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Resumen. El Trastorno por Déficit de Atención e Hiperactividad (TDAH) y la Resistencia Cardiorrespiratoria (RC) se ha 
vuelto cada vez más relevante en el contexto educativo, ya que se ha descubierto que un nivel adecuado de RC está rela-
cionado con una mayor capacidad de concentración, memoria y aprendizaje en general. Este estudio tiene como objetivo 
analizar la asociación del nivel de RC de escolares diagnosticados con TDAH con variables relacionadas con el comporta-
miento en el ámbito educativo. La muestra estaba formada por un total de 94 estudiantes diagnosticados TDAH (44 chicos, 
47% y 50 chicas, 53%) de 6 a 12 años de edad (9.48 ± 2.10 años). Para medir la RC se empleó el test Course Navette. El 
cálculo matemático y el razonamiento lingüístico se evaluó mediante un test ad hoc, con el test d2 se midió la concentración 
y con la prueba EDAH el comportamiento hiperactivo-impulsivo en el contexto educativo. Para el análisis de datos se llevó 
a cabo una regresión lineal múltiple y un ANCOVA, en ambos se empleó la edad y el IMC como covariables. Los resultados 
mostraron que una mayor RC en chicos se asoció con un mejor razonamiento lingüístico (p=.001) y un menor comporta-
miento hiperactivo-desatento en el aula (p=.009). Las chicas con un alto nivel de RC tenían un mayor razonamiento lin-
güístico que sus iguales con bajo nivel de RC (p=.019). Se concluye que, un mayor nivel de RC se asocia con un menor 
comportamiento hiperactivo-impulsivo en chicos TDAH y mayor rendimiento académico en ambos sexos, independiente-
mente del IMC y edad de los escolares. 
Palabras clave: aprendizaje, funciones ejecutivas, condición física, hiperactividad, estudiantes 
 
Abstract. Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) and Cardiorespiratory Resistance (CR) has become increas-
ingly relevant in the educational context, as it has been found that an adequate level of CR is related to a greater capacity 
for concentration, memory and learning in general. This study aims to analyse the association of CR level of schoolchildren 
diagnosed with ADHD with variables related to behaviour in the educational setting. The sample consisted of a total of 94 
students diagnosed with ADHD (44 boys, 47% and 50 girls, 53%) aged 6 to 12 years (9.48 ± 2.10 years). The Course 
Navette test was used to measure CR. Mathematical calculation and linguistic reasoning were assessed with an ad hoc test, 
concentration was measured with the d2 test and hyperactive-impulsive behaviour in the educational context with the 
EDAH test. For data analysis, multiple linear regression and ANCOVA were performed, both using age and BMI as co-
variates. Results showed that higher CR in boys was associated with better linguistic reasoning (p=.001) and less hyperac-
tive-attentive behaviour in the classroom (p=.009). Girls with a high CR level had better linguistic reasoning than their 
peers with a low CR level (p=.019). It is concluded that, a higher level of CR is associated with lower hyperactive-impul-
sive behaviour in ADHD boys and higher academic performance in both sexes, independently of BMI and age of the school-
children. 
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Introducción 
 
El Trastorno por Déficit de Atención e Hiperactividad 

(TDAH) es un trastorno del neurodesarrollo que se caracte-
riza principalmente por la presencia de falta de atención, hi-
peractividad y/o impulsividad, según el Manual Diagnóstico 
y Estadístico de los Trastornos Mentales (DSM-V) (APA, 
2013), que recoge la codificación, clasificación y diagnóstico 
de los trastornos mentales. Aproximadamente el 5% de los 
escolares españoles presentan este diagnóstico (Canals et al., 
2021), existiendo una mayor prevalencia en chicos que en 
chicas (1:3) (Canals et al., 2021; Sayal et al., 2018). Con fre-
cuencia, los escolares con este diagnóstico sufren deterioro 
de la comunicación social y limitaciones funcionales de la co-

municación eficaz, la participación social o los logros aca-
démicos y limitaciones en el desarrollo de las relaciones 
interpersonales, que le acompañan durante toda la infancia 
(APA, 2013; Thompson et al., 2020). 

Para atender a las principales afecciones que presentan 
los escolares diagnosticados TDAH en el aula, como la di-
ficultad de aprendizaje, trastornos de conducta y estado de 
ánimo, el tratamiento más frecuente es el farmacológico, 
con el suministro del Metilfenidato y derivados de las an-
fetaminas (Boland et al., 2020). Estos tratamientos son 
eficaces porque intervienen en la regulación y secreción de 
dopamina y noradrenalina, contrarrestando diversos sín-
tomas del TDAH asociados a la insuficiente activación del 
sistema dopaminérgico (Fuster & Pardo, 2021).  

mailto:arusillo@ujaen.es


 
-1269-                                                                                                                                                                                                  Retos, número 51, 2024 (1º trimestre) 

La noradrenalina, también conocida como norepine-
frina desempeña un rol fundamental en el sistema dopami-
nérgico. Regula las funciones cognitivas superiores, relacio-
nando la inervación de la corteza prefrontal con el desem-
peño de tareas cognitivas (Coghill et al., 2019). 

No obstante, con frecuencia estos fármacos conllevan 
efectos secundarios como la disminución del apetito, pre-
sentación de agitación o sensación de inquietud, aparición 
de palpitaciones e infecciones gastrointestinales (Kapoor et 
al., 2021), lo que causa en familias y especialistas inquietud 
y deriva en la necesidad de buscar complementos o alterna-
tivas que reduzcan estos efectos. Partiendo de la literatura 
científica que muestra el efecto beneficioso de la práctica de 
Actividad Física (AF) sobre la cognición y el comporta-
miento de escolares diagnosticados TDAH, se señala la AF 
como una opción viable para mejorar estos síntomas (Sua-
rez-Manzano et al., 2018a). 

En la última década, ha incrementado notablemente el 
número de estudios que asocian un adecuado nivel de con-
dición física con un mejor nivel de salud (Castro-Sánchez et 
al., 2021; Martínez-López et al., 2021; Patiño-Palma & 
Apolinar-Joven, 2021; Ruiz et al., 2021), de cognición (en-
tendida como la unión de rendimiento académico y cogni-
tivo) y comportamiento en escolares sin diagnóstico TDAH 
(Álvarez-Bueno et al., 2020; Suárez-Manzano et al., 2023), 
siendo menos los trabajos realizados en población con diag-
nóstico TDAH (Castro-Cedeño et al., 2022; Suarez-Man-
zano et al., 2018a). Por este motivo, la mejora de la condi-
ción física por medio de la práctica de AF y en especial la 
Resistencia Cardiorrespiratoria (RC) adquiere cada vez más 
importancia en la etapa escolar. 

El nivel de RC se asocia positivamente con la salud men-
tal y el rendimiento cognitivo y académico (Lubans et al., 
2016; Ortiz-Sánchez et al., 2023; Van Waelvelde et al., 
2020). Un reciente estudio de corte transversal, en el que 
participó un total de 570 escolares españoles (51.7% chicas) 
de entre ocho y 11 años sin diagnóstico TDAH, reflejó una 
asociación positiva entre el nivel de RC y el rendimiento 
académico, debido a la mejora de las funciones ejecutivas 
(Visier-Alfonso et al., 2020). Así mismo, Lemes et al. 
(2021) en un estudio en el que participaron 1196 estudian-
tes de entre 10 y14 años (49.3% chicas), hallaron que la ap-
titud y el nivel de fitness, mediaban directamente en el ren-
dimiento cognitivo y el índice de vulnerabilidad escolar en 
preadolescentes.  

La evidencia científica confirma que la práctica de AF 
produce mejoras en la RC, lo que influye a su vez sobre la 
neurogénesis, el metabolismo cerebral y las funciones cog-
nitivas (Cárdenas-Vélez et al., 2023; El-Sayes et al., 2019). 

Estas mejoras se producen por el desencadenamiento de una 
compleja secuencia de eventos fisiológicos relacionados con 
la liberación de neurotransmisores y hormonas, como el 
factor neurotrófico derivado del cerebro (Pedersen et al., 
2019), así como el aumento de la vascularización cerebral 
que propicia un mayor aporte de oxígeno y nutrientes, que 
dan lugar a una mayor plasticidad cerebral (El-Sayes et al., 
2019). Sin embargo, es escasa la evidencia científica que 
analiza estas asociaciones en escolares con diagnóstico 
TDAH. 

En base a lo expuesto anteriormente, el objetivo de este 
estudio fue evaluar la asociación de la RC con variables re-
lacionadas con el rendimiento académico como el cálculo 
matemático y razonamiento lingüístico, concentración y 
comportamiento hiperactivo-desatento en el aula, de esco-
lares diagnosticados TDAH. La hipótesis inicial fue que una 
mejor RC se asociaba a mejores valores de cálculo matemá-
tico y razonamiento lingüístico, concentración y comporta-
miento hiperactivo-desatento en el aula. 

 
Método 
 
Diseño y participantes 
Se trata de un estudio transversal cuantitativo. Partici-

paron 94 escolares (44 chicos, 47% y 50 chicas, 53%) de 
entre seis y 12 años (9.48 ± 2.1 años). Se presentó el pro-
yecto a 20 centros escolares y se escogieron cuatro al azar, 
además participaron las tres asociaciones de Andalucía más 
cercanas al centro de investigación. Este estudio fue apro-
bado por el Comité de Bioética de la Universidad de Jaén 
(ABRIL,0017/5). El diseño cumple con la normativa es-
pañola de investigación clínica en humanos (Ley 14/2007, 
de tres de julio, de Investigación Biomédica), con la nor-
mativa de protección de datos privados (Ley Orgánica 
15/1999) y con los principios de la Declaración de Hel-
sinki (Versión 2013, Brasil). La Tabla 1 muestra las carac-
terísticas antropométricas y sociodemográficas de los par-
ticipantes del estudio. El nivel de estudios de la madre y 
meses de lactancia fueron superiores en chicas que en chi-
cos (p=.014 y p=.005, respectivamente). No se encontra-
ron diferencias significativas en el resto de variables (todo 
p>.05).  

 
Criterios de inclusión 
1) Tener un informe de diagnóstico TDAH previo, 

realizado por profesionales usando el manual de diagnós-
tico DSM-V (APA, 2013). 2) Aparecer registrado el diag-
nóstico en la plataforma educativa Séneca de la Junta de 
Andalucía. 3) No tener asociadas otras comorbilidades. 

 
Tabla 1. 

Características de los participantes. Los valores se presentan como media y desviación típica o porcentaje 

Variable 

Total 
(n= 94) 

Chicos 
(n= 40) 

Chicas (n=50)  

Media 
DT 

(%) 
Media 

DT 

(%) 
Media DT (%) p 

Sexo    47% 53%  
Edad (años)  9.48 2.10 9.39 2.14 9.56 2.08 .954 

Índice de Masa Corporal (kg/m2) 17.34 2.62 17.19 2.97 17.47 2.29 .193 

Estudios de la madre Primaria 11% 6% 16% .005 
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Secundaria 21% 22% 20%  

Universidad 68% 72% 64%  

Fue lactante 
Sí 68% 61% 74% .014 

No 32% 39% 26%  

Capacidad Cardiorrespiratoria 2.44 1.70 2.43 1.20 2.46 2.05 .206 

Cálculo matemático 9.80 5.13 8.77 5.21 10.70 5.24  
Razonamiento lingüístico 11.30 5.80 10.77 6.04 11.76 5.59 .642 

Concentración 47.86 31.80 47.34 34.65 48.32 29.43 .080 
Comportamiento en el aula 82.28 14.01 82.70 15.90 81.90 12.26 .162 

Nota: DT = Desviación Típica, u.a. = unidades arbitrarias. 

 
Medidas 
Variables independientes 
Resistencia cardiorrespiratoria 
Para medir la RC se utilizó el test Course Navette de la 

batería ALPHA-Fitness (Ruiz et al., 2011). Para su realiza-
ción, se marcaron dos líneas en el suelo, separadas entre sí 
20 metros. El alumnado debía recorrer en carreras de ida y 
vuelta la distancia, siguiendo el ritmo marcado por señales 
acústicas que iban aumentando su frecuencia. Durante la 
prueba, el audio marcaba los periodos completos y este va-
lor fue el considerado para el estudio (Lèger et al., 1988). 

 
Variables dependientes 
Cálculo matemático y razonamiento lingüístico 
Tanto el cálculo matemático, como el razonamiento lin-

güístico fueron evaluados mediante tests ad hoc. Para el pri-
mer caso, el alumnado dispuso de un documento con dos 
columnas de operaciones matemáticas con la tarea de resol-
ver la mayor cantidad posible en un minuto. Esta prueba 
tiene una fiabilidad test–retest (48 horas, n= 21) de 0.887 
(Ruiz-Ariza et al., 2018). La prueba de razonamiento lin-
güístico evaluó la velocidad de lectura y la comprensión se-
mántica. La planilla de evaluación estaba compuesta de cua-
tro columnas de palabras y siguiendo la lectura horizontal 
de las mismas, tres pertenecían a la misma familia semántica 
y una no (por ejemplo; coche, perro, moto, camión). Igual 
que en la anterior, disponían de un minuto para marcar el 
mayor número de palabras intrusas. Esta prueba muestra 
una fiabilidad test–retest (48 horas, n = 21) de 0.841 (Ruiz-
Ariza et al., 2018). 

 
Concentración 
Para la evaluación de la concentración se empleó el test 

d2, versión española (Seisdedos, 2012). El cuadernillo de 
evaluación está compuesto por un total de 658 grafías, es-
tructuradas en 14 líneas, cada línea tiene 47 letras. Las letras 
empleadas son "d" y "p". La consigna que se le dio fue que 
debían marcar las grafías "d" acompañadas de dos comas y 
éstas podían estar colocadas debajo o encima, o tener una 
abajo y otra encima de la grafía “d”. La duración total fue de 
280 segundos (aproximadamente cinco minutos), desti-
nando por cada línea 20 segundos. La Concentración se ob-
tuvo empleando la ecuación: [Aciertos totales - Errores to-
tales por comisión]. La fiabilidad del test-retest (48 h, n= 
21) es de > 0.90 (Seisdedos, 2012). 

 
Comportamiento  
El comportamiento hiperactivo-desatento en el aula fue 

medido con la “Escala de evaluación del déficit de atención 

con hiperactividad” [EDAH] (Farré & Narbona, 2013). Este 
instrumento está formado por 20 ítems, permite valorar ob-
jetivamente el comportamiento de escolares y es comple-
tado por el docente-tutor o tutora del participante. Cada 
ítem se responde utilizando una escala tipo Likert, donde 0 
= nada, 1 = poco, 2 = bastante y 3 = mucho, de acuerdo 
con el grado de frecuencia con que se percibe la conducta 
descrita. Se utilizó el factor 4 (Hiperactividad + Déficit de 
Atención) que se correlaciona con uno de los criterios diag-
nósticos del DSM-V (APA, 2013). Para obtener los percen-
tiles, se transformaron las puntuaciones siguiendo el ba-
remo para población española, atendiendo a la edad. A ma-
yor percentil, mayor presencia de comportamiento hiper-
activo-desatento. 

 
Variables de confusión controladas 
Índice de masa corporal (IMC) 
Para obtener las medidas de peso (kg) y talla (m) se uti-

lizó una báscula Inbody R20® y el tallímetro SECA 213®, 
respectivamente. Ambas medidas se realizaron con ropa li-
gera y sin zapatos. El IMC fue calculado con la fórmula de 
Quetelet: kg / m2. 

 
Procedimiento 
En primer lugar, se contactó con los centros participan-

tes, el personal y familiares de los participantes en el estu-
dio, para poder obtener todos los permisos y autorizacio-
nes. Se creó un calendario de actuación y se hicieron llegar 
las citaciones para acudir a las pruebas. Las pruebas se hicie-
ron en horario 10-12h, siempre que se pudo en los centros 
escolares de referencia y en caso de no poder acceder el 
equipo de investigación al centro educativo (participantes 
captados desde las asociaciones) se realizaron en el centro 
más cercano o en la Universidad. Las indicaciones para el 
día de la evaluación fueron: evitar ingesta de comida una 
hora previa, evitar practicar AF al menos 24 horas antes y 
no modificar la medicación. La prueba de RC se realizó en 
grupos de 10 participantes aproximadamente. El cuestiona-
rio sociodemográfico y las pruebas para evaluar cálculo ma-
temático, razonamiento lingüístico y concentración, se rea-
lizaron individualmente. El cuestionario de comporta-
miento fue entregado por el docente-tutor o tutora del par-
ticipante, en un sobre cerrado para asegurar el anonimato.  

 
Análisis estadístico 
Para analizar los datos se empleó el paquete estadístico 

SPSS versión 23.0 para Windows y el nivel de significancia 
fue establecido en p<.05. Para la comparación de las medi-
das antropométricas y otras variables sociodemográficas, así 
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como las medidas de cálculo matemático, razonamiento lin-
güístico, concentración y comportamiento hiperactivo-des-
atento en el aula, se empleó la prueba t de Student para mues-
tras independientes, dividiendo la base de datos atendiendo 
al sexo de los participantes. Se analizó la asociación entre 
RC y cálculo matemático, razonamiento lingüístico, con-
centración y comportamiento hiperactivo-desatento en el 
aula, mediante análisis de regresión lineal. También se 
realizó un ANCOVA para estudiar si los escolares con baja 
RC o alta RC tenían mayor o menor nivel de cálculo mate-
mático, razonamiento lingüístico, concentración y compor-
tamiento hiperactivo-desatento en el aula, en el centro es-
colar. La medida de corte para determinar un bajo/alto ni-
vel de RC fue la mediana de los registros obtenidos por los 
participantes del estudio en función de su edad y sexo. Para 
ello se introdujo como factor fijo cada variable dependiente, 
y como covariables el sexo e IMC. Todos los análisis se rea-
lizaron por separado para chicas y chicos, y se ajustaron por 
edad e IMC, ya que en investigaciones previas se observaron 

diferencias por sexo en la RC de los escolares (Rusillo-
Magdaleno et al., 2023). 

 
Resultados 
 
Asociación de la Resistencia Cardiovascular 

(Course Navette) con el cálculo matemático, razona-
miento lingüístico, concentración y comportamiento 
hiperactivo-desatento en el aula 

Los resultados de asociación se presentan en la Tabla 
2. Los chicos diagnosticados TDAH que presentaban ma-
yor RC, mostraban un mejor razonamiento lingüístico 

(β= 0.298; error estándar; EE= 0.597; p=.016) y un me-

nor comportamiento hiperactivo-desatento en el aula (β= 
-0.344; error estándar; EE= 2.121; p=.038). No se halla-
ron asociaciones significativas en el resto de variables (to-
das p>.05). 

 
Tabla 2. 
Asociación de la RC con cálculo matemático, razonamiento lingüístico, concentración y comportamiento hiperactivo-desatento en el aula, en escolares diagnosticados 
TDAH. Ajustado por edad e IMC. Resultados diferenciados por sexo 

 Chicos (n= 44) Chicas (n= 50) 
 β EE p β EE p 

Cálculo Matemático       

Edad (años) 0.413 0.378 .012 0.365 0.349 .012 
IMC -0.087 0.259 .566 0.181 0.326 .213 

Resistencia (min) -0.210 0.668 .186 0.005 0.353 .973 

Razonamiento Lingüístico       

Edad (años) 0.558 0.338 <.001 0.651 0.314 <.001 
IMC -0.013 0.232 .911 -0.016 0.293 .895 

Resistencia (min) 0.298 0.597 .016* 0.082 0.317 .487 

Concentración       
Edad (años) 0.413 2.278 .005 0.246 2.087 .102 

IMC 0.315 1.565 .024 0.092 1.947 .547 
Resistencia (min) -0.004 4.030 .977 0.146 2.109 .327 

Comportamiento       
Edad (años) 0.164 1.199 .316 -0.099 0.880 .511 

IMC -0.044 0.823 .775 -0.250 0.821 .109 
Resistencia (min) -0.344 2.121 .038* -0.075 0.889 .619 

Nota: β= Valor de la beta no estandarizada, EE= error estándar, IMC = índice de masa corporal (kg/m2). *p< .05. 

La Figura 1 muestra la asociación entre bajo vs. alto nivel 
de RC (dicotomizado siguiendo el punto de corte de la me-
diana = 2), con el cálculo matemático, razonamiento lingüís-
tico, concentración y comportamiento hiperactivo-desatento 
en el aula. El análisis de razonamiento lingüístico presentó re-
sultados significativos, donde las chicas con un alto nivel de 
RC mostraron valores más altos que aquellas que tenían un 
bajo nivel de RC (14.71 ± 5.45 vs. 9.04 ± 4.22 u.a., respec-
tivamente, p=.014). 

 
Discusión 
 
El objetivo del presente trabajo de investigación fue ana-

lizar la posible asociación entre la RC y el cálculo matemá-
tico, razonamiento lingüístico, concentración y comporta-
miento hiperactivo-desatento en el aula, en escolares diag-
nosticados TDAH. Los resultados mostraron que en chicos 
existe una asociación negativa entre el nivel de RC y el com-
portamiento hiperactivo-desatento en el aula, mostrando 

un comportamiento más calmado y atento aquellos que te-
nían mayor RC. Igualmente, se observó una asociación po-
sitiva entre el nivel de RC y el razonamiento lingüístico, 
manifestando mayor razonamiento lingüístico los chicos que 
tenían mayor RC. En chicas, aquellas que presentaban una 
alta RC tenían mayor nivel de razonamiento lingüístico que 
las que presentaban un bajo RC. 

En la actualidad, son escasas las investigaciones de di-
seño transversal que analicen la asociación entre la RC y las 
variables estudiadas en este trabajo en jóvenes diagnostica-
dos TDAH, o han sido realizadas con una muestra poco re-
presentativa. Sin embargo, los hallazgos obtenidos en po-
blación sin diagnóstico TDAH son numerosos y en buena 
medida transferibles. 

Los resultados obtenidos en este estudio coinciden con 
los hallados en trabajos previos que han analizado la relación 
entre el nivel de condición física y el rendimiento acadé-
mico en escolares sin diagnóstico TDAH (Lubans et al., 
2016; Ortiz-Sánchez et al., 2023; Van Waelvelde et al., 
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2020). Van Waelvelde et al. (2020), observaron en sus in-
vestigaciones una asociación positiva entre el nivel de RC y 
la cognición en escolares. Así mismo, Mezcua-Hidalgo et al. 
(2020) en un estudio transversal en adolescentes, encontra-
ron mejoras significativas en memoria, cálculo y velocidad 
de razonamiento lingüístico y creatividad debido a la mejora 
de la RC.  

De igual modo, en escolares TDAH, Muntaner-Mas et 
al. (2021) mostraron en su reciente trabajo que, el alum-
nado estonio que participó en el proyecto European Youth 
Heart Study y presentaba una baja RC durante la infancia, 
tras seis años, en la etapa de adolescencia, presentó más sín-
tomas TDAH, como agresividad, dificultad de concentra-
ción e inquietud motora.  

En el presente estudio no se obtuvieron resultados sig-
nificativos en la asociación entre RC y concentración. Re-
sultados coincidentes con los arrojados por Martínez-López 
et al. (2019) quienes, tras analizar la asociación entre el ni-
vel de RC y concentración, en una población de 2272 esco-
lares sin diagnóstico TDAH, no hallaron resultados signifi-
cativos en la asociación RC-concentración. Resultados con-
trarios a los hallados por Domínguez-González et al. (2018) 
que al analizar las relaciones entre las medidas de condición 
física y las de atención y concentración, obtuvieron resulta-
dos significativos en la asociación entre la concentración y 
el nivel de RC, en base a los valores máximos de oxígeno. 

Este estudio muestra asociación significativa entre el ni-
vel de RC y el comportamiento hiperactivo-desatento en el 
aula en chicos. Soori et al. (2020) en escolares diagnostica-
dos TDAH observaron que tras un programa de HIIT aeró-
bico, que consistía en carreras de 20 metros, con descansos 
de 20-30 segundos (al > 85% de la frecuencia cardiaca má-
xima) de seis semanas de duración (3 sesiones/semana, 25-
30 minutos/sesión), se obtuvieron mejoras significativas en 
comportamiento (Conners’ Parent Rating Scale) y reducción 
significativa de los niveles de interleucina-13. De acuerdo a 
los resultados presentados en el estudio de diseño longitu-
dinal de Benzing & Schmidt (2019) en el que participaron 
51 escolares diagnosticados TDAH (8-12 años), donde tras 
realizar tres sesiones a la semana de 30 minutos de exer-
game a intensidad moderada se observó una mejora en el 
tiempo de inhibición y por tanto, una mejora significativa 
en el comportamiento hiperactivo-desatento dentro del 
aula.  

De acuerdo con esto, García-Pérez et al. (2021) expu-
sieron que, a través de las clases de Educación Física, el nivel 
de involucración directa en la práctica de AF del alumnado 
TDAH condujo a un impacto positivo en el comporta-
miento en el aula, pudiendo incluso sustituir al tratamiento 
farmacológico. Sin embargo, los trabajos expuestos no es-
tudiaron las posibles diferencias en cuanto al sexo de la 
muestra. 

Estos hallazgos podrían deberse a las mejoras del funcio-
namiento y estructura cerebral a las que se asocia una mejor 
RC (McGee & Hargreaves, 2020; Pedersen et al., 2019). 
Considerando que para mejorar la capacidad de RC es ne-
cesario la práctica de AF, la cual aumenta la disponibilidad 

de oxígeno, nutrientes y glucosa en el cerebro, debido a la 
liberación de neurotransmisores y aumento de la calidad y 
cantidad del fujo sanguíneo (Stillman et al., 2020). La prác-
tica de AF evidencia una mayor activación del sistema dopa-
minérgico, el cual está estrechamente ligado con la mejora 
de las tareas cognitivas y por ende el rendimiento cognitivo 
(Chaddock-Heyman et al., 2020). En niños TDAH, la dis-
minución del comportamiento hiperactivo-desatento en el 
aula y el control de los impulsos es debido a la mejora de los 
niveles de las funciones ejecutivas (Chakroun et al., 2020) 

Los estudios que comparan sus resultados respecto al 
sexo son escasos y, por tanto, no se pueden comparar di-
rectamente con los obtenidos en la presente investigación. 
Lee et al., (2015) proponen fomentar estudios que diferen-
cien los resultados entre chicos y chicas, en base al deterioro 
académico y social que afecta significativamente a las niñas 
diagnosticadas TDAH.  

 

 
 

Figura 1. Asociación de la baja/alta resistencia cardiorrespiratoria con 
cálculo matemático (A) y razonamiento lingüístico (B), concentración (C) y 

comportamiento hiperactivo-desatento (D), en chicos y chicas diagnosticados 

TDAH. 

 
Fortalezas y Limitaciones del estudio y futuras 

investigaciones 
 
Somos conscientes de que en este trabajo existen limita-

ciones como la elección de la mediana como punto de corte 
para el nivel de RC, ya que el corte en la población de estu-
dio en general podría variar. Así como el escaso número de 
estudios realizados en escolares con dificultades de aprendi-
zaje que limita en gran medida la comparación directa de 
nuestros resultados. A pesar de lo anterior, el presente tra-
bajo incluye datos de un alto número de participantes en 
comparación con estudios previos, en los análisis se han in-
cluido dos de las principales covariables que mediatizan la 
condición física en esta etapa: la edad y el IMC, así como la 
distinción de los resultados por sexo. Son escasas las inves-
tigaciones que analicen el rol de la RC en las variables estu-
diadas en jóvenes diagnosticados TDAH, por lo que el este 
estudio puede ser considerado referente para futuros traba-
jos ya que, por ahora, no es posible una comparación directa 
de nuestros resultados. 
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Conclusiones y Aplicaciones prácticas 
 
Se concluye que en chicos diagnosticados TDAH un ma-

yor nivel de RC presentan mayor razonamiento lingüístico 
y menor comportamiento hiperactivo-impulsivo en el aula 
independientemente de su edad e IMC. A su vez, las chicas 
con un alto nivel de RC muestran mayor razonamiento lin-
güístico. Se sugiere potenciar programas de ejercicio físico 
dirigidos a la mejora de esta capacidad física desde los cen-
tros escolares, instituciones locales y agrupaciones deporti-
vas. Para obtener mejoras significativas, en el proceso de 
enseñanza-aprendizaje de escolares diagnosticados TDAH, 
se propone una práctica habitual, de al menos 3 días/se-
mana, durante al menos 12 semanas, de AF dirigida a la me-
jora de la RC. 
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