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INTRODUCCION

La actividad fisica en la infancia y la adolescencia conllevan una serie de adaptaciones y
beneficios fisiologicos y psicolégicos en la salud que son inestimables, la adquisicion de
habitos de actividad fisica saludables durante la infancia, permiten que estos se mantengan
en la adolescencia y la vida adulta. Un nifio activo fisicamente, suele ser un adolescente
activo fisicamente y también un adulto en el que la actividad fisica hace parte de su vida

diaria (1).

La asociacion entre nifio activo y adulto activo esté ligada evidentemente a la experiencia
personal vivida. Las actitudes negativas frente al ejercicio o deporte en la nifiez se trasladan
a la edad adulta, por ello es importante que la actividad fisica en la infancia se integre de
forma lidica y agradable, incluyendo no solo el deporte competitivo, sino también la
actividad fisica asociada al transporte, a la vida diaria, al tiempo libre, a la diversion, entre

otras (2).

En el caso del nifio escolar, esta adherencia a la practica de actividad fisica inicia en su
seno familiar y se complementa en gran parte en la escuela o colegio; éste se ve expuesto
a la actividad fisica regular dada por su curriculo académico 6 porque practica algun tipo de
actividad fisica extraescolar, generando asi beneficios no solo a nivel sistémico (3), sino
también a nivel de procesos cognitivos, las cuales segun Sibley y Etnier en 2002 generan
niveles mas altos de concentracién de energia, cambios en el aspecto fisico que mejoran
la autoestima y un mejor comportamiento social que incide positivamente sobre la atencion

y la memoria.



Kleim en el 2002 afirma que la actividad fisica tiene una influencia clara sobre la memoria
porque se aumenta la saturacidbn de oxigeno y la angiogénesis en areas del cerebro
esenciales como la corteza motora para la realizacién de tareas, sobre todo la actividad
fisica de moderada a alta intensidad segun su estudio. Eaton en el 2012 soporta esta idea
afirmando que la practica de actividad fisica mejora ademas la atencion, la concentracion e

influye positivamente sobre el comportamiento.

Por otra parte, entendiendo que las necesidades escolares y que los cambios actuales en
los estilos de vida generan que los nifios y nifias pasen mayor tiempo en las escuelas, se
quiere identificar la influencia que la actividad fisica realizada al interior de la institucién
educativa, tiene sobre la atencién y la memoria, como funciones muy importantes para los

procesos de aprendizaje en escolares y determinantes para su desarrollo y crecimiento.



1. MARCO CONCEPTUAL

1.1 JUSTIFICACION

En Colombia la educacion se define como un proceso de formacion permanente, personal,
cultural y social que se fundamenta en una concepcion integral de la persona humana, de

su dignidad, de sus derechos y de sus deberes (4).

En la Constitucién Politica Colombiana se dan las notas fundamentales de la naturaleza del
servicio educativo. Alli se indica, que se trata de un derecho de la persona, de un servicio
publico que tiene una funcion social y que corresponde al Estado regular y ejercer la
suprema inspeccion y vigilancia respecto del servicio educativo con el fin de velar por su
calidad, por el cumplimiento de sus fines y por la mejor formacién moral, intelectual y fisica
de los educandos. También se establece que se debe garantizar el adecuado cubrimiento
del servicio y asegurar a los menores las condiciones necesarias para su acceso Yy

permanencia en el sistema educativo.

Segun la definicién dada por el Ministerio de Educacion de Colombia en 2016, la educacion
debe proveer una formacion moral, intelectual y fisica en los educandos; esto significa que
la educacién escolar no solo actia en funcion del aprendizaje en términos conceptuales,
sino también en términos del aprendizaje social y cultural. Uno de los elementos a los que
le ha apuntado el proceso educativo en Colombia es al desarrollo de habilidades para la
vida, las cuales el sujeto desarrolla no solamente desde la fundamentacion conceptual, sino
en su crecimiento como ser humano, sujeto integral y en las interacciones que desarrolla a

lo largo de ese proceso.



La actividad fisica contribuye a ese desarrollo integral en tanto favorece procesos de
interaccion como potenciadora del desarrollo humano, permite al individuo relacionarse con
su entorno involucrando el movimiento corporal (58), como satisfactor transversal de
necesidades, facilita el desempefio en circulos sociales, procesos de identidad, empatia y
una conciencia del cuerpo propio y del otro; un cuerpo humano, no solo entendido desde lo
fisico y material, sino como aquel cargado de significados, historias vividas y construcciones
subjetivas que se manifiestan en la forma como el sujeto se mueve y se expresa; en otras

palabras, hace manifiesta la corporalidad (59).

Por ende, la actividad fisica puede considerarse desde una perspectiva biolégica como
aquella que engloba potencialidades fisicas y su desarrollo a partir de elementos fisicos y
fisioldgicos orientada a la obtencién de resultados que se pueden comparar y estandarizar,
también desde una perspectiva social amplia como aquella que involucra aspectos
relacionados con la cultura, el lenguaje, los procesos de socializaciéon y el desarrollo
humano (58), los cuales son fundamentales en el aprendizaje escolar porque logra un
desarrollo integral del estudiante dado a que enmarca a la persona en un todo; la actividad
fisica desde sus beneficios fisicos y fisiol6gicos, sumado con la interaccién social y el
desarrollo de habilidades de integracidn que genera, hacen que el aprendizaje se facilite en

tanto involucra aspectos a los cuales esta expuesto el nifio o nifla en su diario escolar.

Dentro de este desarrollo integral se ha encontrado que la participacién de los estudiantes
en un deporte o en un ejercicio fisico, puede ayudar a construir una autoestima mas sélida
(6), una auto-imagen positiva (7) y una mejora de la calidad de vida entre nifios y adultos
(8); la actividad fisica es un protector importante para aquellas personas que tienen un auto

concepto bastante bajo segun Gruber en 1986.



A partir de los resultados obtenidos por Gutiérrez en 1995, sus investigaciones concluyen
gue los valores mas propicios de alcanzar a través de la actividad fisica son los valores

sociales y los valores personales.

Valores sociales: participacion de todos, respeto a los demas, cooperacion, relacidon social,
amistad, pertenencia a un grupo, competitividad, trabajo en equipo, expresion de
sentimientos, responsabilidad social, convivencia, lucha por la igualdad, compaferismo,

justicia, preocupacion por los demas, cohesion de grupo.

Valores personales: Habilidad (forma fisica y mental), creatividad, diversion, reto personal,
autodisciplina, autoconocimiento, mantenimiento o mejora de la salud, logro (éxito-triunfo),
recompensas, aventura y riesgo, deportividad y juego limpio (honestidad), espiritu de
sacrificio, perseverancia, autodominio, reconocimiento y respeto (imagen social),

participacion ludica, humildad, obediencia, autorrealizacién, autoexpresion, imparcialidad.

Por las caracteristicas propias de la actividad fisica en el entorno escolar, se hace inevitable
el desarrollo de estos valores sociales y personales, dado a que la actividad fisica en este
entorno requiere tanto de la interaccion social como del reto fisico y mental de cada uno de
los estudiantes. Ademas de esto, la actividad fisica también estd asociada con beneficios
sobre funciones como la atencion y memoria, favoreciendo procesos de aprendizaje en el
individuo, no solo porque estan relacionados a la adquisicion y mantenimiento de conceptos
(29), sino que también forman parte de las habilidades que tiene el sujeto para evocar su
historia de vida, reconocer sus aprendizajes adquiridos en el contexto social y cultural (39);
por lo tanto, todas las estrategias que se puedan desarrollar para fortalecer dichas
funciones y que no estén exclusivamente ligadas a la estructura convencional de una clase

magistral en aula, deben ser exploradas.
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Para efectos del presente estudio, se tomaran especificamente las funciones de atencion y
memoria, ya que en estudios como el de Esteban en el 2014, en el cual se buscaron los
efectos de la actividad fisica sobre dichas funciones, indican que estas son clave y de gran
importancia en el desarrollo biolégico del escolar por su implicacién en tareas motoras e
intelectuales, las cuales por medio de la actividad fisica se pueden potencializar, generando

un 6ptimo desempefio académico y social (39).

La atencion como una capacidad intelectual, cognitiva y ejecutiva, junto con otras funciones
superiores favorece el procesamiento y organizacion de la informacion, para construir la
percepcion, la conceptualizacion y llevar a cabo una tarea (36). En los escolares, un
adecuado desarrollo de la atencién es fundamental para incrementar la concentraciéon y
facilitar la comprensién de la informacion, asi como su procesamiento y almacenamiento
(29). La actividad fisica ha demostrado con respecto a la atencién, que genera mayor
capacidad de retencion de la informacion especialmente en un estudio realizado por Sibley
y Etnier en el 2002, donde se evidencié un impacto en el rendimiento escolar,
especificamente en actividades que evaluaban el efecto de la actividad fisica sobre esta

funcion.

Por su parte, la memoria como la capacidad de retener y de evocar eventos del pasado,
mediante procesos neurobiolégicos de almacenamiento y de recuperacion de la
informacién, basica en el aprendizaje y en el pensamiento (36), especificamente en los
escolares, juega un papel muy importante, porque van reteniendo y aprendiendo
experiencias que permiten que progresen y se adapten al entorno, dando paso asi a la
memoria del conocimiento o capacidad de introducir datos, almacenarlos correctamente y
evocarlos cuando sea oportuno (36). En estudios realizados por Etchepareborda en el 2005,

se ha demostrado que programas de ejercicio fisico de manera sostenida en escolares con
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un grupo de edad similar al involucrado en este estudio, tiene unos efectos especificamente
sobre la memoria de trabajo, donde ésta se potencia en entrenamientos de 6 semanas en
adelante; se entiende por ejercicio fisico como la actividad fisica planificada, estructurada y
repetida, cuyo objetivo es adquirir, mantener o mejorar la condicion fisica (87), la forma en
gue el ejercicio fisico se aplica y se materializa es mediante un programa de ejercicio fisico,
por lo cual podriamos esperar que al realizar un programa de ejercicio fisico, se tenga mayor
capacidad de retencion de conocimiento, de apropiacion de la informacién para procesos

de categorizacion y aprendizaje que van a impactar directamente el desempefio escolar.

Asi mismo, la préactica de actividad fisica en los escolares hace que el beneficio para el
sistema escolar sea directo, la ganancia que obtiene implementando la promocién y la
practica de actividad fisica en las escuelas y colegios es mayor cuando se tiene en cuenta
gue mientras los estudiantes cumplen el objetivo de aprender, al mismo tiempo estan
desarrollando cambios positivos en la atencién y la memoria para lograrlo, generando asi

impacto sobre el desempefio escolar.

Cabe mencionar que los resultados en las pruebas saber 3ro para nuestro pais en el afio
2018, no fueron muy satisfactorios, se evidenciaron bajos resultados en las areas de
matematicas, lenguaje y ciencia (88). Teniendo en cuenta que la atencion y la memoria son
funciones precursoras del aprendizaje en estas areas y muchas otras (1), por medio del
ejercicio fisico, se podrian potencializar estas funciones e impactar con mejores resultados

académicos y por ende mayor rendimiento escolar.

Se entiende que lo generado fuera del curriculo conlleva dificultades en las dinamicas
escolares, es por esto que se propone un estudio que documente el nivel de actividad fisica

gue tienen los escolares, el impacto de un programa de ejercicio fisico sobre la atencion y
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la memoria y de esta forma encontrar si el ejercicio fisico se podria constituir como una de
las estrategias potentes para desarrollar estas dos funciones que forman parte del

aprendizaje en los nifios.

Es importante saber que estudios de este tipo, que asocien funciones cognitivas, atencion
y memoria con ejercicio fisico son escasos y de poca profundidad en Latinoamérica, asi
mismo en Colombia no se han dado este tipo de investigaciones con las mismas
caracteristicas. De alli parte la necesidad de fortalecer esta serie de aspectos, que, si bien
estan estudiados desde diferentes ramas, no se han descrito aun con claridad desde la

fisioterapia.

En fisioterapia, se maneja la actividad fisica como elemento de promociéon de la salud y
prevencion de la enfermedad; en este caso particular, donde la poblacién del estudio esta
conformada por escolares en proceso de aprendizaje, la fisioterapia enmarca el movimiento
corporal humano como medio y fin para el desarrollo de diferentes tipos de habilidades que
el escolar podra reconocer, asimilar y adaptar haciéndolos parte de su crecimiento fisico e

intelectual.

Por otro lado, segun la ley 528 de 1999, es ejercicio de la fisioterapia el disefio, ejecucion,
direccion y control de programas de intervencion fisioterapéutica para: la promocion de la
salud y el bienestar cinético, la prevencion de las deficiencias, limitaciones funcionales,
discapacidades y cambios en la condicion fisica en individuos y comunidades en riesgo, la
recuperacion de los sistemas esenciales para el movimiento humano y la participaciéon en
procesos interdisciplinares de habilitacion y rehabilitacién integral. De esta forma se puede
evidenciar la importancia de la labor del fisioterapeuta dentro del ambito escolar, para

desarrollar a partir del movimiento corporal, herramientas que ayuden a generar ganancias
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en la formacion académica teniendo en cuenta los beneficios que tiene la préactica de la

actividad fisica en este caso, sobre la atencion y la memoria (5).

1.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En los nifios de 7 a 9 afios de edad, funciones como la atencién y la memoria estan en su
punto mas alto de desarrollo (2), estos procesos para la actividad académica son
importantes en la medida en que el aprendizaje en estas edades esta relacionado con la
adquisicion de conocimiento y retencion del mismo durante el tiempo; dentro de las
estrategias que potencian este aprendizaje, se encuentra la actividad fisica como elemento
coadyuvante y facilitador de mejores niveles de atencibn y memoria que impactan

directamente el desempefio escolar.

Para profundizar en el efecto de la actividad fisica sobre la actividad cerebral, los procesos
de aprendizaje y la cognicién, es necesario partir de la edad escolar en la cual el cerebro
del nifio(a) crece hasta un 90% a los 5 afios de edad y completa lentamente su crecimiento
durante los préximos 9 afios. Mas que el volumen real, lo mas significativo es la modificacion
de estructuras anatémicas y los procesos de mielinizacién que se completan hacia los 7
afios de edad, lo que a su vez hace que el escolar realice un perfeccionamiento y aumento
de capacidad de su memoria, mejora la calidad de almacenamiento y organizacion de
informacién, enriquece su vocabulario, desarrolla la atencién y aumenta la concentracion

en una tarea especifica (2).

El cerebro es un 6rgano increiblemente dindmico, ésta capacidad de modificacion frente a
diferentes estimulos es ain mucho mayor durante la infancia y la adolescencia. El cerebro

de un nifio es todo actividad, es decir comunicacion, creacién y consolidaciéon de circuitos
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6 caminos celulares que determinan funciones como la atencién y la memoria o el desarrollo
de emociones. Por otra parte, ningun otro mecanismo biolégico consume tanta energia
como la comunicacion neuronal. Asi pues, el cerebro en crecimiento es cambiante con la
finalidad de adquirir y madurar funciones, aprender y desarrollarse; a su vez, estos procesos
necesitan sustancias capaces de transmitir informacion, alimentar y hacer crecer los tejidos,

lo cual s6lo se puede realizar a través de grandes cantidades de energia (1).

Las investigaciones acerca de los efectos de la actividad fisica, suelen estar enmarcadas
dentro de los beneficios que ésta genera con miras a disminuir la probabilidad de ocurrencia
de enfermedades de origen cardiovascular, pulmonar, osteomuscular, metabdlico, entre
otros. Son multiples los beneficios de la actividad fisica que se enmarcan en la promocion
de la salud segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), dichos beneficios han logrado
trascender a funciones como la atencién y la memoria relacionando mayor actividad
aerdbica con menor degeneraciéon neuronal. Mas alla de la contribucién que hace la
actividad fisica al correcto funcionamiento de los sistemas, se encuentra el efecto a
posteriori de nuevas habilidades mentales y mejoria de funciones basicas como la cogniciéon
y el aprendizaje, la razén es la mayor produccion de factor CO cerebral, provocada por la
llegada al cerebro del factor de crecimiento IGF-1, que es producido por los musculos al

hacer ejercicio. (10).

La actividad fisica esta tomando un lugar destacado como factor susceptible de modificar
la funcion y la estructura cerebral, aportando claros beneficios en la atencién, la memoria y
el bienestar psicologico. Existe cierta evidencia que nifilos con un nivel de condicion
cardiovascular alto obtienen mejores resultados académicos y que la actividad fisica en
general tiene un efecto positivo sobre el desarrollo de la atencién y la memoria porque

facilita el aprendizaje; el cerebro se activa durante la actividad fisica al aumentar el flujo
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sanguineo hacia areas esenciales que pueden estimular dicho aprendizaje. Existen datos
concluyentes respecto a los beneficios del ejercicio fisico sobre sintomas depresivos o de
ansiedad en nifios y adolescentes. Los estudios realizados hasta ahora indican que el
ejercicio cardiovascular es el mas efectivo para mejorar la atencion y la memoria en nifios

(47).

Correr, saltar, jugar en continuo movimiento, son actitudes que aparecen de un modo
natural y espontaneo en los nifios, sobre todo en los mas pequefios y resulta que estas
actividades favorecen la utilizacion de la energia cerebral dado que la actividad fisica y el
ejercicio cardiovascular en particular, producen profundos cambios funcionales y

estructurales en el sistema nervioso y en el cerebro en particular. (1).

Existen indices claros que la practica de actividad fisica de una forma habitual, facilita la
familiarizacién con habitos higiénicos y dietéticos que redundan en salud, en un mejor
desempefio escolar en la infancia y que se trasladan a la vida del adulto. Los nifios mas
activos tienen menor probabilidad de padecer enfermedades cardiovasculares, de obesidad

o de adquirir habitos téxicos poco saludables en la vida adulta (1).

Desafortunadamente, la disminucién de la actividad fisica se ve agravada por factores
socioculturales como, por ejemplo, los relacionados al avance tecnolégico. El ejemplo mas
paradigmatico y controvertido de cémo el desarrollo tecnolégico puede afectar la cantidad
de ejercicio fisico es el gran niumero de horas de television, ordenador, dispositivos moviles
y otros elementos electrénicos del que actualmente los nifios gozan a lo largo de su
actividad diaria y que estd asociado, en algunos casos, a una menor participacion en

actividades de tipo fisico-deportivo (1).
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En esta etapa de la historia en la que los nifios son verdaderos nativos digitales, el uso de
las tabletas, videojuegos y otros dispositivos moviles hace que el tiempo que dedican al
ejercicio sea cada vez menor. Esta tendencia, junto a la falta de espacios de recreo y
actividad fisica diaria en las escuelas, contribuye a la obesidad, el letargo, el bajo tono
muscular y también a mas periodos de tension con sus padres, sin mencionar que, a nivel
de funciones superiores, con mas tiempo dedicado a la actividad fisica, podrian tener mayor

desarrollo de la atencion, la memoria y por ende mejor desempefio escolar. (46).

Se debe aprovechar la nifiez y la adolescencia para fomentar la actividad fisica, dado que
son las fases de la vida mas fisicamente activas, donde el interés por el ejercicio y la
participacion deportiva se hallan en su punto més elevado (1). Sin embargo, Strong en 2005,
habla de que es la adolescencia, la etapa donde se empiezan a disminuir los niveles de

actividad fisica.

A pesar de la creencia popular, la mayor reduccién de actividad fisica a lo largo de la vida
no se produce en edad adulta, sino que empieza mucho antes, especificamente en el
periodo pre-puberal. Existen diferentes factores que explican por qué el descenso de la
actividad fisica se intensifica en este periodo vital; algunos de ellos son basicamente
biolégicos e inherentes al desarrollo fisioldgico del nifio mientras que otros tienen un origen
socio-cultural y son el resultado de la situacion social y econdémica actual. El propio
desarrollo fisiologico del nifio tiende, de forma natural, a provocar una disminucién de la
actividad fisica; en el periodo previo a la pubertad, el nifio se vuelve mas sedentario y su

nivel de actividad fisica disminuye en relacion a etapas vitales anteriores (10).

Otro factor socio-cultural que ha contribuido a la disminucion de actividad fisica en nifios

esta relacionado con el aumento de la presion y competitividad académica ya en edades
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muy tempranas. En muchos casos, la necesidad de aumentar el rendimiento académico
provoca la sustitucion de clases de actividad fisica y ejercicio fisico 6 actividades deportivas
extra-curriculares por actividades con contenidos puramente académicos (49). En este caso
también se hace necesario crear una adherencia a la actividad fisica de manera que sea
llamativa y motivante para los estudiantes y por medio de la recompensa, del logro realizado

o la meta alcanzada, hacerla tan competitiva como la necesidad del logro académico.

Existe una cierta tendencia generalizada a pensar que las clases de actividad fisica o el
ejercicio fisico en general no son necesarias. En algunos casos, esta percepcion erronea
puede verse reforzada aiin mas por otros factores individuales de tipo socio-cultural como

por ejemplo un bajo nivel econémico y educativo de los padres (1).

Es importante entonces entender cémo la actividad fisica puede influir en la atencion y la
memoria del nifio escolar, la inactividad fisica y algunas de sus consecuencias directas, son
un problema social y de salud publica de primera magnitud que ademas requiere el uso de

grandes presupuestos publicos para mitigar sus efectos (48).

Para Colombia, segun la Encuesta Mundial de Salud en Escolares (EMSE) de 2007, en
colegios publicos y privados de varias ciudades del pais, se reporté que menos del 20% de
los escolares entre 13 y 15 afios realizan actividad fisica durante 60 minutos diarios al
menos cinco dias a la semana y solamente 15% realizan actividad fisica diaria durante 7

dias de la semana (12).

Segun la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econémico (OCDE) en 2016,
Colombia esta entre los diez paises que tienen mas alumnos con bajo rendimiento escolar

en matematicas, lectura y ciencia de 64 naciones (86).
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Entendiendo esto, la problematica gira alrededor de los escolares, su bajo nivel de actividad
fisica a nivel nacional, la repercusién que esto tiene sobre la atencién y la memoria, por
ende, en el desempefio escolar. Los nifios por naturaleza necesitan movimiento como parte
de su desarrollo y crecimiento, es claro que proponer estrategias de movimiento al interior
de la escuela sin acercarlas al curriculo y a los intereses del proceso académico propios de
la escolarizacién entre otras cosas, hace que sean muy dificiles de llevar a cabo; es por eso
gue en la medida en que se puedan identificar los impactos que un programa de ejercicio
fisico genera con relacion a favorecer funciones como la atencion y la memoria en los nifios,
se pueden constituir en una herramienta importante para tener en cuenta el desarrollo a
futuro de nuevas estrategias pedagogicas que orienten la promocion del movimiento

corporal y la actividad fisica mejorando asi el aprendizaje escolar.

La actividad fisica esta implicita en los procesos de desarrollo de los nifios, en si misma
favorece procesos de exploracién de su entorno, de desarrollo, por lo cual identificar el
potencial que tiene para favorecer funciones como la atencién y la memoria implicadas en
los procesos de aprendizaje cognitivo y de desarrollo no es algo que se acaba de preguntar,
sino un tépico que otros autores han investigado, no obstante no se han desarrollado estos

trabajos en poblaciones con contextos como el nuestro (Colombiano).

1.3 ANTECEDENTES

1.3.1 FUNCIONES COGNITIVAS, ATENCION Y MEMORIA

Las funciones cognitivas, se describen como los procesos mentales que permiten llevar a

cabo cualquier tarea, hacen posible que el sujeto tenga un papel activo en los procesos de

recepcion, seleccion, transformacién, almacenamiento, elaboracion y recuperacion de la
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informacién (13), en donde la atencién es entendida como una capacidad intelectual,
cognitiva y ejecutiva, la cual es necesaria asociada con otras funciones superiores para
procesar y organizar la informacion correctamente, para construir la percepcion y
conceptualizacién y llevar a cabo una tarea (36), mientras que la memoria se entiende como
la capacidad de retener y de evocar eventos del pasado, mediante procesos
neurobiol6gicos de almacenamiento y de recuperacion de la informacion, béasica en el

aprendizaje y en el pensamiento (36).

Los estudios del desarrollo durante la nifiez y la adolescencia han mostrado que las
funciones cognitivas maduran y se vuelven mas eficientes durante estos periodos. La etapa
comprendida entre el segundo mes y el sexto afio de vida, denominada primera infancia,
se caracteriza por una mayor elaboracion de las conductas sensoriales y motoras, con un
importante incremento en la capacidad de respuesta del nifio a los estimulos del medio
ambiente. La segunda infancia (entre los 6 y los 12 afos) y la adolescencia (periodo
comprendido entre los 12 y los 18 afios), se caracterizan por el desarrollo de funciones
cognitivas cada vez mas complejas. Estos cambios, que con el tiempo se dan en la
estructura, en la cognicion y en el comportamiento de una persona, son el resultado de la

interaccion entre factores ambientales y bioldgicos (30).

En estudios anteriores como el de Goldberg en 2001, se describen que las funciones mas
complejas del ser humano, entre ellas las funciones cognitivas son soportadas
principalmente por la corteza prefrontal, participan en el control, la regulacion y la
planeacion eficiente de la conducta humana, también permiten que los sujetos se involucren
exitosamente en conductas independientes, productivas y utiles para si mismos (83). Se
definen como un proceso o una serie de procesos cuyo principal objetivo es facilitar la

adaptacion a situaciones nuevas, opera por medio de la modulacién o el control de
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habilidades cognitivas mas basicas; estas habilidades o rutinas son procesos
sobreaprendidos por medio de la practica o la repeticion e incluyen habilidades motoras y

cognitivas, como la lectura, la memoria, la atencion o el lenguaje (84).

1.3.2 RELACION ENTRE FUNCIONES COGNITIVAS Y ACTIVIDAD FiSICA

Para poder establecer la relacion entre funciones cognitivas y actividad fisica es necesario
abordar la teoria integrativa del funcionamiento de la corteza prefrontal de Miller y Cohen
en 2001, quienes teorizaban que el control cognitivo surge del mantenimiento activo de
patrones de actividad en la corteza prefrontal dirigidos a crear representaciones de las
metas a alcanzar y los medios necesarios para lograrlo. Asi, la corteza prefrontal
proporcionaria sefales a otras estructuras cerebrales para guiar el flujo de actividad a lo
largo de las rutas neuronales, estableciendo un mapeado neuronal apropiado a partir de la
informacién entrante, los estados internos y las necesidades de respuesta para ejecutar
una tarea determinada. En sintesis, segun esta teoria integrativa, la corteza prefrontal guia
la informacion entrante y las conexiones que posibilitan el control cognitivo de las acciones
(85). Con base en esto se puede decir que hay un enlace entre las funciones cognitivas
atencion y memoria con las funciones motoras, lo que llevaria a un beneficio directamente

proporcional un estimulo como la actividad fisica sobre las funciones cognitivas.

Entendiendo que la atencién y la memoria se encuentran dentro del grupo de funciones
cognitivas, se puede empezar a hablar de su relacion y la repercusion de la practica de la
actividad fisica en los anteriormente mencionados; desde la época de los antiguos griegos,
se tuvo una creencia implicita de que la actividad fisica estaba vinculada a las capacidades

intelectuales (15).
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En el estudio de So en 2012, se habla de 3 posibles teorias por las cuales la actividad fisica
tiene efectos sobre la atencidén y la memaria: En primer lugar, el ejercicio y la actividad fisica
aumentan la saturacion de oxigeno y la angiogénesis en areas del cerebro esenciales para
la realizacion de tareas (16). En segundo lugar, aumenta la actividad de los
neurotransmisores serotonina y la norepinefrina, lo que facilita el procesamiento de la
informacion (17). En tercer lugar, la actividad fisica y el ejercicio regular estimulan
neurotrofinas y el factor neurotréfico cerebral. Estas neurotrofinas ayudan a la supervivencia

neuronal y la diferenciacién en el desarrollo cerebral (16).

Por otro lado, al pensar en los efectos que la actividad fisica tiene sobre la atencién y la
memoria, se ha evidenciado que dichos efectos tienen relacion con el tiempo del estimulo
y su efecto a nivel cardiovascular. Existen dos modalidades clasicas de efecto adaptativo
de actividad cardiovascular que se relacionan: la actividad cardiovascular crénica y la

actividad cardiovascular aguda (1).

Los estudios que investigan el impacto de la actividad cardiovascular de tipo cronico sobre
la atencién y la memoria analizan mejoras después de programas de ejercicio fisico de mas
de cuatro semanas, éste tipo de ejercicio fisico se basa en la evidencia biolégica de que se
requieren estimulos repetidos para producir adaptaciones duraderas a largo plazo que

mejoren la atencion y la memoria (49).

En contraste, estudios que analizan el impacto de la actividad cardiovascular aguda
investigan los efectos de una sola sesion de ejercicio sobre la atencion y la memoria. En
estos estudios, los efectos del ejercicio fisico son evaluados inmediatamente después o
durante la realizacién de la misma. Un ejemplo de este tipo de estudio seria el que evaluaria

si 15 minutos de bicicleta intensa realizados antes o después de aprender una tarea afecta
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a la retencion del aprendizaje 6 cdmo 6 minutos de carrera de alto impacto mejoran la

retencion de vocabulario (1).

Las actuales recomendaciones respecto a la prescripcion de actividad fisica para la mejora
de la salud en general en poblaciones infantiles indican que es necesario realizar como
minimo tres o cuatro sesiones semanales de actividad fisica cardiovascular de intensidad
moderada (40-60% de la reserva de consumo de oxigeno) a vigorosa (60-85% de la reserva
de consumo de oxigeno). La duracién de cada sesién dependerd de la intensidad del
ejercicio; no obstante, 30 minutos de actividad moderada y 30 minutos de actividad vigorosa

son aconsejables (1).

Estudios recientes indican que nifilos y adolescentes pueden participar en actividades que
incluyan ejercicios de fuerza o resistencia muscular sin riesgo para su salud o desarrollo
fisiologico. En este caso, se recomiendan no mas de dos sesiones semanales de ejercicio
de resistencia muscular, usando una intensidad moderada (60-70% de la maxima
resistencia) y realizando de dos a tres series de 8 a 15 repeticiones. Para mejorar la

movilidad articular se recomienda el ejercicio de flexibilidad tres veces por semana (1).

A pesar de estas recomendaciones generales se sabe relativamente poco respecto a qué
tipo de ejercicio fisico es mas efectivo para mejorar cada aspecto cognitivo y cuales son las
caracteristicas 6ptimas del ejercicio en cuanto a la intensidad, frecuencia y duracién para
una optimizacion de funciones como la atencién y la memoria. Toda la informacion
acumulada a lo largo de los afios y que incluye resultados de estudios tanto con animales
como con humanos indican que el ejercicio de tipo cardiovascular es, posiblemente, el mas

efectivo para la salud cognitiva (1).
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En un estudio que se usé resonancia magnética funcional, niflos con valores altos de fithess
cardiovascular mostraron unos patrones de activacidbn cerebral mas eficientes en
comparacion con nifios en peor forma fisica y con valores de VO2 méx significativamente
mas bajos. Otros estudios transversales demuestran que nifios en mejor forma fisica
muestran rasgos diferenciados en algunas zonas del espectro electroencefalografico
durante diferentes tareas cognitivas, que estan asociados a un rendimiento cognitivo

superior (27).

En conjunto, estos estudios transversales demuestran que similarmente a los resultados
obtenidos en investigaciones con sujetos de edad avanzada, un nivel alto de fithess
aerdbico en nifios esta asociado con diferencias regionales en estructuras y funciones
cerebrales. Desafortunadamente, existen solo unos pocos estudios longitudinales que
hayan analizado modificaciones en la funcién y estructura cerebral en nifilos en respuesta
al ejercicio cardiovascular. A pesar de algunos resultados interesantes faltan mas estudios
aleatorizados controlados de calidad que evalten el impacto del ejercicio aerébico, sobre

todo a largo plazo, en el cerebro tanto de nifios como de adolescentes (27).

La actividad cardiovascular de tipo aguda tiene grandes posibilidades de aplicacion en
escuelas ya que permite mejorar la atencion y la memoria dependiendo de la proximidad
temporal del ejercicio fisico respecto a la realizacion de la tarea cognitiva; quiere decir que
la actividad aguda resulta ser de facil implementacién por no requerir mucho tiempo en la
aplicacion y aun asi lograr los objetivos de impactar positivamente la atencion y la memoria.
Eluso de la actividad fisica aguda para mejorar la atencion y la memoria se basa en algunas
de las adaptaciones moleculares del ejercicio sobre el cerebro. La liberacion de sustancias

durante el ejercicio como por ejemplo la noradrenalina esta asociada a un efecto facilitador
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de la funcién cognitiva porque genera una activacion excitatoria en la corteza cerebral

frontal que facilita la captacion de informacion. (49).

Otro importante grupo de sustancias que aumentan con el ejercicio son los factores
neurotréficos como el factor neurotréfico derivado del cerebro (Brain-Derived Neurotrophic
Factor, BDNF), el factor de crecimiento insulinico tipo 1 (Insulin-like Growth Factor, IGF) y
el factor de crecimiento vascular endotelial (Vascular Endothelial Growth Factor, VEGF). Un
gran numero de estudios con animales ha demostrado que estos factores inician y modulan
adaptaciones supramoleculares como el aumento del nimero de neuronas (neurogénesis),
capilares sanguineos (angiogénesis) y conexiones neuronales (sinaptogénesis) en zonas
relacionadas con la formacion de memoria y la regulacién del estrés como por ejemplo el

hipocampo. (1).

Otras adaptaciones supramoleculares estimuladas por la actividad fisica afectan a otros
tejidos cerebrales, como por ejemplo los astrocitos y otras células gliales que alimentan y
estructuran el tejido neuronal y que también aumentan de volumen con ciertos tipos de
actividad cardiovascular. Estos cambios estructurales van normalmente acompafiados de
otros cambios funcionales como por ejemplo un aumento de la plasticidad y de la

potenciacion sinaptica (49).

La distribucion de breves periodos de actividad fisica cardiovascular aguda, organizados
estratégicamente, podria optimizar el rendimiento en tareas escolares que requieran control
cognitivo, atencién y memoria (18); Winter et al en 2007 observaron que la realizacion de
dos carreras de 3 minutos a una alta intensidad aceleraba el aprendizaje verbal y mejoraba
la memoria con la retencién de vocabulario a largo plazo, adicionalmente evaluaron los

niveles del factor neurotrofico derivado del cerebro (BDNF) y las catecolaminas (dopamina,
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epinefrina, norepinefrina) antes y después de las intervenciones, descubrieron que el
aprendizaje del vocabulario fue un 20% mas rapido después del ejercicio fisico intenso y
hubo ademés incremento en los niveles de BDNF y catecolaminas, ésto se relaciond con
un mejor aprendizaje a corto plazo. Por lo tanto, el BDNF y las catecolaminas parecen ser

mediadores por los cuales la actividad fisica mejora el aprendizaje (72).

La atencion y la memoria repercuten directamente sobre el estudiante y se relacionan con
las diferentes habilidades que pueda desarrollar en el &mbito escolar; en este orden de
ideas, si se habla de habilidades desarrolladas en el &mbito escolar, no solo se deben tener
en cuenta las relacionadas con el area intelectual, también es necesario tener en cuenta
que se desarrollan otro tipo de habilidades como las motrices que se definen como
comportamientos motores fundamentales que evolucionan a partir de patrones elementales

de movimiento (18).

1.3.3 EFECTOS DE LA ACTIVIDAD FiSICA

Se tienen investigaciones que describen algunos de los efectos de la actividad fisica en
cuanto al rendimiento académico, atencién, memoria y aprendizaje en escolares. Uno de
los primeros estudios data de los afios 60’ donde concluyen que existe evidencia de que la
atencion y la memoria en nifios que practican una actividad fisica en grupo de manera
sistematica, son mejores que las de nifios que son sedentarios, desde el punto de vista de
la interaccion social que ejerce la actividad fisica practicada de forma grupal y que hace

que el estudiante desarrolle habilidades comunicativas y de atencion (20).

Las investigaciones toman en cuenta la exposicion de los escolares a las actividades

programadas en las escuelas, colegios y otras actividades fisicas de caracter extracurricular
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hacia los afios 80’, en las cuales encontraron que los jévenes que practican actividad fisica
adicional a la contemplada en los programas de formacién en las escuelas, tienden a
mostrar mayores cualidades como un mejor funcionamiento del cerebro; en términos
cognitivos, niveles mas altas de concentracion, de energia, cambios en el cuerpo que

mejoran la autoestima y un mejor comportamiento (21).

En dos estudios realizados a largo y mediano plazo, se compararon estudiantes de una
escuela en donde se realizaba actividad fisica por un intervalo de 1 a 2 horas al dia, con
otra que no ofrecia ningun programa parecido y por el contrario se concentraba en temas
académicos. Después de 9 afios, los integrantes de la escuela que realizaban actividad
fisica dieron muestras de mejor salud, actitud, disciplina, entusiasmo y funcionamiento
académico por medio de las calificaciones numéricas de las materias que los integrantes

de la otra escuela (22).

Se continla demostrando los beneficios que puede tener la actividad fisica sobre el
rendimiento académico de nifios escolares sobre los afios 90’, en términos de tener en
cuenta la importancia del desarrollo sensorio motor para la atencion y la memoria. (23); sin
embargo, también se comienza a hablar de los beneficios directos de la actividad fisica en
el cerebro, concluyendo que lo que se requiere realmente para un desarrollo intelectual es
la realizacién continua de actividad fisica. Las cualidades del cerebro que se mejoran se
asocian a la actividad fisica regular y consiste en el alto flujo de sangre que recibe el 6rgano,
los cambios en los niveles hormonales, la asimilacion de los nutrientes y la mayor activacién

del mismo (24).

También se habla de la actividad fisica como medio distractor de la rutina académica que

se genera en las aulas de clase, estudios determinan que la funcion del cerebro puede
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también estar beneficiada indirectamente por la actividad fisica, debido a la generacion
creciente de la energia a partir del tiempo que permanecen fuera del salén de clase; el
incremento de los niveles de energia en esta situacion puede disminuir el cansancio de los
nifios en el salén, provocando mayores niveles de atencién cuando regresan a recibir
instrucciones (25). Por lo cual podria esperarse que nifios que son fisicamente activos, de
acuerdo a esta investigacion, pudiesen llegar a tener mejores niveles de atencion, lo que
permite mayor retencion de la informacion y abordaje del conocimiento, mayor desarrollo
de procesos de pensamiento que finalmente es lo que se busca con la promocion de

actividad fisica.

Esto esté relacionado con un trabajo realizado por Linder en 1999, en el cual se mostré una
correlacion positiva entre el nivel de actividad fisica y el desempefio académico, este autor
utilizé una recopilacién de datos sobre actividad fisica y el desempefio académico de 4.690
estudiantes, entre 9 y 18 afios de edad en Hong Kong. Después del analisis de los datos,
los estudiantes que perciben que hacen mas actividad fisica reportan un mayor desempefio

académico.

Si se analiza el funcionamiento cerebral y la repercusion que pueda tener en el desempefio
académico de los escolares, en el afio 2000 se combinaron estudios en donde se busco la
relacion entre actividad fisica y funcionamiento cerebral, se descubrié que la actividad fisica
provoca que el masculo esquelético segregue factor de crecimiento similar a la insulina
(IGF-1), el cual entra en la corriente sanguinea, llega al cerebro y estimula la produccién
del factor neurotréfico cerebral (26), esto favorece un flujo constante de sangre y oxigeno,
el cual preserva las funciones cognitivas mejorando basicamente la atencién, el control

inhibitorio y la memoria (26).
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Neurotransmisores como la serotonina, la dopamina, la adrenalina y la noradrenalina,
relacionados con la modulacion de la atencion y la memoria, aumentan su concentracion
luego de la realizacion de actividad fisica intensa; otro importante grupo de sustancias que
aumentan con la actividad fisica son los factores neurotréficos como el factor neurotréfico
derivado del cerebro (Brain-Derived Neurotrophic Factor, BDNF), el factor de crecimiento
insulinico tipo 1 (Insulin-like Growth Factor, IGF) y el factor de crecimiento vascular
endotelial (Vascular Endothelial Growth Factor, VEGF) tal como se mencioné anteriormente

en el texto (1).

También existen un nimero mas reducido de estudios que han analizado la relacion entre
el nivel de condicion cardiovascular y las caracteristicas estructurales del cerebro en nifios.
Por ejemplo, Chaddock en 2010, observ6 que nifios con edades comprendidas entre los 9
y 10 afios con unos niveles de Volumen de oxigeno maximo (VO2 max) elevados mostraban
un hipocampo y ganglios basales de mayor volumen comparado con nifios con niveles de
condicion cardiovascular mas reducidos. Ademas, reveld una correlacion directa entre el
volumen de estas dos areas del cerebro y el rendimiento en tareas que requerian memoria,
ejecucién y control, procesos de inhibicidén y actualizacién de la informacién, asi como de la
atencion y la memoria (27,28). Estos datos sugieren que la actividad fisica modula la

relacién entre la estructura y funcién del cerebro en desarrollo (1).

Desde hace bastante tiempo se presumia que la actividad fisica podria tener relaciéon con
una mejoria de la atencion y la memoria, pero gracias a una serie de estudios desarrollados
por la Universidad de lllinois en los Estados Unidos, esta suposicion termind siendo una
comprobacién que arrojé como resultado que, efectivamente, a mayor actividad aerébica,
menor degeneracion neuronal (29). Sibley y Etnier en el 2002 hacen un meta-andlisis de la

relacion que existe entre la atencién, la memoria y la actividad fisica, en este texto los
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autores plantean ampliamente los beneficios que tiene para el desarrollo cognitivo de los
nifios, el hecho de que estos practiquen una actividad fisica de manera regular. Concluyen
argumentando que los beneficios de la actividad fisica tienen importancia para lograr niveles
mas altos de concentracion de energia, cambios en el aspecto fisico que mejoran la
autoestima, un mejor comportamiento social que incide sobre la atencién, la memoria y por
ello, es necesario que se adopten politicas para estimular la actividad fisica entre esta

poblacion.

Actualmente se contintan ratificando los efectos de la actividad fisica en la atencion y la
memoria, se muestra que la actividad fisica hace que el escolar muestre un mejor
desempefio académico y una mayor capacidad de atencion, hace que tenga menos
probabilidades de sufrir trastornos depresivos o de ansiedad y mejora su estado animico y

emocional. Todo esto lo lleva a tener un proceso de aprendizaje mas exitoso (1).
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2. MARCO TEORICO

En este capitulo se abordan los conceptos fundamentales que hacen parte de este proyecto
partiendo de la definicion de funciones cognitivas, la atencién y la memoria desde su
significado, la relacion que existe entre estas funciones y el ejercicio fisico, la forma de
evaluacion que se utilizé para los fines de este proyecto tanto de la atencién como de la
memoria, asi mismo, la estimacion del nivel de actividad fisica y la evaluacion de la
condicion fisica en los escolares. También se tienen en cuenta conceptos como habilidades
motoras y su relacion con la atencién y la memoria como parte del desarrollo del nifio(a) en

el entorno escolar.

2.1 FUNCIONES COGNITIVAS

El término cognicién se refiere a ‘conocer o ‘pensar’ e incluye un amplio intervalo de
habilidades, como la percepcién, la atencién, la memoria y la resolucién de problemas.
Como se mencion6 en los antecedentes, las funciones cognitivas complejas como la
atencion y la memoria adquieren su desarrollo en la segunda infancia, periodo comprendido
entre los 6 a 12 afios, a pesar que el desarrollo motor y sensorial en el recién nacido y en
el nifio muestra algunas correlaciones con el desarrollo morfol6gico y funcional del sistema
nervioso central (SNC), el desarrollo cognitivo tiene relaciones menos claras con la

estructura cerebral en nifios mas pequefios (30).

Cognicion es un amplio término para referirse a funciones cognitivas y desempefio
académico, es una funcion mental implicada en la obtencién de conocimiento y su
comprension. Un alto nivel de cognicién ha sido identificado como un marcador positivo de

salud (31). Al igual que las variables asociadas con la cognicion como la atencién y la
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memoria, muchos autores las han utilizado para evaluar la salud psicolégica de estudiantes

en las escuelas (3).

Especificamente la adolescencia es una etapa critica para la cognicién (32), la cual en los
adolescentes puede ser un importante predictor de salud (33). Por ejemplo, pobres
funciones cognitivas en la adolescencia se han asociado a mayores trastornos de ansiedad,
depresion, angustia psicoldgica, enfermedades coronarias y algunos tipos de cancer a
futuro (34). Por el contrario, un alto nivel de desarrollo de funciones cognitivas esta
vinculado a variables psicol6gicas positivas tales como la autoestima y auto concepto. Un
estilo de vida saludable durante la adolescencia puede ser crucial para un mejor desarrollo

de la cognicién (35).

2.2 LA ATENCION, LA MEMORIA'Y EL EJERCICIO FISICO

La atencién se cataloga como una capacidad intelectual, cognitiva y ejecutiva, la cual es
necesaria asociada con otras funciones superiores para procesar y organizar la informacién
correctamente, para construir la percepcion y conceptualizacion y llevar a cabo una tarea
(36). Se define como la capacidad de atender algunas cosas sin tener en cuenta las demas

(37).

La capacidad de atencién es propia para cada individuo. En caso de falta de atencion, la
concentracion se reduce e impide la comprension de la informacion, asi como su proceso

y almacenamiento (29).

También se define como la capacidad de retener y de evocar eventos del pasado, mediante

procesos neurobiolégicos de almacenamiento y de recuperacion de la informacion, basica
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en el aprendizaje y en el pensamiento (36). Esta relacionada con la capacidad de almacenar
y manipular informacién en un periodo que va desde segundos hasta minutos. La memoria
a corto plazo se define como la capacidad para guardar informacion breve en ausencia de
estimulacion externa durante un corto periodo de tiempo, mientras que la informacién

obtenida durante un tiempo significativo o mayor requiere de la memoria a largo plazo (38).

Es fundamental para dar sentido a todo lo que se desarrolla en el tiempo, para que siempre
se tenga en cuenta lo que pasoé antes y relacionarse con lo que viene después. Para hacer
cualquier operacion matematica mentalmente se requiere de la memoria, al igual que los
elementos mentales de reordenamiento tales como la reorganizacion de una lista de tareas
pendientes, la traduccién de instrucciones en planes de accion incorporando nueva
informacién en su pensamiento. El razonamiento no seria posible sin la memoria, la cual es
fundamental para la capacidad de ver las conexiones entre cosas aparentemente sin

relacién y de separar los elementos de un todo integrado (39).

Las memorias a largo plazo y corto plazo estan vinculadas a diferentes subsistemas
neurales; la memoria a largo plazo se basa mas en la corteza prefrontal dorsolateral,
mientras que la memoria a corto plazo no necesita la participacion de la corteza prefrontal

dorsolateral (39).

En los primeros afios de la vida, la memoria es de caracter sensitivo, guarda sensaciones
0 emociones, mas tarde aparece la memoria de las conductas: se ensayan movimientos,
se repiten y poco a poco se van grabando; de esa forma, los nifios van reteniendo y
aprendiendo experiencias que permiten que progrese y se adapte al entorno y finalmente,
se desarrolla la memoria del conocimiento, o capacidad de introducir datos, almacenarlos

correctamente y evocarlos cuando sea oportuno (36).
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En el escolar, sus etapas de desarrollo neurolégico y social se ven mediadas entre otras
por la atencién y la memoria, las cuales van evolucionando y se van complejizando de
acuerdo al crecimiento biolégico del nifio(a), siendo fundamentales para su desarrollo
intelectual y motor porque permiten la adquisicién y procesamiento de informacién, asi
como su asociacion con el entorno (36). Esta asociacion con el entorno va de la mano con
el aprendizaje integral que el nifio(a) desarrolla en el ambiente escolar, teniendo en cuenta
gue el aprendizaje no es solo académico, hay un aprendizaje social y cultural que definen

su desempefio como sujeto en la sociedad.

El ejercicio fisico se define como la actividad fisica planificada, estructurada y repetida, cuyo
objetivo es adquirir, mantener o mejorar la condicion fisica. La practica de actividad fisica
influye en la mejora de la condicién fisica relacionada con la salud y en mayor medida lo
hace el ejercicio fisico. No obstante, algunos trabajos reflejan la relevancia de tener niveles
6ptimos de condicidn fisica relacionada con la salud frente a la practica regular de actividad

fisica de forma aislada (89).

Esteban en 2014, en su revisidn sistematica, busca la relacién entre actividad fisica,
atencion y memoria en adolescentes, recopila 20 articulos en los cuales el 75% de ellos
encuentran una relacion directa y positiva entre la practica de actividad fisica, atencion y
memoria, con mayores efectos de la actividad fisica vigorosa directamente y mayores
efectos de la actividad fisica en general, en el desempefio académico, el transporte,

actividades de la vida diaria, etc.

Para la operacionalizacion de las variables, atencion, memoria y ejercicio fisico, se miden

en escala ordinal para clasificar dichas variables de forma jerarquica.
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2.3 EVALUACION DE LA ATENCION

Dentro de las pruebas que existen para evaluar la atencidon en nifios(as), se encuentra la
prueba d2 (anexo 2), que dentro de las demas pruebas es la que muestra mayor nivel de
validez y confiabilidad frente a las demas pruebas como figura de rey, minimental entre
otras. El d2 es un test que mide la capacidad de mantener una actividad atencional durante
un periodo de tiempo, es una herramienta neuropsicolégica ampliamente utilizada en
Europa, la cual en el estudio de Bates, M. E., y Lemay, E. P en 2004 para su validacion, los
resultados sugirieron que la prueba “d2” es una medida internamente consistente y valida,
extrapolable a distintas poblaciones, de precision y velocidad de escaneo visual; es un test
de tiempo limitado para medir la atencién selectiva y la concentracion mental, entendida
como la capacidad de atender selectivamente a ciertos aspectos relevantes de una tarea
mientras se ignoran los irrelevantes y ademas, hacerlo de forma rapida y precisa. El test se
puede administrar tanto de forma individual como colectiva con una duracion entre 8 y 10
minutos. Existe un total de 14 lineas con 47 caracteres, es decir, por un total de 658
elementos; estos estimulos contienen las letras “d” o “p” que pueden estar acompanados
de una o dos pequefias lineas situadas, individualmente o en pareja, en la parte superior o
inferior de cada letra. La tarea del sujeto consiste en revisar atentamente, de izquierda a

derecha, el contenido de cada linea y marcar toda letra “d” que tenga dos pequefias rayitas

(las dos arriba, las dos debajo o una arriba y otra debajo) (66).

En el Manual estos elementos (es decir, los estimulos correctos) se conocen como
elementos relevantes, las demas combinaciones (las “p” con o sin rayitas y las “d” con o
ninguna rayita) se consideran “irrelevantes” y no deberian ser marcadas. En cada linea el
sujeto dispone de 20 segundos. Las puntuaciones resultantes son: TR, total de respuestas,

nimeros de elementos intentados en las 14 lineas; TA, total de aciertos, nimero de
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elementos relevantes correctos; O, omisiones, numero de elementos relevantes intentados
pero no marcados; C, comisiones, numero de elementos irrelevantes marcados; TOT,
efectividad total en la prueba, es decir, TR — (O+C); CON, indice de concentracion o TA-C;
TR+, linea con mayor numero de elementos intentados; TR-, linea con menor niumero de
elementos intentados y VAR, indice de variacion o diferencia (TR+)—(TR-) (67). Esta prueba
ofrece una medida concisa de la velocidad de procesamiento, la atencion selectiva y la
concentracion mental, mediante una tarea consistente en realizar una busqueda selectiva
de estimulos relevantes. Dentro de los resultados que arroja la prueba, el indice de
concentracion en percentil es el que se tomara en cuenta por ser el indicador que se acerca
mas al objetivo del estudio, tomando como referencia que un resultado con percentil <40
nos indica bajo desempefio, de 41-60 indica buen desempefio y >61 indica alto desempefio

(66).

Esta prueba es de facil aplicacién por su acceso, bajo costo, poco tiempo de aplicaciéon y

de facil adherencia para la poblacién estudiada.

2.4 EVALUACION DE LA MEMORIA

Existen actualmente varios test o escalas para evaluar la memoria como lo son el test
WISC-R, TAVEC entre otros, sin embargo, uno de los test con mayor aplicabilidad, validez
y confiabilidad es el “test de McCarthy” (MSCA) (anexo 3), porque tiene en cuenta varias
escalas de la psicomotricidad de las cuales tomaremos la de memoria como objeto del
estudio; este test se encuentra en practicamente todos los manuales de evaluacién
psicolégica publicados en Espafia y en el ambito internacional, asi como el empleo en

distintas investigaciones como la de Magill y Evans en 2001, donde se considera el “test de
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McCarthy” como una escala relevante para evaluar el nivel cognitivo y motor de un nifio

(68).

Es una prueba que permite ofrecer un compendio de informacién relativamente inusual,
desde medidas de psicomotricidad, de memoria, calculo, aptitud verbal, aptitud perceptiva-
manipulativa hasta medidas aproximadas de lateralidad, convirtiéndola en una herramienta

de gran relevancia y dificilmente sustituible (68).

EI MSCA es aplicable a nifios con edades entre los 2 afios y medio y los 9 afios, el contenido
de las tareas es disefiado de modo que sea apropiado para ambos géneros tanto femenino
como masculino, para diferentes grupos regionales, socioeconémicos y raciales; el material
y las preguntas de la prueba tienen un aspecto ludico, se presentan en forma de juego para

no generar tensiones (68).

La bateria esta integrada por 18 test que dan lugar a 5 escalas (verbal, perceptivo-
manipulativa, numérica, memoria y motricidad), para efectos del presente estudio solo se
tendra en cuenta la escala de memoria. Esta escala consiste en proporcionarle al nifio una
serie de estimulos verbales, visuales y auditivos por medio de palabras, dibujos y sonidos
gue el nifio debe memorizar y repetir en un orden especifico. El resultado se da en percentil,
el cual si se encuentra entre 1-3 quiere decir que tiene muy bajo desempefio, entre 4-10
bajo desempefio, entre 11-25 tiene medio-bajo desempefio, entre 26-74 tiene mediano
desempefio, entre 75-89 tiene medio-alto desempefio, entre 90-96 tiene alto desemperio y

de 97-99 tiene muy alto desempefio (68).

La prueba tiene altos indices de validez y confiabilidad en poblacion de habla hispana,

facilitando extrapolar esta prueba a poblacion colombiana (73). La prueba es de facil
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acceso, de bajo costo, requiere de poco tiempo de aplicacion, pero es necesario hacerlo

por una persona experta en el manejo de la prueba.

2.5 ESTIMACION DEL NIVEL DE ACTIVIDAD FiSICA

Los diferentes estudios de valoraciéon de la actividad fisica en situacion libre (no de
laboratorio) (Armstrong y Welsman, 2006) se han basado frecuentemente en la aplicacion
de diferentes instrumentos subjetivos, tales como: cuestionarios, diarios y recuento de los
Ultimos siete dias; y objetivos como: podémetros, monitores de la frecuencia cardiaca,
acelerometros, etc. El acelerometro es el instrumento mas adecuado para este fin por ser
un instrumento robusto, nada invasivo, que no modifica la conducta al llevarlo puesto y
fiable. El uso del acelerémetro ha sido validado tanto en nifios como en adolescentes y asi
lo demuestran los trabajos de Ridgers et al. (2007), Riddoch et al. (2004) apoyandose en
los trabajos de Brage, Wedderkopp, Andersen y Froberg (2003), Ekelund, Yngve, Sjostrom

y Westerterp (2000), y Trost et al. (1998) (52).

El acelerémetro es el método objetivo de referencia para la medicién de actividad fisica en
nifios (54). Se trata de un dispositivo de pequefio tamafio que se coloca en la cadera,
mufieca o tobillo y actiia como sensor de movimiento permitiendo objetivar la frecuencia,
duracién e intensidad de actividad fisica en diversos periodos de tiempo. Los acelerémetros
empleados en los Ultimos afios, a diferencia de los monoaxiales, detectan movimiento en
los tres planos del espacio (triaxiales). Se codifican con la edad, género y medidas
antropomeétricas (peso y talla) de cada uno de los sujetos estudiados e incorporan un
sistema informatico para la descarga y tratamiento de los datos. EI modelo mas empleado
en los estudios en nifios es el ActiGraph GT3X+® (Manufacturing Technology®) (54), el

cual sera utilizado en este estudio (55).
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La acelerometria en los dltimos afios ha incrementado su popularidad y el empleo de los
acelerémetros se ha convertido en herramientas objetivas de cuantificacion de la actividad
fisica en distintas poblaciones (52), proporcionando informacién relativa sobre la intensidad,
la frecuencia y la duracion de la actividad fisica desarrollada de la persona que lleva el
monitor (53). Las diferentes intensidades de actividad fisica, captadas como aceleraciones
por el sensor, se traducen posteriormente a distintas unidades que representan, en ultima
instancia, las variables biolégicas de gasto energético o consumo de oxigeno. Asi las
medidas mas empleadas son “counts per minute” y “METS”. “MET” es el acréonimo de
Metabolic Energy Turnover, medida de gasto energético en base a la que se clasifica la
intensidad del ejercicio realizado considerando 1 MET como consumo metabdlico basal
estando sentado (56). Los “counts” (cuentas) son una medida del movimiento a través de
una acumulaciéon de aceleracion filtrada y medida durante un periodo de tiempo fijado
previamente, llamados “epoch”. Todos los “epochs” se acumulan y almacenan en el
dispositivo y se descargan en el ordenador teniendo de esta manera toda la actividad fisica
registrada. Obtener datos durante “epochs” mas bajos tiene especial importancia con
sujetos que realicen actividad fisica esporadica con cambios de intensidad, como es el caso

de los nifios, de ahi que en este estudio se hayan recogido datos cada 1 segundo.

Se tomd la clasificacion de Evenson (2008), la cual es la que mejor se ajusta a la poblacién
del estudio por cobertura en rangos de edad, criterios de validez y confiabilidad (77), en
esta clasificacibn se muestra como comportamiento sedentario : <100 counts/min que
corresponden a acostarse y sentarse, actividad fisica leve: > 100 y < 2295 counts/min que
corresponde a mayor tiempo sentado y poco caminando, actividad fisica moderada: 2296 -
4012 counts/min que corresponden a caminar y actividad fisica vigorosa: >4013 counts/min

gue corresponden a trotar o correr (51).
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La acelerometria ha demostrado la mayor confiabilidad en la medicién de actividad fisica
en nifios y de la referencia establecida para la presente investigacion, tiene una
Confiabilidad inter instrumento para los tres ejes de 0,97 (p<0,001) y para la actividad en
counts por ejes el ICC fue para X de 0,99, Z 0,98y Y 0,98 (p<0,001) (Santos Lozano, A. et
al., 2012) y con un nimero de dias de medicién para alcanzar un ICC de 0,80 es de entre
3y 5 dias para nifios preescolares y escolares (Trost, S Pate, R Freedson, P Sallis, J Taylor,

W. , 2000).
2.6 CONSIDERACIONES PARA EL DISENO DEL PROGRAMA DE EJERCICIO FISICO

FIGURA 1:
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ADAPTADO DE: Secchi, J. D., Garcia, G. C., & Arcuri, C. R. (2016). ¢ Evaluar la condicion fisica en la escuela?: Conceptos y
discusiones planteadas en el ambito de la educacion fisica y la ciencia. Enfoques, 28(1), 67-92.

Partiendo del punto de que la condicion fisica esta relacionada con los componentes o
cualidades fisicas basicas como lo son la velocidad, la fuerza, la resistencia y la flexibilidad,

para su completo desarrollo es necesario realizar un programa de ejercicio con los
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principios de entrenamiento como lo son la duracién, la intensidad, el volumen, la carga,
etc., de esta forma se garantiza una adecuada progresion de dichas cualidades con el fin

de mejorar la salud fisica (74).

Es necesario tener en cuenta que, para una adecuada prescripcion de ejercicio en esta
poblacién escolar especificamente, se debe partir de la evaluacion de la salud 6 condicion
fisica base del individuo, generando asi un punto de partida del cual se inicia para plantear
posteriormente la meta a conseguir. Los factores de riesgo pueden estar asociados a
muchas variables, entre estas las caracteristicas sociodemogréaficas, sin embargo, no son

objetivo de este estudio. (FIGURAL).

En el caso de la poblacién infantil, no se ha documentado especificamente el tipo de disefio
de programas de ejercicio fisico ideal en términos de los principios de entrenamiento, se
conoce gue existen las recomendaciones de actividad fisica segiin ACSM en las cuales se
basan la mayoria de programas de ejercicio fisico especifico en nifios(as), sin embargo, no

se tiene informacién acerca de la progresion que se debe realizar en dicha poblacién.

Teniendo en cuenta estas consideraciones, es muy importante realizar la evaluacion de la
condicién fisica, como un criterio de base para la construccion de propuestas de ejercicio

fisico para la salud.

2.7 EVALUACION DE LA CONDICION FiSICA

Para realizar un programa de ejercicio, es necesario primero conocer la condicién fisica
inicial de los escolares y poder realizar asi la adecuada prescripcién, para esto, se toma

como herramienta de evaluacion de las cualidades fisicas la bateria Fitnessgram. El
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Instituto Cooper for Aerobics Research (CIAR, 1999), respaldado por la Compaifiia
Americana de Seguros “The Prudential”’, desarrollé en 1987 una bateria de condicién fisica
para nifios y jovenes llamada Fitnessgram, la cual evalia los componentes de la condicion

fisica relacionados con la salud (69).

Muchos expertos consideran que la bateria Fitnessgram es la evaluacion
psicométricamente mas soélida de la condicién fisica disponible para las pruebas de campo
en nifios y jévenes (Meredith y Welk, 2007; Plowman et al., 2006). La confiabilidad y validez
de las evaluaciones Fitnessgram estan completamente documentadas (Welk y Morrow,
2005) por encima de otras baterias de evaluacién de la condicion fisica en nifios como
enkids, PACE, Alphafitness, etc. (76), pero la mayoria de los estudios publicados se han
realizado con pequefias muestras de conveniencia (Hartman & Looney, 2003; Jackson,
Morrow, Jensen, Jones, y Schultes, 1996, Joyner, 1997, Mahar et al., 1997, Patterson,

Rethwisch, y Wiksten, 1997; Patterson, Wiksten, Ray, Flanders, y Sanphy, 1996). (75)

Se trata de una bateria de test, desarrollada para la valoracién de la condicién fisica en
nifios y nifias de cinco a diecisiete afos. Consta de 13 items que contribuyen a la medicién
de los tres componentes de la condicion fisica que han sido identificados como importantes
por su relacion con la salud y con un funcionamiento éptimo del organismo. Los tres
componentes de la condicién fisica propuestos por el Fithessgram son la capacidad
aerdbica, la compaosicion corporal, la fuerza-resistencia y flexibilidad Muscular (69). (Anexo

4),
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2.8 PROGRAMA DE EJERCICIO FISICO

La salud de la OMS (Organizacién Mundial de la Salud) y el ACSM (American Collage
Sport Medicine) especifican que para los niflos y jévenes entre 5 y 17 afios de edad, la
actividad fisica debe consistir en juegos, deportes, desplazamientos, actividades
recreativas, educacion fisica o ejercicios programados, en el contexto de la familia, la
escuela o las actividades comunitarias, con el fin de mejorar las funciones
cardiorrespiratorias, musculares, 6seas y de reducir el riesgo de ECNT, se recomienda que:
Los nifios y jévenes de 5 a 17 afios inviertan como minimo 60 minutos diarios en actividades
fisicas de intensidad moderada a vigorosa, se informa que la actividad fisica por un tiempo
superior a 60 minutos diarios reportard un beneficio ain mayor para la salud y que la
actividad fisica diaria deberia ser, en su mayor parte, aerébica. Convendria incorporar,
como minimo tres veces por semana, actividades vigorosas que refuercen, en particular,

los musculos y huesos.

Para efectos de este proyecto, se estructuré un programa de ejercicio fisico el cual cumple
con las caracteristicas de la prescripcion (ACSM, 1999) y se presenta de forma progresiva

y planificada segun los objetivos propuestos para el mismo.

Se realiz6 la aplicacion de un programa de ejercicio fisico basado en una busqueda de
informacién acerca de programas ya estructurados, pero durante esta blusqueda, no se
encuentra la estructuracion general del programa como tal. Por lo tanto, este programa de

ejercicio fisico surge a partir de las recomendaciones mundiales de actividad fisica.

Con base en lo anterior el programa de ejercicio fisico que se presenta en este estudio

surge a través de la practica de campo de la maestria en Fisioterapia del Deporte y la
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Actividad Fisica, en la cual dos fisioterapeutas realizan una propuesta y disefian el
programa de ejercicio fisico que finalmente se implementd como parte de su practica de

campo, la estructura general del programa se muestra en el anexo 1.

De esta manera, quedan descritas entonces las pruebas para evaluar atencién y memoria,
la medicion de los niveles de actividad fisica, la bateria que evalla la condicion fisica de los
escolares y el programa de ejercicio fisico con el que se espera encontrar el efecto sobre
la atencion y la memoria en los escolares, los cuales retomando un poco sus caracteristicas,
hay que tener en cuenta que los nifios también refuerzan diferentes habilidades motoras
con el ejercicio fisico basadas en los patrones fundamentales de movimiento o patrones
motores, dichos patrones en comdn armonia con las diferentes cualidades fisicas forman

un gesto motor integral, apto para suplir las necesidades del movimiento (41).
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3. MARCO METODOLOGICO

3.1. METODOLOGIA

3.1.1 TIPO DE ESTUDIO

Ensayo clinico, donde se busca encontrar el efecto que tiene el ejercicio fisico sobre la
atencion y la memoria en un grupo de escolares entre 7-9 afios de edad de la ciudad de

Bogota.

3.1.2 POBLACION

Escolares de tercer grado de primaria de una institucion educativa en la ciudad de Bogota
entre 7-9 afios de edad, distribuidos en un grupo experimental y un grupo control: El grupo
experimental serd sometido a un programa de ejercicio fisico desarrollado con base en las

recomendaciones de actividad fisica y el grupo control no serd sometido a intervencion.

3.1.3 CRITERIOS DE INCLUSION

Escolares entre 7 y 9 afios de edad, potencialmente sanos, que estén matriculados y asistan

a la institucion educativa por lo menos 3 veces a la semana, que cumplan con el

consentimiento informado firmado por los padres 6 representante legal autorizando su

participacion en el estudio.
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3.1.4 CRITERIOS DE EXCLUSION

Nifios y niflas con retraso en el desarrollo, enfermedades psiquiatricas, patologias
cardiovasculares, desnutricion, desacondicionamiento fisico severo y otras condiciones que
afecten o limiten el movimiento corporal, el desarrollo de actividad fisica 6 el desempefio

neuroldgico.

3.1.5 PROCEDIMIENTO

3.1.5.1 CUMPLIMIENTO DE LAS CONSIDERACIONES ETICAS

En primera instancia se presenta el proyecto ante el comité de ética de la facultad de
Medicina de la Universidad Nacional de Colombia, el cual recibe la aprobacion segun el

Acta No. 5 el 25/05/2016.

3.1.5.2 ACERCAMIENTO A LA POBLACION

Se presentd el proyecto tanto a los directivos como profesores, donde se especifica que el
abordaje se hara con los estudiantes de 3ro de primaria, debido a que es el grado que
cumple con los rangos de edad del estudio; posteriormente el acercamiento se hace con
los padres de familia y representantes legales, donde se les presenta el estudio a realizar,
los criterios de inclusion y exclusién, los objetivos, los beneficios que obtienen por la
participacion en el estudio, se resuelven dudas y se les da la libertad de participar o no con
los nifios y nifias mediante la firma del consentimiento informado respectivamente. En total

inicialmente 58 consentimientos informados fueron firmados.
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Una vez teniendo el consentimiento informado firmado y los demas criterios de inclusién, la

muestra se reduce a 55 estudiantes descartando consentimientos informados firmados pero

gue no cumplian con el rango de edad para la participacion del estudio.

3.1.5.3 CARACTERIZACION DE LA POBLACION

Se realiza la caracterizacién mediante la recoleccion de los siguientes datos:

DATOS PERSONALES

eNombre

eEdad

eFecha de nacimiento
*Género

eDocumento de identidad
eCurso

"MEDIDAS ANTROPOMETRICAS

ePeso

eTalla
eAdipometria

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

eEstrato socioecondmico
eNivel educativo de los padres

Elaboracién propia

Aunque no es objetivo del estudio, se tomaron datos sociodemogréaficos como estrato
socioecondémico y nivel educativo de los padres, para poder correlacionarlos en algin
momento con los niveles de atencion y memoria de los escolares. Todos estos datos se

sistematizaron en una base de datos.



Para el peso se utiliz6 una bascula electrénica marca OMRON® , se pidié a cada nifio(a)
gue solo tuviera puesto camiseta y pantaloneta, que se retirara medias y zapatos; se
encendia la bascula y se le pedia al nifio(a) subirse ubicando los pies lado a lado y en el
centro de la bascula, cuerpo completamente recto y mirada al frente, una vez la bascula
registraba el peso, éste se anotaba en la plantilla de control, el nifio(a) se bajaba y se
apagaba la bascula, de esta manera cuando se media al siguiente nifio(a) se volvia a

encender.

Para la toma de la talla se utiliz6 un tallimetro adaptado a la pared, mismas condiciones de
vestuario de la toma del peso, cuerpo completamente recto y contra la pared, piernas juntas
y mirada al frente, se realiz6 la toma utilizando la marcacion del tallimetro, se registraba la
medida en la plantilla de control y se procedia a medir el siguiente nifio(a). El peso, la talla
y la adipometria se midieron de acuerdo a los estandares establecidos por la OMS en este

grupo de edad.

Para la toma del peso, talla y adipometria se cont6 con la colaboracion de estudiantes de
semillero de investigacion y la adipometria con el apoyo de una nutricionista experta y

certificada en la toma de pliegues cutaneos de la Universidad Nacional de Colombia.

Estas mediciones antropométricas se realizan para el disefio del programa de ejercicio
fisico, asi como lo sugieren las guias de la OMS y ACSM, las cuales especifican que se
debe evaluar la condicion fisica inicial en todas sus cualidades como punto de partida para

la construccién de un programa de ejercicio fisico.
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3.1.5.4 MEDICION CON ACELEROMETRIA

La medicion de acelerometria se realiza para conocer los niveles iniciales de actividad fisica
en los que se encuentran los escolares. En este punto la muestra se reduce y permanece

con 52 escolares debido a inasistencia escolar.

Para la medicion de acelerometria lo primero fue realizar un primer acercamiento del
acelerometro con los escolares y darles a los estudiantes un pequenio taller acerca de que
era el acelerémetro, para qué se los ibamos a colocar, como debian llevarlo puesto, los
cuidados que debian tener con el equipo y las recomendaciones de uso como por ejemplo:
gue los acelerometros no se los podian retirar durante el tempo de medicion, que no eran
intercambiables entre si y que debian seguir sus actividades durante la jornada comuin y

corriente.

Se utilizé la clasificacién descrita por Evenson en 2008, el protocolo de la medicién con

acelerometria se encuentra detallado en el anexo 5.

3.1.5.5 APLICACION DE LAS PRUEBAS (ATENCION Y MEMORIA)

Para la aplicacion de la prueba de atencion “d2”, se conto con la colaboracion de una
profesional experta y entrenada en la aplicacion de dicha prueba. La prueba “d2” se puede
aplicar de manera grupal o individual, preferiblemente en un espacio de poco ruido y los
estudiantes separados entre si en el momento de la aplicacion. El protocolo completo de la

aplicacion de esta prueba se encuentra descrito en el anexo 2.
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Para la aplicacién de la prueba de memoria “McCarthy”, se utiliza el componente de
memoria, ésta prueba es necesario realizarla de manera individual y en un espacio sin ruido
por lo cual se conté con un sal6n alejado y silencioso. En esta prueba también se cont6 con
la colaboracién de la misma profesional experta y entrenada en la aplicacién de esta prueba.

El protocolo de aplicacion de esta prueba se encuentra descrito en el anexo 3.

3.1.5.6 EVALUACION DE LA CONDICION FiSICA

Se utiliz6 la bateria Fitnessgram, los componentes que evallGa la prueba se encuentran en

la figura 2.

FIGURA 2.

FUERZA- QI FLEXIBILIDAD
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Elaboracién propia

Para su aplicacion se contd con la colaboracién de dos fisioterapeutas estudiantes de la
Maestria en Fisioterapia del Deporte y la Actividad Fisica y dos estudiantes de semillero de
investigacion en Actividad fisica, ejercicio en nifias, niflas y adolescentes de la Universidad

Nacional de Colombia.
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En total fueron evaluados 52 estudiantes con la condicion de actividad fisica inicial mediante
la acelerometria, la condicién de la atencién y la memoria inicial mediante las pruebas d2 y

McCarthy respectivamente, la condicion fisica inicial mediante la bateria Fitnessgram.

3.1.5.7 ALEATORIZACION DE GRUPOS

Se parte del hecho de que los estudiantes que se encuentran cursando el grado tercero en
esta institucion educativa, han cumplido con unos estandares educativos, de habilidades y
destrezas que les han permitido avanzar en su trayecto escolar, adicional a esto, no se
encuentran casos de estudiantes que no cumplan con estos requisitos y aun asi se
encuentren cursando tercero de primaria. Es por esto que no se realiza prueba de medicién
de inteligencias previa, dado a que todos los estudiantes por cumplimiento de metas y

logros se encuentran en las mismas capacidades de aprendizaje y desarrollo.

Se tomaron el total de los participantes correspondientes a los cursos 301, 302 y 303,
teniendo finalmente 52 participantes en el estudio. Se aleatorizaron para garantizar que
hubiese representacion de todos los cursos en el grupo control y en el grupo experimental
por medio de la papeleta. Vale la pena resaltar que la institucion educativa tiene 3
asignaturas que buscan promover la expresion artistica, el movimiento corporal y otros
aspectos de orden social y cultural, estas asignaturas son educacion fisica, artistica, taller
creativo y desarrollo motriz. Por la logistica establecida en el colegio, para facilitar la
participacion se establecié que el programa de ejercicio a implementar se haria en los
horarios de dichas asignaturas, de tal manera que el grupo control siguié ejecutando las
actividades propuestas por esa asignatura y el grupo experimental recibi6é el programa de
ejercicio fisico en los horarios correspondientes a estas asignaturas, teniendo en cuenta

gue se cumplieran las guias y recomendaciones de actividad fisica.
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Se determinaron igual nimero de participantes en cada grupo, 26 participantes tanto para

el grupo control como para el grupo experimental.

Grupo control: Escolares a los cuales solo se analizé las variables, pero no se realizo
ninguna intervencion.

Grupo experimental: Escolares expuestos al programa de ejercicio fisico y a los cuales se

les analiz6 las variables.

3.1.5.8 APLICACION DEL PROGRAMA DE EJERCICIO FiSICO

El programa de ejercicio fisico que se aplicd en este proyecto se realiz6 con base en las
recomendaciones del ACSM durante 18 sesiones, 3 veces a la semana, con una duracion
de 1 hora cada sesién. Cada sesion se desarrollé en 3 partes, la primera de calentamiento,
la segunda fue la fase central donde se trabajaron las cualidades fisicas (capacidad
aerdbica, fuerza, resistencia y flexibilidad) y la tercera de vuelta a la calma. La aplicacién

del programa de ejercicio fisico se encuentra detallada en el anexo 1.

Posteriormente a la aplicacion del programa de ejercicio fisico a los 52 escolares de la
muestra, se les realizan las evaluaciones post intervencion de la condicion fisica con la
aplicacion nuevamente de la bateria Fitnessgram y las evaluaciones de atencién y memoria
con los test d2 y McCarthy respectivamente, de la misma manera en que se hicieron previo
a la intervencion. La acelerometria solo se hace en la parte inicial del estudio como

diagnéstico acerca de los niveles de actividad fisica con los que parte la poblacion.
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3.2. OBJETIVOS

3.2.1 OBJETIVO GENERAL

Establecer el efecto de un programa de ejercicio fisico sobre la atencién y la memoria, en

escolares de una institucion educativa entre 7 y 9 afios de edad de la ciudad de Bogota.

3.2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Caracterizar la distribucién de los diferentes niveles de actividad fisica de los
escolares entre 7 y 9 afios de edad participantes del estudio.

2. Caracterizar la condicion fisica inicial en los grupos control y experimental.

3. Identificar si la realizaciébn de un programa de ejercicio fisico genera alguna
modificacion en las variables de atencién y memoria en los estudiantes del grupo
intervencion.

4. Establecer las variaciones en los niveles de atencién en los diferentes grupos de
edad posterior a la aplicacion de un programa de ejercicio fisico en el grupo
intervencion.

5. Establecer las variaciones en los niveles de memoria en los diferentes grupos de
edad posterior a la aplicacion de un programa de ejercicio fisico en el grupo
intervencion.

6. Realizar una comparacion de los resultados en relacion a los niveles de atencién y

memoria en el grupo experimental y en el grupo control.
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3.3 PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢, Cual es el efecto de un programa de ejercicio fisico sobre la atencioén y la memoria en

escolares de una institucion educativa entre los 7 y 9 afios de edad de la ciudad de Bogota?
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4. CONSIDERACIONES ETICAS

A partir de la Resolucion 8430 de 1993 por la cual se establecen las normas cientificas,
técnicas y administrativas para la investigacion en salud, se tendran en cuenta aspectos
como el respeto a la dignidad de los seres humanaos, su proteccion, derechos y bienestar.
El presente trabajo de investigacién tendra en cuenta los principios cientificos y éticos que
la justifiquen, donde prevalecera la seguridad de los beneficiarios y ademas se expresaran

los riesgos minimos.

Para efectos de la presente investigacion, se clasifica la investigacion dentro de la categoria
B investigacion con riesgo minimo, siendo estudios prospectivos que emplean el registro
de datos a través de procedimientos comunes; considerando que la poblacién esta
constituida por menores de edad, se contara con el respectivo consentimiento Informado
firmado por sus padres o representante legal aceptando y autorizando la participacién del
menor en el estudio, con pleno conocimiento de los procedimientos, beneficios y riesgos.
Cabe aclarar que se explicitara a los participantes y sus representantes que tendran la
libertad de retirar su consentimiento en cualquier momento y dejar de participar en el estudio

sin que por ello se creen perjuicios para ellos.

Se tendra en cuenta la participacion y aprobacion del Comité de Etica en Investigacion de
la Universidad Nacional de Colombia. La investigacién protegerd la privacidad del individuo
0 sujeto de investigacion, identificandolo solo cuando los resultados lo requieran y éste lo

autorice.
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5. RESULTADOS

El analisis de los datos se realizé por medio del programa SPSS (Statistical Package for

the Social Sciences) y con estadistica ho paramétrica.

5.1 CARACTERIZACION DE LA POBLACION

Los participantes del estudio son estudiantes de una institucién educativa de la ciudad de
Bogota, de tercer grado de primaria entre los 7 y 9 afios de edad, conformado por 20 nifios

y 32 nifias y oscilan entre los estratos socioeconémicos 1,2 y 3.

5.2 CARACTERIZACION DE LOS NIVELES DE ACTIVIDAD FISICA

Se realizé una comparacién de los niveles de actividad fisica medidos con acelerometria,
dichos niveles entendidos como comportamiento sedentario, actividad fisica leve, actividad
fisica moderada, actividad fisica de moderada a vigorosa y actividad fisica vigorosa en la
poblaciéon en general, nifios y nifias de 7, 8 y 9 afios de edad; lo que muestra esta
comparacion es que los nifios(as) de 7, 8 y 9 afios se encuentran en un nivel de actividad
fisica sedentario, todas las edades muestran comportamiento sedentario mayor al 80%,
seguido por actividad fisica leve entre el 10% y el 15%, actividad fisica moderada, actividad
fisica de moderada a vigorosa y actividad fisica vigorosa representan menos del 10% en

las mismas edades tanto para el grupo control como el grupo intervencion. (Graficas 1y 2)
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GRAFICA 1.
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5.3 CARACTERIZACION DE LA CONDICION FISICA EN EL GRUPO CONTROL Y EL

GRUPO EXPERIMENTAL.

FIGURA 3.
GRUPO CONTROL GRUPO EXPERIMENTAL
CUALIDAD ZONA ZONA NO ZONA ZONA NO
SALUDABLE  SALUDABLE SALUDABLE SALUDABLE
PACER 100% 0% 100% 0%
FUERZA 50% 50% 45% 55%
FLEXIBILIDAD 45% 55% 50% 50%

Elaboracién propia

A partir de esta caracterizacion (figura 3), el programa de ejercicio fisico se plantea
fundamentalmente para mantener la capacidad aerdbica y mejorar las cualidades fisicas
fuerza y flexibilidad especificamente, dado los bajos niveles 6ptimos de esta cualidad para

estas edades (75). El detalle del programa de ejercicio fisico se encuentra en el anexo 1.

5.4 VARIABLE DE ATENCION POSTERIOR A LA APLICACION DEL PROGRAMA DE

EJERCICIO FiSICO EN EL GRUPO EXPERIMENTAL.

Se realizé un analisis del comportamiento de la variable atencion evaluada con la prueba
d2 en el grupo experimental pre y pos intervencién para la poblacién en general, se muestra
en la grafica 3 que en la fase pre intervencion los estudiantes parten de unos niveles muy
bajos de alto desempefio con 16%, seguidos por buen desempefio con 36% Yy bajo

desempefio con 48%, sin embargo posterior a la aplicacion del programa de ejercicio fisico,
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el alto desempefio mejora al 40%, buen desempefio se muestra en 28% y el bajo
desempefio disminuye a 32%. Los estudiantes que estuvieron en alto desempefio pre
intervencion se mantuvieron en la misma categoria pos intervencién, del 36% de la
poblacion que se encontraba en buen desempefio en la fase pre intervencion, el 16% paso
a alto desempefio en la pos intervenciéon y los demas se mantuvieron en la misma categoria,
del 48% que se encontraba en bajo desempefio, el 16% pasé a buen desempefio, el 8%

paso a alto desempefio y el 24% se mantuvo en bajo desempefio pos intervencion (Grafica

3).
GRAFICA 3.
ATENCION (d2) GRUPO EXPERIMENTAL
B Alto desempeiio B Buen desempeno M Bajo desempeio
48%
40%
36% 329
16%
PRE INTERVENCION POS INTERVENCION

Cuando se aplica el andlisis con estadistica no paramétrica, en la comparacion pre y pos
intervencion del grupo control y del grupo experimental, el cual se realizé con estadistico
de Wilcoxon, se observa en el grupo control sig = (0.001), lo que indica que existen
diferencias estadisticamente significativas pre y pos intervencion; en el grupo experimental

se observa una sig = (0.006), indicando que existen diferencias estadisticamente
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significativas pre y pos intervencion, estas diferencias fueron significativas con un nivel de

confianza del 99.9 % (Grafica 4).

GRAFICA 4.

Comparacion Intragrupos (D")

=i Grupo Contral D2, Pos < Pre == Grupa Intervencidon D2, Pos> Pre

5.5 VARIABLE DE MEMORIA POSTERIOR A LA APLICACION DEL PROGRAMA DE

EJERCICIO FiSICO EN EL GRUPO EXPERIMENTAL.

Se realizé un andlisis del comportamiento de la variable memoria evaluada con la prueba
McCarthy en el grupo experimental pre y pos intervencion para la poblacién en general, se
muestra en la grafica 5 que en la fase pre intervencion los estudiantes se encuentran en el
nivel mediano desempefio con el 100% de la poblacién, en la pos intervencion se muestra
gue la poblacion permanece en ese mismo nivel con el 100% de la poblacién, sin embargo,

al revisar los percentiles en la prueba se puede evidenciar que el 64% de la poblacién
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aumenta su percentil y el 32% lo disminuye posterior a la aplicacién del programa de

ejercicio fisico a pesar de permanecer en el nivel mediano desempefio.

GRAFICA 5.

MEMORIA (McCarthy) GRUPO EXPERIMENTAL

B Mediano desempefio

100% 100%

PRE INTERVENCION POS INTERVENCION

Cuando se realiza el analisis no paramétrico, en la pre y pos intervencion para el grupo
control y el grupo experimental, el cual también se realizé con estadistico de Wilcoxon, se
observa en el grupo control que la memoria tiene una sig = (0.026), lo que indica que existen
diferencias estadisticamente significativas pre y pos intervencion, en el grupo experimental
se observa que la memoria tiene una sig = (0.008), indicando que existen diferencias
estadisticamente significativas pre y pos intervencion; estas diferencias también fueron

significativas con un nivel de confianza del 99.9 % (Grafica 6).
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GRAFICA 6.

Comparacion Intragrupos (Mc Karthy)

Rangos (-] Rangos (+)
=i Grupo Control McCarthy. Pos < Pre

= Grupo Intervencion McCarthy. Pos > Pre

5.6 VARIABLE DE ATENCION EN LOS DIFERENTES GRUPOS DE EDAD POSTERIOR
A LA APLICACION DEL PROGRAMA DE EJERCICIO FiSICO EN EL GRUPO

EXPERIMENTAL.

Se realizé un andlisis del comportamiento de la variable atencién evaluada con la prueba
d2 en los nifios(as) de 7, 8 y 9 aflos de edad del grupo experimental pre y pos intervencion,
se muestra en las gréficas 7 y 8 que en la fase pre intervencién los estudiantes de 7 afios
parten en un nivel de bajo desempefio con un 4% y en la pos intervencion se mantienen en
el mismo nivel con el mismo 4%; en los nifios(as) de 8 afios, el 12% de la poblacién parte
de un nivel de alto desempefio en la pre intervencion y en la pos intervencion este
porcentaje mejora a 20%, otro 12% de la poblacién parte en nivel buen desempefioy en la
pos intervencion este porcentaje también mejora a 16%, el 24% de la poblacién parte de
bajo desempefio, en la pos intervencién este porcentaje se disminuye al 12%; en los
nifios(as) de 9 afios de edad el 4% de la poblacién se encuentra en alto desempefio en la

pre intervencion, en la pos intervencién este porcentaje mejora al 20%, el 24% de la
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poblacion parte en buen desempefio y en la pos intervencidn este porcentaje disminuye a

12%, el 20% de la poblacion se encuentra en bajo desempefio en la pre intervencion, en la

pos intervencion este porcentaje disminuye a 16%.

GRAFICA 7.

ATENCION (d2) GRUPO EXPERIMENTAL

PRE INTERVENCION
B Alto desempefio B Buen desempefio
1 Bajo desempeio
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GRAFICA 8

ATENCION (d2) GRUPO EXPERIMENTAL
POS INTERVENCION

B Alto desempeiio H Buen desempefio
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5.7 VARIABLE DE MEMORIA EN LOS DIFERENTES GRUPOS DE EDAD POSTERIOR A
LA APLICACION DEL PROGRAMA DE EJERCICIO FiSICO EN EL GRUPO

EXPERIMENTAL.

Se realiz6 un analisis del comportamiento de la variable memoria evaluada con la prueba
McCarthy en los nifios(as) de 7, 8 y 9 afios de edad del grupo experimental pre y pos
intervencion, se muestra en las graficas 9 y 10 que en la fase pre intervencion y pos
intervencion la poblacién se mantienen en el mismo nivel mediano desempefio con los
mismos porcentajes en las diferentes edades, los nifios(as) de 7 afios parten y permanecen
en mediano desempefio con el 4%, los de 8 afios parten y permanecen en mediano
desempefio con 48% y los de 9 afios también parten y permanecen en mediano desempefio
con 48%. Sin embargo, al revisar los percentiles en la prueba se puede evidenciar que, en
la pos intervencion, el 4% de los niflos(as) de 7 afios disminuyen su percentil, en los
nifios(as) de 8 afios, el 8% disminuye su percentil mientras que el 36% lo aumenta y en los

nifios(as) de 9 afios, el 20% disminuye su percentil mientras que el 28% lo aumenta.
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GRAFICA 9.

MEMORIA (McCarthy) GRUPO
EXPERIMENTAL PRE INTERVENCION

B Mediano desempefio

48% 48%
.
7 ANOS 8 ANOS 9 ANOS
GRAFICA 10.

MEMORIA (McCarthy) GRUPO
EXPERIMENTAL POS INTERVENCION
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5.8 VARIABLE DE ATENCION COMPARANDO GRUPO CONTROL Y GRUPO

EXPERIMENTAL PRE Y POS INTERVENCION.

Se realiz6 una comparacion de los resultados de la atencion evaluada con la prueba d2
entre el grupo control y el grupo experimental en la pre y la pos intervencion, en las graficas
11 y 12 se puede ver que en la pre intervencion el grupo control parte en nivel alto
desempefio con 14,8% y en la pos intervencion el porcentaje sube a 25,9%, el 11,1% esta
en buen desempefio y pos intervencion sube a 25,9%, el 74,1% de la poblacion se
encuentra en bajo desempefio y pos intervencion disminuye a 48,1%. Los resultados
correspondientes al grupo experimental muestran en mayor medida una respuesta positiva
posterior a programa de ejercicio fisico con respecto al grupo control que no recibié la

aplicacion del programa. Se complementan resultados en la Grafica 4.

GRAFICA 11.

ATENCION (d2) PRE INTERVENCION

M Alto desempeiio B Buen desempefio ™ Bajo desempeio

74,10%
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GRUPO CONTROL GRUPO EXPERIMENTAL
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GRAFICA 12.

ATENCION (d2) POS INTERVENCION

B Alto desempeiio M Buen desempefio ™ Bajo desempefio

48,10%

25,90% 25,90%

GRUPO CONTROL GRUPO EXPERIMENTAL

59 VARIABLE DE MEMORIA COMPARANDO GRUPO CONTROL Y GRUPO

EXPERIMENTAL PRE Y POS INTERVENCION.

Se realiz6 una comparacion de los resultados de la memoria evaluada con la prueba
McCarthy entre el grupo control y el grupo experimental en la pre y la pos intervencién, en
las graficas 11y 12 se puede ver que en la pre intervencién el grupo control parte en nivel
mediano desempefio con 92,6% de la poblacion, mientras que el 7,4% se encuentra en
medio-bajo desempefio, pos intervencion el 100% de la poblacion se encuentra en mediano
desempenio, en el grupo experimental el 100% de la poblacion parte y permanece en
mediano desempefio pos intervencion. Sin embargo, al analizar los percentiles de la prueba
se ve que en el grupo control el 55,5% de la poblacion mejora su percentil comparado con

el 64% del grupo experimental, el 25,9% del grupo control disminuye su percentil
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comparado con el 32% del grupo experimental. Se complementan resultados en la Grafica

6.

GRAFICA 11.

MEMORIA (McCarthy) PRE
INTERVENCION

B Mediano desempeiio B Medio-bajo desempefio
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GRAFICA 12.

MEMORIA (McCarthy) POS
INTERVENCION

B Mediano desempeiio B Medio-bajo desempefio

100% 100%

0% 0%

GRUPO CONTROL GRUPO EXPERIMENTAL
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6. CONCLUSIONES

Segun la caracterizacion de los niveles de actividad fisica de la poblacién, podemos concluir
gue por encima del 80% de los nifios(as) se encuentran en comportamiento sedentario a
pesar de encontrarse en un ambiente educativo, donde tienen la necesidad del continuo
movimiento para la toma de sus clases dado a que estas se imparten en salones diferentes,
los resultados indican que no se realiza suficiente actividad fisica o por lo menos esta no
sobrepasa los niveles de actividad fisica leve, moderada, moderada-vigorosa y vigorosa en

la mayoria de la poblacion.

Cuando se hace la caracterizacion de la condicion fisica, a pesar de que la capacidad
aerdbica se encuentra dentro de los estandares para estas edades, cualidades fisicas como
la fuerza y la flexibilidad no estan lo suficientemente desarrolladas a pesar de que la
institucién educativa cuenta con espacios educativos donde se genera movimiento corporal

y ejercicio fisico.

Un programa de ejercicio fisico de 6 semanas de aplicacién mejora los niveles de atencion
en los niflos(as) de 8 y 9 afios de edad, mientras que no se evidencian resultados
significativos en cuanto a la memoria en términos cualitativos, en términos cuantitativos si
se muestra un impacto positivo del ejercicio sobre esta variable, sin embargo, se da un

menor impacto en los nifios de 7 afios de edad.

Cuando se realiza la comparacién entre grupo control y grupo experimental pos
intervencion, aparentemente los dos mejoran sus niveles de atencion y memoria, sin
embargo se evidencia que el grupo al que se le aplic6 el programa de ejercicio fisico

muestra mejores resultados en atencién y memoria con respecto al grupo control, el grupo
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control muestra resultados positivos a la actividad que comlUnmente realizan en la

institucién educativa pero el programa de ejercicio fisico muestra mejores resultados.

Aunque no se abordaron las variables sociodemogréficas por no ser objeto de estudio, tales
como el estrato socioeconémico (ESE), el nivel educativo de los padres, etc., Bradley y
Corwyn en 2002 hablan acerca de que el ESE incide en el bienestar del nifio, pues
determina diferencias en el acceso a los recursos materiales, sociales y las respuestas ante
condiciones de estrés. El ESE también se relaciona con el funcionamiento y el ambiente
familiar tal como lo mencionan Linver, Brools-Gun y Kohen en 2002, asi como con
diferencias en las caracteristicas de la escuela o colegio al que asisten los nifios. Se ha
encontrado que la calidad de la educacion recibida en las escuelas o colegios depende de
variables tales como el gasto destinado a cada alumno, la calidad de los maestros, la
proporcion maestro-alumnos, la presencia de facilidades especiales (laboratorios de
ciencia, equipos de coOmputo, etc.), la cantidad de dias asistidos a la escuela o colegio en
el afio y las caracteristicas de los estudiantes (historia educacional, aspiraciones, etc.)
Manly, Schupf, Tang, Weiss y Stern en 2007 encontraron que la calidad de la educacion

predice en gran medida el desempefio en diversas pruebas cognoscitivas. (82)

70



7. DISCUSION Y LIMITACIONES

Como es sabido, la atencion y la memoria se benefician de la oxigenacion cerebral y la
angiogénesis, dicha oxigenacion aumenta la actividad de neurotransmisores lo que facilita
la realizacion de tareas especificas (16); Un programa de ejercicio fisico de 6 semanas
mostro en el grupo experimental una mejora en los niveles de atencion en los nifios(as) de
8 y 9 afios de edad, mientras que no se evidencian resultados significativos en cuanto a la
memoria principalmente en los nifios de menor edad, lo cual puede estar relacionado con
los procesos de desarrollo de esta funcion los cuales se optimizan en rangos de edad
mayores. El desarrollo de la memoria en edades mas cortas esté limitado a la memoria
sensitiva y conductual, faltando desarrollar la memoria de conocimiento en edades més
avanzadas. Aungue el grupo control continué realizando la actividad fisica enmarcada en
el curriculo de la institucién, la actividad realizada mostré menor impacto en los niveles de
atencion y memoria comparados con el grupo experimental. Se sugiere la realizacion de
mas estudios en esta poblacion que implementen programas de ejercicio con mayor
duracién para establecer en qué medida este aspecto afecta los resultados, asi como

también un mayor niumero de participantes por grupo de edad.

En cuanto a la prescripcion de ejercicio en nifios, a pesar de seguir las recomendaciones
de organizaciones mundiales en este estudio, hace falta mayor informacién acerca de la
progresion y la forma de aplicacion de dichos programas, dado a que en la literatura se
habla de las generalidades de la prescripcién (81) pero no se encuentran estudios que nos
muestren como se realiza dia a dia la intervenciéon y como se manejan los principios de

entrenamiento durante su aplicacién, por lo cual se necesitan mas estudios al respecto.
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En la poblacion de nifios(as) de 7 afios de edad, no se muestra un resultado positivo en
ninguna de las 2 variables atencion y memoria. Se necesita involucrar mayor niumero de
poblacion para poder evidenciar realmente las diferencias por edades, por ende, en este
caso no se discrimina por edades, se maneja un rango de edad propio para los cambios y

desarrollo de las funciones a estudio.

Especificamente la prueba McCarthy no nos muestra resultados diferenciados a nivel
cualitativo por el manejo tan amplio entre sus categorias como la de mediano desempefio
gue es la mas arrojada en este estudio, quizas se podria reevaluar el test de memoria con
el fin de obtener resultados mas precisos y que no generen controversia al momento de la

interpretacion.

En cuanto a variables que pueden influir sobre los resultados como lo son las variables
sociodemograficas (estrato socioeconémico, nivel educativo de los padres, etc), es
necesario incluirlas en préximas investigaciones, dado que se presenta una importante
influencia de estas variables sobre funciones cognitivas, la realizacion de ejercicio fisico y
tiempo de ocio (82). Una vez obtenidos los resultados de este estudio, se encuentra como

una limitante el no haber obtenido resultados asociativos sobre dichas variables.
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8. ANEXOS

ANEXO 1. PROGRAMA DE EJERCICIO FiSICO

El programa de ejercicio fisico que se aplicé en este proyecto consta de 18 sesiones con
una duracion de 1 hora cada una, en la cual se plantean 3 fases, la primera denominada la
fase de adaptacion, la segunda la fase de carga y la tercera la fase de recuperacion. Cada
fase contiene 3 partes, la primera es el calentamiento, la segunda es la fase central donde
se trabajaran las cualidades fisicas (capacidad aerdébica, fuerza, resistencia y flexibilidad) y

la tercera es la vuelta a la calma.

En las primeras 5 sesiones se desarrolla el trabajo de adaptacion en la cual se realizé el
calentamiento, la fase central con fortalecimiento muscular aplicando 2 ejercicios para
miembros superiores, 2 ejercicios para miembros inferiores y 1 para tronco, 3 series de 10
repeticiones cada uno con su propio peso corporal y a una velocidad moderada; para el
entrenamiento aerdbico se desarrollaron ejercicios en circuito, a una intensidad moderada,
densidad de 1-3 durante 20 minutos y para la vuelta a la calma se realizaron ejercicios de
estiramiento estatico y auto asistido, 3 repeticiones durante 20 segundos haciendo énfasis

en cada grupo muscular trabajado.

En las siguientes 7 sesiones se plantea la carga, en la cual se aplicaron las mismas 3 fases,
pero con la diferencia que, en el entrenamiento de fuerza, la velocidad de ejecucion del
movimiento pasa de moderada a moderada-vigorosa y en el entrenamiento aerébico la
intensidad pasa a ser vigorosa con una densidad de 1-2 durante los mismos 20 minutos. El
entrenamiento de la flexibilidad mantuvo las mismas caracteristicas de las primeras

sesiones.
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Para las ultimas 6 sesiones se plantea la recuperacion, la cual manejé una dinamica muy
similar a las sesiones de adaptacion, pero con la diferencia que en el entrenamiento de
fuerza son 4 series de 7 repeticiones para cada ejercicio, mientras que el entrenamiento

aerdbico y de flexibilidad se mantuvieron con respecto a las sesiones de adaptacion.

La aplicacion del programa de ejercicio fisico se realizé Unicamente para el grupo
experimental, la cual fue apoyada por los 2 estudiantes de la Maestria en Fisioterapia del
Deporte y la Actividad Fisica. Para esta intervencion se necesitd del espacio que en este
caso fue el patio del colegio, el cual era cubierto y facilitaba las actividades en caso que el
clima lo dificultara, se hizo uso de implementos propios del colegio como colchonetas, aros,
discos, conos, pelotas y tuneles, adicional se utilizé papel de colores, se llevaba un control
de asistencia diario antes y al finalizar la hora de intervencion asi como la toma de

frecuencia cardiaca antes, durante y después de la intervencion por medio de pulsoximetria.

La dinAmica para realizar el programa de ejercicio fisico partié del horario dispuesto para
dicha actividad, dentro de lo acordado con los profesores solo se realizaria intervencion en
clases las cuales tuviesen como base la actividad fisica, de esta manera las clases en las
cuales se realizé la intervencion fueron: Educacién fisica, artistica, taller creativo y

desarrollo motriz.

Cada curso aplico el programa de ejercicio fisico 3 veces por semana y se distribuyeron de
la siguiente manera: el curso 301 tuvo intervencion los dias martes de 12:15 pm a 1:15 pm,
los miércoles de 7:30 am a 8:30 am y los jueves de 12:15 pm a 1:15 pm. El curso 302 tuvo
intervencion los dias lunes de 8:30 am a 9:30 am, los jueves de 1:15 pm a 2:15 pm y los

viernes de 1:15 a 2:15 y el curso 303 tuvo intervencion los dias lunes de 7:30 am a 8:30
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am, los martes de 1:15 pm a 2:15 pm y los miércoles de 12:15 pm a 1:15 pm. Dicho horario

se programa asi para que coincida con las clases anteriormente mencionadas.

Antes de iniciar la aplicacién del programa se les pedia a los nifios y nifias que se sentaran
y se tomaba lista de asistencia, asi como la frecuencia cardiaca inicial, posteriormente se
procedia a iniciar con la intervencion teniendo en cuenta que las primeras 3 sesiones fueron
de adaptacion y cada una con sus 3 fases, una de calentamiento, una central y una de

vuelta a la calma.

En las 5 sesiones de adaptacion, la fase calentamiento consistia en realizar movilidad
articular céfalo caudal con movimientos circulares de cabeza, hombros, brazos, tronco,
miembros inferiores, luego se realizaban estiramientos dinamicos 2 series de 10
repeticiones para aductores y abductores de cadera, cuadriceps e isquiotibiales, para tronco

y miembros superiores.

La fase central para el trabajo cardiovascular consistia en realizar 2 actividades, la primera
con una duracién de 10 minutos donde debian correr frontalmente a intensidad moderada,
15 metros en zig-zag guiado por conos, al llegar a la linea de salida el nifio(a) se regresa
caminando lentamente golpeando una bomba, el ejercicio se repite hasta alcanzar los 10
minutos; la segunda actividad consistia en realizar un "tren" en el cual debian desplazarse
corriendo en un rectangulo de 20 metros por 6 metros en donde se ubicaban conos en zig-
zag y se pedia a los nifios(as) manejar dos velocidades, la "rapida" y la "lenta" las cuales
cambiaban cuando escuchaban un pitazo, los tiempos de cambio fueron de 1 minuto cada

uno hasta completar 10 minutos.
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La fase central para el entrenamiento de fuerza consistia en un circuito de 3 estaciones:
una para fuerza de miembros superiores en la cual el nifio(a) debia lanzar una pelota, con
la mano derecha, luego con la mano izquierda y luego con las 2 manos a una distancia de
3 metros de largo por 2 metros de alto, en donde se ubicaron 3 aros marcados con puntajes
diferentes, cada nifio(a) debia realizar 8 lanzamientos con una mano y 8 con las 2 manos;
luego pasaba a la estacion de fuerza para miembros inferiores, en donde debia realizar 8
saltos a dos pies en un camino de 8 aros, luego sentarse y pararse 8 veces de una silla
mientras toca en la pared 8 figuras diferentes y pasaba a la Ultima estacion en donde debia
realizar arrastre por colchonetas reptando hasta completar 8 movimientos bilaterales, el

nifio(a) cruzaba el circuito 3 veces.

Para la fase de vuelta a la calma, se realizaban 3 estiramientos de cadena muscular de
miembro superior, 3 de cadena muscular posterior de miembros inferiores, 3 de cuadriceps

y 3 de tronco por 20 segundos cada uno.

En las 7 sesiones de carga, la fase de calentamiento consistia en realizar movilidad articular
céfalo caudal realizando movimientos circulares de cabeza, hombros, brazos, tronco,
miembros inferiores, luego se realizaban dos recorridos por todo el patio con marcha
moderada luego continuaban con 2 recorridos mas por el patio pero a la mayor velocidad
gue pudieran alcanzar sin llegar a correr, luego realizaban 2 recorridos mas pero con trote
suave, después continuaban con 3 recorridos con trote pero a mayor velocidad, para
finalizar el calentamiento realizaban 2 recorridos mas por el patio pero a una velocidad
moderada y finalizaba con estiramientos activos, 2 series de 15 segundos para grupos

musculares grandes haciendo énfasis en musculatura de miembros inferiores.
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En la fase central los estudiantes se dividian en dos grupos, cada grupo debia pasar por un
circuito con varias estaciones las cuales estaban divididas de la siguiente manera: Primera
estacion: el nifio(a) se ubicaba en cubito supino en una colchoneta y debia flexionar el
tronco llevando en las manos un balén, manteniendo las piernas flexionadas y los pies
apoyados en el piso, al levantarse debia quedar sentado y desde esa posicidn llevar los
brazos hacia atras con leve flexion de codos, para luego lanzar hacia adelante y hacia arriba
el balon el cual era recibido por su compariero, dicha actividad la debia realizar 6 veces;
segunda estacion: el estudiante se desplazaba en zig-zag trotando, tocando unos conos
gue demarcaban el recorrido ( total de conos 6); tercera estacion: contenia 8 aros para que
los nifios(as) los cruzaran saltando a dos pies; cuarta estacion: los nifios(as) debian recorrer
15 metros corriendo lo més rapido posible, al terminar dicho recorrido pasaban a la quinta
estacion en la cual los nifios(as) debian ubicarse en decubito prono en 4 apoyos, de manera
que las manos y los pies estuvieran apoyados en el piso, luego de ubicarse en dicha
posicién, debian libertar una de las manos para desplazar unos platillos que estaban
ubicados al lado contrario, cuando trasladaban los 6 platillos, debian cambiar de manos de
apoyo y repetir el ejercicio con la mano que contraria; sexta estacion: debian gatear sobre
tres colchonetas colocadas de manera continuay a lo largo, finalizando el recorrido de gateo
ingresaban a un tanel; séptima estacién: al salir del tinel debian recorrer en zig-zag lo mas
rapido posible la estacion demarcada con platillos. Esta parte se repetia 10 veces por cada

nino(a).

En la fase de vuelta a la calma, se realizaban 3 estiramientos de cadena muscular de

miembro superior, 3 de cadena muscular posterior de miembro inferior, 3 de cuadriceps 'y 3

de tronco por 20 segundos cada uno.
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Para las ultimas 6 sesiones de recuperacion, en la fase de calentamiento se realizaba
movilidad articular céfalo caudal con movimientos circulares de cabeza, hombros, brazos,
tronco y miembros inferiores, luego se realizaban cuatro recorridos por todo el patio con
marcha moderada, después se realizaban 4 recorridos mas pero con trote suave, luego
continuaban con 2 recorridos pero con trote a mayor velocidad, para finalizar el
calentamiento los nifios(as) realizaban 2 recorridos mas por el patio pero a una velocidad
moderada, también realizaban estiramientos dindmicos, 2 series de 10 repeticiones para

grupos musculares grandes haciendo énfasis en musculatura de miembros inferiores.

En la fase central los nifios(as) se organizaron en un solo grupo que debia pasar por un
circuito que tenia 11 estaciones, las cuales estan divididas de la siguiente manera: primera
estacion: la misma primera estacion de las sesiones de carga pero se repite solo 3 veces;
segunda estacion: la misma quinta estacion de las sesiones de carga pero con 4 platillos;
tercera estacion: en esta estacion los nifios(as) debian realizar un recorrido gateando sobre
tres colchonetas colocadas de forma continua y a lo largo, luego debian cruzar un tlnel que
estaba ubicado en medio de las colchonetas; cuarta estacion: en esta estacion los nifios(as)
debian cruzar saltando a dos pies 4 aros que estaban ubicados en el piso; quinta estacién:
en esta estacion los nifios(as) debian realizar dos recorridos completos de 10 metros
caminado y llevando de un lado a otro una pelota pequefia en cada recorrido; sexta
estacion: en esta estacion los nifios(as) debian realizar un recorrido de 5 metros en zig-zag
caminando ( el recorrido estaba demarcado por conos); séptima estacion: es la misma
segunda estacion pero solo con 2 platillos; octava estacion: se repite la tercera estacion;
decima estacion: se repite cuarta estacion; onceava estacion: se repite sexta estacion. El

circuito total se repite 4 veces.
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Para la fase de vuelta a la calma, se realizaban 3 estiramientos de cadena muscular de
miembro superior, 3 de cadena muscular posterior de miembro inferior, 3 de cuadricepsy 3

de tronco por 20 segundos cada uno.

Para medir la intensidad del ejercicio se utilizd la escala EPInfant (Escala de Esfuerzo
Percibido Infantil), la cual es un instrumento disefiado para cuantificar el nivel de esfuerzo
percibido corporal global en nifios y adolescentes (menores de 18 afios) durante la
realizacion de ejercicio fisico. La escala debe ser ensefiada antes del inicio del ejercicio
fisico y debe ser explicada en términos sencillos apropiados a la edad cognitiva del sujeto.
Para una adecuada medicién de la percepcién de esfuerzo, el sujeto debe contestar la

pregunta “;Cuan cansado te encuentras durante el ejercicio?”. Esta debe ir dirigida a
evaluar la percepcion de esfuerzo corporal global, que incluye fatiga de piernas y disnea
(71). Para efectos del presente estudio la escala se aplico durante y después de la

intervencion basada en ejercicio y de esta manera se midi6 la intensidad del ejercicio. Su

validez y confiabilidad es de 0.88 en nifios y 0.94 en nifias (79).
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ANEXO 2. PRUEBA DE ATENCION D2: *Rolf Brickenkamp.

Nombre y apeliidos: s 5 Bk o
Sexo: [V [JM Centro/Empresa: e =N S — N

Esta prueba trata de conocer su capacidad de concentracién en una tarea determinada. En
esta pagina se le presenta un ejemplo y una linea de entrenamiento para que usted se familiarice
con la tarea.

Ejemplo

- .
dd(?

"BISING 2ANK ? dyiBoN £Q 2061 Q 1uBUAO0D) - DUTENE R0y AONY

Observe las tres letras minusculas del ejemplo. Se trata de la letra d acompafada de dos
rayitas. La primera d tiene las dos rayitas encima, la segunda las tiene debajo y la tercera d tiene
una rayita encima y otra debajo. Observe que en estos casos la letra d va acompafada de dos
rayitas.

Su tarea consistird en buscar las letras d iguales a esas tres (con dos rayitas) y marcarias
con una linea (/). Fijense bien, porque hay letras d con més de dos o menos de dos rayitas y
letras p, que NO debera marcar en ningun caso, independientemente del nimero de rayitas que
tengan. Sise equivoca y quiere cambiar una respuesta, debe tachar la linea con otra, formando
un aspa (X), de forma que se advierta que desea corregir el error.
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Vd. s6lo debera marcar las letras d con dos rayitas. Practique en la linea de entrenamiento
que aparece al final de esta pagina.

Observe que cada letra lleva encima un nimero. Luego, compruebe que ha marcado las
letras nimeros 1, 3, 5, 6, 9, 12, 13, 17,19y 22

Ala vuelta de la hoja (ESPERE, NO LA VUELVA TODAVIA) encontrard 14 lineas similares a
la linea de préctica que acaba de realizar. De nuevo, su tarea consistiré en marcar las letras d
con dos rayitas. Comenzaré en la linea n° 1 y cuando el examinador le diga {CAMBIO!, pasaré a
trabajar a la linea n° 2 y cuando el examinador diga {CAMBIO! comenzaré la siguiente linea de la
prueba y asl sucesivamente. Compruebe que no se salta ninguna linea.

Trabaje tan rapidamente como pueda sin cometer errores. Permanezca trabajando hasta
que el examinador diga |BASTA!; en ese momento deberéd pararse inmediatamente y dar la
vuelta a esta hoja.
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Protocolo: Una vez ubicados los estudiantes cada uno en su puesto, se les pedia a cada
uno marcar la hoja de la prueba con el nombre, el curso y marcar el género con una “X” en
“V” si era varén 6 “M” si era mujer, luego se procedia a explicar la prueba que se iba a
realizar y dar los ejemplos en el tablero de como deberian marcar las letras correctas, en
este caso, en la hoja de marcacién aparecian letras “d” y “p”, de las cuales solo debian
marcar las letras “d” con 2 rayitas que podian estar arriba, abajo 6 una arriba y la otra abajo

de la letra.

Cuando comenzaban la prueba, tenian 20 segundos para marcar cada linea, era importante
también explicarles que no era necesario llegar hasta el final de la linea sino marcar todas
las “d” con 2 rayitas posibles sin saltarse ninguna. Al cumplirse los 20 segundos se decia
“cambio” y los estudiantes pasaban inmediatamente a la siguiente fila, sin embargo, habia
que estar pendiente de algunos niflos(as), que no seguian la instruccién correctamente y
guerian seguir marcando la linea hasta terminarla, con estos casos especiales se tuvo que

estar cerca del nifio para indicarle que pasara a la siguiente linea.

La aplicacion de esta prueba tardaba alrededor de 10 minutos, una vez finalizada la prueba,

se les pedia a los estudiantes dejar los lapices sobre la mesa y se pasaba revisando uno

por uno que la prueba estuviera marcada adecuadamente.
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A.1. Baremos en varones y mujeres de 8 a 10 afios (N=217)

Puntuaciones directas

Pc TR TA 0 C 10T CON TR+ TR- VAR 5
8¢ |334-656  138-299 326658  135-299 38-47 18-47 3247 97
98 |332-333  136-137 322-325 131134 35.37 - 3 9N
97 3 135 317-321 130 17-18 30 87
98 [325-330  130-134 313-3186  128-129 4 - 29 85
95 1308-324 124129 0 202-312 123127 33 16 26-28 83
o0 [290-308 120-123 - 28021 117122 30-32 15 23-25 76
85 |278-289  114-119 - 0 269-279  113-116 29 - 21-22 71
80 |273-277 112-113 1 - 264-268  110-112 28 14 19-20 67
75 |2668-272 109111 - - 250-263  107-109 - - 18 63
70 1260-265  107-108 2 - 251-258  105-106 27 13 17 §0
65 |254-259  104-106 3 - 243-250  101-104 26 12 16 58
60 248-253 101103 - 1 237-242  89-100 25 10-11 15 55
55 |245-247  99-100 - . 233236 9598 - 9 14 52
50 |237-244 96-98 4 - 228-232 92-94 24 - - 30
45 (227236 92-95 - 2 217227 87-91 - 8 13 48
40 1220-226 88-91 ] - 211-218 83-86 23 - 12 45
35 208219 83-87 6 3 198-210 77-82 22 7 1 42
30 |201-207 7782 - 4 184-195 70-76 21 6 - 40
25 |188-200 7478 7-8 b 175-183 65-6% 20 5 10 37
20 1181187  66-73 910 6-7 161-174 61-64 19 4 - 33
15 [162-180 5865 1112 8-9 139-160 54-60 18 3 8 29
10 [145-161 51-57 13-17 10-20 122138 46-53 16-17 1-2 8 24
8 1135144 4850 18-24 21-27 118-121 28-45 15 - 7 17
4 133134 47 25-28 28-31 115 27 14 - 6 15
3 11294132 35-46 29-30 32-34 100-114 20-26 - 0 - 12
2 1224128  32:34 31-33 35-38 95-99 7-19 - 5 9
1 0-121 0-31 >33 >38 0-94 0-6 0-13 0-4 3
Media | 231,37 82,30 6,43 5,01 219,82 87,29 24,06 9,00 15,05 Media
Dt | 8321 25,20 7,86 9,14 57,10 28,94 575 5,00 6,63 Dt
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ANEXO 3. PRUEBA DE MEMORIA McCARTHY: *Dorothea McCarthy




k) Memoria pictérica

das de los elementos 5y 6.

01234567

012345679899
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TERMINACION

Tanto en 1a parte { como en {a parte U se
finaltzara cuando fracase en ambos
intentos de un elemento.

Protocolo: Al igual que la prueba de atencion, cada uno debia marcar la prueba con el
nombre, el curso, fecha de nacimiento y de esta forma se les calculaba la edad cronol6gica
gue es necesaria para el momento de las puntuaciones con base en los baremos de la
prueba. Iniciaba la prueba con algunas preguntas en las cuales se les decia una serie de
objetos, y ellos debian repetir el mayor nimero de objetos que recordaran. Luego se les

decian 2 frases de las cuales los estudiantes debian repetir el mayor nimero de palabras.
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Otra parte era narrarles un cuento y que ellos recordaran el mayor nimero de ideas posible
y por ultimo les daba una serie de nimeros los cuales debian recordar en su orden y en
orden inverso. Al final se realizaba la puntuacion correspondiente y el estudiante salia del

salon para darle paso al siguiente.

ANEXO 4. FITNESSGRAM

Dentro de la capacidad aerdbica la prueba que se utilizé fue PACER (Progressive Aerobic
Cardiovascular Endurance Run), que traducido al espafiol quiere decir “carrera de
resistencia aerdbica cardiovascular progresiva” y es un recorrido de multiples etapas
creado por Leger y Lambert en 1982, tiene como objetivo correr el mayor tiempo posible

manteniendo un ritmo especifico (70).

Los estudiantes corren de un lado a otro a través de un espacio de 20 metros a un ritmo
gue se hace mas rapido cada minuto por medio de un bip que los guia durante la prueba,
se califica un punto por cada 20 metros de distancia recorrida, la prueba es mas facil al
principio, pero progresivamente se vuelve mas dificil. En comparacion con la carrera de
distancia, el PACER es mas efectivo, divertido y se convierte en una manera facil de medir
la capacidad aerébica al tiempo que fomenta la participacion y es relativamente facil de

calificar y administrar (70).

Para la composicion corporal se utilizo la toma de pliegues cutaneos, en el Fitnessgram se
tienen en cuenta el pliegue tricipital: situado en el punto medio acromio-radial, en la parte
posterior del brazo, el pliegue es vertical y corre paralelo al eje longitudinal del brazo. Se
toma también el pliegue abdominal: situado lateralmente a 3cm junto a la cicatriz umbilical

en su punto medio y 1cm por debajo, el pliegue es horizontal y debe ser medido en el lado
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derecho del cuerpo mientras el sujeto relaja la pared abdominal tanto como le sea posible.
El otro pliegue es el pliegue medial de la pierna: localizado a nivel de la maxima
circunferencia de la pierna, en su cara medial, es vertical y corre paralelo al eje longitudinal
de la pierna. La zona saludable en la tabla de referencia esta estimada a partir del sumatorio

del pliegue tricipital y medial de la pierna (69).

Para la evaluacion de la fuerza muscular se realizan 3 pruebas, una es la prueba de push-
up conocida también como “planchas” 6 “fondos de brazos”, este ejercicio comienza con el
sujeto en una posicion de tendido prono, con las manos a la altura de los hombros y en la
proyeccion de los codos en el suelo, las puntas de los pies estan en contacto con el suelo.
Desde esta posicidn el sujeto empuja contra el suelo de tal manera que su cuerpo se eleve
hasta extender completamente los codos con una cadencia previamente establecida, el
tronco debe permanecer completamente extendido durante todo el ejercicio. Desde la
posicion elevada, se realiza un descenso lento y controlado hasta que los brazos estén
paralelos al suelo (codos 90°); entonces se vuelve a subir hasta la extensiéon completa de
los codos. Se trata de hacer el mayor nUmero posible a un ritmo de 20 repeticiones por

minuto (1 repeticién cada 3 segundos) (69).

La otra prueba para la evaluacion de la fuerza muscular es la de curl-up, en la cual el
ejecutante parte de la posicion de decubito supino, con las rodillas flexionadas
aproximadamente 1400°, la cabeza y los pies apoyados en la colchoneta y los miembros
superiores extendidos a lo largo del cuerpo con las palmas hacia el suelo. El ejecutante
comienza a realizar la abdominal flexionando el tronco con la elevacion de la cabeza y los
hombros, el movimiento sera lento y graduado, a la vez que desliza las yemas de los dedos
sobre una cinta de 11,43cm situada sobre la colchoneta, que debe recorrer hasta el otro

extremo con los dedos. Al llegar al final de la cinta, retorna a la posicién inicial, todo ello a
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un ritmo predeterminado de 20 repeticiones por minuto (1 repeticion cada 3 segundos).

Generalmente se detiene la prueba una vez que se alcanzan las 75 repeticiones (69).

La ultima prueba para evaluar la fuerza muscular es la de trunk lift, en este ejercicio el
ejecutante parte desde una posicién de decubito prono, situando las manos debajo de los
muslos; eleva la parte superior del cuerpo de manera lenta y controlada hasta un maximo
de 30,46cm. El ejecutante debe mantener la posicién el tiempo suficiente para medir la
altura de su barbilla sobre el suelo. La medicion se realizar4 con una regla de 50cm de

longitud y graduacién de 1cm (69).

Para evaluar la flexibilidad se realizan 2 test, uno es “alcanzar manos por detras”, se ejecuta
primero con una mano arriba y luego con la otra (mano superior con palma en contacto con
la espalda, mano inferior con dorso en contacto con la espalda): se anota si si alcanza o

no.

La otra prueba es “Back saver sit and reach”, en la cual el sujeto descalzo se sienta frente
al cajon de 60 cm de largo, 27 cm de ancho y 30,5 cm de alto, con una regla en la parte
superior haciendo coincidir el centimetro 23 con el apoyo de la planta del pie). Un miembro
inferior debe estar completamente extendido con el pie plano contra una cara del cajén, la
otra rodilla esta flexionada con la planta del pie plana sobre el suelo y a 5-7,5 centimetros
de la rodilla extendida, los miembros superiores extendidos hacia adelante sobre la escala
de medir con las manos colocadas una sobre la otra, con las palmas hacia abajo; el sujeto
se flexiona directamente hacia delante con ambas manos a lo largo de la escala cuatro
veces y mantiene la posicion del cuarto intento al menos 1 segundo. Después de medir un
lado el sujeto cambia la posicion de los miembros inferiores y repite otra vez. El sujeto

puede apartar la rodilla flexionada si fuera necesario mientras el cuerpo se mueve (69).
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ANEXO 5. PROTOCOLO PARA LA MEDICION DE ACELEROMETRIA

CARGA DEL EQUIPO:

Para la semana en la que se iba a comenzar la medicién, lo primero fué verificar la bateria
de los acelerbmetros. La bateria de Polimero de Litio recargable del GT3X+ es capaz de
proveer energia por cerca de 10 dias sin ser recargada, la recarga se realiza mediante la
conexion del GT3X+ al cable suministrado y a cualquier puerto USB estandar en un
computador. Recargar una bateria completamente descargada toma cerca de 3 a 4 horas,
por tanto, la recarga de los acelerbmetros para este estudio se realizé el dia previo a la
medicion. Varios acelerémetros pueden ser recargados simultaneamente usando cualquier
puerto USB disponible y el cable del fabricante. Una luz parpadeante se encendera mientras
este cargando el acelerobmetro y permanecera encendida cuando este cargado

completamente.

INICIALIZACION DEL EQUIPO:

Una vez conectados los acelerometros al computador, se abre el software ActiLife6 y se
realiza el proceso de inicializacion de los equipos, esto quiere decir que a cada acelerometro
se le introduce la informacién de identificacion del mismo y del escolar: serial del equipo,
fecha de nacimiento, género, peso y talla del escolar. En esta inicializacion se debe registrar
la fecha y hora en la que el acelerometro va a comenzar la medicion, para efectos de este
estudio se selecciond la fecha siguiente a la recarga de la bateria y que comenzara a medir

a partir de las 7am, hora en la cual ya estaban colocados los acelerémetros.
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Para registrar el acelerometro se introdujo los 2 ultimos nimeros del curso, seguido del
nombre y apellido y finalizaba con los ultimos 4 numeros del serial del acelerometro el cual
se encuentra en la parte posterior del mismo. Ej: 01PEDROPEREZ0824. Esta misma
marcacion se colocé en cada uno de los acelerometros con cinta adhesiva en la parte
posterior de los equipos, de esta manera el acelerbmetro se entregaba a cada estudiante
completamente personalizado, con sus propios datos de nombre, fecha de nacimiento,

género, curso, peso y talla.

En el computador, cuando ya se han introducido los datos, se verifica que efectivamente
concuerden los datos con los de cada estudiante, la fecha y hora de inicio de la medicién y
si todo es correcto se oprime inicializar en la ventana principal del software; a partir de ese
momento ya quedan los acelerdmetros listos para la medicién y se pueden desconectar del
computador. Para proteger el acelerémetro de posibles golpes o rayones, cada uno se forré

con vinipel y de esta manera los acelerémetros no sufrieron ningan dafio.

COLOCACION DEL ACELEROMETRO:

El nimero total de acelerémetros con los que se realiz6 el estudio fue de 10 acelerometros,
por lo tanto se organizé la lista de estudiantes por curso y se comenz6 a medir desde el
curso 301, seguido por el 302 y luego el 303, de a 10 nifios durante los 5 dias de la semana
(lunes a viernes), una semana cada uno. Se obtuvo por parte de los profesores el horario
de clases de los 3 cursos y el salon en el cual tomaban dichas clases, de tal forma que el
dia que se llegara a colocar los acelerémetros, ya se sabia en qué salon estaban y con qué
clase comenzaban el dia, esto para efectos de evitar pérdida de tiempo y de interrumpir el

inicio de clase.

91



La dinAmica consistié en lo siguiente: Se llegaba a la institucion educativa a las 6:30 am
hora en la cual los estudiantes llegaban al colegio, se procedia a llegar al salén de los 10
estudiantes que por lista serian medidos en esa semana, a medida que iban llegando se
les colocaba el acelerbmetro ajustado en la cintura, cuidando que el monitor quedara del
lado derecho de la cadera y con el disco de apertura en la parte superior, se realizaba lo
mismo hasta colocar los 10 acelerometros, en el caso que uno de los estudiantes no
asistiera al colegio ese dia, se iniciaba la medicion al dia siguiente cuidando que minimo lo

llevara puesto 3 dias de la semana.

Una vez colocados los acelerémetros, se les recordaba a los estudiantes tener en cuenta
las recomendaciones dadas en el taller que se les dio antes de iniciar las mediciones, asi
como también se les solicitaba dejar el equipo con el profesor de la clase del momento en
caso de ausentarse de la institucién educativa antes de la hora prevista para el retiro oficial

de los equipos al final de la jornada.

Se establecioé que por dia tuvieran minimo 5 horas de medicidn, por lo cual a las 12 pm se
realizaba el retiro de los 10 acelerémetros. Durante toda la medicién se llevé un registro
controlado de la distribucion de los acelerbmetros y la asistencia de cada uno de los

estudiantes al colegio.

DESCARGA DE LOS DATOS:

La medicion por cada nifio duraba una semana, por lo cual al final de la semana se
conectaban nuevamente los acelerometros al computador y por medio del software
ActiLife6 se realizaba la descarga de los datos. Una vez conectado el acelerémetro al

computador, en el software aparece identificado el acelerémetro con la marcacion que se
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hizo en la inicializacién, se comienza seleccionando uno por uno los acelerbmetros y se
oprime descargar, en ese momento el software pide crear una carpeta para la descarga de
los datos, esto solo sucedera la primera vez que se haga la descarga, para las siguientes

se selecciona guardar automaticamente en la misma carpeta.

Una vez completada la descarga era necesario revisar los datos recolectados para
determinar si se alcanzaron los minimos requerimientos, a este proceso se le llama
verificacion de los datos. Se debe buscar la carpeta de descargas de los datos, identificar
y seleccionar el archivo que se descarg6 y oprimir abrir. Inmediatamente se abre una
ventana donde pide especificar los dias minimos de uso y si es entre semana o fines de
semana, en el caso de este estudio se dispuso que el nUmero minimo de dias de uso del
acelerémetro serian 3, que el minimo nimero de dias de uso entre semana serian 3 y de
fines de semana seria 0. Al mismo tiempo pide especificar el tiempo minimo de uso en horas
y cuantos minutos consecutivos en ceros se considerarian invalidos, en el caso de este
estudio se establecié que el tiempo minimo de uso por dia debia ser de 5 horas y que 30
minutos consecutivos en ceros serian considerados como tiempo invalido. Luego de
introducir las condiciones de validacion de los datos se oprime guardar y guardara estas

selecciones especificas para procesos de verificacién de datos futuros.

Si algunos de los datos no son validos, se procedera a hacer la medicién nuevamente, sin

embargo, en el presente estudio no fue el caso. Este proceso se repitio cada semana con

10 estudiantes cada una hasta completar la muestra de 52 escolares.
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