of sports management and sports sciences
students do not have a LinkedIn profile despite being in their last year
of university; (ii) most sports management and sports sciences students
are not familiarized with LinkedIn and just few of them uses LinkedIn
periodically; and (iii) most students have a low positioning in LinkedIn
with an average bellow 13 out of 100 points.

The low use of LinkedIn among both sports Science and sports man-
agement students is similarly to the 75% reported in previous studies
(Lopez-Carril et al. 2022). However, this works expands the existing
evidence suggesting that although many sports students may have a
LinkedIn profile, most of them have it just because a previous manda-
tory academia activity and never used it once the activity ended. There-
fore, university lectures and professors should consider introducing
LinkedIn in their degree classes and identify strategies to maintain stu-
dents engaged on LinkedIn. In addition, university and institutions
should consider implementing programs to increase LinkedIn usage
among last year’s students, as the low limited LinkedIn usage among
students who are about to become alumni may impact the effectiveness
of alumni networking programs as well as increase the cost of engaging
successful alumni (Betker y Doellman, 2020).

Despite the inclusion of LinkedIn in university sports degree is rela-
tively low, there are previous studies reporting several approaches en-
gaging LinkedIn within university curricula (Brown and Pederson
2020; Lopez-Carril et al., 2020; 2021; 2022; Sanchez-Oliver et al.,
2019). However, even if some previous activities have reported prom-
ising outcomes and practices to keep students engaged in LinkedIn
(Lopez-Carril et al., 2020; 2021; 2022), they are not specifically de-
signed to enhance students’ personal branding as sports professionals
nor increasing their positioning in LinkedIn. Also, work such as the
proposed by Lopez Carril et al. (2021; 2022) require lecturers to engage



students in LinkedIn and create content to keep them engaged which
can be a limitation for introducing LinkedIn.

The intervention designed in this work allows to address these limita-
tions by suggesting the use of the SSI to conduct a pre-post analysis so
the effectiveness of the intervention in students’ positioning in
LinkedIn can be assessed. Also, by guiding students in sharing relevant
content for 10 weeks in alignment with their own professional goal,
indicates that this intervention might help them to build a reputed per-
sonal branding and reducing the risk of a bad use of this network that
can negatively impact their online reputation (Johnson, 2017; Petruca,
2016). Nonetheless, to make this possible, feedback from the profes-
sor/author teams are needed on ongoing basis, while external feedback
from the network can also serves to students’ self- assessment.

Aligned to previous studies, this intervention is designed using prob-
lem-based methodologies like the PBL in order to foster meaningful
learning among students by engaging them into a task that will posi-
tively impact them in real world (Moran-Barrios et al. 2020). Therefore,
even if students must do most of the work on their own, it is expected
this intervention to be meaningful enough for them to commit to the
challenge of posting 10 weeks in a row due to its connection with pro-
fessional world (Van Den Beemt et al., 2023). Moreover, the interven-
tion was designed in a way that appears to enhance student engagement
while demanding students to apply superior cognitive skills compared
to traditional methods (Membrillo-Hernandez et al., 2019).

One of the main benefits of using PBL methodology is that students’
actions can be divided into steps that students need to address while
learning by doing and reflecting on their action (Mora de la Torre and
Diaz-Lucena, 2023; Morris, 2020; Toledo and Sanchez, 2018). This in-
tervention meets the main criteria of this methodology and permits sev-
eral opportunities for students to learn, use critical thinking and reflect
on their actions and results (e.g.: creating a LinkedIn profile; designing
and improving their profile using teachers’ feedback but also best prac-
tices shared in class; identifying the area each student wants to build
his/her personal branding and drafting a content strategy for each pub-
lication; posting content for 10 weeks while interacting with other



classmates and professionals; reflecting on the outcomes and sharing
future best practices with peers). CBL and SBL could not be used be-
cause students are not going to address a problem introduced by an ex-
ternal organization nor they will collaborate with any organization as
part of this project (Chiva-Bartoll et al., 2019; Leijon, 2022). Simula-
tion was not a suitable option either because students are not going to
interact with LinkedIn in a completely secure environment but instead,
they are exposed to other LinkedIn users (Dieker et al. 2014).

Although students must complete the project autonomously, they are
interacting with some classmates as part of the intervention. This is im-
portant because it maintains the collaborative environment of the expe-
riential learning methodology (Morris, 2020; Sukacke, 2022), while in-
creasing the number of interactions in the LinkedIn network.

All students will work the four LinkedIn’s metrics and increase their
SSI positioning even more because each interaction with classmates is
considered an interaction by LinkedIn.

On the other hand, creating feedback opportunities is a key element for
any experiential learning intervention (Lopez-Yaiez et al., 2018). The
one design in this work will allow students te access to internal feed-
back by the collaboration with peers, but also getting feedback from
other LinkedIn users and the lecturing team. The possibility of getting
feedback from these three agents is relevant because it is linked to a
more effective and significant learning that can improve students’ per-
formance in class (Lopez-Yafiez et al., 2018). Also, the possibility of
getting feedback from peers can make students reflect on best practices
when interacting with LinkedIn, whereas the external feedback and
feedback from lectures can help them to reflect about the strengths and
weaknesses of their post and additional best practices that help them to
improve both their learning and personal branding.

Based on previous works using active methodology, time management
is a critical element to manage (Adams and Blair, 2019; Frias-Lopez et
al., 2023). In this case, students wil-have had to carefully design or
choose the content to post in their LinkedIn account while facing other
university activities, projects, and exams. However, this limitation was
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overcome by encouraging and asking students to design their 10 weeks
content strategy before even starting the challenge so they can have
some content ready to be posted every week.

4.2. LIMITATIONS

This work has several limitations. The intervention implemented for
this study has not been tested and there are not many studies that can
be used to inform about best practices in the design of interventions
aiming to help students to work their professional brand through
LinkedIn. Sample size is not representative of all sports students so
other universities’ students may have higher experience and use of
LinkedIn.

4.2. STRENGTHS

This is the first study analysing the LinkedIn positioning of sports man-
agement and sports sciences students using LinkedIn metrics such as
the SSI. Even if the sample size is low, it includes students from the
two sports undergraduate programs available in Spain. Moreover, this
intervention permits university lecturers to introduce LinkedIn in their
classes in a way that does not force them to create continuous content
or engage students after classes. It also allows students to use LinkedIn
to share content and learn from the sports field they are interested the
most. However, it does require lecturers to track students to reduce the
risk of bad LinkedIn use from students which can impact their online
brand negatively.

6. CONCLUSIONS

LinkedIn is a professional network that can be used by sports manage-
ment and sports sciences students to access jobs, training, and intern-
ships opportunities. However, just few students are using LinkedIn in
on a regular bias as with around 28% of them have not created a
LinkedIn account and another 48% are not using LinkedIn despite hav-
ing a profile created.



This behavior may negatively impact the professional brand develop-
ment and positioning of sports management and sports sciences stu-
dents, as well as being at a disadvantage compared to those students
who are active in this social network. It may also reduce the effective-
ness of Alumni programs in assisting just graduated students to move
into the professional world and access to job offers as most of them are
on LinkedIn.

There have been previous attempts to introduce LinkedIn in sports un-
dergraduate curriculum with promising results. However, this is the
first intervention setting designed to introduce sports management and
sports sciences students the importance of working their personal
branding and using LinkedIn to position themselves as professionals in
the field, by attracting organically and engaging with recruiters and
other sports professionals.

The PBL approach can be used to design interventions attempting to
assist students to have exemplary LinkedIn positioning and gain control
of their personal branding. However, collaboration may be needed to
make sure they can share best experiences with peers, reflect on out-
comes, and learn through peers’ feedback.

SSI is the main free LinkedIn metric to measure one’s positioning of
LinkedIn, using it for LinkedIn interventions can help to measure the
impact of those interventions in increasing students LinkedIn position-
ing while helping students to see their progress in the network as part
of the intervention.
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CAPITULO 12

CONTROVERSIAS EN LA MEJORA DE LAS FUNCIONES
EJECUTIVAS POR LA REALIZACION DE ACTIVIDAD
FISICA EN LA POBLACION INFANTIL Y ADOLESCENTE

GRACIA CRISTINA VILLODRES
Universidad de Granada

MARIELA BUSTOS-ORTEGA
Universidad de Granada

1. INTRODUCCION

1.1. ;QUE ES LA ACTIVIDAD FiSICA?

La actividad fisica se define como el comportamiento del movimiento
humano, producido por los musculos esqueléticos, que da lugar a atri-
butos fisioldgicos como el aumento de gasto energético y un mejor es-
tado fisico (Organizacion Mundial de la Salud, 2022; Pettee et al.,
2012).

El movimiento parte de la relacion entre el cuerpo y la practica humana,
agrupada en la dimension personal, bioldgica y sociocultural, que per-
mite aprender y valorar distancias, diversas sensaciones y alcanzar co-
nocimientos del entorno contextual (Airasca y Giardini, 2009; Grana-
dos y Cuéllar, 2018).

Seglin diversos estudios, las personas que realizan actividad fisica ruti-
naria en la etapa de la nifiez y adolescencia tienden a continuar su prac-
tica en la edad adulta, previendo asi de manera indirecta una buena sa-
lud futura (Black et al., 2019; Renato et al., 2007). Ademas, estudios
abrumadores asocian la actividad fisica con una disminucion de enfer-
medades cardiovasculares, hipertension, diferentes canceres, etc. (War-
burton et al., 2017).



En la misma linea, la realizacion de actividad fisica diaria, amortigua
el impacto negativo de experiencias traumaticas y factores de estrés,
reduciendo incluso sintomas depresivos y tendencias adictivas (Brai-
lovskaia et al., 2018; Harris et al., 2006; Rebar et al., 2015) fortale-
ciendo asi la respuesta inmunoldgica y salud metabolica (Ranasinghe
et al., 2020) y contribuyendo a mejoras de autoestima, de animo, bie-
nestar mental y calidad de vida (Gall et al, 2016; Lee et al., 2012;
McAuley et al., 2000; McMabhon et al., 2017).

Sin embargo, segin la Organizacion Mundial de la Salud (2022), mas
del 80% de la poblacion mundial, entre 11 y 17 afos, realizan una acti-
vidad fisica insuficiente, llegando a alcanzar el 90% en el sexo feme-
nino (Guthol et al., 2020). Concretamente, el 76,6% de la poblacion
espafiola, entre dichas edades, realiza menos actividad fisica que la re-
comendada por la Organizacion Mundial de la Salud -85% de las chicas
frente al 78% de los chicos- (Organizacion Mundial de la Salud, 2016,
citado en Epdata, 2021).

La poblacién mas pobre termina siendo la mas afectada, aumentando
dichos porcentajes; esto se debe a que estas personas suelen ocupar es-
pacios mas limitados que sus coetaneos y tienen menor acceso a jardi-
nes privados o parques publicos, los cuales llegan a ser limitados en las
zonas mas desfavorecidas, donde poder realizar actividad fisica (Dun-
can et al., 2020).

La ausencia de actividad fisica se asocia directamente con un aumento
de probabilidad de padecer enfermedades como obesidad, diabetes de
tipo 2 y, en consecuencia, se relaciona con una peor calidad de vida
(Biswas et al., 2015; Cole y Lobstein, 2012; Estruch y Ros, 2020; Ro-
driguez et al., 2020). Esta condicion de inactividad termina siendo un
problema de salud publica, encontrandose entre los principales factores
de riesgo de mortalidad a nivel mundial (Organizacion Mundial de la
Salud, 2022).



1.1.1. Niveles de actividad fisica en la poblacion infantil/adolescente

La Organizacion Mundial de la Salud (2022) recomienda diferentes ni-
veles de actividad fisica en la poblacion infantil/adolescente segun la

edad:

— Los nifios y nifias menores de 1 afio deberian realizar actividad

fisica a través de juegos interactivos. A pesar de que estos de-
beran estar posados en el suelo en posicion de dectbito prono
para los que todavia no caminan, deben dedicar al menos 30
minutos al dia, evitando estar sentados mas da una hora en
lugares como cochecitos, tronas, etc., o pasar tiempo frente a
pantallas.

Los nifios y nifias de entre 1 y 2 afios, deberian realizar activi-
dad fisica de diversa intensidad durante al menos 180 minutos
al dia, debido a que ya en estas edades ya pueden caminar.
Tampoco estos deberian estar sentados mas de una hora en lu-
gares como cochecitos, tronas, etc., o pasar tiempo frente a
pantallas.

Los nifios y nifias de entre 3 y 4 afios, también deberian reali-
zar actividades fisicas de diversa intensidad durante 180 mi-
nutos al dia. Ademas, estos deberian dedicar 60 de los 180 mi-
nutos diarios especificamente a actividades fisicas moderadas-
vigorosas. Al igual que en edades previas, no deberian estar
sentados mas de una hora o pasar tiempo frente a pantallas.

Los nifos y las nifas de entre 5 a 17 afos, deberian realizar
actividades fisicas moderadas, principalmente aerobicas (al
menos 3 dias a la semana) y vigorosas, durante un promedio
de 60 minutos diarios. Entre estas edades, se deberia limitar el
tiempo dedicado al sedentarismo, concretamente al tiempo de
ocio que suelen dedicar a las pantallas.

1.2. ;QUE SON LAS FUNCIONES EJECUTIVAS?

El término de funcidn ejecutiva se considera relativamente reciente en
el area neurocientifica. Debido a las afirmaciones de que las areas



prefrontales estan implicadas en la cognicion, ha dado como resultado
dicho término (Ardila y Surloff, 2007).

Las funciones ejecutivas se refieren a un conjunto de procesos mentales
que se necesitan cuando una persona tiene que concentrarse y prestar
atencion, cuando seria desaconsejable o insuficiente actual de forma
automatica o confiar en el instinto o intuiciéon (Espy 2004; Miller y
Cohen, 2001). Concretamente, tratan la capacidad de anélisis de infor-
macion ante la exposicion a una actividad, lo que implica la llevada a
cabo de comportamientos orientados hacia el alcance de objetivos y a
la anteposicion de consecuencias de las acciones realizadas por uno
mismo (Denckla, 1996; Goldberg, 2001; Luria 1969; Stuss y Benson,
1986). Las funciones ejecutivas incluyen la capacidad de generar ideas
y conceptos, junto a la habilidad de planificar o resolver problemas de
razonamiento (Anderson, 2002; Diamond, 2002; Diamond y Lee,
2011).

Asimismo, investigaciones como la de O'Shaughnessy et al. (2003),
concluyen que el entrenamiento temprano de las funciones ejecutivas,
especialmente en el alumnado de edad escolar, permite reducir tanto las
disparidades sociales como las generadas en relacion con el rendi-
miento académico y salud de los mismos. Ademas, el continuo entre-
namiento de las funciones ejecutivas se transfiere directamente en una
mejora de los curriculos académicos, a través de su entreno constante
(Diamond et al. 2007, Riggs et al. 2006).

Respecto a dicha poblacion, segin Diamond (2013), el trabajo de las
funciones ejecutivas les permite jugar mentalmente con las diferentes
ideas que puedan surgir, adaptarse de manera simple, eficaz y flexible
a circunstancias cambiantes, tomar el tiempo necesario para ordenar
progresivamente diversos comportamientos, limitarse ante posibles
tentaciones, focalizar la atencion, conservarla y superar desafios nuevos
e inesperados.

1.2.1. Tipos de funciones ejecutivas

Existe un acuerdo en que las funciones ejecutivas son (Lehto et al.,
2003; Miyake et al., 2000):
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— En primer lugar, el control inhibitorio, que consiste en la ca-
pacidad de controlar y anular los impulsos conductuales. Esto
implica ser capaz de controlar la atencion, el comportamiento,
los pensamientos y las emociones, con el fin de responder de
la manera mas apropiada a un estimulo, anulando previamente
impulsos por predisposicion interna. Si no existiera el control
inhibitorio, solo viviriamos a partir de impulsos o de estimu-
los. Este nos permite elegir como reaccionar y cOmo compor-
tarnos ante un estimulo, diferenciandonos asi de seres irrefle-
xivos. Si bien es cierto que el comportamiento humano de-
pende de estimulos ambientales, sin embargo, este tiene la ca-
pacidad de poder crear la posibilidad de cambio y eleccion.

— En segundo lugar, se encuentra la memoria de trabajo, que
consiste en la capacidad de conservar mentalmente la infor-
macion mientras esta siendo manipulada (Baddeley y Hitch,
1994; Smith y Jonides, 1999). La memoria de trabajo es nece-
saria para dar sentido al lenguaje escrito o hablado, calculos
mentales, traducir instrucciones en planes de accidn, incorpo-
rar nueva informacion en el pensamiento o planes de accion,
considerar alternativas y relacionar mentalmente informacion
con el fin de ver relaciones entre elementos. Por tanto, la me-
moria de trabajo es uno de los parametros que permite el razo-
namiento. Sin memoria de trabajo, el ser humano no podria re-
lacionar o integrar elementos en un todo y no se podria crear
conocimiento recibiendo solamente informacion momentéanea.

— Finalmente, la flexibilidad cognitiva, que consiste en la capa-
cidad de adaptarse a demandas que van cambiando de manera
progresiva. Esta se basa en los otros dos anteriores, debido a
que llega mas tarde en el desarrollo (Davidson et al., 2006;
Garon et al., 2008). La flexibilidad cognitiva permite cambiar
las perspectivas espacial o interpersonalmente. Para llevar a
cabo esto ultimo, se necesita inhibir la perspectiva anterior y
cargar en memoria de trabajo una perspectiva diferente. Por
ello, la flexibilidad cognitiva se basa en el control inhibitorio
y en la memoria de trabajo.



1.3. OBJETIVO

El objetivo de la presente investigacion es analizar la literatura existente
mas destacada sobre la relacion entre la actividad fisica y las funciones
ejecutivas en la poblacion infantil y adolescente.

2. DESARROLLO

2.1. BASE DE LA RELACION POSITIVA ENTRE LA ACTIVIDAD
FISICA Y LAS FUNCIONES EJECUTIVAS EN LA POBLACION IN-
FANTIL/ADOLESCENTE

Avances en neurociencia sobre el conocimiento del cerebro, del sistema
nervioso y aspectos estructurales y funcionales han impulsado el cono-
cimiento y la comprension acerca del proceso de aprendizaje (Campos,
2014). Desde la Educacion Fisica, se abren oportunidades que aportan
al educador alternativas en su practica de formacion holistica, basadas
en actividades fisicas motivadoras relacionadas con el contexto actual,
potenciando asi el aprendizaje del alumnado (De Souza et al., 2017).

Concretamente, se ha observado que la realizacion de ejercicios aero-
bicos se relacion6 con la mejora de estructuras cerebrales relacionadas
con el aprendizaje como puede ser el hipocampo (Chaddock et al.,
2010) y con el incremento de niveles de proteina BDNF (Erickson et
al., 2011), induciendo a la neuroplasticidad, a través de la modulacion
de la accion de neurotransmisores: serotonina, noradrenalina, dopa-
mina, etc., que garantizan el aprendizaje eficiente (Vaynman y Gémez-
Pinilla, 2004).

En la misma linea, diversos estudios muestran que la realizacion de ac-
tividad fisica da lugar a beneficios en la cognicion (Carson et al., 2015;
Kobilo et al., 2021; Killgore et al., 2013). Segun Khan et al. (2014) la
infancia es un periodo critico donde se desarrolla la madurez cognitiva
y la realizacion de actividad fisica regular puede ayudar a potenciar di-
cho desarrollo.
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2.2. DISCUSION SOBRE la relacion entre actividad fisica y funciones
ejecutivas en la poblacion infantil/adolescente

Estudios como el de Erickson et al. (2011) y el de Chaddock (2010)
afirmaron que el entrenamiento fisico aumenta el tamafo del hipo-
campo y mejora la memoria. Desde la publicacion de estos hallazgos,
ha habido un aumento exponencial de estudios que examinan esta aso-
ciacion.

Como se ha comentado anteriormente, los interesados en encontrar
avances en el campo de la educacion han llegado a la conclusion de que
la actividad fisica induce la neuroplasticidad a través de la modulacion
de la accion de los neurotransmisores: serotonina, noradrenalina, dopa-
mina, etc. (Cordeiro et al., 2017), que aseguran un aprendizaje eficiente
(Vaynman y Gomez-Pinilla, 2004). Asimismo, en los ultimos afios se
ha relacionado la actividad fisica con regiones y redes cerebrales, pro-
cesos cognitivos y rendimiento académico en nifios y adolescentes
(Bunketorp et al., 2015; Chaddock-Heyman et al., 2018; Donnelly et
al., 2017, Talukdar et al., 2018).

Paralelamente a la difusion de estos hallazgos, se han difundido dife-
rentes controversias sobre los mismos. Entre ellas, destacan las decla-
raciones de Coen et al. (2011), los cuales afirmaron que los estudios de
Erickson y sus colaboradores expusieron una exageracion de los hallaz-
gos, falta de precision o engafio por causalidad. En la misma linea, Dia-
mond y Ling (2016), y posteriormente continuado en Diamond y Ling
(2019), han fundamentado varias controversias sobre la positividad de
la relacion entre actividad fisica y funciones ejecutivas. En primer lu-
gar, se cuestiona la transferencia de la actividad fisica a las funciones
ejecutivas no entrenadas, planteando dudas sobre la transferencia del
ejercicio aerdbico sin sentido a las funciones ejecutivas, como si afir-
maba Erickson.

Ademas, Moreau et al. (2015) y Pesce et al. (2013) declaran que se ha
prestado poca atencidn a otros factores que pueden ser contribuyentes
a cualquier beneficio hacia las funciones ejecutivas. Resulta necesario
tener en cuenta que factores como el estrés, el estado de animo y la
calidad del suefio, pueden reforzar o perjudicar las funciones ejecutivas



(Bemnier et al., 2013, Liston et al., 2009; Labelle et al., 2015; Schoofs
et al., 2009), e incluso factores como la obesidad y la composicion cor-
poral (Favieri et al., 2019; Sanchez-San Segundo et al., 2021).

Moureau y Conwey (2014) han concluido que los programas de entre-
namiento que incluyen la demanda cognitiva, la complejidad, la nove-
dad y la diversidad han acabado teniendo efectos mas exitosos sobre las
funciones ejecutivas. Incluso han observado que el 100% de las practi-
cas de mindfulness que implican movimiento, como el tackwondo, el
t'ai-chi, etc., han sido mas fuertes que las meras intervenciones aerobi-
cas o de resistencia (Diamond y Ling, 2019). En una de las revisiones
recientes, Diamond y Ling (2020) concluyen que es probable que las
intervenciones de actividad fisica no se hayan estructurado adecuada-
mente para conseguir beneficios en las funciones ejecutivas.

2.3.OTRAS VARIABLES A CONSIDERAR EN LA RELACION EN-
TRE LA ACTIVIDAD FiSICA Y LAS FUNCIONES EJECUTIVAS

Debido a las debilidades observadas en los estudios de intervencion que
se han llevado a cabo hasta la actualidad, se deben considerar otros fac-
tores que pueden intervenir en la relacion entre la actividad fisica y las
funciones ejecutivas. Algunos de ellos en la poblacion infantil/adoles-
cente podrian ser los siguientes:

2.3.1. Calidad de la dieta en la poblacion infantil/adolescente

Realizar una regular actividad fisica junto al seguimiento de una dieta
saludable, como puede ser una adecuada adherencia a la dieta Medite-
rranea reducen la probabilidad de padecer enfermedades de salud fisio-
logica y ambas se asocian con la reduccion de malestar psicoldgico,
estrés y tendencias adictivas, entre otras (Brailovskaia et al., 2018).

La dieta Mediterranea se trata de una dieta baja en grasas saturadas y
se basa en el consumo de alimentos vegetales como frutas, verduras,
cereales integrales, frutos secos y semillas. También se caracteriza por
el consumo de productos lacteos (queso y yogur) y huevos, cantidades
bajas o moderadas de pescado y aves de corral, y un bajo consumo de



carne roja y vino. Asimismo, el aceite de oliva es la fuente de energia
principal (Willet et al., 1995).

El seguimiento de una dieta saludable como es la dieta Mediterranea
junto a la realizacion de actividad fisica se ha asociado con la preven-
cion de enfermedades neurodegenerativas (Gardener, 2018; Nuzum et
al., 2020). De igual manera, debido al alto contenido de polifenoles de
esta dieta, una adecuada adherencia a la dieta Mediterranea ha mostrado
beneficios cognitivos en adultos sanos y nifios (Whyte et al., 2020).

También ha mostrado dar lugar a importantes beneficios para la salud
(Cani y Van-Hul, 2020), como la prevencion de enfermedades cardio-
vasculares, obesidad (De Lorenzo et al., 2017; Estruch et al., 2013; Es-
truch y Ros, 2020) accidentes cerebrovasculares, enfermedades coro-
narias, diabetes tipo 2, cancer, enfermedades neurodegenerativas
(Schwingshackl et al., 2017; Turati et al., 2018; Willett, 2006), depre-
sion (Sanchez-Villegas et al., 2016), e incluso, la demencia, el Parkin-
son y el Alzheimer (Romagnolo y Selmin., 2016; Singh et al., 2014;
Sofi et al., 2008).

Cabe destacar que, a pesar de todos los beneficios observados, un
64,1% de la poblacion infantil/adolescente espafiola no siguen una ade-
cuada adherencia a una dieta saludable como es la dieta Mediterranea
(Estudio Pasos, 2019).

2.3.2. Condicion fisica en la poblacion infantil/adolescente

La condicidn fisica se entiende como la facultad que tiene una persona
para realizar adecuadamente sus actividades rutinarias (Malina y Katz-
marzyk, 2006). En otras palabras, la condicion fisica se trata de la ca-
pacidad que tiene una persona de realizar ejercicio fisico involucrando
funciones cardiorrespiratorias, psiconeurologicas, hematocirculatorias,
endocrinometabolicas y el aparato locomotor.

Un mayor nivel de condicion fisica se asocia a mejores valores de mi-
neralizacion de los huesos, mayor masa muscular, altos niveles de ca-
pacidad aerdbica y menos probabilidad de padecer obesidad (Mora-Lo-
pez et al., 2017). En la misma linea, Sdnchez-San Segundo et al. (2021)



han observado que factores como la composicion corporal pueden re-
forzar o perjudicar las funciones ejecutivas.

Por tanto, la realizacién de una actividad fisica de intensidad moderada
como bailar, montar en bicicleta, caminar, etc., puede llegar a producir
mejoras en la condicion fisica y composicion corporal, lo que puede
repercutir positivamente en la salud de una persona (Chacon-Borrego
et al., 2020), tanto fisica como mental.

2.3.3. Obesidad

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2021) la obesidad se define
como una acumulacion de grasa de manera excesiva que puede llegar a
perjudicar la salud. Tan perjudicial que puede dar lugar a enfermedades
cardiovasculares, diabetes tipo 2 y cancer (Rosado-Cipriano et al.,
2011).

En los ultimos afios, esta ha aumentado de forma alarmante en la po-
blacion infantil (Piero et al., 2014). Estudios observaron que en Espafia
el 23,3% de nifios y nifias espafioles padecen sobrepeso y un 17,3%
padece obesidad (Lopez-Sobaler et al., 2021). En la misma linea, la Or-
ganizacion Mundial de la Salud (2021) declara que en el afio 2016 mas
de 349 millones de personas a nivel mundial entre edades de 5 y 19
aflos padecian sobrepeso/obesidad.

En relacion con las funciones ejecutivas, segun Favieri et al. (2019), la
enfermedad de la obesidad debe ser considerada a la hora de evaluar las
funciones ejecutivas a causa de su influencia.

Por tanto, la prevencion de la obesidad infantil debe ser un proyecto
urgente que queda en manos de las familias, los centros escolares, aten-
cion sanitaria, medios de comunicacion, gobierno, etc., los cuales deben
promover el seguimiento de habitos saludables para evitar el padeci-
miento de enfermedades como esta y sus consecuencias en la salud fi-
sica 'y mental.

2.3.4. Autoestima en la poblacion infantil/adolescente

Williams James en 1890 defini6 la autoestima por primera vez como la
valoracion subjetiva del éxito que se desea alcanzar, relacionandola con



lo que la persona quiere ser o hacer. En otras palabras, la autoestima se
considera cdmo una persona se percibe, siente satisfaccion o se evalta
a si misma (Carrillo, 2009). Ademas, en dicha autoevaluacion la per-
sona tiene en cuenta el nivel en que se siente que tiene éxito, dignidad
y la capacidad de conseguir sus propios objetivos (Ummet, 2015).

La autoestima es reconocida por O’Brien et al. (2006) como un criterio
principal para el diagnostico de diversos trastornos mentales. Igual-
mente, Steiger (2014) considera que la autoestima es un elemento pri-
mordial como predictor de la depresion en la edad adulta.

Asimismo, este factor se considera el sistema inmunologico de la con-
ciencia del ser humano y del que depende el desarrollo de un compor-
tamiento adecuado en el aula, el hogar y en el trato diario con miembros
de la comunidad (Sevilla, 2012). En la etapa de la nifiez, la autoestima
comienza a construirse en relacion con el entorno en que se encuentra,
a partir de la critica, valoracion y aceptacion propia y personal (Orth,
2018).

Los nifios y nifias pequeios suelen mostrar niveles medios-altos de au-
toestima. Sin embargo, una vez llegada la pubertad, estos niveles suelen
bajar y vuelven a subir en su adultez (Chung et al., 2017). Segtn la
Encuesta Nacional de Salud (Ministerio de Salud, 2017), la poblacion
infantil y adolescente entre 0 y 14 afios presenta una prevalencia de
trastornos mentales del 0,6%. Respecto a ello, la poblacion mas desfa-
vorecida es la més afectada debido a la dificultad de acceso a la atencion
médica no cubierta, donde se encuentra la mayoria de los servicios de
salud mental en Espafia.

Un bajo nivel de autoestima se asocia a una mala salud psicologica
como altos niveles de ansiedad y sintomas depresivos futuros (Masse-
link et al., 2018; Orth, et al., 2014; Yahia et al., 2013), o con una baja
cognicion dando lugar a un bajo rendimiento académico (McClure et
al., 2010). En esta misma linea, un alto nivel de autoestima se ha con-
siderado un factor protector de problemas emocionales, comporta-
miento y atencion (Arslan, 2016; Henriksen et al., 2017), reduciendo
ademas sintomas de ansiedad, depresion y estrés académico (Nguyen
et al., 2019).



En consecuencia, es necesario considerar este factor en la posible in-
fluencia sobre las funciones ejecutivas. De igual manera, es imprescin-
dible abordar este factor en edades tempranas, con el fin de poder redu-
cir sintomas de problemas de interiorizacion y aumentar la calidad de
vida y bienestar, ya que tiene la capacidad de amortiguar el malestar
psicoldgico de las personas (Norrington, 2020).

2.3.5. Rendimiento académico en la poblacion infantil/adolescente

Segtin Tonconi-Quispe (2010) el rendimiento académico se trata de una
relacion cuali-cuantitativa de los logros obtenidos durante el proceso
formativo, el cual esta representado por un sistema numérico decimal
que define el alcance del aprendizaje sobre las areas de conocimiento.
Este esta relacionado con la motivacion, el esfuerzo, el contexto fami-
liar, entorno social y satisfaccion (Garbanzo-Vargas, 2007). Y, con ello,
la inteligencia emocional, la autopercepcion y el autocontrol (Rehman
et al., 2021; Torrego et al., 2021).

Diferentes estudios han observado a lo largo de los afios que aquellos
que realizan actividad fisica diaria da lugar a mejores resultados de ren-
dimiento académico que aquellos que no la realizan (Donnelly et al.,
2017; Dwyer et al., 2001; Fedewa y Ahn 2011; Ramirez-Silva et al.,
2004; Trudeau y Shephard, 2008). Asimismo, altos niveles e intensidad
de actividad fisica se relacionan con mejoras cognitivas como la aten-
cion, la concentracion y, especialmente, mejores resultados en el area
de conocimiento de matematicas (Chacon-Cuberos et al., 2020).

2.3.6. Nivel socioecondmico familiar

El nivel socioeconémico llega a ser un factor determinante en cualquier
aspecto de la salud fisica y mental de las personas (Diaz-Acosta et al.,
2015). Este factor puede ser causante de diferencias en habitos saluda-
bles (Sanchez-Urrea et al., 2021), lo que puede influir sobre la cogni-
cion de los nifios y nifias.



2.4. PROPUESTA DE ASPECTOS A INCLUIR EN LAS INTERVEN-
CIONES FUTURAS QUE ESTUDIAN LA MEJORA DE LAS FUN-
CIONES EJECUTIVAS DESDE EL DESARROLLO DE HABITOS
SALUDABLES EN LA POBLACION INFANTIL/ADOLESCENTE

Durante la ultima década, se ha producido una tendencia innovadora,
motivadora y promotora de la salud conocida como videojuegos activos
o exergames. Se ha mostrado que su inclusiéon aumenta los niveles de
actividad fisica dentro y fuera del aula, lo que conlleva importantes be-
neficios para la salud fisica y mental: reduccion del colesterol y la glu-
cosa en sangre, entre otros (Bock et al., 2019), y activacion de los cir-
cuitos neuronales, mejorando los procesos cognitivos, la salud cerebral
y reduciendo el estrés (Small et al., 2020).

En los ultimos afios, la Organizacion Mundial de la Salud impulso el
movimiento “mHealth” basado en el uso de dispositivos méviles para
el fomento de la salud, ya que mas del 94% confirmaba su accesibilidad
a ellos (Anderson y Jiang, 2018), mas que a una videoconsola. Sin em-
bargo, las tltimas apps activas no han resultado lo suficientemente atra-
yentes y mantenidas en el tiempo.

En la misma linea, los videojuegos activos no han llegado a ser lo sufi-
cientemente atractivos. Para ello, es necesario prestar atencion a la ca-
lidad, la diversidad y la relacion con las motivaciones sociales actuales
de interés en el momento de su disefio e implementacion (Simons,
2012). Aunque las apps activas han mostrado efectos positivos simila-
res (Romeo et al., 2019) y el teléfono movil es una herramienta de in-
terés actual, capaz de acortar la distancia entre el aprendizaje en el aula
y el entorno externo de los estudiantes, aiin no se han explotado de
forma efectiva.

Revisiones cientificas recientes confirman que las intervenciones basa-
das en videojuegos fisicamente activos que incluyen tareas cognitiva-
mente desafiantes aumentan la eficacia cognitiva y fisica (Gavelin et
al., 2021).

La mayoria de la poblacion infantil y adolescente pasa mucho tiempo
en la escuela que, junto con la educacion fisica, es un entorno capaz de



fomentar el desarrollo de habitos de vida saludables a través de la prac-
tica (Mizdrak et al., 2021).

3. CONCLUSIONES

La investigacion sobre los efectos cognitivos de habitos saludables ha
sido notable, pero su estudio sobre el traslado al aula ha sido limitado
(Jiménez, 2019). La inactividad, una mala alimentacion y enfermedades
derivadas de la misma como la obesidad, se asocia con la disminuciéon
de memoria, funciones ejecutivas y velocidad de procesamiento
(Deckers et al., 2017). Quizas, el retraso de su estudio se debe a que
aun existen discrepancias sobre dichos efectos y queda por comprobar
las implicaciones practicas en las escuelas (Castelli et al., 2014).

Por tanto, existe la urgencia de completar el estudio de los efectos de
habitos saludables sobre las funciones ejecutivas relacionadas con el
aprendizaje. Para ello, se proponen realizar intervenciones eficaces, pa-
liando las debilidades de estudios anteriores.

Ademas, seglin lo expuesto anteriormente, se propone que las interven-
ciones estén basadas en practicas todavia novedosas como pueden ser
el uso de las nuevas tecnologias. No obstante, no se debe caer en el error
de basarse solo en su uso, sino llevar a cabo la innovacion de crear e
implementar videojuegos o apps activas basadas en intereses de la po-
blacion que se pretenda estudiar y que incrementen el seguimiento de
una vida saludable, con el fin de comprobar un efecto real sobre las
funciones ejecutivas.
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SALUD Y BIENESTAR




CAPITULO 13

DISENO DE UN PROGRAMA INTEGRAL DE
FISIOTERAPIA CON APOYO DIGITAL PARA PACIENTES
INTERVENIDAS DE CANCER DE MAMA

ANA BELEN ROMOJARO RODRIGUEZ

Hospital Universitario Ramon y Cajal
Universidad de Alcala. Madrid

1. INTRODUCCION

La mama esta formada por 10 o 20 secciones llamados 16bulos. Cada
l6bulo esta dividido en secciones mas pequefias llamadas lobulillos.
Los lobulillos contienen las glandulas encargadas de producir la leche
durante la lactancia. La leche fluye del lobulillo al pezon por unos tubos
llamados ductos. El espacio entre los lobulillos y los ductos esta lleno
de grasa y tejido fibroso.

Ademas, las mamas tienen vasos linfaticos que van a unos 6rganos pe-
quenos redondos, los ganglios linfaticos, que tienen como funcion la
proteccion, atrapan bacterias, células tumorales y otras sustancias noci-
vas (los vasos y ganglios linfaticos estan presentes por todo el cuerpo)
(Santaballa, 2023).

1.1. ;QUE ES EL CANCER DE MAMA?

El cancer de mama consiste en la proliferacion acelerada e incontrolada
de células del epitelio glandular. Son células que han aumentado enor-
memente su capacidad reproductiva.

Las células del cancer de mama pueden diseminarse a través de la san-
gre o de los vasos linfaticos y llegar a otras partes del cuerpo. Alli, pue-
den adherirse a los tejidos y crecer formando metéstasis.

El cancer de mama puede aparecer en mujeres y hombres, pero mas del
99% de los casos ocurre en mujeres (Santaballa, 2023).



1.2. EPIDEMIOLOGIA Y FACTORES DE RIESGO

Segun informa la Sociedad Espafiola de Oncologia Médica (SEOM), el
cancer mas comun en las mujeres espanolas es el cancer de mama. En
Espafia, se estiman 34.750 nuevos casos de cancer de mama para 2022.
Se estima que un 8% de las mujeres espanolas desarrollara cancer de
mama en algin momento de su vida.

A pesar de que la mortalidad por cancer de mama ha disminuido en los
ultimos afios gracias a programas de deteccion y mejoras en los trata-
mientos, el cancer de mama sigue siendo la primera causa de muerte
por cancer en mujeres en Espafia. En Espafia, 6.572 mujeres murieron
por cancer de mama en 2020. Aproximadamente un 10% de los casos
se diagnostican en mujeres menores de 50 anos, pero la edad de maxima
incidencia esta por encima de los 50 afios.

La supervivencia del cancer esta influenciada por el estadio en el que
se ha diagnosticado. La tasa de supervivencia en el estadio I es superior
al 98%, mientras que en el estadio IV es inferior al 24%.

Sin embargo, se han identificado numerosos factores de riesgo relacio-
nados con el cancer de mama, aunque la causa o causas que lo provocan
todavia no estan claras.

La exposicion hormonal durante la vida estd influenciada por los ante-
cedentes reproductivos. Los siguientes son factores de riesgo para desa-
rrollar cdncer de mama:

— Laedad. Es el principal factor. El riesgo aumenta con la edad.

— Experiencia previa con cancer de mama invasivo (las mujeres
con cancer de mama invasivo tienen mayor riesgo de desarro-
llar cancer de mama contralateral), cancer ductal in situ o can-
cer lobulillar in situ.

— Experiencia previa con hiperplasia atipica.

— Densidad mamaria elevada.



— Factores reproductivos que aumentan la exposicion a los es-
trogenos endogenos como la aparicion temprana de la primera
regla, la menopausia tardia o la nuliparidad.

— El uso de terapia hormonal sustitutiva después de la menopau-
sia aumenta el riesgo de cancer de mama, al igual que lo hace
el uso de una combinacion de las hormonas estrogeno y pro-
gesterona posterior a la menopausia.

— La exposicion a radiaciones ionizantes, sobre todo durante la
pubertad, y las mutaciones hereditarias relacionadas con el
cancer de mama, aumentan el riesgo.

— El consumo de alcohol.
— La obesidad.

— Predisposicion genética (antecedentes familiares o mutacio-
nes en determinados genes).

También podemos encontrarnos con cancer hereditario, que es aquel
que tiene su origen en alguna mutacion genética.

Se estima que el 5-10% de los canceres de mama son hereditarios. El 20-
25% de las mutaciones responsables de los canceres de mama heredita-
rios ocurren en los genes BRCA 1y 2. La probabilidad de que una mujer
portadora de mutacion en los genes BRCA 1 0 2 presente cancer de mama
se sitlia en torno al 57% a los 70 afios. Existen otros genes como PALB2,
p53, CDH1, ATM, CHEK2 o BRIP1 que también aumentan la probabi-
lidad de padecer un cancer de mama a lo largo de la vida.

1.3. DETECCION PRECOZ Y CRIBADO

En Espana, el cancer de mama es un problema de salud significativo
debido a su alta prevalencia y mortalidad, asi como a sus efectos fisicos,
psicologicos y econdmicos en la poblacion. Aunque se han hecho avan-
ces en el diagndstico y la terapia, su prondstico sigue dependiendo prin-
cipalmente de la extension de la enfermedad en el momento de la de-
teccion. Por lo tanto, obtener un diagnoéstico rapido sigue siendo la op-
cion mas efectiva para aumentar las posibilidades de recuperacion.



Para mujeres con un riesgo promedio, la mamografia se ha acreditado
como el método de deteccion mas efectivo. La mortalidad por cancer
de mama ha disminuido gracias a los programas de cribado mediante
mamografia. En la actualidad, todas las Comunidades Autonomas de
Espafia cuentan con programas para detectar la prevalencia del cancer
de mama en su poblacion (Santaballa, 2023).

1.4. ESTADIFICACION

Al igual que otros tumores, todos los subtipos de cancer de mama se
clasifican en estadios segun la extension de la enfermedad. Un cancer
de mama en estadio I es un cancer de mama en una etapa inicial y un
estadio I'V es un cancer de mama avanzado que se ha diseminado a otras
partes del cuerpo. Segtin la SEOM, en su publicacioén de 2023, los tu-
mores pueden clasificarse en los siguientes estadios:

1.4.1. Estadio “0” o carcinoma in situ.

— Carcinoma lobulillar in situ: lesion en la que hay células ano-
malas en el revestimiento del lobulillo. Raramente se con-
vierte en cancer invasor, pero aumenta el riesgo de padecer
cancer de mama tanto en la mama de la lesiéon como en la con-
tralateral.

— Carcinoma ductal in situ o carcinoma intraductal: lesion en la
que hay células anomalas en el revestimiento de un conducto.
No es una lesion invasiva, pero si se deja evolucionar, puede
convertirse en un carcinoma infiltrante o invasor.

1.4.2. Estadio 1.

El tumor mide menos de 2cm y no se ha diseminado fuera de la mama.

1.4.3. Estadio II.

Incluye cualquiera de los siguientes:

— El tumor mide menos de 2cm, pero ha afectado a ganglios lin-
faticos de la axila.



— El tumor mide de 2 a Scm (con o sin diseminacion ganglionar
axilar).

— El tumor mide mas de Scm, pero no ha afectado a los ganglios

linfaticos axilares.

1.4.4. Estadio III o localmente avanzado. A su vez se divide en:

Estadio IIIA. Incluye los siguientes:

— EI tumor mide menos de Scm y se ha diseminado a los gan-
glios linfaticos axilares de forma palpable o a los ganglios si-
tuados detras del esternon.

— El tumor mide mas de 5cm y se ha diseminado a los ganglios
linfaticos axilares o a los ganglios situados detras del esternon.

Estadio I1IB.

— Es un tumor de cualquier tamafio que afecta a la pared del t6-
rax o la piel de mama.

Estadio IIIC. Es un tumor de cualquier tamafio con:

— Afectacion de mas de 10 ganglios axilares.

— Afectacion de ganglios axilares y de ganglios situados detras
del esternon.

— Afectacion de ganglios situados por debajo o por encima de la
clavicula.

1.4.5. Estadio IV.

El tumor se ha diseminado a otras partes del cuerpo.

Ademas de utilizar el estadio, se considera también el sistema TNM de
clasificacion. Este se basa en el tamafo del tumor (T) y su extension a
los ganglios linfaticos regionales (N) o a otras partes del cuerpo (M).

El estadio, por lo general, no se conoce hasta después de la cirugia en
la que se extirpa el tumor y se analiza el estado de los ganglios axilares.



1.5. FACTORES PRONOSTICOS

Segun la SEOM, en su informacion sobre el cancer de mama, y Sim-
pson en su publicacion del afio 2000, los factores pronosticos mas im-
portantes se obtienen de la biopsia, pero existen otros factores que de-
penden de la paciente, como la edad y el estado menopausico. Los pa-
cientes mas jovenes tienen mayor riesgo que los pacientes mayores. Los
factores restantes son:

Tamafo del tumor. Cuanto mas grande es el tumor, mayor es el riesgo
de recurrencia.

— Afectacion ganglionar axilar. El nimero de ganglios afectados
es el factor pronostico mas importante. Cuantos mas ganglios
estén afectados, mayor sera el riesgo de recurrencia.

— Q@Grado de diferenciacion celular. Cuanto mas indiferenciado
sea el tumor, peor sera el pronodstico.

— Expresion de receptores hormonales. La expresion de recep-
tores hormonales es un factor de buen prondstico y un predic-
tor de la respuesta a la terapia hormonal.

— Expresion o amplificacion de HER2. Aunque este es un factor
de mal pronostico, predice la respuesta a terapias dirigidas a
HER2 como el trastuzumab. El uso de terapia anti-HER2 re-
virtié el mal pronoéstico de estos tumores.

— Subtipo de cancer de mama. El subtipo luminal A tiene el mejor
pronostico y el subtipo triple negativo tiene el peor pronostico.

1.6. MODALIDADES DE TRATAMIENTO

Tanto la American Cancer Society como la Sociedad Espafiola de On-
cologia Médica coinciden en que el tratamiento del cancer de mama
debe ser individualizado y se basa en varios factores. El tratamiento
optimo requiere la colaboracion de un equipo multidisciplinario, que
incluya cirujanos, oncologos médicos y oncélogos radioterapeutas.

Clasicamente, el tratamiento del cancer de mama en etapa inicial co-
menzaba con cirugia, seguida de terapia sistémica y radioterapia
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(tratamiento adyuvante). El tratamiento sistémico (terapia neoadyu-
vante) ahora se puede realizar antes de la cirugia o la radioterapia. Esta
estrategia facilita la cirugia conservadora cuando inicialmente la cirugia
conservadora no es posible, y proporciona informacion sobre la res-
puesta "in vivo" del tumor con el potencial de individualizar el trata-
miento posterior en funcion de esta respuesta.

En etapas avanzadas, el tratamiento principal es la terapia sistémica,
pero en algunas circunstancias también se puede utilizar cirugia y ra-
dioterapia.

1.6.1. Cirugia

El objetivo de la cirugia es extirpar el tumor y analizar los ganglios de
la axila. Existen dos opciones de cirugia en las mujeres con un cancer
de mama localizado:

Cirugia conservadora.

Se extirpa el tumor con una pequeiia cantidad de tejido sano alrededor.
Con esta cirugia se conserva la mama, pero en general se debe adminis-
trar radioterapia después con objeto de eliminar las células tumorales
que pudieran quedar tras la cirugia en la mama.

La posibilidad de realizar una cirugia conservadora depende de varios
factores como la localizacion del tumor, el tamafio del tumor y de la
mama o los deseos de la paciente.

Mastectomia.

En esta cirugia se extirpa toda la mama. Las pacientes que se someten
a una mastectomia pueden reconstruirse la mama. Tal y como explica
la American Society of Clinical Oncology (2022), la reconstruccion
puede hacerse en el momento de la mastectomia (reconstruccion inme-
diata) o después de finalizar todos los tratamientos (reconstruccion di-
ferida). Para decidir el momento ideal de la reconstruccion deben valo-
rarse muchos factores relacionados con el tratamiento (si va a recibir
radioterapia y que tipo de reconstruccion se va a hacer) y por supuesto



de las preferencias de la paciente. La reconstruccion puede realizarse
con tejido propio de la paciente o mediante el uso de implantes.

Uno de los primeros sitios donde se disemina el cancer de mama son
los ganglios de la axila. La afectacion de los ganglios de la axila es el
principal factor prondstico en el cancer de mama, como se ha comen-
tado.

1.6.2. Extraccion y analisis de los ganglios linfaticos

La Unica forma de saber si el cancer se ha extendido a la axila es exa-
minar los ganglios en el microscopio, por ello durante la cirugia es ne-
cesario extirpar algunos ganglios linfaticos para ser analizados. Esto se
conoce como linfadenectomia. La linfadenectomia debe hacerse siem-
pre que los ganglios estan aumentados de tamafio o cuando el tumor de
la mama es grande.

La linfadenectomia produce efectos secundarios como: adormeci-
miento temporal o permanente de la cara interna del brazo, limitacion
temporal de los movimientos del brazo y del hombro o hinchazén del
brazo (linfedema).

En los casos en que no encontramos ganglios aumentados de tamafio
durante el estudio por imagen puede realizarse la técnica de ganglio
centinela. La ventaja principal de la técnica del ganglio centinela es
evitar los efectos secundarios de la linfadenectomia, sobre todo la lin-
fedema.

Biopsia del ganglio centinela

El ganglio centinela es el primer ganglio que recibe el drenaje linfatico
del tumor y por tanto, es el primer ganglio linfatico donde es posible
que el tumor se disemine.

Se localiza inyectando una sustancia radioactiva o un tinte azul cerca
del tumor. Esta sustancia fluye a través de los conductos linfaticos hasta
los ganglios linfaticos.

El procedimiento consiste en extraer el primer ganglio linfatico que re-
cibe esta sustancia y analizar si esta afectado por el tumor. Si no se
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detectan células tumorales, no hara falta extraer mas ganglios y asi se
evita la linfadenectomia y sus posibles complicaciones. En el caso de
que exista afectacion del ganglio centinela por el tumor, debe hacerse
la linfadenectomia (a veces en el mismo acto quirurgico y otras en un
segundo tiempo) (Santaballa, 2023).

1.6.3. Radioterapia

Se basa en el uso de rayos X de alta energia u otros tipos de radiacion
para destruir células tumorales o impedir que crezcan. La SEOM lo cla-
sifica en:

Como tratamiento adyuvante

Se utiliza como complemento a la terapia local (adyuvante) para elimi-
nar las posibles células tumorales que hayan podido quedar tras la ciru-
gia. Tras una mastectomia hay casos en los que también esta indicada
con el mismo fin, o tras la linfadenectomia para completar el trata-
miento de la axila cuando hay un cierto numero de ganglios aislados
afectados por el tumor.

Como tratamiento paliativo

Se utiliza para aliviar sintomas como el dolor que produce la afectacion
Osea o ganglionar o aliviar la presion en el craneo producida por una
metastasis cerebral.

Tipos de radioterapia:

— Radioterapia externa. Una maquina fuera del cuerpo envia ra-
diacion al area donde esta el tumor.

— Radioterapia interna o braquiterapia. Se usa una sustancia ra-
diactiva sellada en agujas, alambres o catéteres que se colocan
en la zona tumoral. Los efectos secundarios mas frecuentes de
la radioterapia sobre la mama son la hinchazon local, altera-
ciones de la piel tipo quemadura y cansancio. Estos efectos
desaparecen en unos meses. Algunas veces hay una disminu-
cion del tamaio de la mama y se muestra mas firme.



— Radioterapia intraoperatoria. Es aquella que se realiza en el
mismo quir6fano tras extirpar el tumor. Tiene la ventaja sobre
las otras formas de administracion que acorta la duracion del
tratamiento y reduce la toxicidad.

1.6.4. Tratamiento médico o terapia sistémica

La terapia sistémica es aquella que actua sobre todo el organismo en
contraste con un tratamiento local como es la cirugia o la radioterapia.

La terapia sistémica se administra o bien via intravenosa o bien via oral
por lo que se distribuye a todos los 6rganos. Este tipo de terapia tiene
su papel tanto en la enfermedad en estadio precoz (adyuvante o neoad-
yuvante) como cuando la enfermedad se presenta de forma diseminada
o metastasica (Santaballa, 2023). Existen diferentes tipos de tratamien-
tos sistematicos, que son:

Quimioterapia

Es el tratamiento que utiliza drogas para parar el crecimiento de las cé-
lulas tumorales matandolas directamente o haciendo que no puedan di-
vidirse. La quimioterapia suele administrarse de forma intravenosa,
aunque hay farmacos que se administran por via oral.

Hormonoterapia

Muchos canceres de mama (los que expresan receptores hormonales)
crecen por la accion de las hormonas. La hormonoterapia anula las hor-
monas directamente o bloquea su accion haciendo que se detenga el
crecimiento del tumor.

Hay varios tipos de terapias endocrinas disponibles. Atendiendo a su
mecanismo de accion se clasifican en:

— Moduladores selectivos de los receptores de estrogenos
(SERM). El tamoxifeno es un SERM.

— Degradadores selectivos de los receptores de estrogenos
(SERD). El fulvestrant es un SERD que se administra por via
IM.

— 280 —



— Analogos de la hormona liberadora de gonadotropina. La go-
serelina es el mas utilizado en el cancer de mama.

— Inhibidores de la aromatasa reducen la produccion de estroge-
nos en los o6rganos donde se producen tras la menopausia o
tras la supresion de la funcion ovarica. El anastrozol, letrozol
y exemestano son inhibidores de la aromatasa.

Terapias dirigidas

Las terapias dirigidas son aquellos farmacos que identifican y atacan
especificamente células tumorales sin dafiar las células normales por-
que bloquean vias especificas de sefalizacion de las células tumorales.
En el tratamiento del cancer de mama se utilizan muchos tipos de tera-
pias dirigidas.

— Anticuerpos monoclonales. Identifican sustancias que estan
en las células tumorales que hacen que las células crezcan. Los
anticuerpos monoclonales autorizados para el tratamiento del
cancer de mama son el Trastuzumab, el pertuzumab y el be-
vacizumab.

— Anticuerpos Conjugados (ADCs). Son terapias que conjugan
anticuerpos monoclonales con agentes quimioterapicos, uni-
dos a través de un enlazador. Los anticuerpos conjugados apro-
bados para el tratamiento del cancer de mama son el TDM-1,
el trastuzumab deruxtecan y el sacituzumab govitecan.

— Inhibidores de las ciclinas dependientes de kinasas. Son far-
macos que bloquean unas proteinas que se llaman ciclinas de-
pendientes de kinasas que son responsables del crecimiento de
las células tumorales y que estan implicadas en la resistencia
a la hormonoterapia. Son ciclinas dependientes de kinasas,
que se utilizan en el tratamiento del cancer de mama: el ribo-
ciclib, el palbociclib y el abemaciclib. Estos tratamientos se
administran en combinacion con la hormonoterapia.

— Inhibidores de la via de PI3K.-AKT-mTOR. La cativacioén de
esta via estd relacionada con la resistencia a la terapia
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hormonal en el cancer de mama luminal. El everolimus es un
inhibidor de mTOR Yy alpelisib es un inhibidor de Pi3K.

— Inhibidores de PARP. Son terapias dirigidas que bloquean la
reparacion del DNA haciendo que las células tumorales mue-
ran al no poder reparar sus errores. Estan indicados en el tra-
tamiento de los canceres de mama con mutaciones en los ge-
nes BRCA. Olaparib y talazoparib son inhibidores de PARP.

Inmunoterapia

La inmunoterapia aprovecha el sistema inmune del propio paciente para
luchar contra el cancer utilizando sustancias del propio organismo o
creadas en el laboratorio para restaurar el sistema inmune del paciente.
El pembrolizumab se ha aprobado para el tratamiento del cancer de
mama triple negativo en neoadyuvancia y enfermedad avanzada y ate-
zolizumab en el tratamiento del cancer de mama avanzado.

Tratamiento médico adyuvante

Incluso en etapas iniciales de la enfermedad, las células tumorales pue-
den propagarse a través de la sangre. No son detectables por su pequefio
tamafio, pero si se dejan evolucionar pueden producir metéstasis en
otras partes del cuerpo. El tratamiento adyuvante intenta erradicar esas
células para evitar que en un futuro produzcan metastasis. El objetivo
principal del tratamiento adyuvante sistémico es reducir el riesgo de
recaida y muerte.

Existen diferentes modalidades de tratamiento adyuvante: la quimiote-
rapia, la hormonoterapia y las terapias dirigidas. La utilizacion de una
u otra o de varias en cada paciente depende del riesgo de recaida y del
subtipo de cancer de mama.

Tratamiento médico neoadyuvante

La American Society of Clinical Oncology explica que el tratamiento
neoadyuvante es aquel que se administra previamente a la cirugia.
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Hasta hace poco tiempo, el objetivo principal del tratamiento neoadyu-
vante era facilitar la cirugia. En tumores localmente avanzados, o que
por su tamafo o por sus caracteristicas no son operables de entrada se
utiliza para disminuir el tamafio del tumor y hacer posible una cirugia
completa.

En la actualidad el tratamiento neoadyuvante se utiliza para saber si ese
tumor ha sido o no sensible a ¢l y poder individualizar el tratamiento
tras la cirugia (Santaballa, 2023).

Tras el tratamiento del cancer de mama el paciente no debe ganar peso,
ya que el sobrepeso aumenta la posibilidad de recaer. Se recomienda
también hacer una actividad fisica regular, ya que el ejercicio fisico se
relaciona con un mejor pronostico.

Después de la cirugia de cancer de mama, los pacientes pueden desa-
rrollar alteraciones musculoesqueléticas que afectan a la movilidad de
las extremidades superiores y reducen la calidad de vida (Miguel-An-
drés, 2022). Las complicaciones después de la cirugia de cancer de
mama incluyen infeccion, hinchazon, hematoma, seroma y factores psi-
colégicos como ansiedad o depresion (Smoot, 2009; Hayes, 2010;
Beyaz, 2016; Boquiren, 2016).

La mastectomia puede producir disfunciones en los miembros superio-
res a medio o largo plazo, provocar linfedema y dolor persistente
(Beyaz, 2016; Gong, 2020) debilidad y restringir el movimiento del
hombro (Boquiren, 2016; Hayes, 2010; Lee, 2019). Ademas, se descu-
brié que la activacion muscular puede verse afectada después de la ci-
rugia de cancer de mama. El efecto depende del tipo de cirugia y del
tipo de reconstruccion mamaria (Yang, 2018). Los musculos mas afec-
tados son deltoides, trapecio medio y pectoral mayor. Existe una reduc-
cion significativa en el rango de movimiento del lado afectado en la
mayoria de los pacientes para los movimientos de flexion-extension y
abduccion-aduccion. Esto puede restringir la realizacion de algunas ac-
tividades y luego tener impacto en la calidad de vida de los pacientes
(Hayes, 2010).

La morbilidad de la parte superior del cuerpo puede tratarse con fisio-
terapia. Se ha encontrado una reduccion del 50-53% en el riesgo de
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muerte por cancer de mama en mujeres fisicamente activas después de
un diagnostico de cancer de mama (Volakis, 2013; Hayes, 2010).

Existe la necesidad de aliviar los efectos secundarios causados por la
cirugia con la ayuda de programas de educacion para pacientes basados
en Internet desarrollando nuevos métodos de educacion (Ryhénen,
2013).

Una vez que una mujer adquiere cancer de mama, e incluso si recibe
tratamiento, se desea una atencion de apoyo interdisciplinaria continua
(Akram, 2017; Sanchez, 2019).

La mayoria de las mujeres experimentan diversos problemas psicologi-
cos como ansiedad, depresion y estrés percibido, que generalmente son
importantes y prolongados (Khan, 2012; Kalra, 2022) y requieren un
apoyo sanitario considerable que puede ayudarlas a superar barreras
psicologicas y percibir su situacion de manera mas positiva (Gustafson,
2005).

Aunque la teleintervencion guiada por tecnologia digital es “compleja”,
tiene potencial de alcance, rentabilidad y accesibilidad en la gestion de
cuestiones relacionadas con la salud con fines de consulta y tratamiento
utilizando diversas aplicaciones y servicios web en linea (Chen, 2018;
Senanayake, 2018; Hancock, 2019).

El uso de intervenciones de telesalud se ha evaluado desde diferentes
perspectivas en mujeres y también se ha respaldado con varios ensayos
clinicos, su eficacia general aun esta por determinar (Ajmera, 2023) de-
bido a la dificultad para disefiar o implementar ensayos controlados
aleatorios (ECA) no sesgados que exploren su verdadero efecto. Una
busqueda generalizada en bases de datos indica que la mayoria de las re-
visiones realizadas en supervivientes de cancer de mama se han centrado
unicamente en la calidad de vida y las medidas de resultados psicologicos
(Chen, 2018). Hay una escasez de revisiones sistematicas publicadas so-
bre el impacto de las intervenciones guiadas por telesalud en resultados
distintos de la calidad de vida y las medidas psicoldgicas en los supervi-
vientes de cancer de mama y eso ha formado la base de este estudio.
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2. OBJETIVOS

El objetivo principal de este estudio es desarrollar un programa de fi-
sioterapia integral que utilice tecnologia digital para mejorar los aspec-
tos fisicos y emocionales de los pacientes. Se busca combinar ejercicios
fisicos especializados con técnicas de apoyo emocional para promover
una recuperacion mas completa y holistica. Ademads, se pretende eva-
luar la efectividad de este enfoque integral en comparacion con la fisio-
terapia tradicional.

3. MATERIALES Y METODOS

Se llevara a cabo un ensayo clinico controlado aleatorizado de grupos
paralelos, cegado para el evaluador, unicéntrico y que se realizara en
un hospital publico de Madrid, con 48 pacientes diagnosticados e inter-
venidos por cancer de mama. Los participantes serdn asignados aleato-
riamente en dos grupos: uno recibird el programa de fisioterapia con
apoyo digital y el otro la fisioterapia tradicional. La estimacion del ta-
mafio muestral se ha realizado teniendo en cuenta una publicacion an-
terior de un estudio con caracteristicas semejantes a éste. Se pretende
demostrar la superioridad en efectividad del tratamiento de interven-
cion con eSalud frente a la del grupo control.

El estudio a realizar seguira los criterios de CONSORT para ensayos
clinicos (Baker, 2010).

Para participar en el estudio, los pacientes deberan cumplir todos los
criterios de inclusion y ningun criterio de exclusion.
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3.1. CRITERIOS DE INCLUSION

— Diagnostico de estadio I, I o III de CM tratado mediante
cirugia.

— Autorizacién médica para participacion.

— Acceso a internet.

— Habilidad informaética basica.

— Consentimiento informado firmado.

— No tener mastectomia bilateral.

— No presentar metastasis.

— Estar en un periodo post-intervencion de 10 dias a 3 meses.

— Edad de 18-85 afos.

— Ausencia de patologias previas en el hombro.

— No patologia que impida la realizacion de ejercicio.
3.2. CRITERIOS DE EXCLUSION:

— Cancer de mama tratado sin cirugia.

— Paciente en tratamiento psiquiatrico.

— Cancer en estadio IV.

3.3. INTERVENCION

Los pacientes seran incluidos en 2 ramas del estudio:

— Rama 1. Fisioterapia tradicional. Recibiran un documento es-
crito con los ejercicios y recomendaciones adaptado a las se-
manas transcurridas desde su cirugia. El paciente realizara es-
tos ejercicios en su domicilio.

— Rama 2. Fisioterapia de intervencion. Recibiran tratamiento
apoyandose en una plataforma digital disefiada para esta
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patologia. Esta plataforma incluiré ejercicios, sesiones de em-
poderamiento, meditacion y relajacion ademas de informacion
complementaria que facilite su educacion terapéutica.

3.4. CRITERIOS DE EVALUACION Y VARIABLES DEL ESTUDIO

Las variables a estudiar seran:

Funcionalidad del brazo.
Rango articular del hombro.
Calidad de vida.
Ansiedad/depresion.

Dolor.

Miedo al movimiento.

Para dicha valoracion se utilizaran cuestionarios validados al espafiol y

que sean aplicables a la patologia de cancer de mama.

Las variables sociodemograficas que se recogeran seran:

Edad.

Estado civil.

Nivel de estudios.
Estadio del cancer.
Tipo de cirugia.
Reconstruccion: si/no.

Tipo de tratamiento: quimioterapia/ hormonoterapia/ radiote-
rapia, otros.

Brazo dominante.

Cordon linfatico: si/no.
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Se registraran también la presencia de eventos adversos y la duracion
de esos eventos, asi como su intensidad.

Se realizaran ademas entrevistas cualitativas para entender la percep-
cion de las pacientes.

El programa tendra una duracion de 6 semanas y el paciente finalizara
su participacion en el estudio a los 6 meses.

3.5. ANALISIS ESTADISTICO

Para las variables continuas, se utilizara la media y la desviacion tipica
o la mediana mas percentil 25 y 75 si la distribucion no es simétrica.

Para las variables discretas se utilizaran frecuencias absolutas y relativas.

La comparacion de las variables continuas se realizara mediante la
prueba de Mann-Whitney o la t de Student si la asuncion de normalidad
es adecuada.

4. RESULTADOS

Se realizaran valoraciones el primer dia (inicio de reclutamiento), a las
6 semanas, al tercer mes y al sexto mes que sera cuando finalice la par-
ticipacion del paciente en el estudio.

La variable principal del estudio sera la funcionalidad del hombro cuan-
tificada por medio del cuestionario Disabilities of Arm, Shoulder and
Hand (DASH). Este un cuestionario validado en espaiol y aplicable al
cancer de mama. Consta de 30 items que permiten valorar limitaciones
y restricciones en actividades de la vida diaria.

Las variables secundarias que se analizaran seran: la calidad de vida
medida con la EORT-C30-BR23, el rango articular (ROM), la kine-
siofobia (TSK-11SV), ansiedad (HADS) y el dolor (CBD).

Se espera que el programa de fisioterapia con apoyo digital muestre
mejoras notables tanto en los resultados fisicos como emocionales de
las pacientes en comparacion con la fisioterapia convencional. La com-
binacion de ejercicios especificos con recursos digitales para manejo
emocional, como técnicas de relajacion, empoderamiento 'y
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seguimiento de bienestar emocional, podria contribuir a una recupera-
cion mas completa y a una mayor satisfaccion.

5. DISCUSION

En las ultimas décadas, la tecnologia aplicada a la fisioterapia ha expe-
rimentado un desarrollo significativo. Las pacientes con cancer de
mama tienden a tener mejores tasas de supervivencia en comparacion
con las del pasado. Sin embargo, durante el periodo de supervivencia,
la calidad de vida y la salud fisica y psicologica de estos pacientes ne-
cesitan mucha atencion. Los sintomas psicoldgicos como tristeza, an-
siedad y estrés percibido son comunes y generalmente no se tratan en
pacientes con cancer de mama, lo que puede tener un impacto perjudi-
cial en su calidad de vida. Ademas, los problemas de salud fisica como
el aumento de peso y la obesidad pueden generar riesgos recurrentes,
mal prondstico y mortalidad en los supervivientes de cancer de mama
(Pierce, 2007; Invernizzi, 2020). Se han recomendado intervenciones
en el estilo de vida en forma de reduccion de peso para mejorar los
resultados de salud (Kalra, 2020). Se ha reconocido que el entrena-
miento fisico como parte del programa de rehabilitacion reducira el
riesgo de muerte por cancer de mama en mujeres fisicamente activas
después del diagnostico de cancer de mama. Por lo que se recomienda
continuar con la practica de fisioterapia para mejorar el ROM del lado
afectado (Volakis, 2013).

En comparacién con la atencion tradicional, la telesalud es una inter-
vencion muy accesible y eficaz que puede superar obstaculos de tiempo
y ubicacion. Los pacientes pueden conectarse con los fisioterapeutas
para el tratamiento de sus patologias y obtener mas informacion sobre
su manejo a través de la atencion de telesalud.

Estas situaciones pueden brindar a los pacientes un acceso continuo a
asistencia y hacerles sentir que no estan solos y que la ayuda fisiotera-
pica siempre esta cerca, lo cual es beneficioso para su bienestar psico-
logico.

_289_



La incorporacion de herramientas digitales en el tratamiento podria te-
ner impactos positivos en la adhesion al plan y en la mejora global de
la calidad de vida.

El uso de la telesalud tiene numerosas ventajas para los pacientes con
cancer de mama, pero también existen muchos desafios y problemas
entre los pacientes, los profesionales de la salud y los proveedores de
servicios. Estos incluyen la falta de voluntad de los pacientes para uti-
lizar la tecnologia, especialmente los pacientes mayores que prefieren
consultas en persona, conexiones a Internet inconsistentes en las regio-
nes rurales, desconfianza de los pacientes porque no se puede realizar
un examen fisico completo de forma remota. Los desafios adicionales
a la telesalud incluyen preocupaciones sobre la seguridad de los regis-
tros sanitarios de los pacientes transmitidos electronicamente, altos cos-
tos de adquisicion e implementacion, costos significativos de manteni-
miento, gestion y capacitacion de profesionales de la salud para utilizar
eficazmente las diversas plataformas y acceso limitado a la tecnologia
o bajo conocimiento de las plataformas.

6. CONCLUSION

El disefio de un programa de fisioterapia que combine el apoyo digital
con el tratamiento fisico y emocional puede ser especialmente benefi-
cioso para pacientes intervenidos por cancer de mama. Los resultados de
este ensayo piloto podrian guiar la creacion de enfoques de rehabilitacion
mas holisticos y centrados en las necesidades individuales. La integra-
cion de la tecnologia en la fisioterapia podria contribuir a una recupera-
ciéon mas completa y a una mayor calidad de vida para estas pacientes.
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1. INTRODUCCION

En diciembre de 2019, en la urbe de Wuhan, localizada en la Reptblica
Popular China, se suscité un caso inicial de neumonia de etiologia in-
determinada que destaco por su notable capacidad de propagacion. La
etiologia de esta afeccion se atribuyd al agente viral denominado
SARS-CoV-2, perteneciente a la familia Coronaviridae, especifica-
mente al tipo 2, y es el causante del sindrome respiratorio agudo severo,
conocido como SARS-CoV-2. Se establecid una asociacion entre este
nuevo virus y otros patdogenos virales emparentados, tales como el
SARS-CoV, responsable del brote de Sindrome Respiratorio Agudo Se-
vero en el afio 2003, y el MERS, vinculado al Sindrome Respiratorio
del Medio Oriente en 2012. Esta enfermedad provocada por el SARS-
CoV-2 se reconoce bajo la denominacion de COVID-19.

1.1. EL CONTEXTO ESPANOL

En Espafia se observo la presencia de un total de seis fases de incre-
mento de contagios, acompanadas de siete periodos de mortalidad ex-
cedentaria desde la irrupcion del virus SARS-CoV-2. Estos momentos
criticos de defunciones adicionales abarcan los siguientes intervalos
temporales: marzo a mayo de 2020, con un saldo de 46,635 decesos en



exceso; julio a agosto de 2020, con 4,544 fallecimientos adicionales;
septiembre a diciembre de 2020, con 21,820 muertes en exceso; enero
a febrero de 2021, con 12,192 defunciones excedentarias; junio de
2021, con 780 defunciones adicionales; y, finalmente, julio a septiem-
bre de 2021, con 9,434 decesos en exceso. Desde el comienzo del pro-
ceso de vacunacion, se han identificado cuatro aumentos en la tasa de
mortalidad y se han registrado un total de veintinueve oleadas de infec-
cion, teniendo en cuenta el analisis de datos desagregados segun las
distintas regiones del pais. (Gonzalez, 2021).

La primera oleada de la pandemia comenzé en marzo de 2020 y coin-
cidio con la declaracion del "Estado de Alarma" el 14 de marzo de ese
aflo. Esta primera oleada se caracterizo por su alta letalidad, alcanzando
picos de mas de 1.000 fallecimientos diarios (Sanchez et al., 2020). La
segunda oleada se manifestd durante el verano de 2020, en lo que se
denomin6 como "nueva normalidad". La tercera oleada ocurrid entre
diciembre de 2020 y enero de 2021, coincidiendo con las festividades
de Navidad y el inicio de la administraciéon de las primeras vacunas
contra el virus. La cuarta oleada se desarroll6 en la primavera de 2021,
con su punto maximo en el mes de abril. Una quinta oleada, de menor
magnitud, tuvo lugar en el verano de 2021, con el pico de contagios el
26 de julio, afectando principalmente a jovenes de 12 a 19 afios que aun
no habian sido vacunados. La sexta oleada emergi6 en octubre de 2021
y estuvo marcada por tres aspectos fundamentales: la apariciéon de la
variante Omicron, que resulté ser altamente contagiosa; la necesidad de
aplicar una tercera dosis o refuerzo de la vacuna en la poblacion; y la
vacunacion en edad pediatrica, para quienes entonces todavia no existia
vacuna aprobada (Soteras, 2021).

La variante Omicron, también conocida como B.1.1.529, fue detectada
por primera vez en Africa el 9 de noviembre de 2021, aunque su iden-
tificacion oficial como Omicron se produjo el 26 de noviembre de ese
afio (OMS, 2021). Esta variante se caracteriza por tener un riesgo de
infeccion tres veces mayor que la variante Delta, que previamente pre-
dominaba. Esto se debe a un conjunto de mutaciones en la proteina
Spike (S) y en otras partes de su genoma, que suman un total de hasta
55 cambios en su secuencia de aminoacidos. Aunque Omicron no
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parece aumentar la gravedad de los sintomas, si conlleva un notable
incremento en las hospitalizaciones y representa un riesgo significativo
para el sistema de atenciéon médica. Fue declarada una variante de preo-
cupacion el 26 de noviembre de 2021 (OPS, 2021). Durante los meses
de diciembre de 2021 y enero de 2022, Omicron se propagd rapida-
mente y se convirtio en la variante dominante, desplazando a la variante
Delta.

1.2. LA VACUNACION Y EL MOVIMIENTO ANTIVACUNAS

La inmunizacion mediante la administracion de vacunas representa un
componente de singular trascendencia en el arsenal preventivo contra
enfermedades infecciosas. La evolucion de las vacunas ha experimen-
tado una significativa transformacion desde sus antecedentes en el siglo
XVIII, caracterizados por su primitivismo, hasta las versiones contem-
poraneas, marcadas por rigurosos protocolos de seguridad y vigilancia
constante. La aparicion y progresivo avance tecnologico de las vacunas
han desempefado una funcidon determinante en la prolongacion de la
esperanza de vida de la especie humana.

Este desafio de envergadura global en el ambito de la salud publica
plantea una exigencia significativa en el campo de la vacunacion, ya
que implica la necesidad de desarrollar una nueva vacuna de manera
segura y eficaz en el menor lapso posible. En consecuencia, un afio des-
pués de la secuenciacion del acido ribonucleico (ARN) del virus cau-
sante de la COVID-19 en enero de 2021, diversos laboratorios a nivel
internacional lograron la produccion de vacunas. Entre ellos, sobresalen
Pfizer-BioNTech (Tozinameran), cuya vacuna obtuvo la aprobacion de
la Agencia Europea de Medicamentos (EMA) el 21 de diciembre de
2020, asi como Moderna (Elasomeran), que recibio la autorizacion co-
rrespondiente el 6 de enero de 2021. Este panorama se ha enriquecido
con la aparicion de nuevas formulaciones por parte de Oxford-AstraZe-
neca (Covishield/Vaxzevria), el Instituto Gamaleya (Sputnik V) y John-
son and Johnson (Janssen).

En el mes de noviembre de 2021, periodo previo a la realizacion de este
estudio, el conjunto de vacunas disponibles habia posibilitado la admi-
nistracion de un total de 6.600 millones de dosis a nivel global, con



2.820 millones de individuos habiendo completado su pauta de vacuna-
cion. En el contexto de Espaia, se habia llevado a cabo la administra-
cion de 70 millones de dosis, con aproximadamente 37 millones de per-
sonas habiendo recibido la pauta completa de vacunacion. Cabe desta-
car que una proporcion de la poblacion que aun no habia sido inmuni-
zada correspondia a los individuos con edades comprendidas entre 5 y
11 afios, para quienes finalmente se ha autorizé la vacunacién con la
vacuna "Pfizer".

Paralelamente al avance en la investigacion y desarrollo de vacunas, se
ha manifestado un aumento en la influencia del movimiento "antivacu-
nas". Desde la creacion de la primera por Jenner, ha sido constante la
presencia de movimientos contrarios a la practica de la vacunacion, ba-
sados en motivaciones religiosas, cientificas, politicas o filosoficas, to-
dos ellos compartiendo la creencia fundamental de que la accion de la
vacunacion conlleva un riesgo sustancialmente mayor que la propia en-
fermedad.

Desde una perspectiva histdrica, se observan movimientos de oposicion
a la vacunacion que datan del siglo X VIII, incluyendo la formacion de la
"Liga contra la vacunacion" en 1853 en Londres y, posteriormente, la
creacion en 1867 de la "Liga contra la vacunacion obligatoria". Esta l-
tima surgié como reaccion a la imposicion de la vacunacion contra la
viruela por parte del Reino Unido, que incluso sancionaba la falta de va-
cunacion con multas y, en casos extremos, penas de carcel (Lopez, 2015).

En el continente americano, durante el siglo XIX, surgieron movimien-
tos antivacunas que se consolidaron en organizaciones como la "Socie-
dad Antivacunacion de Estados Unidos" en 1879 y la "Liga Antivacu-
nacion de la Ciudad de Nueva York" en 1882. Estas agrupaciones se
dedicaron a combatir las leyes de vacunacion obligatoria, argumen-
tando que esta obligatoriedad infringia el derecho individual de las per-
sonas (Lopez, 2015)

En la década de 1970 del siglo XX, se registraron informes que cues-
tionaban la seguridad de la vacuna DTP (difteria, tétanos y tosferina),
alegando su relacion con trastornos neuroldgicos en 36 nifios. Estos in-
formes generaron un rechazo a la vacuna en la poblacion del Reino
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Unido, lo que resulto en tres epidemias posteriores de tosferina (Kulen-
kampff, et al., 1974).

Asimismo, es relevante mencionar el articulo publicado en 1998 por el
médico inglés Andrew Wakefield, quien posteriormente fue expulsado
del Colegio de Médicos. En dicho articulo, se establecia falsamente una
conexion entre la administracion de la vacuna triple virica (sarampion,
rubeola y parotiditis) y la aparicion de autismo y enfermedades intesti-
nales inflamatorias. Esta publicacion tuvo un impacto negativo signifi-
cativo en la tasa de vacunacion del Reino Unido, reduciéndola en hasta
un 80% (Lopez, 2015; Segura, 2012).

Por tltimo, se establecieron restricciones a la movilidad como resul-
tado de la rdpida propagacion del virus y la saturacion de los servicios
de atencion médica, lo que llevo al confinamiento de la poblacion en
sus hogares. La introduccion del "Pasaporte COVID" dio lugar a la de-
negacion de acceso a diversas areas de entretenimiento y ocio para
aquellas personas que no habian sido vacunadas. Estas restricciones im-
pidieron a los no vacunados acceder a restaurantes, cines y gimnasios,
o bien se les exigio presentar un documento que certificara su estado de
vacunacion. Estas medidas fueron percibidas por los grupos antivacu-
nas como una amenaza a su libertad individual y una violacion de la
confidencialidad de su historial médico (BOE, 2021).

Cabe mencionar también la controversia suscitada por la negativa a la
vacunacion de diversas personalidades mediaticas y deportivas, como el
cantante Miguel Bosé, el futbolista del Chelsea N'Golo Kanté¢, el actor
de cine Rob Schneider, y la considerable agitacion causada por la nega-
tiva del tenista Novak Djokovic, nimero uno del ranking de la ATP.

1.3. LA VACUNACION PEDIATRICA

A todos estos acontecimientos debemos afadir la problematica gene-
rada en torno a la vacunacion de los pacientes de entre 5 y 11 afos. Al
tratarse de menores de edad, es necesaria la autorizacion previa de los
padres, que en muchas ocasiones cuentan con menos de 24 horas para
cumplimentar y resolver cualquier duda. Este procedimiento, mas des-
tacado por su improvisacion que por su planificacion, provocod que se



generaran multitud de consultas telefonicas en ambos centros de estu-
dio, solicitando aclaraciones sobre la vacunacion (Generalitat Valen-
ciana, s/f).

La vacunacion, ya sea dentro del rango de edades comprendido entre 5
y 11 afios o en cohortes de mayor edad, tiene como objetivo principal
prevenir la adquisicion de la enfermedad de la COVID-19, mitigar las
posibles complicaciones asociadas a la misma tanto a corto como a
largo plazo, y reducir la propagacion del virus hacia otras personas, in-
cluyendo familiares y resto de escolares.

El 25 de noviembre de 2021, la Agencia Europea de Medicamentos
(EMA) emiti6 su autorizacion para el uso de la vacuna en el grupo de
poblacion pediatrica, coincidiendo con la aprobacion por parte de la
Administracion de Alimentos y Medicamentos de los Estados Unidos
(FDA). El martes 7 de diciembre de 2021, la vacunacion contra la CO-
VID-19 en nifos de edades comprendidas entre 5 y 11 afios fue apro-
bada por la Comision de Salud Publica. A partir del 15 de diciembre de
2021, se inicid la administracion de la vacuna en dicho rango de edad,
comenzando con los grupos de 10y 11 afios y priorizando a las personas
consideradas de alto riesgo.

El protocolo de vacunacion estableci6 la administracion de dos dosis de
la vacuna "Comirnaty 10pug" (la version pediatrica de la vacuna Pfizer).
Estas dos dosis debian espaciarse por un periodo de al menos 56 dias
(equivalente a 8 semanas), considerandose este intervalo como el que
proporciona una eficacia y seguridad 6ptimas. No obstante, se ha esta-
blecié un intervalo minimo de 19 dias entre las dos dosis. En caso de
retraso en la administracion de la segunda dosis, no es necesario reini-
ciar completamente el proceso de vacunacion, y no se han observado
alteraciones significativas en términos de eficacia. La mayoria de los
efectos secundarios atribuidos a la vacunacion son leves y de corta du-
racion, no se manifiestan en todos los individuos vacunados y no se ha
identificado ninguna sefial de alarma en estudios previos. Los efectos
secundarios mas comunes incluyen dolor en el lugar de la inyeccion,
fatiga, malestar general y escalofrios. Estos sintomas tienden a dismi-
nuir y desaparecer en unos pocos dias. En caso de sintomas mas inten-
sos o prolongados, la recomendacion general es el uso de paracetamol



(con la dosis ajustada segun el peso corporal) con un intervalo de 6-8
horas, y se aconseja consultar a un médico o acudir al servicio de ur-
gencias si fuera necesario.

No podemos olvidarnos del riesgo de exclusion social que se crea al
realizar la vacunacion en los centros educativos, pues resulta sencillo
para los nifios identificar qué compafieros no se han vacunado inicial-
mente y caer en la exclusion del grupo de juegos por el simple hecho
de haber rechazado la vacuna. Ademas, al ser un acto grupal se expone
publicamente la decision de cada individuo al resto, acto que clara-
mente vulnera el derecho a la confidencialidad de los datos referentes
en la salud, tal como indica el articulo 7, capitulo 3 de la Ley 41/2002,
de 14 de noviembre sobre la basica reguladora de la autonomia del pa-
ciente y de derechos y obligaciones en materia de informacion y docu-
mentacion clinica.

2. OBJETIVOS Y METODOLOGIA

Este proyecto se origina como respuesta a una situacion sin precedentes
en la que confluyen diversos factores. Por un lado, se encuentra una
enfermedad altamente contagiosa que se propaga rapidamente en un
mundo globalizado, amenazando la estabilidad econdmica y social de
los paises mas desarrollados. Por otro lado, se observa un esfuerzo con-
certado por parte de los principales laboratorios a nivel mundial, quie-
nes trabajan de manera acelerada en el desarrollo de una vacuna, em-
pleando tecnologias innovadoras y garantizando la seguridad y eficacia
de su aplicacion.

Estos acontecimientos se producen simultdneamente con un auge en el
movimiento antivacunas, un apresuramiento en la toma de decisiones
vacunales por parte de los padres, un virus cuyo origen aun suscita in-
certidumbres, la aprobacion de una unica vacuna, la posibilidad de ex-
clusion social o riesgo asociado al rechazo inicial de la vacunacion, y
la necesidad imperante de inmunizar a la poblacion mas joven para pre-
venir nuevas oleadas de contagio.

El presente estudio se llevo a cabo antes del inicio del proceso de vacu-
nacion con el proposito de determinar la predisposicion de los padres



hacia la futura propuesta de vacunacion y evaluar su nivel de conoci-
miento acerca de las vacunas y su mecanismo de accion. También se
busco identificar las principales fuentes de informacion consultadas por
los padres; distinguir aspectos emocionales que pueden influir en la
toma de decisiones; y examinar los argumentos principales de aquellos
padres que manifiestan su negativa a la vacunacion.

La investigacion busca proporcionar a los pediatras informacion actua-
lizada y precisa que les permita desarrollar herramientas efectivas para
abordar las inquietudes generadas por la vacunacion contra la COVID-
19 en los padres y, en ultima instancia, aumentar la aceptacion de estas
vacunas en la poblacion infantil.

Para ello desarrollamos un estudio exploratorio transversal realizado a
través de un cuestionario de 39 preguntas de las cuales 36 fueron co-
munes a todos los encuestados y 3 estuvieron destinadas a aquellos pa-
dres/madres/tutores que expresasen el rechazo a la vacunacion.

Fue aplicado en las consultas externas de los centros “La Salud” y
“Consultori Local de Xeraco” ambos en la provincia de Valencia a pa-
dres, madres o tutores/as de menores de entre 5 y 11 afios que acudieron
a los centros entre el 7 y el 17 de diciembre de 2021.

Se desarroll6 un analisis descriptivo mediante distribucion de frecuen-
cias para las variables cualitativas. Para el analisis bivariable, se utili-
zaron los estadisticos chi cuadrado, V de Cramer y D de Somer para
variables cualitativas segln si sestas eran nominales u ordinales. Se es-
tablecio un nivel de confianza de 95 % y la hipdtesis nula (Ho) se re-
chazo con valor p<0,05. El analisis de datos se efectud con el software
IBM SPSS Statistics 24 para Windows.

En este trabajo se hizo uso de datos personales y privados de diferentes
usuarios que quedaron almacenados y fueron procesados de acuerdo
con la Ley Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos
Personales y garantia de los derechos digitales.

A su vez, ya que se trata de datos en referencia a menores de edad, se
garantiz6 el cumplimiento con la Ley Organica 8/2021 del 4 de junio,
de proteccion integral a la infancia y la adolescencia frente a la



violencia; Ley Orgénica 1/1996, de 15 de enero, de Proteccion Juridica
del Menor, de modificacion parcial del Cédigo Civil y de la Ley de
Enjuiciamiento Civil; Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento
Administrativo Comun de las Administraciones Publicas y Ley Orga-
nica 1/1982, de 5 de mayo, de proteccion civil del derecho al honor, a
la intimidad personal y familiar y a la propia imagen.

3. RESULTADOS Y DISCUSION

3.1. CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA

Durante el periodo de recopilacion de datos, se obtuvo un total de 136
encuestas. De esta cifra, 76 (56%) se recolectaron en las "Consultas
Externas del Hospital “La Salud", mientras que las 60 (44%) restantes
provinieron del "Consultori Auxiliar de Xeraco".

En cuanto a la edad destacan dos grupos (23% y un 21% de la muestra),
correspondientes a nifios de 5 y 7 afios, respectivamente; mientras que
los grupos con menor representacion son los de 10 y 11 afios, que con-
taron con un 9% y un 6%.

Independientemente del lugar de recopilacion de la informacion y el
género del progenitor, el grupo de edad mas prevalente se sitiia en el
intervalo de 40-44 afios, seguido por los intervalos de 35-39 y 45-50
anos. Los intervalos de edad limite, es decir, "25-29 afios" y ">50 afios",
son los menos representados en la muestra.

En cuanto al nivel educativo de los padres, tanto maternos como pater-
nos, se observa una similitud notable, siendo el grupo con "estudios
universitarios o superiores" el mas predominante, alcanzando el 50%
de la muestra en ambos casos. Los grupos que han completado "estu-
dios de Bachillerato o Formacion Profesional" y aquellos con "educa-
cion primaria o sin estudios" presentan representaciones similares, con
un 29% y un 18% en el caso materno, y un 26% y un 24% en el caso
paterno, respectivamente.



3.2. PREDISPOSICION

A pesar de la inicial aceptacion positiva de la vacuna, con aproximada-
mente el 70% de la muestra estudiada mostrando una predisposicion
inicial favorable a la vacunacion (GRAFICO 1), a fecha del 9 de marzo
de 2022, solo el 57,6% de los nifios de entre 5 y 11 afios habia recibido
al menos una dosis de la vacuna, y un poco mas del 16% habia comple-
tado el ciclo de vacunacion (Salinas, 2022).

Ennoviembre de 2021, Espafia se encontraba en una posicion destacada
en comparacion con otros paises europeos en cuanto a la predisposicion
inicial favorable a la vacunacion, con mas del 80% de los padres expre-
sando una intencién inicial "favorable" (36%) o "algo favorable" (48%)
(Mena, 2021).

La marcada discrepancia entre los resultados de la encuesta y el por-
centaje de vacunacion a nivel nacional podria atribuirse a diversos fac-
tores, entre los cuales se incluyen el aumento de los casos durante la
sexta ola en el grupo de edad en cuestion, lo que llevo:

— A un incremento significativo en el numero de niflos que han
contraido la enfermedad;

— La eliminacion del requisito de usar mascarillas en muchos
lugares cerrados;

— La disminucién de la gravedad de los sintomas de la enferme-
dad en los nifios;

— El cambio en el intervalo de tiempo recomendado para admi-
nistrar la segunda dosis de la vacuna después de una infeccion
previa.

Inicialmente, el protocolo indicaba que la segunda dosis de la vacuna
debia administrarse cuatro semanas después de la recuperacion de la
enfermedad. Sin embargo, a partir del 25 de enero, se extendid este pe-
riodo a ocho semanas. Como consecuencia de este cambio, se produjo
un retraso considerable en la administracion de las segundas dosis de la
vacuna. Durante la sexta ola, la incidencia de la enfermedad en menores
de 12 afios alcanzo6 niveles maximos desde el inicio de la pandemia,



llegando incluso a ser la franja de edad con mayor incidencia en algunas
comunidades autonomas (Llaneras, 2022).

GRAFICO 1. Predisposicion a la vacunacion.
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Nota: Escala de respuesta tipo Likert del 1-5,
donde 1 corresponde a la negativa total y 5 a la voluntad vacunal total.

Por otro lado, la prevalencia del SARS-CoV-2 en la poblacién bajo es-
tudio, antes de la implementacion de la vacunacion (del 7 al 17 de di-
ciembre), se encontraba en niveles bajos. Aproximadamente el 15,4%
de los nifios incluidos en el estudio habria experimentado un episodio
de Covid-19 en ese periodo. En otras palabras, alrededor de 8 de cada
10 nifios de nuestra muestra no habrian contraido la enfermedad en nin-
guna de sus variantes. Esto representaria una reduccion en comparacion
con la prevalencia a nivel nacional, que se situa en el rango del 11-13%
independientemente de la franja de edad, segiin datos hasta el 17 de
diciembre de 2021 (Orus, 2023).

Es evidente el marcado aumento de casos "covid+" en el grupo de edad
estudiado durante el periodo navidefio. Mientras que a nivel nacional
se habian notificado 449 casos nuevos hasta el 17 de diciembre de 2021
(fecha de la ultima recopilacion de datos), en el grupo de edad de 0-9
aflos, se reportaron 2.078 nuevos casos hasta el 15 de enero de 2022.



Esto represent6 un incremento del 460% en la incidencia diaria a nivel
nacional (Llaneras, 2022).

3.3. NIVEL DE CONOCIMIENTO Y FUENTES DE INFORMACION

El nivel de conocimiento de los padres sobre la Covid-19 y las vacunas
obtuvo una puntuacion de 7,6 sobre 10. Los principales errores en las
respuestas del cuestionario se relacionaron con la velocidad de desarro-
llo de la vacuna, donde la necesidad se prioriza sobre los efectos secun-
darios o la eficacia. Es importante destacar que un 15% de los encues-
tados crey6 que la vacunacion, aunque evite la enfermedad, no evitaria
una posible muerte, mientras que un 12% pensoé que los efectos secun-
darios de la vacuna podrian ser mas perjudiciales que los de la propia
enfermedad.

Las preocupaciones acerca de la seguridad y los efectos secundarios a
largo plazo de la vacunacion constituyeron el 90% de las razones de
rechazo. Entre aquellos que inicialmente descartaron la vacunacion de
sus hijos, el 64% lo hizo temporalmente debido a dudas sobre la segu-
ridad de la vacuna y considero la posibilidad de vacunar en el futuro.
Un 35,7% rechazo la vacuna por temor a que causara efectos secunda-
rios mas graves que la propia enfermedad. Finalmente, un 28% mostro
su rechazo debido al miedo a los efectos secundarios a largo plazo,
mientras que otro 28% la rechaz6 debido al rapido desarrollo de esta y
la consiguiente percepcion de falta de seguridad.

Este contraste es notable, ya que el 24% de los encuestados desconocia
los procesos de desarrollo y fabricacion de una vacuna, y el 45% solo
poseia un conocimiento parcial. Por lo tanto, existia una posible falta
de informacioén por parte de los padres que influia negativamente en su
disposicion hacia la vacunacion, una carencia de informacion que po-
dria ser remediada facilmente por médicos de familia, pediatras u otras
fuentes de informacion confiable.

Las instituciones sanitarias como fuentes de informacion (Grafico 2)
desempeniaban un papel fundamental en la toma de decisiones de los
pacientes, caracterizandose por una so6lida relacion entre la calidad, can-
tidad y confiabilidad de la informacién proporcionada. En este
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contexto, se destaca que un 97% de los padres encuestados habia con-
sultado o planeaba consultar con su pediatra acerca de la vacunacion
contra el SARS-CoV-2.

GRAFICO 2. Fuentes de informacion.
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Sin embargo, no debemos pasar por alto la influencia de fuentes de in-
formacion mas mediaticas y de facil acceso, como la television, la radio
y las redes sociales. En el afio 2020, el 49% de los hogares en Espaia
disponia de al menos un televisor inteligente, cifra que aument6 al 58%
en 2021 (Fernandez, 2023b). Ademas, mas del 90% de los hogares en
Espafia contaban con al menos un smartphone, y aproximadamente el
95% de los usuarios de Internet en el pais utilizaban smartphones. (Fer-
nandez, 2023a; Fernandez, 2023c). Si bien la television fue la fuente de
informacion principal, consultada por mas del 64% de los encuestados,
no todos los que la consultaron confiaban en ella (31% de descon-
fianza).

Situaciones similares presentaron con los periodicos y las redes socia-
les, que fueron fuentes de informacion consultadas por un alto porcen-
taje de la poblacion (44% y 10%, respectivamente), pero obtienen un
bajo nivel de confianza (10% y 8%, respectivamente). Estas fuentes de
informacion generan un gran numero de consultas, sin embargo, pueden



dar lugar a la difusion de informacion errdnea o falsa, lo que puede
inducir a la confusion entre los padres y, en Ultima instancia, afectar
negativamente a las tasas de vacunacion (Infosalus, 2022).

Ello refuerza la necesidad de garantizar que la informacion proporcio-
nada a los padres sea precisa y veraz. Ademas, es esencial abordar sus
inquietudes y desafiar los motivos de rechazo a la vacunacion, con el
fin de reducir la indecision y aumentar la tasa de vacunacion en la po-
blacion pediatrica.

3.4. INTERFERENCIAS

El 86% de los encuestados manifestd que no existia una relacion entre
la decision de vacunar a sus hijos y posibles efectos adversos de la va-
cuna en familiares, amigos o conocidos, en contraste con el 14% que si
percibié una relacion. Hallazgos similares se observaron con respecto
a la posible influencia de la muerte o enfermedad de familiares o ami-
gos en la decision de vacunar a sus hijos contra el SARS-CoV-2, donde
el 22.8% reconoci6 cierto nivel de influencia, en comparacién con el
77.2% que no la percibia.

Aunque existe una mayoria de padres que afirmaron que estas conside-
raciones no influyeron en su decision de vacunar a sus hijos, la mayoria
de los efectos adversos experimentados son de naturaleza leve, como
fiebre y malestar general. Ademas, solo el 12,5% informa de algin fa-
miliar o amigo fallecido.

En lo que respecta al historial de vacunacion previa de los nifos, se
constatd que un amplio 97% de ellos se encontraba al dia en cuanto a
las inmunizaciones recomendadas para su respectiva edad, cumpliendo
rigurosamente con el calendario de vacunacion correspondiente.

Por otro lado, al evaluar la situacion de los progenitores con relacion a
la vacuna contra el SARS-CoV-2, se reveld que unicamente un escaso
0,7% de los padres y un ligero 2,7% de las madres habian optado por
rechazar la administracion de esta vacuna especifica.

Unicamente un reducido 3% de los padres y madres han tenido la ex-
periencia de verse obligados a recibir la vacuna como condicion
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necesaria para obtener el tan mencionado "Pasaporte Covid". En mar-
cado contraste, un notable 8% de los participantes en nuestra encuesta
revela que la eleccion de vacunar a sus hijos ha sido influenciada por la
necesidad de cumplir con el requisito de dicho documento acreditativo.

La propension de los padres por una vacuna especifica reveld una mar-
cada tendencia hacia "Pfizer" (Grafico 3).

GRAFICO 3. Predileccién por la vacuna segun farmacéutica.
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Esta inclinacion pudo estar relacionada con el hecho de que esta vacuna
fue administrada a la mayoria de los padres encuestados, asi como con
una menor controversia medidtica en comparaciéon con otras, como
"AstraZeneca".

Es importante tener en cuenta que, en el momento de la encuesta, solo
una vacuna estaba aprobada en Espafia para su uso en poblacion pedia-
trica, especificamente el tozinameran de Pfizer-BioNTech, comerciali-
zada bajo el nombre de "Comirnaty". Este hecho también podria haber
influido en las preferencias de los padres y podria variar con la intro-
duccién de nuevas vacunas, como la posteriormente aprobada "Mo-
derna" (Redaccion Médica, 2022).



3.5. NIVEL EDUCATIVO Y PREDISPOSICION

Con relacion a la posible influencia del nivel educativo de los padres
en la predisposicion inicial para vacunar a sus hijos, se ha llevado a
cabo un analisis bivariado que ha producido los siguientes resultados:

— En términos de la relacion con el nivel educativo paterno, se
observaron diferencias en las medias, con un promedio de 4,2
para padres con educacion superior, 4,1 para aquellos con ba-
chillerato o formacion profesional, y 4,5 para aquellos con
educacion primaria o sin estudios. En cuanto al nivel educa-
tivo materno, las medias fueron de 4,2 para madres con edu-
cacion superior, 4,1 para bachillerato o formacion profesional,
y 4,35 para madres con educacion primaria o sin estudios.

— En cuanto al estudio de la posible relacion entre el nivel edu-
cativo y las fuentes de informacion consultadas, a través de
tablas cruzadas, no se obtuvieron valores de significacion es-
tadistica por debajo de 0,05, ni en relacion con el nivel educa-
tivo del padre ni de la madre.

— Resultados similares se han obtenido al investigar la posible
relacion entre el nivel educativo de los padres y los motivos
de rechazo indicados en la encuesta, cuando se analizaron por
separado. En ninguin caso se encontraron valores de significa-
cion menores a 0,05, lo que sugiere que no existia una relacion
significativa entre el nivel educativo de los padres y los moti-
vos de rechazo a la vacunacion de sus hijos.

4. CONCLUSIONES

Con relacion al objetivo principal e hipotesis de este trabajo, se puede
concluir que la predisposicion inicial de los padres hacia la vacunacion
de sus hijos de 5 a 11 afos contra el SARS-CoV-2 era positiva. Esto
sugiere que existe un nivel de confianza considerable en la vacunacion
infantil en esta poblacion.



Se constato que la prevalencia de la Covid-19 en la poblacion estudiada
fue baja, lo que sugiere un bajo nivel de exposicion al virus en la mues-
tra. Conjuntamente, se determino6 que el nivel de conocimientos de los
padres sobre la vacunacion era adecuado, aunque existian errores co-
munes relacionados con las fases de desarrollo de las vacunas, su segu-
ridad y los posibles efectos secundarios. Es importante sefialar que las
fuentes de informacioén de mayor confiabilidad para los padres fueron
las relacionadas con las instituciones sanitarias, en contraste con me-
dios mas accesibles como la television, la radio y las redes sociales, que
no gozan del mismo grado de confianza.

Se observo que la cobertura de las vacunaciones sistematicas en la
muestra de estudio era alta y que la vacunacion contra la Covid-19 por
parte de los progenitores superaba la media comunitaria y nacional, in-
dicando un alto nivel de aceptacion en esta poblacion.

Es relevante destacar que no se identificaron influencias significativas
por parte de circulos sociales o familiares en la toma de decisiones so-
bre la vacunacion de los hijos. Tampoco se evidencié un impacto im-
portante del "pasaporte Covid" en las decisiones de vacunacion.

En cuanto a la preferencia por una vacuna en particular, se encontrd que
la vacuna "Pfizer" fue la que mostré un mayor nivel de aceptacion por
parte de los padres.

Se identifico que los principales motivos de rechazo a la vacunacion se
centraron en las preocupaciones relacionadas con los posibles efectos
secundarios y la percepcion de falta de seguridad en las vacunas. Sin
embargo, no se encontrd una relacion significativa, desde el punto de
vista estadistico, entre el nivel educativo de los padres y las fuentes de
informacion consultadas, la predisposicion inicial a la vacunacion ni los
motivos de rechazo.

Por ultimo, es relevante destacar que los datos recopilados, procesados
e interpretados en este estudio corresponden a un periodo anterior al
inicio de la vacunacion contra la COVID-19 en diciembre de 2021.
Dada la evolucion significativa de la situacion epidemiologica en los
meses posteriores, caracterizada por un aumento en la incidencia en la
poblacion pediatrica, seguido de un estancamiento en la vacunacion, la



eliminacion del requisito del uso de mascarillas y del "pasaporte Co-
vid", asi como una reduccion en la gravedad de los sintomas y la mor-
talidad de la enfermedad, seria altamente pertinente volver a llevar a
cabo la encuesta en el mismo grupo poblacional para evaluar posibles
cambios en las opiniones y la aparicion de nuevas tendencias. Esta re-
evaluacion de la muestra se considera un dato valioso para futuras in-
vestigaciones.
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1. INTRODUCCION

1.1. PANORAMA ACTUAL

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, el cancer es la principal
causa de muerte en el mundo (Organizacion Mundial de la Salud,
2023). El término “cancer”, es un término amplio utilizado para aludir
a un conjunto de enfermedades que se pueden originar en casi cualquier
organo o tejido del cuerpo cuando las células crecen de forma descon-
trolada e invaden partes adyacentes del cuerpo y/o se propagan a otros
organos.

Se espera que la incidencia del cancer aumente de 18 millones hoy en
dia a 27,5 millones en todo el mundo en 2040 (Ferlay et al., 2015). Entre
los principales motivos del incremento de la incidencia de cancer, iden-
tificamos mejoras de los métodos de diagndstico del cancer y un incre-
mento de la poblacion global en el planeta, asi como una poblacion con
una media de edad en incremento, donde el envejecimiento se caracte-
riza por una pérdida progresiva de la integridad fisioldgica y a un mayor
riesgo de patologias, incluido el cancer (Lopez-Otin et al., 2013).

El diagnoéstico de cancer no solo puede ser letal, sino que cominmente
viene asociado de muchos sintomas colaterales y, en caso de realizarse
un tratamiento, este también suele acompanarse de la aparicion de reac-
ciones adversas como describiremos a continuacion.



1.2. REACCIONES ADVERSAS EN EL CANCER

En el cancer, los sintomas mas comunes que suelen presentarse durante
la enfermedad y el tratamiento son la fatiga, el dolor y la malnutricion
(Xu et al., 2022). Estas manifestaciones suelen agravarse gradualmente
con la progresion del tumor, lo que puede provocar también un malestar
psicologico importante e incluso predisponer a la aparicion de depre-
sion y, de manera general, a una peor calidad de vida relacionada con
la salud.

Segun el Nacional Cancer Institute, la malnutricién también compro-
mete el sistema inmune del paciente, alterando su capacidad de comba-
tir infecciones y, finalmente, disminuyendo las posibilidades de que
complete el tratamiento programado para combatir su cancer. En con-
secuencia, la malnutricion no solo puede disminuir la calidad de vida
del paciente, sino que es potencialmente mortal.

A esto, también hay que considerar el impacto econdmico que puede
causar una enfermedad cuyo tratamiento suele ser de larga duracion,
por lo que un individuo puede tener que cambiar su estilo de vida de-
bido a esta enfermedad y ver comprometidos su autocuidado e indepen-
dencia (Wyman, 2022.).

Existen diversos motivos por los que la malnutricion empeora cuando
el cancer crece o se disemina. La causa de la malnutricion en el cancer
es multifactorial y esta estrechamente relacionada con los otros dos sin-
tomas mas comunes, que son la fatiga y el dolor.

Por una parte, las necesidades energéticas del individuo pueden verse
incrementadas al estar pasando por un proceso de enfermedad y com-
pitiendo el tumor por los nutrientes que irian destinados al resto de cé-
lulas del cuerpo. Al mismo tiempo, la ingesta, asi como la digestion y
absorcion pueden verse comprometidas ante la comun aparicion los si-
guientes trastornos:

“Pérdida de apetito, nduseas, vomitos, boca seca, tllceras en la boca o la

garganta, cambios en el sabor de los alimentos, dificultad para tragar,
sentirse lleno después de comer solo un poco, estrefiimiento, diarrea, etc.”



Ademas, la cantidad de actividad fisica acostumbra a disminuir a causa
de la fatiga, el dolor o de la propia malnutricion; y el descanso aparece
comprometido a causa de los anteriores junto con las alteraciones en la
salud psicologica (depresion, ansiedad, incertidumbre, etc).

1.3. ATENCION SANITARIA EN EL PACIENTE ONCOLOGICO

Todos estos sintomas colaterales que hemos descrito anteriormente
pueden atenderse desde los cuidados paliativos. Los cuidados paliativos
incluyen toda atencion que se ofrece para mejorar la calidad de vida de
los pacientes que tienen una enfermedad grave o que pone la vida en
peligro, como es el cancer. Estos cuidados se ofrecen con o sin inten-
cion de curar la enfermedad. Su principal meta es evitar o tratar los
sintomas y efectos secundarios de la enfermedad y del tratamiento lo
antes posible. Cualquier persona puede recibir cuidados paliativos sin
importar su edad o estadio de la enfermedad.

Muchos de los mismos métodos que se usan para tratar el cancer, como
son los medicamentos y ciertos tratamientos, también se usan en la te-
rapia paliativa para ayudar al paciente a sentirse mas comodo. Por ejem-
plo, es posible que los médicos administren quimioterapia o radiotera-
pia para frenar el crecimiento de un tumor que causa dolor. También se
podria extirpar un tumor que oprime algun nervio y cause dolor. Esto
no sustituye al tratamiento principal, sino que lo complementa y lo en-
riquece.

No obstante, la terapia paliativa también comprende otras estrategias
que no se incluirian dentro de los métodos “medicalizados” pero que
pueden mejorar el transcurso o reacciones adversas de la enfermedad,
promoviendo la calidad de vida. Estos tratamientos estan respaldados
cientificamente y funcionan mediante la adquisicion de nuevas conduc-
tas o habitos por parte del paciente, que beneficiaran la progresion de
la enfermedad o sus sintomas.

Entre estas terapias paliativas, aquellas que cuentan con mayor eviden-
cia en relacion con la aparicion y gravedad de las reacciones adversas,
son los habitos alimentarios del paciente y los niveles de actividad fi-
sica que practica.
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1.4. ALIMENTACION Y ACTIVIDAD FISICA EN EL PACIENTE ONCOLOGICO

Existen numerosos estudios cientificos que justifican la necesidad de
una adecuada alimentacion y un nivel de actividad fisica suficiente en
el paciente con cancer.

La alimentacion y la actividad fisica forman parte de lo que conocemos
como estilos de vida.

El estilo de vida, o la manera en la que una persona vive, incluye entre
otros, los habitos, actitudes, gustos, estandares morales, nivel socioeco-
némico, etc. y, en su conjunto, constituyen la manera de vivir de un
individuo (Nowak et al., 2019).

El conjunto de estas variables interactua con la base genética de la per-
sona y dara lugar a diferentes condiciones de salud que alteraran su ca-
lidad de vida. Por consiguiente, ciertos estilos de vida y habitos tendran
un impacto positivo en la salud, mientras que otros podran promover la
aparicion de enfermedades (World Health Organization, 2022). El per-
sonal de salud debera influir en los estilos de vida de la persona.

1.4.1. Alimentacion y actividad fisica

Segun el Instituto Nacional Contra el Cancer, una pauta de alimentacion
personalizada que se enfoque en alimentos de origen vegetal y que se
acompaifie de ejercicio regular ayudara a los pacientes de cancer a man-
tener un peso saludable, conservar la fuerza y disminuir los efectos se-
cundarios durante el tratamiento y después de este (Nacional Cancer
Institute, 2023).

En esta linea, el World Cancer Research Fund recomienda que las per-
sona con cancer, si pueden, sigan las siguientes recomendaciones
(American Institutefor Cancer Research & World Cancer Research
Fund, 2018):

“Tener un peso corporal adecuado; ser fisicamente activos: minimo 150
minutos semanales de actividad fisica o adecuarse a las recomendacio-
nes nacionales; limitar el consumo de bebidas azucaradas: potenciar el
consumo de agua; reducir al maximo o eliminar el consumo de carne
procesada: Intentar no consumir la carne procesada; limitar el consumo



de carne roja: no superar las 3 raciones semanales de carne roja; reducir
el consumo de productos procesados tanto dulces como snacks o co-
mida preparada precocinada: procurar que su consumo sea ocasional;
reducir o eliminar completamente el consumo de alcohol, entre otras.”

Ademas, segun la Sociedad Europea de Nutricion Clinica y Metabo-
lismo (ESPEN), la implementacion de estas pautas mas saludables de
dieta y actividad fisica deberian hacerse desde el primer momento del
diagnostico al paciente con cancer, sin esperar a presentar reacciones
adversas al tumor o tratamiento (Laviano et al., 2018; Muscaritoli et al.,
2021).

Existen algunas consideraciones especificas en materia de alimentacion
que también deberian aplicarse, por parte del personal sanitario, en el
paciente con cancer debido a sus requerimientos especificos. Estas de-
ben ser:

Asegurar la ingesta calorica y de proteinas, especialmente en personas
que no estén bajando intencionadamente de peso (Muscaritoli et al.,
2021), asi como adaptar la alimentacion o proporcionar estrategias ante
cualquier reaccion adversa que pudiera condicionar la ingesta (Nuchit
et al., 2020). Esto se podria conseguir mediante la monitorizacion y
control de ciertos nutrientes a través de la dieta y también garantizando
un adecuado conocimiento y manejo de los suplementos alimenticios
(Reoyo et al., 2013).

Ante el diagnostico de cancer y considerando las reacciones adversas
que se presentan, generalmente se describe que los pacientes reducen su
nivel de actividad fisica (Maddocks, 2020). No obstante, existe una evi-
dencia sélida que apoya la promocion de la actividad fisica y del ejerci-
cio mediante una prescripcion individualizada, antes, durante y después
del tratamiento principal para el cancer, asi como en cualquier tipo de
cancer y cualquier paciente, siempre adaptando la carga en funcion de
las capacidades y caracteristicas del paciente y de la enfermedad.

La combinacion de ejercicio aerdbico y de resistencia, podria ser rele-
vante en pacientes con malnutricion y sindromes relacionados. Pero
también se sugiere que podria mejorar la calidad del suefio en el pa-
ciente con cancer (K. Campbell et al., 2019), reduciendo la fatiga.
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Concretamente, en el caso del cancer de seno, cancer colorrectal o can-
cer de prostata, los estudios parecen sefialar que la practica suficiente y
adecuada de actividad fisica puede generar mejoras directamente en la
supervivencia (Schmitz et al., 2019).

1.4.2. Composicion corporal

La composicion corporal también podria ser un recurso ttil como indi-
cador del estado nutricional del paciente. Aunque la obesidad no es un
habito o una conducta que podamos modificar, sino una acumulacion
anormal o excesiva de grasa, esta directamente relacionada con la ali-
mentacion y la actividad fisica. Asi la Organizacion Mundial de la Salud
determina que la causa fundamental del sobrepeso y la obesidad es un
desequilibrio energético entre las calorias consumidas y gastadas y que
esto se relaciona principalmente con la alimentacion y la actividad fisica.

Por otra parte, a pesar de las condiciones particulares del paciente on-
coldgico, la evidencia parece sefalar que las personas con cancer res-
ponden a una intervencion sobre la composicion corporal de manera
similar a personas sin cancer. De hecho, un estudio realizado en pacien-
tes con cancer de mama (Rock et al., 2015), determiné que mujeres con
sobrepeso u obesidad y cancer responden en proporciones similares a
mujeres con sobrepeso y obesidad sin cancer a través de una interven-
cion individualizada. Ademas, el Instituto Nacional del Cancer indica
que, en varios estudios clinicos aleatorizados, implementados en sobre-
vivientes de cancer de mama, las intervenciones de pérdida de peso re-
sultaron en cambios beneficiosos en sus biomarcadores (Lauby-Secre-
tan et al., 2016; H. Feigelson et al., 2021).

El Instituto Nacional contra el Cancer indica que es posible que la obe-
sidad empeore varios aspectos de la supervivencia al cancer, como la
calidad de vida, la recidiva del cancer, la progresion del cancer, el pro-
noéstico (supervivencia) y el riesgo de ciertos canceres primarios (Rock
et al., 2015). Por ejemplo, la obesidad se relaciona con un aumento del
riesgo de linfedema relacionado con el tratamiento en los sobrevivien-
tes de cancer de mama (Paskett et al., 2012) y del riesgo de incontinen-
cia en los sobrevivientes de cancer de prostata tratados con prostatec-
tomia radical (Gacci et al., 2014). En un estudio clinico de pacientes



con cancer colorrectal, aquellos con un Indice de Masa Corporal (IMC)
inicial mas alto (en particular los hombres) tenian un aumento del riesgo
de recidiva local (Meyerhardt et al., 2004), etc.

Como sintesis, las evidencias anteriores, sefialan la importancia de con-
siderar la composicion corporal ante una intervencion sobre los habitos
alimentarios y de actividad fisica.

1.5. CAMBIOS EN LOS ESTILOS DE VIDA RELACIONADOS CON LA SALUD

Los habitos que influyen directamente en la salud no son innatos, sino
que son adquiridos y aprendidos. Al margen de los determinantes per-
sonales, sociales, econémicos y ambientales que los disponen, la aten-
cion sanitaria y los servicios de salud disponibles también los influen-
ciaran y, posteriormente, contribuirdn a aumentar o disminuir el grado
de salud y la calidad de vida de un individuo (Lalonde, 1981).

De este modo, dentro de los estilos de vida que pueden ser modificables
en términos de educacion y prevencion, encontramos (Hermelink et al.,
2022; Illescas et al., 2021):

“Una alimentacion adecuada, acorde a las necesidades nutricionales de
la persona; La practica regular y apropiada de actividad fisica, entre
otros.”

Los habitos de salud, como un proceso de aprendizaje, implican los si-
guientes pasos:

— —Identificacion del hébito.

— —Atencion sobre las pautas en las que consiste esa conducta.
— —Adquisicion de esas pautas.

—Practica.

—Desarrollo y adaptacion.

—Mantenimiento.

Otra particularidad de este comportamiento es que debe asumirse de
manera voluntaria y que requerira de esfuerzo y compromiso individual
por parte del paciente en conductas que, generalmente, no presentaran
beneficios inmediatos (Cortés et al., 2009).



La figura del profesional sanitario o terapeuta tiene un papel primordial
en este proceso, desde el asesoramiento hasta orientar y educar a las
personas a través de los anteriores pasos para que las conductas y los
habitos se asuman de manera exitosa.

1.6. PROFESIONAL SANITARIO COMO EDUCADOR

La educacion en salud se reconoce como una parte primordial de la
atencion sanitaria, pero a pesar de eso, la realidad es que la mayoria de
los grados de profesiones sanitarias mantienen un curriculo académico
insuficiente al respecto, siendo una parte minima u opcional (Carreras
etal., 2021).

A pesar de este panorama, la tendencia apoya la transicion de un mo-
delo paternalista, que es el que se ha implementado tradicionalmente
como modelo de atencion en el sistema sanitario, hacia perspectivas
que tengan como eje central la autonomia y la dignidad de la persona
(Carreras et al., 2021).

Los estudios que han evaluado la implementacion de estos modelos pa-
recen tener resultados favorables, pues una buena comunicacion se aso-
cia a mayor satisfaccion con los cuidados recibidos y a otros indicado-
res como mayor seguridad y adherencia al tratamiento, siendo la base
del modelo centrado en la persona y la toma de decisiones compartida
(Stewart, 1995).

El profesional debe ser un medio facilitador de los procesos de cambio
naturales de una persona, sin tener que ser el responsable de que el cam-
bio suceda ni de aportar las mejores o unicas ideas para este cambio.

1.7. ESTILOS DE COMUNICACION: LA ENTREVISTA MOTIVACIONAL

1.7.1. Estilos de comunicacion

Se plantea que existen tres estilos de comunicacion a través de los cua-
les puede expresarse un personal sanitario, estos son: estilo directivo,
estilo pasivo y estilo asertivo (Puig Llobet & Lluch Canut, 2019).

Estos estilos conforman el espectro de la comunicacion asistencial,
donde el estilo directivo consiste en expresar la informacion de forma



invasiva, esto es, ofreciendo informaciéon instrucciones y consejos
desde una posicion de convencer y corregir a la persona para que haga
lo correcto. El estilo pasivo se caracteriza por guardar opiniones para si
y no llegar a realizar la transmision de la informacion o servicio asis-
tencial al completo (Rondon et al., 2018). Finalmente, un estilo de co-
municacion asertivo se situaria en un punto intermedio entre los estilos
pasivo y agresivo. Consiste en expresar el contenido sanitario necesario
y suficiente, pero de forma respetuosa, directa y honesta. Se debe in-
tentar promover el estilo asertivo y evitar el directivo y/o el pasivo.

1.7.2. Entrevista motivacional

A continuacion, vamos a desarrollar la técnica de la entrevista motivacio-
nal, que parte de un estilo de comunicacion asertivo, pero con una serie
de caracteristicas particulares que vamos a desarrollar a continuacion:

La entrevista motivacional tiene el proposito de reforzar el compromiso
de una persona con el cambio, a través de la identificacion de recursos
y estrategias de motivacion.

La entrevista motivacional también constituye una forma de obtencion
de datos con finalidad clinica (Lizarraga et al., 2001) en constante evo-
lucién (Prescott, 2020) y que actualmente puede definirse como una
entrevista con un estilo de comunicacion que predispone a un cambio
en el paciente. Para esto, utiliza técnicas de motivacion personal, iden-
tificacion de recursos y compromiso con metas especificas, en un clima
de empatia y aceptacion (Miller & Rollnick, 2023).

Respecto a la relacion entre el terapeuta y el paciente que propone la
entrevista motivacional, esta se basa en formas respetuosas y curiosas
de comunicacion, que promueven la autonomia del paciente. Es impor-
tante que el terapeuta no adquiera un rol paternalista (directivo), sino
que la conversacion vaya estableciendo las potencialidades de cambio
(Miller, 1983). En otras palabras, se centra en el paciente y, fundamen-
talmente, le ayuda a explorar y resolver ambivalencias acerca de una
conducta o habito insano para promover cambios hacia estilos de vida
mas saludables (Lizarraga et al., 2001).



Algunas de las estrategias mas relevantes de la entrevista motivacional
serian las siguientes (Lizarraga et al., 2001):

— Uso de preguntas abiertas. Las preguntas abiertas son aquellas
que no pueden contestarse solamente con una o dos palabras,
por ejemplo “;Qué consecuencias crees que puede tener no
modificar tus hébitos de vida?” o “;cémo afecta el cancer a tu
energia diaria?”. El objetivo de estas preguntas es permitir al
paciente reflexionar sobre el posible problema que queramos
abordar.

— Priorizar las preocupaciones del paciente: Empezando la en-
trevista preguntandole por los aspectos de su salud que le
preocupan mas en el periodo de tratamiento, en lugar de, por
ejemplo, comenzar a dar pautas en un orden fijo.

— Escucha reflexiva:
— Repeticion de alguna palabra que diga el paciente.

“Refraseo” repitiendo una frase.

“Parafraseo” cambiando ligeramente las palabras, pero con el mismo
contenido.

Sefialamiento emocional, sefialando las emociones que muestra un pa-
ciente al narrar su discurso.

Silencios, para dar tiempo a la autoobservacion.

— Reestructuracion positiva: mediante la afirmacion y el apoyo
al paciente, se incrementa su autoeficacia; “debe ser dificil
para ti afrontar las nquseas” o “veo que. aunque te encuentras
débil, sales a caminar media hora cada dia”.

— Reconocimiento del problema: Una vez se han llevado a cabo
los puntos anteriores, seria conveniente, si es posible, enfocar
las areas que inicialmente queriamos abordar mediante se-
cuencias de preguntas como las siguientes:

a. En alimentacion: “;Coémo te sientes con las reacciones adver-
sas que estas experimentando?”’; dar breve informacion sobre



dietas adaptadas a reacciones adversas y “;De qué manera
crees que podria beneficiarte seguir alguna de estas pautas?”

b. En actividad fisica: “;Qué sentimientos experimentas los dias
que tienes mas cansancio?”’; dar breve informacién sobre los
beneficios de la actividad fisica durante el tratamiento por can-
cery “;ves alguna razon para cambiar?”

Aunque no forma parte de las caracteristicas de la entrevista
motivacional, seria recomendable dar la informacion final-
mente por escrito.

1.7.2. Beneficios de la entrevista motivacional

Entre los principales beneficios que podemos obtener de la entrevista
motivacional, se considera que facilita un trabajo mas realista y efi-
ciente por parte del personal sanitario al poder realizar un diagndstico
motivacional y una utilizacion de estrategias adaptadas a cada caso; es
decir, al grado de motivacion para el cambio de un héabito que presenta
una persona en un momento concreto.

De este modo, podemos concluir que la entrevista motivacional es una
ayuda continuada, mediante pequefios avances, que se caracteriza de
intervenciones breves pero pertinentes y repetidas a lo largo de un pe-
riodo, méas o menos largo de tiempo, que deberian, normalmente ser
eficaces y gratificantes (Lizarraga et al., 2001).

Por otra parte, la recaida no debe considerarse un fracaso ni para el pa-

ciente ni para el terapeuta, sino una parte del proceso normal de cambio.

1.7.3. Consejos para la puesta en practica

Acciones a evitar:

— Discutir con una persona sobre si tiene un problema y necesita
un cambio.

— Oftrecer consejo directo o prescribir soluciones sin el permiso
de la persona o sin animarla al hecho de que sea proactiva en
la toma de sus propias decisiones.



— Asumir un papel autoritario o de experto.
— Imponer una o diversas etiquetas a la persona.

— Comportarse de manera punitiva o coercitiva con la persona.

Indicaciones

— El cambio deseado, para que pueda producirse, surge de la
propia persona y no la impone el profesional.

— La disponibilidad hacia al cambio no se considera un hecho de
la personalidad de la persona, sino que se trata de una oscila-
cion como resultado entre la interaccion persona-profesional.

— La persona es quien verbaliza su propia ambivalencia. La am-
bivalencia no se resuelve con persuasion directa. El profesio-
nal ayuda a examinar y resolver la ambivalencia de manera
respetuosa y con un estilo de acompanamiento centrado en ella
misma.

— El profesional tiene un estilo tranquilo y evocador.

— Larelacion persona-profesional es de asociacion o acompafa-
miento, mas que de una relacion experto/receptor.

2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO PRINCIPAL

Describir una propuesta de intervencion en el paciente oncoldgico, im-
plementado por profesionales de la salud, para mejorar su alimentacion,
su nivel de actividad fisica y finalmente su calidad de vida.

2.2. OBJETIVOS SECUNDARIOS

Difundir un protocolo adecuado en el marco de la entrevista motivacio-
nal por parte de los profesionales de la salud.

Capacitar a profesionales de la salud para implementar la entrevista mo-
tivacional.



Proporcionar estrategias y recursos educativos en el contexto oncolo-
gico.

Proponer estrategias para que el profesional de la salud pueda valorar
la efectividad de su intervencion.

3. METODOLOGIA

En este apartado vamos a analizar detenidamente todos los elementos
que debemos de tener en cuenta para implementar la entrevista motiva-
cional en el paciente con cancer.

3.1. PLAN DE TRABAJO

El plan de trabajo comporta una serie de fases vinculadas a los diferen-
tes profesionales y los tiempos que van a tener que mantenerse:

Fase de reclutamiento.

Fase de recogida de datos preliminar.

— Fase de implementacion.

Fase de recogida de datos y evaluacion.

3.1.1. Fase de reclutamiento

Se recomienda que esta intervencion vaya dirigida a personas diagnos-
ticadas de cancer y en tratamiento.

El reclutamiento puede realizarse en la consulta habitual, o en colabo-
racion con el area de oncologia mediante una derivacion. Otra alterna-
tiva también podria ser realizar el reclutamiento durante los hospitales
de dia.

Seria recomendable que el reclutamiento se produjera lo antes posible,
por ejemplo, en el momento del diagnodstico. Aunque cualquier mo-
mento puede ser adecuado para realizar el asesoramiento.

El profesional de la salud debera asegurarse de que el paciente cumple
los criterios de inclusion y de exclusion.
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Criterios de inclusion recomendados:

Haber firmado previamente el consentimiento informado.

Pacientes con diagnostico de cancer.

Tener mas de 18 anos de edad.

— Suficiente capacidad de comprension.
Criterios de exclusion recomendados:
— Patologia psiquiatrica grave.

— Alimentacion por via parenteral o enteral por sonda.

Patologia que condicione de manera severa su movilidad

Soporte vital.

Si las personas muestran interés en participar, el profesional sanitario
pasara a la siguiente fase.

En el caso contrario, se le dard la informacion del programa mediante
un folleto, hoja o triptico informativo, por si se replantea su participa-
cion y se proseguird con la dindmica asistencial habitual; siendo reco-
mendable que informe de los beneficios de la alimentacion adecuada,
asi como de la practica regular de actividad fisica y se le orientara hacia
los activos disponibles en su entorno para aumentar sus niveles de acti-
vidad fisica y mejorar su alimentacion.

3.1.2. Fase de recogida de datos preliminar

En caso de que el paciente decida participar, se explicara que sus datos
seran requeridos y compartidos por los miembros/profesionales sanita-
rios que vayan a tratar su caso. Ademas, para poder llevar a cabo el
programa de manera satisfactoria debera firmar el consentimiento in-
formado.

Se recomienda que la recogida de datos se realice en el mismo momento
del reclutamiento, para tener tiempo para programar la intervencion y,
como tarde, en el inicio de la primera sesion.



Los cuestionarios que se implementaran deben recoger la siguiente in-
formacion, como minimo, para poder realizar una evaluacion global del
paciente:

— Estado nutricional: debe recoger posibles reacciones adversas
a la quimioterapia y riesgo de malnutricion.

— Calidad de la dieta.
— Nivel de actividad fisica.

— Calidad de vida.
3.1.3. Fase de implementacion

Reuniones del equipo multidisciplinar

Se distribuirdn como minimo dos reuniones en un equipo multidiscipli-
nar. La primera al inicio del proceso de asistencia, en la cual se marca-
ran los objetivos. A continuacion, otra durante la implementacion de las
sesiones para evaluar el progreso, posibles estrategias y nuevos objeti-
vos. Del mismo modo, es recomendable implementar tantas sesiones
como considere adecuado la persona que esta llevando a cabo la inter-
vencion, ante imprevistos o dudas.

El profesional encargado de llevar a cabo la entrevista motivacional
debe ser un profesional sanitario y debe, obligatoriamente, trabajar en
un equipo multidisciplinar, como minimo, con un médico, un nutricio-
nista y un educador fisico deportivo.

Sesiones de trabajo

Las dinamicas que recoge la literatura respecto a la entrevista motiva-
cional son muy diversas y, de manera general, deberan cumplir las si-
guientes caracteristicas, siempre adaptando la intervencion a los recur-
sos de los que disponemos (Malins et al., 2020; Pudkasam et al., 2021;
Seven et al., 2023):

— Duracidn de las sesiones: tener una duracion comprendida en-
tre 15 y 30 minutos.
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— Periodo de implementacion: durante un periodo minimo de 4
semanas, pero mas recomendable, de al menos 12 semanas.

— Forma de intervencion: se recomienda la via presencial, aun-
que también podria implementarse de manera telefonica.

— Frecuencia: la periodicidad de las sesiones variard segin el
tiempo total de implementacion, siendo recomendable un mi-
nimo de 2 sesiones y considerando que la mayoria de estudios,
implementan un maximo de 10 sesiones.

Preguntas en la entrevista semiestructurada

A continuacion, se proponen preguntas concretas que podemos usar en
la entrevista en funcion del grado de motivacion que detectemos en el
paciente (Prochaska & Diclemente, 1982).

Si el paciente pareciera encontrarse en un estado de pre-contemplacion
podriamos formular preguntas como: “;Has considerado realizar algin
cambio en la alimentacion/ actividad fisica?” o “;Crees que la alimen-
tacion/ actividad fisica pueden ser importantes para tu salud?”.

Si el paciente pareciera encontrarse en un estado de contemplacion/pre-
paracion, algunas de las siguientes preguntas podrian ser de utilidad:
“;Has pensado qué recetas saludables te gustaria probar? / ;Has pensado
qué tipo de actividad fisica te gustaria practicar?”’; “;Qué te ha llevado
a pensar en cambiar tus habitos de alimentacion/ empezar un programa
de actividad fisica?”; “;Has planteado qué barreras te pueden impedir
comer mejor?/ (Has pensado como afrontar las barreras que te puedan

Y

impedir practicar actividad fisica?”’; “;Has investigado sobre los recur-

sos de recetas/ deportes que pueden ser adecuados para ti?”’; “;Has es-

tablecido metas especificas para tu programa de alimentacion/ actividad
13

fisica?”’; “;Has considerado los recursos que necesitaras para mejorar tu
alimentacion/ actividad fisica, como el tiempo, el dinero o material?”’

Si el paciente pareciera encontrarse en un estado de accion podriamos
formular las siguientes preguntas: “;Qué cambios has introducido cam-
bios en tu alimentacion diaria? /;Qué actividad fisica has empezado a
hacer?”; “;Cémo te sientes en relacion con la dieta que sigues/ tu



programa de actividad fisica?”; “;Cémo manejas las barreras, como
abatimiento, cansancio, que puedes experimentar durante el tratamiento
por el cancer?”; “;Coémo enfrentas la alimentacion/ practica de activi-
dad fisica cuando experimentas las reacciones adversas a la quimiote-

rapia?”’

Por ultimo, si el paciente pareciera encontrarse en un estado de mante-
nimiento, se podrian plantear las siguientes estrategias: “;Como esta
siendo tu experiencia de manejar la dieta y aplicar las pautas/ mante-
nerte en el programa de ejercicio a largo plazo?”; “;Hay habitos ali-
mentarios/ de actividad fisica que consideras que estas orgulloso de ha-
ber cambiado? ;Crees que estos cambios seran a largo plazo?”’; “;Como
te sientes respecto a tu progreso hasta ahora?”.

3.1.4. Fase de evaluacion

Es recomendable que el cumplimiento de los objetivos y de las lineas
de actuacion propuestas en el plan serd evaluado de forma sistematica
al final de la intervencion.

Deberia evaluarse mediante los mismos cuestionarios empleados al
inicio de la intervencion, pero también se pueden utilizar evaluadores
que determinen el grado de satisfaccion con la intervencion mediante
una escala tipo Likert.

3.2. CONSIDERACIONES ETICAS

Todos los participantes deberan colaborar libremente y sin ningun tipo
de coaccion y seran debidamente informados hasta que no presenten nin-
guna duda sobre el procedimiento. También recibiran la hoja de consen-
timiento informado que deberan firmar y de la que obtendran una copia.

El tratamiento, la comunicacion y la cesion de los datos de caracter per-
sonal de todos los sujetos participantes deberd ajustarse a lo dispuesto
en la Ley Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de proteccion de datos
de caracter personal y garantia de los derechos digitales.

Sélo podran transmitirse a terceros y a otros paises los datos imprescin-
dibles necesarios para poder realizar el estudio, y que en ningin caso
contendran informacion que pueda identificar directamente al paciente,



como nombre y apellidos, iniciales, direccion, n° de la Seguridad So-
cial, etc.

La intervencion se llevara a cabo de acuerdo con los principios de la
Declaracion de Helsinki y de la Conferencia Internacional para la Ar-
monizacion.

4. DISCUSION

En la actualidad, existe un vacio en la literatura sobre el uso de la entre-
vista motivacional en el paciente oncologico durante el transcurso del
cancer. Al buscar bibliografia sobre el uso de la entrevista motivacional
en relacion con el cancer por parte del personal sanitario, la mayoria de
los estudios se centran en motivar a supervivientes de cancer o en moti-
var a la poblacion para la realizacion de pruebas de cribado (N. Long et
al., 2022), asi como estudios que relacionan la motivacion de los princi-
pales cuidadores o “apoyos” de las personas que padecen un céancer.

No obstante, esta literatura presenta resultados prometedores, como in-
dican dos metanalisis que evaluan la efectividad de la entrevista moti-
vacional en supervivientes de cancer, y que confirman que se producen
cambios significativos mediante su uso (Pudkasam et al., 2021; Harkin
et al., 2023).

Otra posibilidad no contemplada en el presente capitulo consiste en la
implementacion de la entrevista motivacional en el cuidador principal
del paciente con cancer. Un estudio que establecié una sesion semanal
de 30 minutos durante 4 semanas al principal allegado de una persona
con cancer, determind mejoras en el apoyo social que recibia el propio
paciente con cancer (Mourdo et al., 2017), lo que sugiere que podrian
considerarse estrategias sobre el cuidador principal que buscaran mejo-
rar la alimentacion y actividad fisica.

También parece prometedor el uso de la entrevista motivacional me-
diante recursos tecnoldgicos, por ejemplo, mediante tecnologia movil.
Este recurso podria ser especialmente 1til en personas de grupos socio-
demograficos marginados o bien con escaso tiempo para poder acudir
a las sesiones de entrevista con la frecuencia necesaria (Hall et al.,



2015). Un estudio que evalua el uso de la entrevista motivacional en el
paciente cronico encontr6 que el formato electronico ofrecia una ayuda
efectiva y de bajo coste en la mejora de la salud y hébitos de estas per-
sonas (Pedamallu et al., 2022).

Por otra parte, la entrevista motivacional presenta algunas limitaciones.
Principalmente la dificultad para poder establecer un método preciso,
delega gran parte de la efectividad de la entrevista a las habilidades del
entrevistador, que debe ser personal formado y entrenado.

Otra limitacion que podria presentar el uso de la entrevista motivacional
es que, pese a los prometedores resultados que parecen presentarse en
la literatura cientifica actual, podria ocurrir que la mayor parte de los
resultados negativos estuvieran desproporcionadamente no publicados.

Por ultimo, en relacion a la gran evidencia que apoya la implementacion
de intervenciones sobre la dieta y la actividad fisica, se considera que,
a pesar de los beneficios que sugieren los estudios y las guias de prac-
tica clinica, todavia falta evidencia sélida que nos permita entender al-
gunos aspectos sobre como el papel de la nutricion y actividad fisica
pueden afectar la composicion corporal del paciente oncoldgico de la
manera mas optima. Se sugiere que la causa mas probable de esta falta
de conocimiento sea la baja calidad de la mayor parte de estudios de
intervencion nutricional (Laviano et al., 2018).

5. CONCLUSION

Como conclusion, se observa que la entrevista motivacional podria ser
una herramienta eficaz para mejorar la dieta y actividad fisica del pa-
ciente con cancer, pero hace falta mas investigacion que soporte el uso
de la entrevista motivacional en el paciente oncoldgico y que permita
definir las técnicas y los mejores marcos teoricos dentro de las posibi-
lidades de este tipo de entrevista.
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CAPITULO 16

STOP HIPERTENSION CON APS/UCM:
UN PROYECTO DE APRENDIZAJE Y SERVICIO PARA
LUCHAR CONTRA LA HIPERTENSION ARTERIAL
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Facultad de Farmacia
Universidad Complutense de Madrid

ANA A. SANCHEZ PINA
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Universidad Complutense de Madrid

1. INTRODUCCION

El aprendizaje servicio (ApS) es una herramienta de ensefianza que in-
cluye el aprendizaje académico en combinacion con la realizacién de
un servicio a la Comunidad (Ferrer-Aracil y cols. 2022). Esta fusion
permite dos de los objetivos prioritarios de la Universidad, la excelen-
cia en la ensefianza y la responsabilidad social (Isohdtild y cols, 2017).
El ApS fomenta el papel civico de la universidad, fortaleciendo el
vinculo entre los miembros de la universidad y la poblacion local
(Coelho y Menezes, 2021; Aldez y cols. 2022). Para cubrir estos obje-
tivos, las universidades deben reconfigurar tanto sus programas como
su metodologia de ensefnanza (Santos-Rego y cols. 2021). El alumnado
sale del aula para realizar un servicio en los centros publicos a distintos
colectivos de municipios, asociaciones, organizaciones o escuelas/ins-
titutos. Asi, a la vez que el alumnado aprende los objetivos curriculares
de sus grados, brindan los servicios necesarios a la poblacion local. Los
estudiantes reciben formacion y aprenden mientras trabajan para res-
ponder a las necesidades reales de las personas con el fin de mejorar
sus vidas (Coelho y Menezes, 2021). Desde esta perspectiva, el ApS es
una buena metodologia para la innovacion docente en la educacion
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superior al incorporar la responsabilidad social (Salam y cols. 2019).
Proporciona una plataforma para incluir en el curriculo el compromiso
civico y permite a los estudiantes participar directamente en sus comu-
nidades como futuros profesionales (Allen y cols. 2019). EI ApS tras-
ciende a campos especificos y puede utilizarse conjuntamente como
una herramienta de ensefianza y aprendizaje interdisciplinar en campos
de la salud (Nicole, y cols. 2019; Lalloo y cols. 2022). Sabo y cols.
(2015) definieron la metodologia de ApS como “una forma de aprendi-
zaje experiencial centrado en la sociedad que coloca a los futuros pro-
fesionales emergentes en proyectos de servicio demandados por la co-
munidad y brinda oportunidades estructuradas para la reflexion sobre
los contextos sociales, econdmicos y politicos mas amplios de la salud
que los que obtienen a nivel curricular”. En este contexto, el profeso-
rado del Departamento de Fisiologia de la Universidad Complutense de
Madrid (UCM) esta muy concienciado de la importancia de capacitar y
empoderar a nuestro estudiantado de los grados de ciencias de salud
como profesionales implicados con el servicio publico, y en la bus-
queda de nuevas herramientas pedagogicas para conseguir este obje-
tivo.

“Stop hipertension con APS/UCM” es un proyecto de ApS disefiado
para luchar contra la hipertension arterial (HTA) (Sanchez-Pina y cols.
2022). La HTA o presion arterial alta es un trastorno grave que incre-
menta de manera significativa el riesgo de sufrir enfermedades cardio-
vasculares y, ademas, es una de las causas principales de muerte pre-
matura (Kjeldsen, 2018). Es un problema de salud publica con una ele-
vada prevalencia mundial, que podria ser prevenido con relativa facili-
dad si se diagnosticara y tratara a tiempo. La iniciativa HEART, respal-
dada por la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) (HEART, 2020), y las Sociedades Eu-
ropea (ESH) y Espafiola de Hipertension (SEH-LELHA, 2017) persi-
guen mejorar las practicas en la atencion primaria de la salud, priori-
zando el manejo sistematico de la HTA, a través de intervenciones de
diagnostico, monitorizacion y terapéutica eficaces y de bajo costo (Ster-
giou y cols. 2021). En el contexto educativo, la OMS recomienda, ade-
mas, a los profesores de los programas de ciencias de la salud, formen
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a sus estudiantes e incorporen en los programas educativos herramien-
tas curriculares que cubran esta necesidad social (WHO, 2023).

Uno de los objetivos de la estrategia HEART y de las sociedades cien-
tificas ESH y SEH-LELHA es establecer intervenciones de diagndstico
para la deteccion precoz de pacientes hipertensos a través de la mejora
en la medida de la presion arterial, al ser ésta la que determina el diag-
nostico clinico de la HTA. Por ello, es de extrema importancia asegurar
una medida fiable, valida, periodica y representativa de la presion arte-
rial habitual de la persona, a partir de la cual se pueda valorar y diag-
nosticar de forma precoz la HTA y salvar vidas. La automedida de la
presion arterial (AMPA) se realiza por el propio paciente, en su casa,
fuera del ambito clinico y sus resultados son de utilidad clinica y diag-
noéstica (Sharman y col. 2020; SEH _LELHA, 2017). Por ello, AMPA
es una estrategia basada en evidencia para el diagnoéstico, la prevencion
y el control efectivo de la HTA. Sin embargo, es preciso dedicar un
tiempo extra en el entrenamiento del paciente para asegurar que éste ha
entendido el procedimiento de medida y las condiciones necesarias para
llevarla a cabo, lo que sobrecarga el sistema de atencion primaria de la
salud, especialmente en momentos y situaciones de pandemia o crisis
sanitaria. Esta necesidad social nos ha llevado a plantear este proyecto
ApS con el que pretendemos formar a la poblacion general, y en espe-
cial, a los colectivos vulnerables de padecer HTA, como es el colectivo
de mayores, en el aprendizaje de la AMPA y su significado para preve-
nir la HTA, y promover la mejora de la salud, asesorando a la poblacion
sobre el uso correcto de los tensiometros, y ensefiarles a interpretar los
resultados para conocer cuando acudir al médico. Consideramos que la
intervencion de los estudiantes, sirviendo a la sociedad, les capacita y

empodera como potenciales profesionales de la salud en el tratamiento
de HTA.

Hasta el momento no conocemos que existan intervenciones o expe-
riencias que unifiquen y vinculen el aprendizaje de la Fisiologia y, en
concreto, la AMPA, con el compromiso social para hacer un servicio a
la comunidad, mejorando la salud y el bienestar. Con este proyecto edu-
cativo esperamos que los estudiantes adquieran habilidades curriculares
que sirvan a la Comunidad, promoviendo la salud y el bienestar y nos



permitan alcanzar las metas relacionadas con los objetivos de desarrollo
sostenible (ODS).

2. OBJETIVOS

2.1. FORMACION DEL ESTUDIANTADO EN LA LUCHA CONTRA LA HTA

— Empoderar a los estudiantes de los grados de ciencias de la
Salud del Departamento de Fisiologia de la UCM como futu-
ros profesionales en la lucha contra la HTA.

2.2. EMPODERAMIENTO DE LA POBLACION EN HTA Y AMPA

— Concienciar a la poblacion de la importancia de la HTA y ca-
pacitarles en la correcta medida de AMPA para conseguir me-
didas diagnosticas fiables y luchar contra la HTA.

3. METODOLOGIA
3.1. PARTICIPANTES

3.1.1. Los participantes de la Comunidad Universitaria que forman
parte de este proyecto son:

— Estudiantes de ciencias de la salud de titulaciones de la UCM
como son los grados de Farmacia, Medicina, Enfermeria, Fi-
sioterapia, Podologia, Odontologia, Nutriciéon y Dietética, y
doble grado Farmacia, Nutricion humana y Dietética. Los es-
tudiantes deben estar cursando o haber cursado la asignatura
de Fisiologia. Se admite un limite maximo de 120 estudiantes
en cada convocatoria por curso académico.

— Profesores, investigadores, estudiantes de tercer ciclo y perso-
nal técnico y administrativo del Departamento de Fisiologia
de la UCM vy otros departamentos de asignaturas y grados de
ciencias de la Salud de la UCM. Entre el profesorado destacan,
dos coordinadoras principales y 7 coordinadores de cada
grado de ciencias de la Salud, mientras que una profesora



coordina el campus virtual y dos profesores se encargan de
coordinar el disefio y la edicion de materiales divulgativos y
videos. Por otra parte, el presidente y dos miembros de la
SEH-LELHA se encargan de la formacion del profesorado y
del alumnado, al igual que el Dr. Orduiez, lider de la estrate-
gia HEART en las Américas y tres catedraticas del departa-
mento de Fisiologia, impartiendo clases magistrales y talleres.
El resto del personal docente del proyecto, 25 profesores y 5
estudiantes de doctorado tutorizan y acompanan al alumnado
a los centros de la comunidad de Madrid para realizar el ser-
vicio publico. Finalmente, dos técnicos de laboratorio y dos
secretarias administrativas colaboran en la organizacion del
material necesario en los talleres y en la realizacion de docu-
mentos y diplomas.

3.1.2. Centros Comunitarios de Madrid donde se ha realizado el
servicio publico: Centros de mayores de los Ayuntamientos de
Coslada y Alcobendas de Madrid.

3.2. ACTIVIDADES Y TALLERES

3. 2.1. Reclutamiento de estudiantes de grado

El proyecto se ha presentado por el profesorado a los estudiantes de los
grados de ciencias de la salud de la UCM, de forma presencial, durante
las primeras clases del curso y, de forma virtual, a través del campus
virtual de cada asignatura y en la web del proyecto. El alumnado vo-
luntario se ha registrado en un formulario de Google disenado para ello,
que pueden obtener en el campus virtual, en la pagina web y redes so-
ciales del proyecto. Las actividades del proyecto se ofrecen como una
asignatura optativa de reconocimiento de créditos de libre eleccion (2
ECTS) para aquellos alumnos que lo soliciten.

3.2.2. Formacioén y capacitacion del alumnado

Los estudiantes inscritos han recibido la capacitacion y ensefianza sobre
los conceptos basicos de presion arterial, HTA y AMPA. Las lecciones
magistrales les permiten actualizar o adquirir los conocimientos sobre



la fisiologia de la presion arterial y la importancia de la HTA, necesa-
rios para realizar el servicio publico. Ademas, se han impartido semi-
narios y talleres sobre AMPA, utilizando dispositivos automatizados
clinicamente validados, por profesores del Departamento de Fisiologia
de la UCM, por miembros de la SHE-LELHA y también, en diferido
por videoconferencia, los alumnos han sido asesorados y formados por
el lider de la estrategia HEARTS de la OPS/OMS, el Dr. Ordufiez. Esta
formacion ha unificado los conocimientos y las destrezas del alumnado
de los distintos grados implicados, que han adquirido un aprendizaje
destinado al servicio publico. Posteriormente, los estudiantes se capa-
citaran en la adquisicion de habilidades de comunicacion y oratoria en
publico para transmitir el conocimiento a la poblacion. También se les
ha adiestrado en la realizacion y disefio de presentaciones en Power-
Point, que necesitaran durante los talleres y charlas que impartiran a los
colectivos y usuarios del taller.

3.2.3. Tutorizacion

Los alumnos han trabajado en grupos. Un tutor ha supervisado el tra-
bajo de 6 alumnos. El tutor trabaja con el grupo de estudiantes y plani-
fica su capacitacion, monitoreando sus conocimientos y las actividades
totales de sus estudiantes en el proyecto. Ademas, los tutores han eva-
luado los conocimientos adquiridos mediante una prueba test multirres-
puesta online a través del campus virtual. También se han valorado las
actividades realizadas segun la rubrica, que se ha disefiado especifica-
mente para evaluar a los alumnos en este proyecto (Hernandez-Martin,
y col. 2022). La rubrica del Proyecto Stop Hipertension con APS/UCM
contempla criterios que permiten evaluar la adquisicion de competen-
cias curriculares y transversales. La rubrica se ha publicado en el cam-
pus virtual al inicio del proyecto y en la pagina web del proyecto.

3.2.4. Actividades de difusion

El alumnado ha realizado las actividades de divulgacion y difusion del
proyecto. Para ello, han disefiado guias y fichas para recoger las medi-
das del registro de presion arterial y también han elaborado carteles,
materiales, videos tutoriales y divulgativos que han sido compartidos y
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difundidos a través de diferentes canales online, paginas web, redes so-
ciales, congresos cientificos, etc... Los materiales de difusion y divul-
gacion del proyecto elaborados por los estudiantes han estado supervi-
sados por los profesores/tutores y se han valorado mediante evaluacion
continua. Ademas, se evaluan las destrezas y competencias transversa-
les, como la creatividad y originalidad adquiridas por el alumno en el
disefio de carteles, posters, videos, y otros materiales divulgativos y se
han presentado a certamenes, concursos y premios.

3.2.5. Implementacion del Servicio Publico en la Comunidad de
Madrid

El servicio se ha llevado a cabo los centros de mayores de los Ayunta-
mientos de Coslada y Alcobendas de Madrid, que permiten cumplimen-
tar las metas y objetivos de aprendizaje y formacion de nuestro proyecto
ApS, a través de convenios colaborativos con la UCM. En la Figura 1
se representa el nimero de alumnos y usuarios que han participado en
el taller durante el curso 2022 - 2023, y también las fechas de las acti-
vidades.

Las visitas a los centros de mayores se han realizado en grupos de 6
alumnos, acompanados por uno o dos tutores. Los alumnos han impar-
tido charlas y talleres informativos, y han hecho demostraciones para y
ensefiar a las personas mayores como deben utilizar de forma correcta
de tensiometros de brazo automatizados y clinicamente validados.
También se les ha ensefiado y dado consejo para interpretar los resulta-
dos y saber cuando deben acudir al médico. Durante cada intervencion,
los estudiantes solicitan a los usuarios que respondan y cumplimenten
los cuestionarios de satisfaccion sobre el taller que han recibido durante
el servicio para su posterior analisis y evaluacion. En la Figura 2 se
muestran fotografias tomadas durante las actividades de los talleres en
los centros de mayores de los ayuntamientos de Coslada y Alcobendas.

En resumen, las actividades de la intervencion en los centros de mayo-
res son:

— Talleres de educacion/formacion a la ciudadania sobre presion
arterial e HTA.
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Intervencion formativa de los alumnos para ensefar la co-
rrecta automedida de la presion arterial (AMPA) y uso de los
tensiometros.

Asesoramiento de como y cuando se debe tomar la presion ar-
terial y cuando acudir al médico.

Control de la medida de la presion arterial a través de la cum-
plimentacion de tarjetas de registros disefiadas por los estu-
diantes.

Recogida de datos como edad, sexo, presion arterial, peso, ta-
lla y un pequefio informe de salud. Los mayores reciben un
informe con la explicacion de la actividad y deberan firmar un
consentimiento del uso de sus datos. El tratamiento de datos
tiene la aprobacion del Comité de ética en la investigacion y
biodiversidad de la UCM.

Recogida de resultados de los registros de la presion arterial
el/los dias de la intervencion y, para aquellos mayores que ten-
gan tensiometros en casa, los registros diarios durante una se-
mana.

Entrega a los participantes de las encuestas de satisfaccion
para su cumplimentacion.

FIGURA 1. Nimero de alumnos y usuarios y organizacion de las actividades de Stop Hi-
pertension en los ayuntamientos de Coslada y Alcobendas durante el curso 2022-2023.
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FIGURA 2. Fotografias de las actividades del taller Stop Hipertension para el empodera-
miento de las personas mayores en la correcta medida de la presion arterial en los ayunta-
mientos de Coslada (2A, 2B, 2C) y Alcobendas (2D y 2E)

IMAGEN 2A
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IMAGEN 2C

IMAGEN 2D
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IMAGEN 2E

3.2.6. Reflexion, conclusiones y celebracion

Una vez realizados los talleres, los estudiantes, ayudados por los tuto-
res, han analizado los datos recogidos. Han evaluado lo que han apren-
dido y como continuarian o revisarian los talleres, las actividades y el
programa propuesto para solucionar los puntos débiles. Para finalizar,
se ha realizado una sesion de tutorizacion que incluye la evaluacion
conjunta de los resultados y la conclusion de todo el trabajo realizado.
El profesorado analizard el éxito y la eficacia del proyecto y la conse-
cucion de los objetivos propuestos. Ademas, se han evaluado los mate-
riales que se propondran para difundir los resultados por diferentes ca-
nales y redes sociales. También, se han analizado los cuestionarios de
valoracion de conocimientos previos y las encuestas de satisfaccion de
las personas mayores. Finalmente, el proyecto ha concluido con una
celebracion final por el aprendizaje y servicio en reconocimiento del
estudiantado, con la participacion de todas las partes implicadas.
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4. RESULTADOS

Los resultados indican que Stop Hipertension con ApS/UCM es una
herramienta de educativa de aprendizaje y servicio eficaz para empo-
derar y capacitar al alumnado y a las personas mayores en la lucha con-
tra la HTA.

Durante el curso 2022 - 2023, se reclutaron 118 alumnos voluntarios de
7 grados de ciencias de la salud de la UCM. Los alumnos de farmacia
(36.8%), de enfermeria (29.1%) y medicina (22.2%) fueron los que mas
participaron. Los alumnos de los grados de nutricion humana y dietética
(N-H y D, 7.7%), fisioterapia (2.6%), podologia (0.9%) y del doble
grado de farmacia y humana y dietética (0.9%) tuvieron una menor par-
ticipacion (Grafico 1). La participacion fue proporcional a la matricula
del alumnado en cada grado.

GRAFICO 1. Porcentaje de alumnos inscritos en el Proyecto Stop Hipertension con
APS/UCM en los grados de Ciencias de la Salud de la UCM en la convocatoria 2022-2023.
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El Grafico 2 muestra los resultados del analisis de las encuestas de sa-
tisfaccion que se realizaron a los usuarios de los centros de mayores de
los ayuntamientos de Coslada (2A) y Alcobendas (2B). Las preguntas
para evaluar la eficacia de nuestro taller en la capacitacion de AMPA y
la importancia de la HTA sobre la salud nos permiten obtener una
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retroalimentacion de nuestra actividad, y nos proporcionan algunas
ideas de como mejorar. En estas encuestas de satisfaccion se solicitd a

las personas mayores que respondieran a las siguientes cuestiones:

C1: He conocido la importancia que tiene la correcta medida
de la presion arterial para prevenir y mejorar la hipertension.
C2: He aprendido las pautas y consejos de como y cuando
debo hacer la medida de la presion arterial

C3: He aprendido a tomarme bien la presion arterial con los
tensiometros

C4: He conocido valores de presion arterial que me alertan de
cuando debo acudir al médico

C5: Me parece adecuada y suficiente la informacion que reci-
bida de los estudiantes sobre la correcta medida de presion ar-
terial

C6: Me siento satisfecho con la variedad de material para la
toma de presion arterial de que se dispone

C7: Me siento satisfecho con el trato amable y respetuoso de
los estudiantes

C8: Me siento satisfecho con el clima de trabajo que se crea
en el centro al realizar esta actividad

C9: Creo que esta actividad permite la deteccion precoz de la
hipertension y la mejora la calidad de vida

C10: Mi grado de satisfaccion con esta actividad es elevado
Para su valoracion se utilizo la escala de Likert con cinco op-
ciones de respuesta: 1) Completamente en desacuerdo, 2) En
desacuerdo, 3) Neutral (ni de acuerdo ni en desacuerdo, 4) De
acuerdo, 5) Completamente de acuerdo.

En general todas las preguntas formuladas a las personas mayores han
obtenido una puntuacion muy elevada (5 en la escala de Likert) indi-
cando que manifestaron un alto grado de satisfaccion de todas las acti-
vidades de nuestro taller. Entre el 68% y el 94% de los usuarios contes-

taron que estaban muy satisfechos en todas las preguntas formuladas.
El clima de trabajo del taller (C8) y el grado de satisfaccion general de
la actividad (C10) fueron las preguntas mejor valoras en el Ayunta-

miento de Coslada (90 - 94%, respectivamente), mientras que en el



Ayuntamiento de Alcobendas los usuarios indicaron que también esta-
ban muy satisfechos con el clima de trabajo (C8, 92%) y con la adqui-
sicion del aprendizaje correcto de la presion arterial y AMPA (C3;
90%), siendo un 88% los usuarios que tenian una excelente opinion ge-
neral del taller (C10). La pregunta sobre si los usuarios consideran que
esta actividad permite la deteccion precoz de la HTA y la mejora la
calidad de vida fue la menos valorada por los usuarios en los dos ayun-
tamientos, aunque con porcentajes oscilan entre un 70 y un 73% de alta
satisfaccion.

Ademas, se han valorado los resultados de los registros de la presion ar-
terial obtenidos en la primera intervencion del taller. Como indica la Fi-
gura 3A, un 16.6% (Centros de mayores de Coslada) y un 16% (Centros
de mayores de Alcobendas) de los participantes en el taller obtuvieron
registros de presion arterial alta con valores superiores a 140 - 90mmHg,
indicando que padecian HTA y aconsejandoles acudir al médico.

GRAFICO 2. Anélisis de las encuestas de satisfaccion de los usuarios de los talleres del
Proyecto Stop Hipertension en los ayuntamientos de Coslada (2A) y Alcobendas (2B) en la
convocatoria 2022-2023. Porcentaje de respuesta segtn escala de Likert.
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En la figura 3B, se muestra un ejemplo de la hoja de registro que han
disefiado un grupo de alumnos para recoger los datos de las medidas
semanales de AMPA, que nos permiten determinar con mas precision
casos de HTA en la poblacion.

FIGURA 3. Anélisis de los resultados de los registros de presion arterial obtenidos durante
la primera intervencion de los estudiantes en los ayuntamientos de Coslada y Alcobendas
en la convocatoria 2022-2023. 3A) Nimero de usuarios que obtuvieron niveles de presion
arterial superiores a 140-90 mmHg. 3B) Disefio de la hoja de registro de recogida de datos
AMPA semanal realizada por un grupo de alumnos.

" m Coslada
B  Alcobendas
8-
H
e
E
S 4
z
2.-
0-

5. DISCUSION

En este estudio hemos demostrado que Stop Hipertension con
APS/UCM es una herramienta educativa de ApS eficaz para luchar con-
tra la HTA. Durante el curso 2022-2023 se han logrado todos los obje-
tivos propuestos.
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En primer lugar, hemos conseguido la formacion y capacitacion del
alumnado para empoderar en AMPA al colectivo de mayores de los
Ayuntamientos de Coslada y Alcobendas, haciendo un servicio publico.
Nuestro alumnado ha conseguido un nivel curricular y académico adap-
tado a las necesidades sociales y de salud del colectivo de mayores.Los
conocimientos de Fisiologia de la presion arterial y su medicion, y de
la fisiopatologia la HTA en la salud publica, se han consolidado con un
enfoque profesional y de servicio, que ha permitido a los alumnos aten-
der de forma personalizada y humanitaria a este colectivo vulnerable y
con alto riesgo de parecer HTA. La integracion de las competencias
curriculares y los contenidos formativos y académicos de cada grado
han sido la base fundamental en el proceso formativo. Este proyecto
también ha permitido al alumnado conocer el nivel cultural de la socie-
dad sobre la HTA, e identificar y estudiar el problema y la necesidad
social que se genera por el desconocimiento que tiene la poblacion so-
bre la presion arterial y la HTA. Este hecho es importante para su for-
macion como profesionales sanitarios y su futura interaccion con los
pacientes. Ademas, la atencion a las personas mayores, con sus pecu-
liaridades y necesidades, permite al alumnado desarrollar su capacidad
de analisis critico y desarrollar su capacitacion y formacion profesional
acerca de esta realidad social y de salud publica. Responder a las nece-
sidades que surjan en cada intervencion ha demostrado la autonomia y
la capacidad de reaccion de los estudiantes para resolver problemas
reales de salud de la Comunidad y ser ttiles a la sociedad. La atencion
solidaria de esta necesidad social ha permitido el desarrollo de la edu-
cacion civica del alumnado (Rudolph and Horibe, 2016).

Por otra parte, los alumnos también han adquirido competencias trans-
versales. Entre ellas, fomentar el trabajo en equipo ha sido fundamental
para conseguir el éxito del proyecto. Al ser un proyecto interdisciplinar
e interfacultativo se ha conseguido la interaccion de estudiantes y pro-
fesores de distintos cursos y grados de ciencias de la salud de la UCM,
siendo un enorme reto organizativo. Esta situacion se asemeja a lo que
sucedera en su futuro profesional, en el que existe una estrecha interac-
cion entre los distintos profesionales de la salud en la asistencia al pa-
ciente. Asi mismo, esto ha supuesto un reto para el profesorado del
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proyecto al tener que adaptar los conceptos curriculares y tutorias a
alumnos de distintos grados, estableciendo una intensa colaboracion
entre los profesores y organizadores del proyecto. Ademas, la partici-
pacidon compartida y activa entre la comunidad universitaria y las enti-
dades sociales implicadas permiten a alumnos y profesores trabajar en
un escenario real con orientacion profesional (Isohdtdld y cols, 2017).
También, los alumnos han desarrollado habilidades de comunicacion al
exponer en publico las charlas en los talleres de HTA, usando presen-
taciones realizadas con tecnologias de la informacién y la comunica-
cion (TICs) y diferentes programas informaticos. Han adquirido destre-
zas como la creatividad y originalidad en el disefio de materiales divul-
gativos y de difusion, que han permitido hacer propaganda del proyecto
en los ayuntamientos y reclutar a las personas mayores. Finalmente, la
promocion de la investigacion y la divulgacion de los resultados a tra-
vés de publicaciones, participacion en congresos y asociaciones, jorna-
das, etc...., hace que el alumnado consolide y sea consciente de la im-
portancia de su participacion en este proyecto y se dé cuenta de la re-
percusion social y sobre la salud publica que tiene su intervencion.
Todo ello hace que el alumnado adquiera competencias curriculares di-
rigidas a su formacién personal y capacitacion profesional, desarro-
llando mayor empleabilidad.

En segundo lugar, y cumpliendo nuestro segundo objetivo, hemos de-
mostrado el beneficio de la intervencion de muestro ApS como una he-
rramienta eficaz de servicio para la sociedad y para el sistema nacional
de salud publica. Seglin indican las encuestas y los registros de la pre-
sion arterial obtenidos durante la imparticion de los talleres, el servicio
de los estudiantes en los centros de mayores ha sido muy beneficioso
para el colectivo de personas mayores, que ha adquirido la capacitacion
en la correcta medida de la presion arterial y AMPA, y se han concien-
ciado de la importancia de la HTA. Después de las intervenciones de
los estudiantes, las personas mayores se han sentido mas seguras al usar
sus dispositivos y conocer la interpretacion de la lectura de los tensio-
metros. Los resultados y el impacto esperado como consecuencia del
servicio de los alumnos han permitido la difusién del conocimiento y la
concienciacion de las personas mayores de este importante problema
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de salud publica que es HTA. Las personas mayores han aprendido a
usar de forma correcta de los tensidmetros, y a interpretar los resultados
para acudir al médico a tiempo. Los usuarios del nuestro taller se han
capacitado en el control adecuado de la presion arterial, en la AMPA, y
han obtenido valores de presion arterial mas veraces para que el médico
pueda hacer un diagnostico precoz y preciso de la HTA. La atencién a
los mayores es especialmente importante al ser el colectivo muy nume-
ros y mas vulnerable de padecer HTA (WHO, 2018). El diagnoéstico
veraz obtenido gracias a la capacion de las personas mayores en AMPA,
como consecuencia de la intervencion del alumnado, seran de gran
ayuda al sistema de atencion primaria de la salud publica. La consoli-
dacion y difusion de este proyecto podria amortizar los recursos de los
profesionales del Sistema Nacional de Salud, disminuyendo los gastos
elevados que implica el tratamiento de la HTA. Por lo tanto, nuestro
proyecto cumple con los principios del desarrollo sostenible (ODS).
Las universidades desempefian un papel fundamental a la hora de ayu-
dar a la sociedad a alcanzar los ODS (Chankseliani y cols., 2021). He-
mos demostrado que las actividades formativas de Stop Hipertension
con APS/UCM desde la universidad abordan de manera efectiva los
ODS. De acuerdo con los ODS de la UNESCO (UNESCO, 2015), nues-
tro proyecto es una estrategia convergente que integra los dos campos,
salud y educacion, que se corresponden con los ODS 3- Salud y bienes-
tar; “Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en
todas las edades” y ODS 4 - Educacion de calidad: “Garantizar una vida
inclusiva y una educacion equitativa y de calidad y promover oportuni-
dades de aprendizaje permanente para todos”. Impulsando la educacion
y la formacion en la promocion de la salud y el bienestar, estamos con-
tribuyendo al cumplimiento de los ODS de la Agenda 2030 (UNESCO,
2022). Las universidades estan llamadas a responder a todos estos desa-
fios sociales y a promover la adopcion de nuevas metodologias docen-
tes que incrementen su compromiso social y su contribucion al desarro-
llo sostenible (Arocena and Sutz, 2021). Por altimo, la colaboracion del
Lider de la estrategia HEART de la OPS/OMS, el doctor Orduiiez, y
del presidente de la Sociedad Espafiola de Hipertension (SEH-
LELHA), el Dr. Garcia Donaire, y su equipo en nuestro proyecto, for-
mando y capacitando al profesorado y al alumnado en AMPA y en
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HTA, y haciendo difusion y divulgacion de nuestro proyecto a nivel
nacional e internacional, hace que la implementacion de nuestro pro-
yecto sea una novedosa, eficiente, y poderosa herramienta de aprendi-
zaje y servicio para la lucha contra la HTA.

6. CONCLUSIONES

El proyecto Stop Hipertensiéon con APS/UCM permite mejorar la for-
macion y capacitacion de los futuros profesionales de la salud y hacer
que la sociedad sea mas consciente del grave problema de salud que
implica la HTA.

La implementacion del proyecto Stop Hipertension APS/UCM por el
alumnado de grados de ciencias de la salud de la UCM, en colaboracion
con los Ayuntamientos de Coslada y Alcobendas de la Comunidad de
Madrid, ha permitido la formacion de las personas mayores en la co-
rrecta medida de AMPA y se consolida como una potente herramienta
didactica de aprendizaje y servicio en la luchar contra la HTA.

La interaccion entre el alumnado y profesorado universitario de distin-
tos grados de ciencias de la salud y la sociedad hace que se mejoren los
cocimientos, las habilidades de aprendizaje y las actitudes con proyec-
cion profesional y de empleabilidad.

La metodologia de ApS integrada en el curriculum de los grados en
ciencias de la salud permite a los estudiantes aprender y les brinda la
oportunidad de realizar simultaneamente un servicio publico y educa-
tivo a la comunidad y tener una gran experiencia educativa y personal.

Nuestro proyecto ApS puede ser una forma eficaz de mejorar el control
de la presion arterial y prevenir la HTA. De esta manera, los estudiantes
adquirieren habilidades curriculares y sirven a la Comunidad, promo-
viendo la salud y el bienestar, alcanzando las metas de la Agenda 2030
para el desarrollo sostenible.
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CAPITULO 17

NUEVA HERRAMIENTA EN LA ENSENANZA DE
ANATOMIA: “COMPLETE ANATOMY”

CRISTINA MESAS HERNANDEZ
Universidad de Granada

GLORIA PERAZZOLI
Universidad de Granada

1. INTRODUCCION

En la medicina, la anatomia es un pilar fundamental en la formacion de
los futuros médicos, siendo esencial para comprender el funciona-
miento del cuerpo humano, diagnosticar y tratar enfermedades de ma-
nera efectiva. Esta disciplina se encarga del estudio de la estructura y
organizacion del cuerpo humano, desde el nivel microscopico de las
células hasta el nivel macroscopico de los sistemas y 6rganos (Davis et
al., 2014; Dissabandara et al., 2023).

La importancia de la anatomia en la medicina se refleja en varios as-
pectos clave: i) Diagnostico preciso, puesto que los médicos deben
comprender a fondo la anatomia para identificar y comprender las dife-
rencias normales y patologicas en el cuerpo humano. Esto les permite
diagnosticar enfermedades y lesiones con precision, lo que es esencial
para brindar el tratamiento adecuado. ii) Planificacion de procedimien-
tos médicos, debido a que antes de realizar procedimientos médicos,
como cirugias o intervenciones médicas invasivas, es esencial que los
profesionales de la salud tengan un conocimiento profundo de la anato-
mia de la region en cuestion, garantizando que se realicen de manera
segura y eficaz. iii) La anatomia proporciona la base para la investiga-
cion médica, permitiendo a los cientificos y médicos comprender mejor
los procesos fisiologicos y patologicos. Esto conduce al desarrollo de
nuevos tratamientos, medicamentos y técnicas quirurgicas. iv) Educa-
cion médica ya que los estudiantes de medicina deben adquirir un
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conocimiento profundo de la anatomia para comprender como funcio-
nan los 6rganos y sistemas en el cuerpo humano. V) Ademas, los pro-
fesionales de la salud utilizan la terminologia anatémica para comuni-
carse de manera efectiva entre si y con los pacientes. Esto garantiza que
todos hablen el mismo “idioma” cuando se trata de describir ubicacio-
nes, estructuras y problemas médicos (Can, 2022; Georgakarakos &
Fiska, 2022; Hankin et al., 2023; Ruth et al., 2023).

1.1. LA IMPORTANCIA DE LA DISECCION EN LA ENSENANZA DE ANATOMIA

Tradicionalmente, la docencia en medicina y, mas concretamente en
anatomia, se ha basado en clases magistrales complementadas con prac-
ticas de diseccion sobre cadaveres, siendo esta metodologia una de las
mas efectivas para adquirir el conocimiento médico y, por ende, se ha
mantenido hasta la actualidad (Oliveira et al., 2023).

La diseccion es una herramienta fundamental en la ensefianza de ana-
tomia y desempefia un papel crucial en el proceso de aprendizaje de los
estudiantes de medicina y otros campos relacionados con la salud. La
diseccion sobre sujetos anatomicos permite i) experiencia practica, per-
mitiendo a los discentes interactuar directamente con el cuerpo hu-
mano, lo que les permite adquirir una comprension profunda de la es-
tructura y organizacion del cuerpo. Esta experiencia practica es esencial
para la retencion del conocimiento y el desarrollo de habilidades clini-
cas. ii) Aprendizaje tridimensional permitiendo a los estudiantes explo-
rar las estructuras anatdmicas en tres dimensiones, lo que facilita una
comprension mas completa y precisa. La anatomia no es una disciplina
que pueda entenderse completamente a través de libros de texto o ima-
genes bidimensionales. iii) Aplicacion clinica ya que la diseccion pro-
porciona a los estudiantes la oportunidad de observar la variabilidad
anatomica en personas reales, lo que es fundamental para comprender
como las diferencias individuales pueden influir en la practica médica.
Esto es especialmente importante en cirugia y procedimientos médicos.
iv) Desarrollo de habilidades motoras puesto que la diseccion implica
la manipulacioén de instrumentos quirargicos y el manejo cuidadoso de
tejidos y organos. Esto ayuda a desarrollar habilidades motoras finas y
coordinacion manual, que son esenciales en cirugia y otros
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procedimientos médicos. v) Ademas, generalmente estas disecciones se
realizan en grupos de trabajo por lo que fomenta la colaboraciéon y la
comunicacion entre los estudiantes. Estas habilidades son fundamenta-
les en entornos clinicos donde los profesionales de la salud trabajan en
equipos multidisciplinarios. vi) Uno de los aspectos mas importantes es
la ética y respeto por el paciente. La diseccion ensena a los estudiantes
sobre la importancia del respeto por los cuerpos donados para la educa-
cion médica. Esto promueve la ética médica y la sensibilidad hacia los
pacientes y sus familias. vii) Finalmente, la diseccion prepara para la
practica clinica ya que les permite familiarizarse con la anatomia antes
de interactuar con pacientes reales, lo que aumenta su confianza y com-
petencia en el entorno clinico (Mattingly et al., 2021; Song & Jo, 2022).

Por tanto, esta metodologia tradicional basada en la diseccion sigue
siendo una piedra angular en la formacion de profesionales de la salud
y contribuye significativamente a la atenciéon médica de alta calidad.

A pesar de los beneficios significativos de la diseccion en la ensefianza
de anatomia, existen varios problemas actuales que limitan su uso o
plantean desafios (Bentley & Hill, 2009; Maza, 2010; Zhang et al.,
2008):

— —Disponibilidad de cadaveres: La obtencion de cadaveres para
la diseccion se basa en donaciones voluntarias. Asegurar un
suministro adecuado de cuerpos donados es un desafio, y al-
gunos programas educativos pueden verse limitados por la
falta de donaciones. Ademas, en algunos lugares, la falta de
donantes dispuestos a ofrecer sus cuerpos para la ensefianza
de anatomia puede limitar la disponibilidad de cadaveres para
la diseccion

— — Costos financieros: La compra, preservacion y manteni-
miento de cadaveres humanos o modelos anatémicos de alta
calidad puede ser costosa. Esto puede resultar en restricciones
presupuestarias para algunos programas educativos.

— — Aspectos logisticos: La diseccion requiere espacio fisico
adecuado, equipo especializado y medidas de seguridad para
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el manejo de los cuerpos y productos quimicos utilizados en
el proceso. Estos aspectos logisticos pueden ser desafiantes de
gestionar.

— Cambios en la ética y la percepcion social: En algunos lugares,
ha habido un cambio en la percepcion publica de la diseccion
y la donacién de cuerpos. Algunas personas pueden tener ob-
jeciones éticas o culturales a la diseccion, lo que puede com-
plicar su implementacion.

— Avances tecnoldgicos: El avance de las tecnologias de image-
nes médicas, como la resonancia magnética y la tomografia
computarizada, ha llevado al desarrollo de modelos virtuales
y aplicaciones de realidad virtual que pueden proporcionar
una alternativa efectiva a la diseccion. Esto ha llevado a la dis-
cusion sobre la relevancia continua de la diseccion tradicional.

— Sostenibilidad ambiental: La conservacion y disposicion ade-
cuada de los cadaveres utilizados en la ensefianza de anatomia
plantea desafios ambientales, ya que involucra el uso de pro-
ductos quimicos y la gestion de residuos biologicos.

— Restricciones regulatorias: Los requisitos legales y regulato-
rios relacionados con la obtencion, uso y disposicion de cada-
veres para la ensefianza de anatomia pueden variar significa-
tivamente segun la ubicacion geografica. Estas regulaciones
pueden agregar complejidad a los programas educativos.

En respuesta a estos desafios, muchas instituciones educativas estan ex-
plorando enfoques alternativos, como la ensefianza virtual de anatomia
mediante el uso de tecnologias avanzadas de simulacion y realidad vir-
tual, lo que puede superar algunas de las limitaciones mencionadas. Sin
embargo, es importante destacar que la diseccion sigue siendo una he-
rramienta valiosa en la formacion médica y la comprension de la ana-
tomia humana, y su uso continuard siendo un tema importante en la
educacion médica.
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1.2. NUEVA METODOLOGIA DOCENTE MEDIANTE HERRAMIENTAS DIGITALES

La incorporacion de herramientas digitales en la ensefianza de anatomia
ha revolucionado la forma en que los estudiantes adquieren y aplican
conocimientos sobre el cuerpo humano. Esta nueva metodologia do-
cente aporta numerosos beneficios y oportunidades para mejorar la efi-
cacia de la educacion anatomica (Baptiste, 2021; Kazoka et al., 2021;
Rabattu et al., 2023; Sun et al., 2022):

— Acceso arecursos en linea: los estudiantes ahora tienen acceso
a una gran cantidad de recursos en linea, como atlas anatomi-
cos interactivos, videos, simulaciones 3D y aplicaciones mo-
viles especificas de anatomia. Estos recursos permiten a los
estudiantes explorar y estudiar la anatomia de manera autodi-
dacta y a su propio ritmo.

— Modelos anatomicos virtuales: los modelos tridimensionales
digitales permiten a los estudiantes examinar estructuras ana-
tomicas desde cualquier angulo y profundizar en detalles es-
pecificos. Esto mejora la comprension de la anatomia y facilita
la visualizacion de relaciones anatomicas complejas.

— Realidad virtual y aumentada: la realidad virtual (RV) y la
realidad aumentada (RA) ofrecen experiencias inmersivas en
las que los estudiantes pueden explorar el cuerpo humano en
entornos virtuales o superponer imagenes anatémicas en el
mundo real. Estas tecnologias proporcionan una comprension
mas profunda y memorable de la anatomia.

— Interaccion y participacion: las herramientas digitales permi-
ten la interaccion activa de los estudiantes, como la manipula-
cion de modelos anatomicos virtuales o la resolucion de casos
clinicos en linea. Esto fomenta la participacion activa y el
aprendizaje basado en problemas.

— Personalizacion del aprendizaje: las herramientas digitales
pueden adaptarse a las necesidades individuales de los estu-
diantes. Los programas educativos pueden proporcionar rutas
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de aprendizaje personalizadas y evaluaciones adaptativas para
abordar las fortalezas y debilidades de cada estudiante.

— Colaboracion en linea: los estudiantes pueden colaborar en li-
nea, discutir casos y compartir recursos con compafieros de
clase de todo el mundo. Esto fomenta la colaboracion y la di-
versidad de perspectivas en el estudio de la anatomia.

— Actualizacion constante: la anatomia no es una disciplina es-
tatica; siempre hay avances y descubrimientos. Las herra-
mientas digitales permiten una actualizacion constante de los
contenidos, lo que garantiza que los estudiantes tengan acceso
a la informacion mas actualizada.

— Evaluacion y seguimiento: los sistemas de gestion del apren-
dizaje y las herramientas de seguimiento en linea facilitan la
evaluacion y el seguimiento del progreso de los estudiantes.
Los educadores pueden identificar areas de dificultad y brin-
dar retroalimentacion especifica.

— Sostenibilidad y ética: la adopcion de herramientas digitales
puede reducir la necesidad de utilizar cadaveres humanos en
la ensefianza de anatomia, lo que plantea consideraciones éti-
cas y ambientales.

Por tanto, la incorporacion de herramientas digitales en la ensefianza de
anatomia ofrece ventajas significativas al mejorar la accesibilidad, la
interactividad y la personalizacion del aprendizaje. Estas tecnologias
estan transformando la forma en que los estudiantes adquieren conoci-
mientos anatdmicos y preparan a los futuros profesionales de la salud
para una practica clinica mas efectiva y actualizada.

"Complete Anatomy" es una destacada herramienta de ensefianza de
anatomia que ofrece una experiencia inmersiva y altamente interactiva
para estudiantes y profesionales de la salud que ofrece multiples venta-
jas (Chaker et al., 2021; Pettersson et al., 2023; Rosario, 2021b, 2022;
Tawfik et al., 2022):
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Presenta modelos anatomicos tridimensionales extremada-
mente detallados que permiten a los usuarios explorar el
cuerpo humano desde todos los angulos. Esto facilita una
comprension completa de la anatomia.

Los usuarios pueden interactuar con los modelos anatémicos
mediante gestos y movimientos tactiles en dispositivos como
tabletas o teléfonos inteligentes. Esto proporciona una expe-
riencia tactil y activa que mejora la retencion del conocimiento.

La herramienta permite "desmontar" el cuerpo humano en sus
componentes individuales, lo que permite a los estudiantes ver
como se relacionan los 6rganos, tejidos y sistemas en su conjunto.

Ofrece animaciones y simulaciones interactivas que ayudan a
los usuarios a comprender mejor los procesos fisiologicos y
patoldgicos. Por ejemplo, puede mostrar como fluye la sangre
a través del corazon o como se desarrolla una lesion.

La herramienta incluye una amplia variedad de casos clinicos
que permiten a los estudiantes aplicar su conocimiento anato-
mico en situaciones practicas. Esto fomenta el aprendizaje ba-
sado en problemas y la toma de decisiones clinicas.

Los usuarios pueden colaborar en proyectos y estudios en li-
nea, lo que facilita el trabajo en equipo y la discusion de casos
clinicos con compaiieros de clase o colegas.

Permite a los usuarios personalizar su experiencia de aprendi-
zaje al elegir qué areas de la anatomia desean explorar y estu-
diar en detalle. Esto es especialmente 1til para estudiantes que
desean enfocarse en areas especificas de interés.

La aplicacion se actualiza regularmente para incluir los 0lti-
mos avances y descubrimientos en anatomia y medicina, lo
que garantiza que los usuarios tengan acceso a informacion
actualizada.

La aplicacion esta disponible en multiples plataformas, inclu-
yendo dispositivos i0S, Android y computadoras. Esto brinda
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flexibilidad a los usuarios para acceder a la herramienta desde
diferentes dispositivos.

Se puede afirmar, por ende, que "Complete Anatomy" es una herra-
mienta versatil y poderosa que ha revolucionado la ensefianza y el
aprendizaje de anatomia al ofrecer una experiencia de estudio altamente
interactiva y personalizable. Sus caracteristicas avanzadas y su enfoque
en la interactividad hacen que sea una opcion valiosa para estudiantes,
educadores y profesionales de la salud.

Por tanto, complementar la docencia universitaria tradicional con las
nuevas tecnologias y aplicaciones digitales en la ensefianza de anatomia
representa una oportunidad invaluable para enriquecer la experiencia
educativa. Estas herramientas digitales proporcionan a los estudiantes
una comprension mas profunda y activa de la anatomia, permitiéndoles
explorar modelos anatomicos detallados, participar en simulaciones in-
teractivas y colaborar en linea. Al integrar estas tecnologias en el aula,
los educadores pueden enriquecer las lecciones, facilitar el aprendizaje
autodirigido y preparar a los estudiantes para una practica clinica mas
efectiva y actualizada. La combinacion de la ensefianza tradicional con
el poder de la tecnologia digital ofrece un enfoque integral y orientado
al futuro para la educacion anatomica en la educacion superior.

2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVOS GENERALES

— Implementar durante el curso académico 2022/2023 la aplica-
cion digital “Complete Anatomy” en la asignatura de Anato-
mia Humana I del grado de medicina en la Universidad de
Jaén.

— Emplearla durante las clases tedricas y practicas, asi como
permitirles a los alumnos poder acceder a ella cuando lo
necesiten.
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2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

— Tras finalizar el curso académico, se llevo a cabo una encuesta
de satisfaccion a los discentes para conocer la opinion de estos
a la implementacion de esta herramienta digital.

3. METODOLOGIA

3.1. IMPLEMENTACION DE LA HERRAMIENTA DIGITAL “COMPLETE ANA-
TOMY”

Las clases teoricas se desarrollaban de forma tradicional mediante una
clase magistral de docente, pero en este caso, implementando imagenes
y/o videos de la herramienta digital “Complete Anatomy”. De esta
forma la explicacion era mas completa y dinamica para el estudiante.
Del mismo modo, en las clases practicas, tras identificar las estructuras
anatomicas sobre modelos de resina, los estudiantes navegaban por la
herramienta digital para comprender mejor lo aprendido.

Cabe destacar que la Universidad de Jaén no tiene actualmente acceso
a cadaveres, por lo que no se realizan disecciones sobre sujetos anato-
micos. De esta forma, los alumnos pueden suplir esta carencia mediante
los videos explicativos de disecciones reales que presenta la aplicacion,
asi como poder interactuar con los modelos en 3D.

3.2. DESARROLLO DE LAS ENCUESTAS DE SATISFACCION

Para conocer la percepcion de los discentes a la implementacion de esta
herramienta digital, los docentes que la usaron en sus clases, tanto tedri-
cas como practicas, disefiaron una encuesta online mediante Google For-
mulario completamente anénima. La encuesta consto de varias partes:

La primera seccion era una explicacion de los motivos de la realizacion
de ducha encuesta, resaltando que es una encuesta totalmente andénima.

— La segunda seccion recoge datos demograficos, como la edad
y el sexo.

— La tercera seccidn se centra en la importancia que recibe la
asignatura de anatomia para los discentes.
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— La cuarta seccion se centra en la percepcion de los estudiantes
al uso de esta aplicacion.

— La quinta seccion trata sobre un consentimiento firmado sobre
la recogida, analisis y publicacion de los datos obtenidos.

La encuesta fue cumplimentada por los alumnos matriculados en la asig-
natura de Anatomia Humana I del grado de Medicina tras finalizar el
curso académico. Para ello, un cédigo QR que enlazaba con la encuesta
fue proyectado en la pizarra para que los alumnos lo escaneasen con sus
dispositivos electronicos, siendo la participacion de 36 alumnos.

4. RESULTADOS

4.1. RESULTADOS DEMOGRAFICOS DE LOS DISCENTES PARTICIPANTES

De los 36 alumnos participantes en la encuesta el 88.9% tenian una edad
comprendida entre 18-19 afios correspondiendo a que la asignatura de
Anatomia Humana I se imparte en el primer curso académico del grado
de medicina. Ademas, el 8.3% tenian una edad entre 20-25 afios, debido
a que hay un porcentaje de estudiantes que acceden a partir de modulos
o grados superiores (Grafico 1.A). En cuanto al sexo, el 77.8% eran de
sexo femenino, mientras que el restante (22.2%) eran de sexo mascu-
lino (Grafico 1.B)

GRAFICO 1. Representacion gréfica de los datos demograficos, A) edad y B) sexo, de los
participantes de la encuesta.
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4.2. PERCEPCION DE LA ASIGNATURA DE ANATOMIA HUMANA POR PARTE
DE LOS DISCENTES MATRICULADOS EN LA ASIGNATURA DE ANATOMIA HU-
MANA I DEL GRADO DE MEDICINA



La asignatura de Anatomia Humana suele ser compleja para los alum-
nos de nuevo ingreso a la universidad. De hecho, a la pregunta “Grado
de dificultad de la asignatura”, donde el valor “1” es nada dificil, y el
valor 5 “Bastante dificil”, el 72.2% d ellos encuestados dieron un valor
de 4, el 19.4% respondieron con un valor de 5, mientras que el 8.3%
valoraron la dificultad con un 3 (Grafico 2).

GRAFICO 2. Representacion grafica de la encuesta sobre “Grado de dificultad de la asig-
natura”.
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A pesar de considerar la asignatura de gran complejidad, los discentes
tienen un gran interés por la asignatura. De hecho, el 66.7% valoraron
con un 5 la pregunta “Interés por la asignatura”, siendo el valor 5 “Mu-
cho interés” y el valor 1 “Nada de interés”. El 22.2% valoraron su inte-
rés con un 4, el 8.3% con el valor de 3, y solo 1 participante (2.8%) no
tenia interés por la asignatura, dando un valor de 2 (Grafico 3).

GRAFICO 3. Representacién gréfica de la encuesta sobre “Interés por la asignatura”.
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Por ultimo, a pesar de la complejidad y de que algin alumno no tiene
mucho interés por la asignatura, todos coinciden con la valoracién a la
pregunta “;Cree que es importante la anatomia en el grado en medi-
cina?”, ya que el 94.4% lo valoraron conun 5 y el 5.6% con un 4, siendo
el valor 5 “muy importante” y el valor 1 “nada importante” (Grafico 4).

GRAFICO 4. Representacion grafica de la pregunta “; Cree que es importante la anatomia
en el grado en medicina?”.
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4.3. OPINION DE LOS DISCENTES SOBRE LA IMPLEMENTACION DE LA HERRA-
MIENTA DIGITAL “COMPLETE ANATOMY’’ EN LA DOCENCIA DE ANATOMIA

Tal y como se ha explicado en el apartado de metodologia, esta aplica-
cion digital se ha implementado tanto en las clases tedricas como en las
practicas, haciendo uso de ella tanto los docentes como los discentes.
Por tanto, a la pregunta “;La app Complete Anatomy le parece util
como herramienta docente?”, el 72.2% de los encuestados han valorado
conun 5, el 19.4% conun 4y el 8.3% con un valor de 3, siendo el valor
5 “Totalmente 1til”, mientras que el valor 1 es “Nada util” (Grafico 5).



GRAFICO 5. Representacion gréfica de la prequnta “; La app Complete Anatomy le parece
util como herramienta docente?”.
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Ademas de implementarlo durante las clases, la licencia adquirida por
la Universidad de Jaén permitia que los alumnos pudiesen acceder a la
aplicacion en todo momento a través de sus credenciales. Por ello, a la
afirmacion “La app Complete Anatomy le ayuda a complementar las
clases tedricas”, el 72.2% de los encuestados lo valoraron con un 5, el
5.6% con un 4, el 19.4% con un valor de 3 y solo 1 alumno (2.8%) con
un 2; siendo el valor de 5 “Totalmente de acuerdo” y el valor 1 “Total-
mente en desacuerdo” (Grafico 6).

GRAFICO 6. Representacion grafica de la afirmacion “La app Complete Anatomy le ayuda
a complementar las clases teéricas”.
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5. DISCUSION

La docencia universitaria en anatomia ha experimentado una evolucion
significativa en los ultimos afos, pasando de un enfoque tradicional
basado en clases magistrales y la diseccion de cadaveres a la
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incorporacion de innovaciones docentes, incluyendo el uso de herra-
mientas digitales.

Durante siglos, la ensefianza universitaria de anatomia, mas concreta-
mente, en la facultad de medicina, se centraba en métodos tradicionales,
que incluian: 1) Clases magistrales, donde los profesores impartian cla-
ses teoricas en las que los estudiantes pasaban la mayor parte del tiempo
tomando notas y memorizando informacion, en este caso, anatomica.
Esta metodologia era a menudo pasiva y limitaba la interaccion entre
estudiantes y profesores. ii) Diseccion de Cadaveres, siendo la disec-
cion de cadaveres humanos una parte fundamental de la ensefianza de
anatomia. Con esta practica, los estudiantes tenian la oportunidad de
explorar la estructura del cuerpo humano de manera practica, lo que les
proporcionaba una comprension tridimensional de la anatomia.

Con el avance de la tecnologia y la educacion, la ensefianza de anatomia
ha evolucionado hacia enfoques mas interactivos y tecnologicos: 1) Si-
mulaciones Anatomicas: Se han desarrollado software y aplicaciones
que permiten a los estudiantes explorar el cuerpo humano en entornos
virtuales. Estas simulaciones proporcionan una experiencia practica sin
necesidad de cadaveres y permiten la repeticion y personalizacion del
aprendizaje. ii) Realidad Virtual (RV) y Realidad Aumentada (RA): La
RV y la RA se utilizan para crear experiencias inmersivas en las que los
estudiantes pueden interactuar con modelos anatdmicos tridimensiona-
les. Esto brinda una comprension mas profunda y memorable de la ana-
tomia. iii) Plataformas de Aprendizaje en Linea: Se han desarrollado
plataformas en linea que ofrecen recursos multimedia, videos explicati-
vos, cuestionarios interactivos y discusiones en linea, lo que permite a
los estudiantes aprender de manera mas autodirigida y colaborativa.

Cabe destacar que, durante la pandemia acaecida de COVID-19, la en-
seflanza presencial se vio limitada, lo que llevo a un aumento significa-
tivo en el uso de herramientas digitales y métodos en linea para la en-
sefianza de anatomia. Los docentes se vieron obligados a adaptarse ra-
pidamente y aprovechar las ventajas de las tecnologias digitales para
continuar la educacion anatémica de manera efectiva. Sin embargo,
cuando la pandemia acabd y a medida que las instituciones volvieron a
la presencialidad, la mayoria han optado por integrar las ventajas de las
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herramientas digitales en sus métodos de ensefianza. Esto incluye el uso
continuo de simulaciones, RV y RA, asi como la combinacion de clases
presenciales con recursos en linea para mejorar la comprension y el
aprendizaje activo de los estudiantes, ya que se ha demostrado que la
integracion de estas herramientas aumenta la comprension de los dis-
centes, asi como su motivacion (Attardi et al., 2022, 2022).

Por tanto, la docencia universitaria en anatomia ha experimentado una
transformacion significativa, pasando de métodos tradicionales a la in-
tegracion de innovaciones docentes y herramientas digitales. La pande-
mia de COVID-19 aceler6 este proceso, y ahora, en un entorno de en-
seflanza mixta o presencial, se aprovechan las ventajas de las tecnolo-
gias digitales para mejorar la educacion en anatomia.

Como se ha especificado, la aplicacion Complete Anatomy se comenzd
a integrar en la metodologia docente durante la pandemia acaecida. En
la Universidad de Mujeres de Texas (Dallas, EEUU), durante la pande-
mia, realizaron un curso de posgrado en anatomia online con una parti-
cipacion de 95 discentes del grado en Terapia Ocupacional. Emplearon
esta aplicacion digital a través de sesiones online por Zoom. Los resul-
tados, no solamente mostraron la satisfaccion general por los estudian-
tes del empleo de esta herramienta, sino que los estudiantes que usaron
la aplicacion obtuvieron un mejor rendimiento académico, ya que las
notas fueron significativamente mas elevadas que del grupo de alumnos
que siguieron la metodologia tradicional sin el empleo de la herra-
mienta Complete Anatomy (Rosario, 2021a). Ademas de en el grado en
medicina, esta aplicacion se emplea en otros grados de ciencias de la
salud como enfermeria, fisioterapia o terapia ocupacional. Otros estu-
dios realizados en estos grados coinciden con nuestros resultados en los
que los discentes acogen positivamente esta herramienta online (Rosa-
rio, 2021b).

Existen numerosas aplicaciones digitales para la ensefianza de anatomia
que se han empleado y que han dado resultados beneficiosos. Ademas
de la buena acogida por parte de los estudiantes, otros estudios han de-
mostrado que su uso aumenta la velocidad de trasladar el conocimiento
a una vision tridimensional por parte de los estudiantes (Burgoon et al.,
2012; Chaker et al., 2021; Zilverschoon et al., 2022).
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No solo se aplica a la educacion superior universitaria, sino que también
se implemente en educacion secundaria obteniendo los mismo resulta-
dos tanto en motivacion como en rendimiento académico (Tawfik et al.,
2022). También se combinan estas aplicaciones digitales con otra fina-
lidad, y es la impresion en 3D para tener un flujo mas participativo de
los estudiantes. De hecho, de esta manera veian las aplicaciones clinicas
reales y la importancia de la anatomia en sus estudios para formarse
como futuros profesionales de la salud (Harmon et al., 2022).

6. CONCLUSIONES

A pesar de que la metodologia docente tradicional ha sido efectiva a lo
largo de la historia, el aumento de facultades de medicina ha supuesto
algunos retos como, por ejemplo, que no se disponga de sujetos anato-
micos para realizar disecciones. Ademads, la docencia online esta
abriendo nuevos horizontes en la docencia. En este contexto, es nece-
sario la incorporacion de nuevas herramientas digitales que, por un
lado, suplan los requerimientos docentes basicos en la ensefianza de
anatomia, y por otro, que complementen la metodologia tradicional
para asi aumentar la motivacion del discente, asi como su rendimiento
académico. Es por ello que la herramienta digital “Complete Anatomy”
se ha convertido en una de las aplicaciones mas demandadas por sus
multiples ventajas. De hecho, tras llevar a cabo una encuesta de satis-
faccion a los alumnos matriculados de la asignatura de Anatomia Hu-
mana I de la Universidad de Jaén, practicamente el 100% de los estu-
diantes afirmaron que esta herramienta les ayud6 en su formacion aca-
démica, les parecia dinamica y complementaria a las clases del docente,
y, por tanto, preferirian que se implementase definitivamente a la me-
todologia docente.
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CAPITULO 18

(POR QUE SE CANTA TAN POCO EN LOS COLEGIOS?:
DESAFIOS ESTRUCTURALES, PEDAGOGICOS
Y SOCIOCULTURALES

BOHDAN SYROYID SYROYID
Universidad de Salamanca. Campus Avila

1. INTRODUCCION

La voz es el instrumento musical natural en la vida de una persona,
siendo su principal via de expresion y comunicacion. En consecuencia,
el canto en los entornos educativos cobra un rol esencial para el fo-
mento del desarrollo integral de los nifios, influyendo positivamente en
la dimension artistica, musical, lingliistica, psicomotriz, emocional,
cognitiva, social y recreativa (Stacy et al., 2002; De Moya Martinez et
al., 2022). Desde una perspectiva fisica, la practica correcta del canto
fortalece el aparato respiratorio y mejora la circulacion de oxigeno en
el cuerpo, lo que contribuye a una mejor salud pulmonar y cardiovas-
cular (Bernardi et al., 2017). Igualmente, el canto puede contribuir a la
reduccion de los niveles de estrés, lo que puede afectar positivamente
al sistema inmunoldgico y al bienestar (Hurst, 2014). Desde un punto
de vista social, el canto promueve la interaccion y la construccion de
relaciones entre personas. Cantar en coros fomenta el trabajo en equipo
y la colaboracion, y puede fortalecer los lazos entre las personas
(Kreutz, 2014). El canto también esta relacionado con la mejora de las
habilidades lingiiisticas, ya que puede ayudar a mejorar la pronuncia-
cion en lenguas extranjeras (Syroyid Syroyid, 2020). En vista de lo ex-
puesto, cabe preguntarse: /por qué este recurso tan valioso se descuida
en la escuela y la educacion general?

Hace ya dos décadas, Camara Izagirre (2004) mostraba su preocupa-
cion al respecto: “en los ultimos tiempos se observa una disminucion
del interés por las actividades de canto entre los nifios a partir de los
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diez afios, lo que es motivo de preocupacion creciente” (p. 75). No obs-
tante, el hecho de que se canta menos en nuestra sociedad se venia afir-
mando desde al menos los afios 90 (Manchado, 1991). Consecuente-
mente, estamos viviendo como el canto en la escuela esta perdiendo
popularidad y presencia en las ultimas décadas. Como sefiala Mufioz
Muiioz (2019) con su estudio a 307 docentes de centros publicos y con-
certados de Andalucia: “en el ambito institucional, la importancia del
canto sigue descendiendo para las editoriales, y es ain mas baja, o me-
nos importante, para la administracion educativa y la sociedad en gene-
ral” (p. 18). Esta situacion se puede ver también en otras comunidades
autonomas de Espafia. Camara Izagirre (2004), al realizar su estudio
con 684 alumnos de quinto curso de primaria de la comunidad auto-
noma del Pais Vasco, indica lo siguiente:

Los resultados comentados anteriormente muestran, por una parte, la
existencia de una opinidn bastante generalizada de la importancia que
tiene la practica de cantar para los nifios de estas edades. Sin embargo,
por otra parte, se detecta un rechazo hacia las actividades de canto en
la escuela que, muchas veces, es achacable al repertorio o a la interven-
cion educativa del profesorado [...] Es bien sabido por todos que el
tiempo lectivo asignado a la musica dentro del horario escolar resulta
insuficiente para educar musicalmente al alumnado y que el area de
musica, en muchas ocasiones, es la gran olvidada. El profesorado de
musica ha expresado reiteradamente su malestar ante la imposibilidad
de abordar la educacion musical desde todas sus dimensiones. (p. 82)

Del mismo modo, Nieto-Miguel et al. (2022) en su estudio con una
muestra de 128 maestros generalistas de la Comunidad de Castilla y
Ledn indican una tendencia bastante preocupante sobre el progresivo
desuso del canto en las escuelas:

La principal conclusion extraida en el presente estudio no solo corro-
bora la premisa inicial ya apuntada por otros autores (la cancion ha per-
dido protagonismo didactico en el aula de Educacion Primaria), sino
que demuestra que esta pérdida esté relacionada con los afios de anti-
giiedad docente de los propios maestros (a menor antigiiedad, menor
uso del recurso). (p. 23)

El presente capitulo pretende abordar la problematica a través de un
analisis de factores institucionales, pedagogicos y socioculturales que
influyen en la escasa presencia del canto en las escuelas. La relevancia
de esta investigacion radica en reivindicar el valor del canto como
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practica activa musical en la escuela, que, debido a la promocion de
nuevas tendencias y tecnologias educativas, estd quedando relegada a
un segundo plano. Excede los limites de la presente introduccion argu-
mentar todos los beneficios asociados al canto en la escuela, que mues-
tra el consenso existente en la literatura académica. Ademas, al abordar
la problematica de la disminucion del canto, se exploraran algunas po-
sibles soluciones para contrarrestar esta tendencia de declive y fomen-
tar el canto en contextos educativos.

2. OBJETIVOS

El objetivo de investigacion principal de este capitulo es explorar las
razones por las que la practica del canto estd cayendo progresivamente
en desuso en los colegios, particularmente en el contexto espafiol. A su
vez, se propone como objetivo secundario proponer posibles soluciones
para promover el canto en los colegios, abogando por todos sus benefi-
cios asociados.

3. METODOLOGIA

Para abordar el tema de la poca presencia del canto en los colegios, se
realizé una revision documental de fuentes académicas, articulos de re-
vistas, libros y capitulos de libro sobre la tematica. La busqueda se
realizo a través de bases de datos académicos y buscadores como Dial-
net, Google Scholar, ProQuest y JSTOR. Se utilizaron términos de bus-
queda relevantes, como “canto”, “escuela”, “desuso”, “poco”, “benefi-
cios”, entre otros, tanto en espafiol como en su respectiva traduccion al
inglés. En esta busqueda se priorizaron las investigaciones y literatura

revisada por pares.

Se llevé a cabo un analisis iterativo cualitativo sobre las fuentes reco-
piladas (Miles y Huberman, 1994), proponiendo tres categorias que im-
pactan en la practica del canto en las escuelas, a saber: estructurales,
pedagdbgicas y socioculturales. Los desafios estructurales hacen refe-
rencia a los elementos relacionados con la organizacion y la infraes-
tructura del sistema educativo, incluyendo leyes, regulaciones y recur-
sos. Para analizar los desafios estructurales, ademas de la literatura
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académica, se revisaron documentos legales que establecen el curriculo
de primaria. En relacion con los desafios pedagogicos, se analizaron los
aspectos relativos a la enseflanza y el aprendizaje del canto, abordando
a los docentes, la dinamica en el aula y las caracteristicas de los estu-
diantes. Finalmente, para los desafios socioculturales se comentaron los
problemas que ocurren en el contexto fuera del ambito escolar, como el
entorno familiar, las relaciones sociales y la influencia de la sociedad
en general. Aunque esta division pueda resultar artificiosa, puesto que
existe cierto margen de transversalidad entre las categorias, se ha adop-
tado esta division con el proposito de facilitar la organizacion y la pre-
sentacion de la seccion de resultados y discusion.

4. RESULTADOS Y DISCUSION

La disminucién de la popularidad del canto en la escuela implica un
importante problema, no solo para la educaciéon musical, sino que para
todas las areas de educacion primaria por su caracter transversal. En
consecuencia, en este capitulo se intentard dar respuesta a la pregunta
";por qué se canta tan poco en los colegios?". Ademas de analizar las
posibles causas de la poca presencia del canto en las escuelas de edu-
cacion primaria, se intentara aportar algunas posibles soluciones a esta
compleja problematica.

4.1. DESAFIOS ESTRUCTURALES

En Espafia, las numerosas reformas educativas cambiantes crean incer-
tidumbre en el sistema. Los docentes y las escuelas pueden sentirse pre-
sionados para adaptarse a los cambios, que en la mayoria de los casos
estan motivados por cambios de partido politico en el gobierno. Como
sefialan Vazquez Ramil y Porto Ucha (2020)

Tras el asentamiento de la democracia, desde la ultima década del siglo
XX, la educacion se va a convertir en tema de debate politico de primer
orden, hasta el punto de que sucesivos gobiernos proponen y, algunas
veces, consiguen implantar su propia legislacion educativa en periodos
cada vez mas breves. (p. 116)

En este sentido, ni la LOGSE (Ley Orgénica 1/1990), ni la LOE (Ley
Organica 2/2006), ni la LOMCE (Ley Orgénica 8/2013), ni la
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LOMLOE (Ley Orgéanica 3/2020) hacen referencia a la importancia del
canto en su preambulo, ni tampoco aportan pautas a nivel nacional para
implementar el canto en la educacion primaria. En este sentido, se prio-
rizan otros aspectos como la educacion en valores de la ciudadania. El
preambulo de la LOMLOE resalta la importancia de los “derechos de
la infancia”, el “enfoque de igualdad de género”, el “enfoque transver-
sal”, “una mayor personalizacion del aprendizaje”, el reconocimiento
de “la importancia de atender al desarrollo sostenible de acuerdo con lo
establecido en la Agenda 2030 y “la necesidad de tener en cuenta el
cambio digital que se estd produciendo en nuestras sociedades y que
forzosamente afecta a la actividad educativa” (Ley Organica 3/2020, p.
122871). Si bien estos aspectos presentan gran relevancia e importancia
en la educacion del siglo XXI, no son para nada incompatibles con el
canto y la promocion de la practica coral en la escuela.

Por ejemplo, el coro escolar puede contribuir a la educacion en igualdad
de género al ofrecer oportunidades iguales para que nifios y nifias par-
ticipen activamente en actividades musicales, contribuyendo a reducir
los prejuicios de género existentes asociados al canto (Welch et al.,
2012). Ademas, el enfoque transversal de la musica coral puede ser un
medio para abordar temas complejos como la sostenibilidad, la cohe-
sion social y la conciencia medioambiental (Jeannotte, 2003). Igual-
mente, la incorporacion de elementos digitales en la musica coral, como
la grabacion y el uso de tecnologia musical, puede ser una manera efec-
tiva de integrar el cambio digital en el proceso educativo. En conse-
cuencia, no podemos culpar al curriculo actual de ser incompatible con
la practica vocal. Sin embargo, la falta de una referencia explicita al
canto genera desigualdades de un centro educativo a otro, que en tltima
instancia recae sobre la buena voluntad y preparacion de los maestros.

En este sentido, la formacion musical actual en las universidades en la
mencion en musica de los grados en maestro en educacion primaria es
escasa. La cantidad de 30 créditos ECTS y el limitado tiempo dedicado
a la formacion musical es insuficiente, lo que dificulta la preparacion
de los docentes para ensefiar canto de manera competente. Ademas, una
parte importante de la mencidon en musica puede estar dirigida a otras
prioridades, como comprender el curriculo, disefiar actividades
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musicales, adquirir competencias en la expresion instrumental y corpo-
ral, desarrollar la audicion musical y la ritmica, crear arreglos Orff, etc.
Consecuentemente, los docentes pueden enfrentarse a importantes
desafios en la ensefianza de habilidades vocales y la direccion de coros
escolares debido a la falta de una formacion especializada. Como sefiala
Berron Ruiz (2021), existe un importante problema de falta de forma-
cién musical previa en los estudiantes que cursan la mencion en musica
en el grado en magisterio.

Al respecto, se ha observado que, actualmente, la mayoria de los estu-
diantes que cursan dicha mencion no suelen tener conocimientos musi-
cales previos mas alla de lo que han estudiado en la Educacioén Prima-
ria, en la Educacién Secundaria y en la asignatura troncal de Musica
comun a todos los futuros maestros, lo cual es muy precario [...] Como
se ha puesto de manifiesto, esta circunstancia obliga al profesorado uni-
versitario a dedicar gran parte del tiempo destinado a sus asignaturas a
tratar de proporcionar una base musical elemental a todos los alumnos,
especialmente en cuanto a lectura musical, técnica vocal e interpreta-
cion instrumental, restandolo de la ensefianza de aspectos didacticos,
que se acaban tratando de manera tangencial e insuficiente. (p. 120)

La consecuencia de la escasa formacion musical en las universidades
contribuye a que los maestros no se sientan comodos ni preparados para
cantar a sus estudiantes en los colegios. La falta de apoyo administra-
tivo educativo es un obstaculo significativo. Cuando el sistema educa-
tivo no considera el canto como una prioridad, la formacion musical en
los colegios queda marginada. Esto se refleja en la escasa asignacion
de recursos asignados a la formacion vocal y la ausencia de promocion
de actividades relacionadas con el canto. A esto, conviene sumar las
limitaciones de tiempo asignadas a la educacion musical en el horario
escolar. En gran parte de las comunidades autonomas de Espana, la mu-
sica no es una asignatura o area independiente en el curriculo de prima-
ria, estando vinculada a la plastica y la danza dentro del area de Educa-
cion Artistica. La inclusion transversal de la musica en otras areas tam-
bién puede verse limitada por la presion de cubrir una gran cantidad de
contenido curricular. Los docentes pueden sentir la necesidad de prio-
rizar la ensefianza de otras competencias y contenidos académicos.
Como resultado, el canto a menudo se considera una actividad secun-
daria y se relega a un segundo plano. Esta problematica también se
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observa en educacion infantil. Hernandez Vazquez (2010), en su inves-
tigacion llevada a cabo en 185 escuelas de educacion infantil de la Co-
munidad de Madrid, concluye que:

En el 48% de los centros no existe un tiempo especifico para la musica.
El 37% de los centros tiene 1 clase semanal, el 12% tiene 2 clases se-
manales. El 56% de los centros no tiene especialista de musica. El 85%
de los centros no dispone de instrumentos. El 83% de los centros no
tiene un rincon de la musica. (p. 8).

Para afrontar los desafios estructurales planteados, se requiere de una
serie de acciones y cambios estructurales. En primer lugar, es esencial
otorgar una mayor importancia a las artes en el sistema educativo. Esto
implica cambiar la percepcion y priorizacion de la educacion musical,
equilibrando la atencidén que se otorga a las habilidades lingiiisticas,
matematicas y sociales, como a las artisticas. Abordar este problema
exige un esfuerzo continuo para promover una educacion integral que
valore todas las disciplinas, incluida el canto. Resulta fundamental ha-
cer referencia explicita a la importancia del canto en la legislacion edu-
cativa. Se deben formular politicas educativas mas coherentes que re-
conozcan el papel fundamental de la musica y el canto en la formacion
integral de los estudiantes.

Un aspecto clave para superar estas barreras es la ampliacion de la for-
macion recibida en la mencion en musica de los futuros docentes. Para
ello, es necesario revisar y mejorar los programas de formacion musical
existentes en la actualidad para proporcionar una capacitacion mas es-
pecifica en canto y habilidades vocales. Es fundamental priorizar la for-
macion basica en lenguaje musical para los estudiantes del grado en
educacion primaria que deseen especializarse para ser futuros maestros
en musica. Esto permitird que los maestros estén mejor preparados para
ensefiar y fomentar el canto de manera competente en el aula.

La provision de apoyo administrativo adecuado es un requisito esencial
para crear programas de musica de calidad en las escuelas. Esto incluye
ampliar la asignacion de recursos financieros y la creacion de un en-
torno propicio para el desarrollo de actividades musicales. Es necesario
replantear las prioridades en el sistema educativo y encontrar formas de
hacer que el canto sea mas accesible y atractivo para los estudiantes.
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Esto podria implicar una reorganizacion de horarios escolares y una
mayor inversion en aulas de musica mas atractivas. Ante la gran limi-
tacion horaria del area de musica en educacion primaria, los maestros
generalistas deben buscar formas transversales de incluir el canto en
todas las areas de primaria. También, se deben promover las actividades
musicales y de canto por parte de los estudiantes de la mencién en mu-
sica en las escuelas de educacion primaria.

4.2. DESAFIOS PEDAGOGICOS

Un desafio pedagogico clave es el autoimpuesto prejuicio de no poseer
habilidades musicales para cantar, lo que a menudo se traduce en afir-
mar que uno no tiene oido para la musica o no tiene voz para cantar.
Esta creencia limitante desalienta la participacion en actividades de
canto y musica activa en general, ya que las personas se autolimitan
debido a la percepcion de falta de talento musical. Esta problematica no
es Unicamente acusable a los maestros de colegios espafioles. Como se-
fialan Sawin y Bodkin-Allen (2014) en su estudio con maestros en edu-
cacion infantil en Nueva Zelanda

Los datos del presente estudio sugieren que varios maestros de educa-
cion infantil se sienten ansiosos cuando cantan en sus lugares de tra-
bajo. Es probable que la etiqueta de “no tener oido” [“tone deafness”
en inglés] haya surgido durante la infancia y la adolescencia debido a
la influencia de la familia, los amigos y la escuela. Los participantes
proporcionaron ejemplos de sensibilidad hacia la critica de la voz.
Nuestros participantes “sin oido” [“tone deaf” en inglés] disfrutan o in-
cluso le gusta cantar y estan dispuestos a participar en actividades de
canto, aunque no se consideran musicos y a menudo carecen de con-
fianza. Estas cuestiones repercuten en la vida profesional de los docen-
tes de educacion infantil y pueden tener efectos a largo tiempo en el
desarrollo infantil, la transmision de la cultura y el comportamiento. (p.
257, traduccién propia del inglés)

Para dar respuesta a esta problematica generalizada, es importante fo-
mentar la idea de que la musica es accesible para todos, independiente-
mente del nivel de habilidad, y que el desarrollo de habilidades musi-
cales es un proceso que mejora con la practica y una educacion ade-
cuada. Otro problema pedagodgico es la falta de conciencia de los maes-
tros sobre la importancia de la educacion musical practica. Cada vez
mas maestros de musica no tienen suficientemente interiorizados los
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beneficios del canto, abogando mas por el uso y la promocion de las
Tecnologias de la Informacion y de la Comunicacion (TIC) en el aula
de musica.

Aunque no deja de ser logico, de los resultados presentados se concluye
que la experiencia musical en el &mbito de la Educacién Primaria se
encuentra hasta cierto punto confinada en un entorno digital, algo que,
sin obviar su pertinencia y validez didactica, parece que esta abocando
a que la parte performativa y vivencial tan necesaria en el acto didactico
esté en clara disminucion, al menos, en su dimension artistico-musical.
(Nieto-Miguel, 2022, p. 24)
Consecuentemente, como sefala Nieto-Miguel et al. (2022), se observa
que los profesores mas jovenes son menos propensos a cantar en el aula,
relegando cada vez mas en grabaciones y herramientas TIC, lo que
agrava la tendencia de declive existente. Por otro lado, la falta de per-
sonal calificado en el ambito de la musica es un desafio constante en
muchas instituciones educativas. Esta escasez afecta la calidad de la
educacion, que carece de una metodologia adecuada para ensefiar y tra-

bajar el canto en el aula. Hernandez Vazquez (2010) indica que

Respecto al uso de las canciones en las aulas, podemos decir que este
es el tnico recurso que se utiliza. [...] Solo en un centro, de los 185, se
realizan actividades de preparacion al canto. No existe ninguna meto-
dologia para la ensefianza de las canciones. No existe ningln criterio
vocal-musical para la eleccion del repertorio. Se cantan aquellas can-
ciones que tiene a mano el maestro. (p. 8)

En la actualidad existen numerosos métodos para trabajar el canto, pero
la mayoria de ellos son desconocidos o requieren de una formacion es-
pecifica. Por ejemplo, el método Gordon parte de la ensefnanza natural
de la musica, de forma analoga al lenguaje, comenzando con la escucha
activa, el canto, los recitados y la improvisacion de patrones ritmico-
melodicos para desarrollar progresivamente la “audiacion” o pensa-
miento musical, y solo posteriormente trabajar la lecto-escritura (Pérez
y Pujol, 2015/2017; Pérez et al., 2018).

En este contexto, el uso de una metodologia poco adecuada y el des-
cuido de las relaciones que se producen entre los estudiantes en el aula
puede tener un impacto negativo. Hendry et al. (2022) hablan de “posi-
bles efectos negativos del canto en grupo relacionados con los desafios
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de la dinamica del grupo, como la competencia intragrupal, que puede
danar la autoeficacia, la autoestima y la cohesion del grupo” (p. 1411,
traduccion propia del inglés). Con ello, se resalta la importancia de te-
ner no solo una formaciéon musical que permita al maestro cantar de
forma fluida, sino también una formacion pedagogica que permita ex-
plotar los beneficios del canto.

La preocupacion de bastantes maestros por mantener la disciplina en el
aula puede llevar hacia la rigidez de las normas de comportamiento (Za-
mudio Villafuerte et al., 2013). Asimismo, cuando el personal docente
carece de interés o aprecio por la practica del canto, es probable que las
actividades musicales se vean como disruptivas y afecten negativa-
mente al orden en el aula. Por su parte, la falta de interés de los estu-
diantes por el repertorio escolar puede desincentivar a los docentes a
trabajar el canto, mientras que la inclusion de musica moderna puede,
por el contrario, estimular en exceso al aula. Igualmente, algunos estu-
diantes y docentes consideran que el canto solo es valido si se alcanzan
altos estandares de excelencia, a los que son frecuentemente expuestos
por los artistas, talentos y musicos profesionales que se ven y escuchan
en las redes sociales y la radio. Estas expectativas poco realistas pueden
llevar a desarrollar un miedo al fracaso, el prejuicio de que uno “no vale
para la musica”, y un desinterés generalizado por el canto.

4.3. DESAFIOS SOCIOCULTURALES

En la actualidad, la musica popular contemporanea a menudo presenta
letras con contenidos sexuales explicitos o inapropiados para los nifios,
y esto afecta negativamente al canto en las escuelas. Un género musical
que goza de gran popularidad en Espafa en la poblacion joven y ado-
lescente es el reguetdn, que implica importantes asimetrias de género,
discriminacion machista y sumision sexual de la mujer (Martinez No-
riega, 2014). La falta de regulacion y supervision en la exposicion de
los nifios a este tipo de musica afecta a su propia percepcion de lo que
es adecuado en el &mbito musical.

La musica es una poderosa herramienta para la expresion artistica y el
desarrollo de habilidades creativas en los nifios, y cuando se expone a
contenidos inapropiados intensifica la educaciéon en unos valores
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morales cuestionables. Diaz Urrutia (2008) advierte en un tono critico
de los riesgos de esta cultura musical:

Estos nifios expuestos (sin censura) a estos nuevos referentes musicales,
estan ante el peligro de terminar siendo portadores de un habitus lleno
de practicas disociadas a la expectativa social de aquello llamado “in-
fancia”, lo que los dejaria cada vez mas expuestos a ser protagonistas
de diversos fendomenos como el embarazo y prostitucion infantil, inicio
sexual prematuro, victimas de violacion y objetos de erotizacion. (pp.
163-164)

En la actualidad, en Espafia existe una falta de regulacion nacional ade-
cuada para la exposicion de los niflos a musica que presente letras ex-
plicitas. Al mismo tiempo, se trata de un tema de compleja legislacion.
La musica esta mas que nunca al alcance de todos a través de los telé-
fonos moviles e internet, la television y radio, asi como su distribucion
en los centros comerciales y espacios publicos. En este sentido, nos en-
contramos en una época paradodjica donde la cultura musical dominante
no es adecuada por su letra y contenido para el contexto educativo.

La gran desconexion entre la musica que se ensefia en la escuela (las
canciones populares escolares) y la musica que los estudiantes experi-
mentan en su vida cotidiana (principalmente, musica pop y regueton)
plantea un desafio significativo que no parece tener una solucién clara.
Esta brecha puede llevar a que el canto en la escuela parezca irrelevante
o desactualizado, lo que, a su vez, limita el interés y la participacion de
los estudiantes. Abordar esta desconexion es esencial para hacer que la
educacion musical sea mas relevante y atractiva para los jovenes. Una
posible solucion para abordar este desafio es la adaptacion de las letras
de las canciones para ensefiar contenidos educativos relevantes. Esto
implica reescribir las letras de canciones populares de regueton para
incluir mensajes positivos, educativos y culturalmente enriquecedores.
Al combinar la musica contemporanea que atrae a los estudiantes con
letras que promuevan valores, conocimiento y sensibilidad, se puede
aprovechar la motivacion de los estudiantes hacia los géneros musicales
para promover la practica del canto en la escuela. Esta estrategia pre-
senta una oportunidad para abordar temas importantes, como la igual-
dad de género y la conciencia social, que se encuentran tan presentes
en el curriculo de la LOMLOE (Ley Orgéanica 3/2020).



Los gustos y preferencias de los estudiantes evolucionan constante-
mente, y en la era de la tecnologia y las redes sociales, la expresion
corporal, influenciada por las modas actuales a través de redes sociales
como TikTok, a menudo hace que se perciba el movimiento como una
opcion mas atractiva frente al canto. A su vez, la exposicion constante
en las redes sociales a talentos musicales genera una vision poco rea-
lista de las habilidades propias como cantantes. Los estandares de per-
feccion y talento pueden ser abrumadores, lo que lleva a que los estu-
diantes se sientan inseguros acerca de sus propias habilidades vocales
y, en ultima instancia, disuade la participacion en actividades de canto.

A su vez, en nuestra sociedad, el canto no se valora ni practica amplia-
mente, lo que influye directamente en la presencia del canto en la es-
cuela (Mufioz Muiioz, 2019). Cuando el canto no forma parte de la cul-
tura cotidiana, lleva a la creencia de que no es una habilidad relevante
o valiosa en la vida. Esta falta de valoracion del canto se refleja en la
educacion musical, donde la musica vocal recibe menos atencion que
otras expresiones. Otro de los desafios socioculturales clave es el miedo
al ridiculo al cantar en publico en el entorno educativo. Este miedo de-
riva de la preocupacion por el juicio de los demas y la posibilidad de
ser objeto de burla. Tanto estudiantes como maestros pueden sentirse
incomodos al cantar frente a otros, lo que limita su participacion en
actividades musicales (Shei y Shei, 2017). La creacion de un ambiente
positivo y de aceptacion es esencial para superar este miedo y fomentar
la expresion vocal sin inhibiciones.

En nuestra cultura sigue persistiendo la idea que la educacion musical
se vincula inicamente con la musica clasica y la musica sigue a menudo
percibiéndose erroneamente como un lujo y no como una parte funda-
mental de la educacion. La falta de recursos y apoyo para actividades
musicales en la sociedad es una consecuencia de esta perspectiva, lo
que disminuye las oportunidades de participacion en el canto y la mu-
sica en general. La educacion musical es una parte esencial del desarro-
llo de habilidades y la expresion creativa de los estudiantes, y su im-
portancia debe ser reconocida y promovida en todos los niveles educa-
tivos (Petress, 2005).



Por otro lado, en las actividades extracurriculares, se puede observar
generalmente una falta de oferta de actividades musicales de canto y
una preferencia por las actividades deportivas. Superar estas barreras
requiere encontrar un equilibrio garantizando que el canto sea accesible
y atractivo para toda la comunidad educativa. La cultura escolar actual
pone un fuerte énfasis en los resultados académicos, relegando el canto
a un segundo plano. La percepcion erronea por parte de las familias de
que la musica es una distraccion o no es fundamental en la educacion
de los nifios tiene un impacto negativo marcado. La colaboracion entre
la escuela y la comunidad es esencial para promover la importancia de
la educacion musical.

Para abordar los problemas socioculturales que se han expuesto, es im-
portante promover actividades que fomenten la autoexpresion vocal sin
miedo a la critica. La inclusion de actividades grupales que promuevan
la colaboracion y la solidaridad, en lugar de la competencia, puede ayu-
dar a los estudiantes y maestros a sentirse mas comodos al cantar. Ade-
mas, se deben llevar a cabo campafias de concienciacion para destacar
la importancia del canto como una forma valiosa de expresion y comu-
nicacion, que permitan reducir los estigmas y prejuicios asociados con
el canto.

5. CONCLUSIONES

En este capitulo, se han explorado los desafios estructurales, pedagdgi-
cos y socioculturales que afectan a la poca presencia del canto en las
escuelas. Los desafios estructurales han abordado cuestiones como la
falta de recursos, la escasez de programas de formacion especifica, o la
falta de priorizacion del canto en el sistema educativo. En cuanto a los
desafios pedagogicos, se han comentado los prejuicios autoimpuestos
(como, por ejemplo, “no tengo voz” o “no tengo oido™), el desconoci-
miento de material didactico-musical atractivo basado en el canto o la
falta de interés por parte de los estudiantes. Por otro lado, los desafios
socioculturales han destacado problemas como el miedo al ridiculo y la
desconexion entre musica escolar y popular, con la consecuente falta
de exposicion a un repertorio musical variado.



Superar estos desafios requerird de un esfuerzo conjunto para reformar
el sistema educativo, promover una cultura del canto a través de todas
las areas de primaria y crear conciencia en la sociedad sobre los bene-
ficios de la educacion musical, a través de una formacion dedicada a
maestros y familias. En este sentido, las conclusiones del presente ca-
pitulo coinciden con las de Nieto-Miguel et al. (2022):

[...] se hace urgente y necesario establecer y disefiar unos criterios mu-
sicales basicos que ayuden a hacer una seleccion critica de las cancio-
nes que usen los docentes en el aula y que, en cierta forma, permitan a
los maestros sentirse seguros con sus propuestas musicales y que, ade-
mas, permitan recuperar el valor de la voz cantada en el aula. (p. 24)

La principal limitacion del presente trabajo estd impuesta por su meto-
dologia centrada en la revision documental. Para contrarrestar esta li-
mitacion, es recomendable ampliar el estudio con el anélisis de contex-
tos educativos especificos para analizar la complexidad de la problema-
tica de la realidad musical del aula. Para futuras investigaciones, se pro-
pone la realizacion de estudios que recojan informaciéon del aula de
forma andnima a través de diarios de campo, cuestionarios y entrevis-
tas. Ademas, seria recomendable ampliar la muestra no solo a los estu-
diantes, sino también a las familias, docentes, directores de centros edu-
cativos, inspectores y legisladores, para comprender mejor los factores
por los que se canta tan poco en los colegios. También, con el presente
trabajo se invita a los investigadores y educadores a desarrollar mate-
riales didacticos especificos de canto para la escuela y a compartir ex-
periencias docentes exitosas que promuevan el canto.
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1. INTRODUCTION. IT'S IN OUR DNA TO DEFEND THE
ENVIRONMENT

Over recent decades, the scientific community has conclusively docu-
mented the drastic transformations that human activity has inflicted on
the global environment (Romanello et al., 2022). These alterations,
ranging from carbon dioxide-induced global warming to biodiversity
loss due to habitat degradation, pose a significant threat to the planet's
ecological stability and, therefore, to human well-being and survival
(Ferndndez, 2013; IPCC, 2021). Research in fields such as climatology,
ecology, and oceanography has provided alarming data on the magni-
tude and speed of these changes (Sachs et al., 2017). The increasing
frequency and intensity of extreme weather events, ocean acidification,
and rapid glacier decline are just some of the tangible manifestations of
an unprecedented environmental crisis (Jeffry et al., 2021). Therefore,
combatting this crisis has long demanded a multidisciplinary and coor-
dinated response addressing both the underlying causes and the emerg-
ing symptoms of this global disturbance (United Nations, 1992).

— 396 —



However, beyond technological and political solutions, it is crucial to
address a fundamental but often overlooked dimension: human aware-
ness and behavior. Anthropocentrism, understood as the belief that hu-
manity is at the universe's center and that all other entities and phenom-
ena exist primarily for its benefit, has been identified by various studies
as a conceptual root underpinning many contemporary unsustainable
practices (Lewis & Maslin, 2015). In this context, the significance of
education and experiential training emerges as essential tools to reshape
our relationship with the environment (UNESCO, 2017). Education not
only conveys knowledge but also shapes values, attitudes, and behav-
iors. Herein lies the central proposal of this work: the potential inter-
section of physical exercise, physical education, and environmental
awareness. Although at first glance these areas may seem disconnected
from the environmental realm, deeper analysis reveals significant op-
portunities to integrate ecological principles into the practice and teach-
ing of physical exercise. When appropriately contextualized, these ac-
tivities can serve as experiential bridges connecting individuals directly
and tangibly to their surroundings, facilitating the internalization of en-
vironmental concepts and values (Baena-Morales & Gonzalez-Villora,
2022). This approach offers not only an innovative means to address
environmental awareness within physical education but also aligns with
several Sustainable Development Goals (SDGs) proposed by the
United Nations (United Nations, 2015). Therefore, this work will ex-
plore the validity, applicability, and potential impact of this proposal
within the broader context of global efforts to address the current envi-
ronmental crisis.

Firstly, it's essential to clarify that when discussing sustainable devel-
opment, we refer to a multidimensional term. The environmental di-
mension, although pivotal, is just one facet of the triptych that com-
poses sustainable development (The Brundtland Commission, 1987;
Washington, 2015). Alongside it exist the social and economic dimen-
sions, both equally crucial to achieving a lasting equilibrium in our re-
lationship with the planet. While the environmental dimension focuses
on protecting and preserving our natural resources and biodiversity, the
social aspect centers on ensuring human needs, such as health,
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education, and justice, are met equitably. Concurrently, the economic
dimension aims to ensure productive activities are viable in the long
run and that the benefits generated are fairly distributed. This three-
dimensional framework guides us towards a future where present and
future generations can harmoniously coexist with the environment
(Purvis et al., 2019). Centered solely on the environmental perspective,
humanity's relationship with the environment has seen significant
changes throughout history. From an evolutionary standpoint, early hu-
mans lived in close symbiosis with nature, relying directly on it for sur-
vival. However, with the advent of agriculture and subsequent industri-
alization, this relationship began to take on a more dominant and ex-
ploitative character (Mohammadi et al., 2015). Ancient civilizations,
from Mesopotamia to the Mayans, displayed profound respect and ad-
miration for nature's forces. The sun, moon, rivers, and mountains were
often deified and worshipped. These cultures inherently understood the
natural balance and the need to live in harmony with their environment
(Barrera-Bassols & Toledo, 2005). Centuries later, during the Industrial
Revolution, a turning point emerged. With the introduction of machin-
ery and advanced techniques, production and consumption surged. Cit-
ies grew, and vast land expanses were transformed to meet a growing
population's demands. Nature began to be seen more as a resource to
exploit than an entity with which to coexist. Air and rivers became pol-
luted, and vast forested areas were cleared, leading to ecological con-
sequences still resonating today (Cheng et al., 2021).

By the 20th century, an awakening of ecological consciousness ensued,
as the detrimental effects of unchecked industrialization became evi-
dent. The scientific community started documenting and warning about
phenomena like global warming, biodiversity loss, and soil degrada-
tion. This period also witnessed the emergence of environmentalist
movements, organizations, and activists advocating for environmental
protection (Sessions, 1987). The 1960s and 1970s, in particular, saw a
surge in ecological consciousness, marked by the celebration of the first
Earth Day in 1970 and influential works such as Rachel Carson's "Silent
Spring" (Carson, 1996). Today, we find ourselves in a quest for bal-
ance, where environmental awareness has evolved from mere
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conservation towards a more holistic sustainable development ap-
proach (Olsson et al., 2016). The consequences of climate change, soil
degradation, and biodiversity loss are no longer abstract phenomena but
tangible realities affecting millions (Romanello et al., 2022). Interna-
tional agreements, like the Paris Agreement, reflect a global commit-
ment to address these challenges (Falkner, 2016).

Thus, the evolution of environmental consciousness stands as testi-
mony to the adaptive and reflective nature of humanity. However, at
this pivotal juncture in our trajectory, there is a burgeoning understand-
ing that our future hinges on our ability to coexist and collaborate with
the natural world. Environmental consciousness is not solely the result
of the accumulation of scientific data and facts; at its core, it also entails
a profound shift in human perceptions, attitudes, and values towards the
environment. This transformation, while rooted in scientific principles,
is heavily influenced by both individual and collective psychology, as
well as sociocultural constructs. Thus, we can intuit the notable signif-
icance of education in this respect (UNESCO, 2017).

From a psychological standpoint, humans possess an innate proclivity
towards nature, a phenomenon termed "biophilia." E.O. Wilson, the bi-
ologist who popularized this term, posits that evolution has shaped our
psyche to harbor affinity for the natural world, owing to our history as
beings intrinsically linked with nature (Barbiero & Berto, 2021). Nature
experiences, such as walking through a forest or hearing bird songs,
have measurable impacts on our mental health (Hansen et al., 2017).
Such experiences can alleviate stress, enhance concentration, and foster
a sense of well-being. Moreover, perceiving the beauty and awe of the
natural world can trigger profound emotional responses that bolster our
connection and concern for the environment (Rajoo et al., 2020).
Throughout history, different cultures have crafted varied narratives
and symbolisms surrounding nature. While some cultures have devel-
oped cosmologies that view nature as sacred and worthy of reverence,
others have embraced more utilitarian perspectives, seeing the environ-
ment primarily as a resource. These cultural constructs play a pivotal
role in how communities interact with their surroundings. For instance,
in many indigenous cultures, the land is not merely seen as a material
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asset but as a living entity deserving respect and protection. These be-
liefs, entrenched in traditions and rituals, directly influence conserva-
tion practices and sustainable resource usage (Welch et al., 2021).

Nevertheless, it is imperative to begin early. We must consider that hu-
mans are socialized into values, beliefs, and attitudes through education
and social interactions. Educational curricula that incorporate environ-
mental education not only impart knowledge but should also cultivate
pro-environmental values and attitudes (Evans et al., 2017). Socializa-
tion in settings where sustainability is cherished can positively influ-
ence the formation of environmental consciousness. Therefore, at its
core, environmental awareness is an amalgamation of psychological,
cultural, and social influences (Baena-Morales & Froberg, 2023). To
nurture and strengthen it, it's essential to acknowledge and address this
intricate and multifaceted interaction, recognizing that each individual
and community has its unique relationship with the natural world, based
on a rich tapestry of experiences, beliefs, and values. It is here, at this
juncture, that we frame the analysis of this work, exploring the value of
Education and specifically a unique subject like Physical Education in
the development of environmental consciousness.

The global environmental crisis demands multifaceted solutions, and in
this context, education emerges as a pivotal tool for fostering a deeper
environmental consciousness (Rieckmann et al., 2017). Education not
only imparts knowledge but also shapes attitudes, skills, and values,
positioning itself as a catalyst for change. The United Nations Sustain-
able Development Goals (SDGs), with their 169 specific targets, under-
score the quintessential role of education in several of its objectives.
Let's examine how education aligns with these goals and how it can
drive a more deeply rooted environmental consciousness.

Target 4.7 emphasizes: "By 2030, ensure that all learners acquire the
knowledge and skills needed to promote sustainable development, in-
cluding, among others, through education for sustainable development
and sustainable lifestyles, human rights, gender equality, promotion of
a culture of peace and non-violence, global citizenship, and apprecia-
tion of cultural diversity and of culture’s contribution to sustainable de-
velopment." Within this target, it's paramount to incorporate



environmental consciousness in educational curricula. This implies in-
tegrating the study of ecosystems, biodiversity, and sustainable prac-
tices in teaching from primary to tertiary education. Here, Target 6.b
underscores: "Support and strengthen the participation of local commu-
nities in improving water and sanitation management." Education plays
a crucial role in understanding the importance of water in ecosystems
and human life. Through education, we can teach future generations to
value and safeguard our water resources, understanding the nexus be-
tween consumption, water conservation, and ecological health. Within
this goal, Target 13.3 stipulates: "Enhance education, awareness-rais-
ing, and human and institutional capacity on climate change mitigation,
adaptation, impact reduction, and early warning." Education is a pri-
mary means to inform and raise awareness about the causes and conse-
quences of climate change, encouraging the adoption of more sustaina-
ble and conscious behaviors. It might also be pertinent to discuss SDG
15 Life on Land, where Target 15.3 aspires to: "By 2030, combat des-
ertification, restore degraded land and soil, including land affected by
desertification, drought, and floods, and strive to achieve a land degra-
dation-neutral world." Education is an indispensable tool for teaching
about the importance of soil conservation, reforestation techniques, and
sustainable farming practices. Clearly, these are merely superficial ex-
amples of how education can enhance environmental awareness, but
education is not merely a knowledge transfer process; it's a transform-
ative tool capable of shaping individuals' consciousness and attitudes
toward their environment. The SDGs and their specific targets provide
a lucid and tangible framework to integrate environmental conscious-
ness into global educational systems. As we strive to meet these ambi-
tious goals, it's essential to recognize and leverage the power of educa-
tion to catalyze change, instill sustainable values, and promote a
greener and fairer future for all. It is from this standpoint that we will
focus on the role of Physical Education.



2. PHYSICAL EDUCATION IN PROMOTING
ENVIRONMENTAL AWARENESS: PRACTICAL
STRATEGIES AND LINKS TO THE SDGS

Physical Education has the potential not only to strengthen the body
and mind but also to cultivate environmental awareness in students
(Lynch, 2019). Outdoor activities and interaction with the environment
provide unique opportunities to learn about the environment in practical
and meaningful ways (Santos-Pastor et al., 2022). Let us explore how
this awareness can be integrated into the PE curriculum, with practical
and theoretical examples, and how it relates to the goals of the SDGs.

2.1. ECOLOGICAL EXCURSIONS IN NATURE

Ecological excursions in nature, integrated within the context of Phys-
ical Education, offer a unique fusion of physical activity and environ-
mental learning. These outdoor ventures, whether to forests, mountains,
wetlands, or coasts, enable students to immerse themselves in natural
settings, reinforcing their physical and emotional connection to the en-
vironment. By walking along natural trails, students not only benefit
from exercise and fresh air but also gain direct exposure to biodiversity,
learning in situ about local flora and fauna, ecosystems, and their deli-
cate balance. Supplementary activities, such as species identification,
bird watching, or even collaborative waste collection, can instill values
of respect, conservation, and environmental responsibility. These tan-
gible and experiential encounters have the power to elicit a profound
appreciation and understanding of nature, rendering ecological excur-
sions an invaluable pedagogical tool for molding robust and enduring
environmental consciousness in the youth. SDG Linkage: This activity
correlates with SDG 15 (Life on Land) and its goal of conserving ter-
restrial ecosystems and their biodiversity.

2.2. SUSTAINABILITY-ORIENTED SPORTS

The creation or adaptation of traditional games requiring the use of re-
cycled or reusable materials, such as using sand-filled plastic bottles as
cones or old clothes to make balls. Sports oriented towards



sustainability aim to harmonize physical activity with environmental
responsibility, focusing not just on individual well-being but also on
planetary welfare. These sportive modalities incorporate ecological
principles in their practices, emphasizing material reuse, diminishing
environmental impact, and fostering ecological awareness among par-
ticipants. A prime example of this trend is "plogging", merging jogging
with waste collection. Equipped with gloves and bags, runners collect
trash on their route, converting their daily exercise into an environmen-
tal mission. This initiative, originating from Sweden, has gained global
traction, showcasing how traditional sports can adapt and evolve to ad-
dress the pressing environmental needs of our era. These practices un-
derscore the notion that physical activity can be a potent platform for
advocating change, uniting communities around shared objectives of
health and sustainability. SDG Linkage: Directly associated with SDG
12 (Responsible Consumption and Production) by promoting material
reuse and waste reduction.

2.3. ROLE-PLAYING GAMES AND SIMULATIONS

A game could be devised where students assume roles of different
stakeholders in an environmental issue, like climate change. They could
research and debate solutions from their roles, amalgamating physical
and cognitive learning. Role-playing games and simulations within the
realm of environmental education emerge as exceptionally effective
pedagogical tools to foster a deep understanding of contemporary envi-
ronmental challenges. By adopting varied roles, be it as stakeholders,
conservation bodies, businesses, or politicians, students can delve into
intricate socio-environmental dynamics, analyzing and discussing so-
lutions from multiple viewpoints. These activities, merging cognitive
and practical learning, offer a safe environment for experimentation,
decision-making, and observing the repercussions of these decisions in
simulated settings. Immersing in these roles, students not only gain a
nuanced comprehension of human interactions with the environment
but also hone critical skills in thinking, negotiation, and decision-mak-
ing. This active and immersive methodology facilitates profound re-
flection on individual and collective responsibilities in the face of the



environmental crisis, promoting meaningful and lasting learning. SDG
Linkage: Aligns with SDG 13 (Climate Action), fostering awareness
and action against climate change.

2.4. CREATION OF GREEN SPACES

Students could engage in tree planting or establishing gardens within
the school environment. While partaking in physical activity, they learn
about the significance of vegetation and biodiversity. The establish-
ment of green spaces in the educational context stands as a strategic
initiative to meld physical education practices with environmental sen-
sitization. Engaging students in activities like tree planting, formation
of school gardens, or setting up community gardens, not only encour-
ages active participation in physically demanding tasks but also imparts
the importance of regeneration and conservation of natural spaces.
These projects, besides enhancing and ameliorating air quality in school
and community settings, serve as live laboratories where youth learn
about botany, ecology, and sustainability. The tangible transformation
of a space, from a barren plot to a verdant oasis, reinforces the concept
of responsibility and environmental stewardship, showcasing to stu-
dents the direct and positive impact of their actions on the environment,
and fostering a harmonious and respectful relationship with nature.
SDG Linkage: Associated with SDG 15 and the goal to combat deser-
tification and encourage biodiversity.

2.5. PHYSICAL EDUCATION AND SUSTAINABLE MOBILITY

Encourage students to commute to school by bicycle or walking. A
"Car-Free Day" could be organized, promoting the use of non-motor-
ized means of transportation. Integrating sustainable mobility into
physical education represents a contemporary approach to concurrently
address physical well-being promotion and environmental impact re-
duction. By urging students to embrace active transport modes, like
walking, cycling, or skating, a daily exercise routine is encouraged
while minimizing reliance on motorized vehicles, thus curbing green-
house gas emissions and enhancing urban air quality. These practices,
apart from bolstering cardiovascular health and improving physical



capability, also inculcate in the youth values pertinent to sustainability
and environmental care. By weaving activities and lessons on sustaina-
ble mobility into physical education curricula, future generations are
prepared to confront the challenges of burgeoning cities, fostering
healthy and sustainable lifestyles that benefit both the individual and
the planet. SDG Linkage: This approach aligns with SDG 11 (Sustain-
able Cities and Communities) and the promotion of sustainable
transport systems.

2.6. THEORETICAL STUDY OF SPORTS ANS THE ENVIRONMENT

The theoretical study of the intersection between sports and the envi-
ronment offers crucial insight into how sports practice impacts and is
influenced by natural ecosystems. By analyzing topics such as resource
use in the production of sports equipment, the ecological footprint of
major sporting events, or the adaptability of sports to climate changes,
students are faced with a critical reflection on sustainability within the
sports realm. This academic perspective, framed within physical edu-
cation curriculums, provides an opportunity for young people to under-
stand the interconnected nature of sport and the environment. Moreo-
ver, by incorporating case studies, research, and debates, a critical
awareness of how sports practices can be adapted or reformed to be
more respectful of the environment is promoted, thus fostering a sports
culture that aligns with the principles of sustainability and ecological
responsibility. Students can investigate the environmental impact of
different sports, such as golf, which uses large amounts of water and
can affect local ecosystems, and propose sustainable alternatives. Link
to SDGs: Related to SDG 12, promoting understanding and action to-
wards more responsible production and consumption.

2.7. AQUATIC ACTIVITIES AND EDUCATION ON WATER RESOURCES

During swimming classes or activities in lakes or rivers, students can
learn about water conservation, the importance of keeping water bodies
clean, and aquatic ecosystems. Implementing aquatic activities in an
educational setting opens a unique window for raising awareness about
the importance and management of water resources. By immersing



students in activities like swimming, diving, or canoeing, they are not
only introduced to disciplines that promote coordination, endurance,
and physical skills but also given the chance to directly connect with
the vital resource that is water. This hands-on experience can be en-
riched with lessons about the global scarcity of freshwater, the water
cycle, and the need for conservation and responsible use of these re-
sources. By experiencing first-hand the beauty and serenity of aquatic
environments, students can develop a deeper and personal appreciation
of water's value, better understanding its essential role in life and the
pressing need to protect it. In this way, physical education becomes a
vehicle for conveying not only sports skills but also knowledge and val-
ues related to water sustainability. Link to SDGs: Directly related to
SDG 6 (Clean Water and Sanitation) promoting the conservation and
sustainable use of water resources.

2.8. YOGA, MINDFULNESS, AND CONNECTION WITH NATURE

Practicing yoga or meditation outdoors allows students to connect with
their surroundings, fostering a deeper and more conscious relationship
with nature. Yoga and mindfulness practices, beyond their known ben-
efits for the mind and body, serve as essential bridges to strengthen the
individual's connection with nature. Through postures, breathing tech-
niques, and meditation, practitioners are guided towards a state of full
awareness, where the perception of the environment and the recognition
of oneself in relation to the universe are intensified. Conducting these
practices outdoors, whether in forests, beaches, or parks, amplifies this
connection, allowing the individual to feel the Earth's energy, the whis-
per of the wind, or the rhythm of the waves. This integration with nat-
ural elements fosters a deep appreciation and respect for the environ-
ment, as by connecting with oneself, the interdependence with the eco-
logical environment is recognized. In this way, yoga and mindfulness,
when practiced in harmony with nature, become powerful tools to cul-
tivate environmental awareness rooted in the recognition of the union
between humans and the vast fabric of life. Link to SDGs: Although
indirectly, these practices can promote peace, justice, and strong insti-
tutions, in line with SDG 16.
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As observed, Physical Education, traditionally focused on the develop-
ment of motor skills and health promotion, has the potential to play a
crucial role in shaping environmentally conscious citizens. By combin-
ing theory and practice and aligning with the SDGs, PE can be a pow-
erful tool to address the environmental challenges of the 21st century,
instilling in young people values and practices that endure in their adult
lives.

3. PHYSICAL EDUCATION: PROMOTING
ENVIRONMENTAL AWARENESS THROUGH
SUSTAINABLE COMPETENCIES

Given the urgent need to address the complex environmental, social, and
economic issues facing our planet, education emerges as a key pillar to
foster change towards a more sustainable future. In this context,
UNESCO has played a leading role in promoting Education for Sustain-
able Development (ESD). Aiming to provide clear guidance and refer-
ence for educators and institutions, UNESCO developed the "Compe-
tencies for Sustainable Development", a set of skills, attitudes, and val-
ues essential to be cultivated in individuals so that they can actively and
effectively contribute to the construction of sustainable societies
(Rieckmann, 2018). This reference serves as a fundamental framework
to integrate sustainability into various educational areas, including phys-
ical education (Baena-Morales et al., 2023).

Physical education has evolved beyond its traditional focus on mere
physical performance, adopting a crucial role in the comprehensive
training of individuals aware of current environmental challenges.
Through practical and theoretical activities, PE can cultivate essential
competencies that lead to greater environmental awareness and a com-
mitment to sustainability. Regarding Systems Thinking, PE can address
this concept by exploring how our actions in a sport or activity can affect
the environment. For instance, a simple walk in the woods can become
a lesson on the interconnection between species, the importance of keep-
ing trails clean, and how deforestation affects local and global ecosys-
tems. Related to anticipatory competencies: PE can teach students to



foresee the environmental impacts of their actions. For example, plan-
ning an outdoor sports day might include a discussion on how to choose
locations with minimal environmental impact or how to properly collect
and recycle waste generated during the event. In summary, the norma-
tive competency could be addressed through the choice of sustainable
sports materials, such as balls made from recycled materials or ethically
manufactured sports clothing, allowing students to reflect on how their
consumption decisions can affect the environment and society. On the
other hand, strategic competency, if organizing a "green" sports event,
such as a marathon, promoting the use of public transportation or bicy-
cles to get to the location, distributing water in reusable containers, and
promoting sustainable eating habits, is a practical example of how PE
can instill sustainability-focused planning. Related to the collaboration
competency, developing a project in which students work together to
create a school garden or sustainable play space can teach them the im-
portance of teamwork, empathy, and mutual commitment to an environ-
mentally responsible goal. Critical thinking could be addressed through
class debates on the ecological footprint of major sporting events or the
impact of sports tourism in natural areas, students can develop a critical
attitude towards established practices and seek more sustainable alter-
natives. Improving self-awareness, through reflection activities after a
yoga or meditation session in nature, students can connect with their
surroundings, reflecting on their place in the world and their responsi-
bility towards it. Finally, integrated problem-solving might be enhanced
perhaps by designing campaigns to promote ecological sports in the
community or creating solutions to reduce waste at sports events; stu-
dents put into practice various competencies to address real sustainabil-
ity issues. Therefore, PE, by merging physical movement with environ-
mental awareness, not only shapes healthy bodies but also conscious
minds. By integrating these competencies into its curriculum, PE posi-
tions itself as a fundamental tool in building a more sustainable and con-
scious future.
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4. CONCLUSION

In the intricate fabric of challenges faced by contemporary society, the
environmental crisis and the urgency of sustainable development stand
out as central elements on the global agenda. Against this backdrop,
there emerges a pressing need to redefine and redirect educational strat-
egies, expanding their reach to cultivate a global citizenship that is
aware of and committed to sustainability. Physical education, in this
context, is no exception. UNESCO, with its establishment of the "Com-
petencies for Sustainable Development", has provided a clear structure
reflecting the interconnection between education and sustainable devel-
opment. These competencies are not just a set of skills, attitudes, and
values; they represent the roadmap for educational institutions, teach-
ers, and students to actively engage in building a future more respectful
and harmonious with our planet. Through the exploration of different
modes and practices within physical education, we've seen how it's pos-
sible and essential to integrate environmental awareness into the curric-
ulum. From ecological excursions highlighting the beauty and fragility
of nature to innovative sports like plogging, which combines physical
activity with environmental responsibility, physical education becomes
fertile ground for sowing the seeds of transformative change. The the-
oretical study of the relationship between sports and the environment,
the inclusion of role-playing and simulations, and the promotion of sus-
tainable mobility, among others, are tangible examples of how physical
education can be a vehicle for awareness and action. Also, by creating
green spaces in educational institutions or adopting practices of yoga
and mindfulness, a deeper and more respectful connection with nature
is promoted, fostering self-awareness and reflection. However, it is im-
portant to emphasize that beyond the incorporation of these activities
and practices, what is essential is the focus and intention behind them.
UNESCO's competencies, from systems thinking to integrated prob-
lem-solving, are not just boxes to check on an educational checklist.
They represent a call to action, a genuine commitment to building a
world where human well-being harmonizes with the health of the
planet. In conclusion, it's vital to recognize that, while physical educa-
tion plays a crucial role, the task of cultivating environmental



awareness and promoting sustainable development is shared. It requires
the collaboration and commitment of all sectors of society, from edu-
cators to policymakers, media, and businesses. Physical education, with
its potential to merge movement, reflection, and action, can be a guid-
ing light on this journey, showing that every step, every jump, and every
gesture counts in building a sustainable future. With a clear vision,
commitment, and collaboration, we can transform physical education
into a powerful tool for change, fostering more conscious, active, and
responsible future generations for our planet.
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