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Cdmofomentar lapracticadegerciciofiscoatravésdelosdeber esactivosen estudiantes
univergtarios
How to promoteexer cissamong univer Sty studentsthrough activehomewor k

AinaM Games-Panades, Josep Vidal-Conti
Universitat deleslllesBalears

Resumen. En Espafia € sedentarismo y lainactividad fisica son elevados en poblacion adulta e infantil, lo que puede influir en las
elevadas tasas de sobrepeso y obesidad. El objetivo fue valorar la acogida de los alumnos ante una intervencién sobre los hébitos de
gerciciofisicoatravésdelosdeberesactivosy obtener informacion parae disefio del estudio principal. Asi como innovar en estrategias
educativasen € ambito universitario parael fomentoy laconcienciacion delos hébitos saludables. Desdelaasignaturade educacion para
lasalud, optativadel grado en educacién primaria, especialidad de educacion fisica, se propuso abordar laprobleméticadel sedentarismo
y lainactividad fisicaatravés delos deberes activos. Losaumnos (n=47) debian realizar un registro de gjercicio fisico, cumpliendo con
lasrecomendacionesdelaOrganizacion Mundid delaSaud, demanerasemanal, alolargo detodalaasignatura. Pararedlizar dichoregistro
los alumnos podian utilizar, en funcion delaactividad realizada, aplicaciones moviles, pulsdmetros o pul seras de actividad, entre otros.
Se utilizé lainformacién del registro delos alumnos, asi como € foro virtual delaasignatura paralarecogida deinformacién. Conlos
resultados obtenidos en € proyecto piloto se ha disefiado la intervencién para € estudio principal, en € que se recogeran diversos
parémetros relacionados con € estado de salud, laactividad fisicay € sedentarismo, con mayor tamafio muestral, diferenciando entre
grupo control y grupo intervencién. L os deberes activos paralapromocion del gercicio fisico han resultado ser un trabajo motivante e
innovador, que permite el aprendizaje significativo, positivo parael dumno en el aprendizaje, lasalud, y € futuro laboral como maestro.
PalabrasClave: Ejerciciofisico, deberesactivos, educacion paralasalud, estilo devida.

Abstract. Sedentarism, physical inactivity, and unhealthy eating habitsarelifestylefactorsthat could have an influence on health status.
In Spain, sedentarism and physical inactivity are high in both adults and children, which could have arole in the elevated rates of
overweight and obesity in these populations. The aim of the present study was to evaluate the effects of an intervention promoting
healthy habitsto improve students’ global health status by means of the methodology of active homework, as well asto work on self-
eva uation asacompetence. Moreover, tointroduceinnovative educational strategies promoting and raising awarenesson healthy habits
at the university level. From the subject of education for health, an elective course within the bachelor program in primary education,
specialty of physical education, we attempt to solve the problem of sedentarism and physical inactivity with active homework. Students
(n=47) were asked to create aweekly log of their physical exercise throughout the duration of the course, according to the World Health
Organization recommendations. To make thislog, students could use apps, heart rate monitors, activity wristbands, etcetera. Students
log information was combined with that obtained from avirtual forum of the course. We designed theintervention for the principal study
based on the results from the pilot project, including the collection of health parameters related with physical activity and sedentarism.
The intervention was applied to a larger sample, split into control and intervention groups. The active homework represented a
motivational and innovative meansto promote physical exercise, giving studentsthe chanceto acquire significativelearnings, which are
positive during the teaching-learning process, aswell as better health and professional future.

Key words: Physical exercise, Active-homework, health education, lifestyle.

Introduccién

Los efectos positivos del gjercicio fisico sobre lasalud
estén ampliamente documentados en todas las edades. Es-
tos efectosincluyen mgoras en lacondicidn fisica, lasalud
Osea, lacomposicidn corporal, y los biomarcadores cardio-
metabdlicos, todo ello asociado alaprevencion de numero-
sasenfermedades (Vidal-conti, 2016).

Lainactividad fisica es € cuarto factor de riesgo mas
importante de mortalidad en todo € mundo y se estimaque
es la causa del 6% de enfermedades coronarias, € 7% de
diabetestipo |1, 9% delamortalidad prematura, € 10% del
cancer decolony e 10% del cancer demama(Piercy et al.,
2018).

Diferentes organizaciones anivel mundial han desarro-
Ilado guias de practica de actividad fisica. La frecuencia,
duracion e intensidad de la actividad fisica necesaria para
otorgar beneficios en los nifios siguen siendo objeto de de-
bate, aunque & consenso general esquelosnifiosy jévenes
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deben acumular un promedio decomo minimo 60 minutosal
diadeactividad fisicamoderadao vigorosa, con actividades
aerdbicas que constituyan lamayor partedelaactividad. En
relacién alaintensidad del gercicio, recientes estudios han
demostrado quelaintensidad vigorosadel gerciciofisicoes
la més beneficiosa sobre la salud, incluyendo actividades
més cortas pero alavez més intensas, con especiales bene-
ficios sobre parametros de riesgo cardiovascular (Carson et
d.,2014; Hay et d., 2012).

Ademas del gercicio fisico, se debe tener en cuenta €
sedentarismo, ya que las evidencias indican que el
sedentarismo prolongado tiene efectos sobre lainflamacion
relacionada con la obesidad y |a diabetes tipo 2 (Allison,
Jensky, Marshdll, & Alain, 2013; Games-Panadeset d ., 2019;
Hedly et ., 2008; Hedy, Matthews, Dunstan, Winkler, &
Owen, 2011; Hu, Li, Colditz, Willett, & Manson, 2003). La
diabetes tipo 2 es una de las enfermedades crénicas més
prevaentesanivel mundial, y su origen estamuy relaciona
doconlainactividad fisica, € sedentarismoy lamanutricion
(Chen, Magliano, & Zimmet, 2012; Falconer et d., 2014), ade-
més se relaciona con otras enfermedades crénicas como la
obesidad y un elevado riesgo cardio-metabdlico. A pesar de
ello, todaviahay gran controversiarespecto acud eslame-
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jor relacion actividad fisica— sedentarismo para prevenir y
tratar lasenfermedades cardio-metabdlicas.

La obesidad es uno de los mayores problemas de los
sistemas de sanidad publicadel siglo XXI. Laacumulacion
excesivade grasase asociacon un incremento del riesgo de
enfermedad metabdlica, asi como enfermedades cardiacas,
perdidadeindependencia, morbilidad y mortalidad (Galmés-
Panadés, Konieczna, Colom, Morey, & Romaguera, 2018;
Monledn C., Fargueta, M. y Elvira, 2015; Padilla, 2014;
Stenholm, Rantanen, Helibvaara, & Koskinen, 2008).

A pesar delaevidenciacientificasobrelosbeneficiosdel
gerciciofisico, € 80% de adol escentes no cumplelasreco-
mendaciones minimasde actividad fisca(DaCufiaCarrera,
Lantardn Caeiro, Gonzdez Gonzdez, & Gutiérrez Nieto, 2017,
Hallal et d., 2012), que hadescendido en losUltimos 20 afios
(Abarca-Sos, ZaragozaCasterad, Generelo Lanaspa, & Julian
Clemente, 2010), aumentando simultaneamentelaprevalen-
ciade sobrepeso y obesidad en nifiosy adolescentes en las
Ultimasdécadas (MarieNg, Tom Fleming, Margaret Robinson,
Blake Thomson, Nicholas Graetz, Christopher Margono, Erin
CMullany etd., 2014).

Laadolescencia es € periodo de edad en € que se pro-
ducen losdescensos mas pronunciados actividad fisica(Cas-
tillo Viera, Tornero Quifiones, & Garcia Araujo, 2018;
Muntaner-Mas, Vidal-Conti, Cantallops, Borras, & Palou,
2017), descendiendo laactividad fisicaentreun 8-10% cada
afo en un periodo de 5 afios en unamuestra de escolares de
12 al6 afos(Béanger et a., 2009). Ademasdedescender la
précticade gerciciofisico, losnivelesde condicion fisicay
capacidad aerdbica de los escolares también estan descen-
diendo (Peterset d., 2016). Teniendo en cuentaqued princi-
pal indicador delasalud general delosnifioseslacondicion
fisicay en particular lacapacidad aerébica, entendemosque
e problemade lainactividad fisica se ha convertido en un
problemade salud plblicaen Espafia.

Un estudio realizado en 10 ciudades europeas mostré
gue en adolescentes de entre 12-16 afios, los nifios practica-
ban més gercicio fisico y aintensidades més elevadas que
las nifias. Al igual que se encontré en otros estudios, en los
gruposde edad mésjéveneslapracticadegerciciofiscoera
mayor, e iba reduciendo segiin incrementaba la edad (De
Cocker et al., 2011). Otro estudio realizado en poblacién es-
pafiola con edades comprendidas entre | os 16-18 afios obtu-
volosmismosresultados (Bdtran-Carrillo, V.J.; Devis-Devis,
J.y Peir6-Velert, 2012). Estosresultados son alarmantes, por
un lado, por lapérdidade un habito saludable como laprac-
ticadegerciciofisico, en unaetapafundamental paralaad-
quisicién de hahitos que se mantengan alo largo de lavida
adulta(Cavill, Biddle, & Sallis, 2001). Por otro, por lasdife-
rencias entre género, en laque desde unaedad muy tempra-
nalas mujeres no tienen una buena adherencia a un habito
saludable que tendra importantes repercusiones sobre su
salud alargo plazo.

Un héabito es un mecanismo estable en e tiempo, que
crea habilidades o destrezas y puede ser utilizado en varias
situacionesdelavidadiaria. Un conjunto de habitosforman
las costumbresy formas de comportamiento delas personas
ante las diversas situaciones de la vida diaria, por lo que
influyen sobre | as pautas de conductaalargo plazo y tienen
una repercusion sobre € estado de salud, nutricion y bien-
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estar (Cabrera-Rode, E. Diaz Horta, O. MolinaMatos, 2000;
Cuadri Fernandez, Tornero Quifiones, SierraRobles, & Padilla
Séez, 2018). Estarepercusion puede ser positivao negativa;
asl mismo, los diferentes habitos de una personasuelen es-
tar interrelacionados, es decir, S unapersonatieneun habito
saludable, por gjemplo: redizar gerciciofisico deformaregu-
lar, con mayor probabilidad se acompafiara de otros habitos
saludables, como no abusar de sustancias nocivas como €
alcohoal o d tabaco. Laadquisicién deloshabitos saludables
deberedizarse especia mentedurantelainfancia, y también
durante la adolescencia, con € objetivo de que los habitos
que se adquieran desde un primer momento sean saludables
(DaCufaCarreraet d., 2017). Algunos aspectos atener en
cuentaquefacilitaran laadquisicion de estoshébitosy favo-
receran su permanenciaalargo plazo son: motivacion, com-
prension delosbeneficios, libertad en latomade decisiones
por parte ddl nifio, asi como tener gjemplos a seguir en su
entorno cercano, como eslafamiliay lacomunidad educati-
va(Cabrera-Rode, E. Diaz Horta, O. MolinaMatos, 2000).

L os centros escolares representan un lugar idéneo para
lapromocién delacondicién fisicarelacionadacon lasalud
(Heathetd., 2012), y laEducacion Fisica(EF) eslaasignatu-
ramés indicada para este fin, ya que permite solventar los
principal es problemas detectados en | os adol escentes euro-
peos. laprécticainsuficientedegerciciofisico, laintensidad
ligeradel gercicio, y lamenor practicapor partedelasnifias,
por debajo de las recomendaciones delaOMS. Desde hace
afos, |os adol escentes permanecen muy por debajo del ran-
go de actividad fisica de intensidad moderada o vigorosa
(MVPA) recomendado durante las clases de EF, debiendo
ser como minimo del 50% (Froberg, Raustorp, Pagels,
Larsson, & Boldemann, 2017; Holliset al., 2016), en pobla
cién espafiolaestan solo esdel 10.8% (Esteban-Corngjo et
al., 2016). Siendo conscientesde quelacargalectivaen esta
areano puede ser modificada por los docentes, éstos deben
introducir cambios en € disefio de sus clases para que su-
pongan un mayor estimulofisiolégico atravésde incremen-
to laintensidad de trabgjo.

Unanuevametodologia paratrabajar aintensidad vigo-
rosaen nifiosy adolescentes de manerasaludable eslatéc-
nicaHigh Intensity Interval Training (HIIT) o Entrenamien-
to intervalico de dtaintensidad. Algunos estudios han evi-
denciado que € HIIT, en adolescentes, provoca mayores
adaptaciones fisiolégicas, relacionadas con una reduccion
dd riesgo cardio-metabdlico y meoras en la composicion
corporal, en comparacion con sistemas de entrenamiento
tradicionales (Costigan, Eather, Plotnikoff, Taaffe, & Lubans,
2015; Logan, Harris, Duncan, & Schofield, 2014). Estameto-
dologiapodriacontribuir asolucionar € problemadelainac-
tividad fisicaen poblacion infantil y adol escente, aumentan-
do laintensidad de |as sesiones de educacion fisica. En los
Ultimos afios y en respuesta a esta pandemia, numerosas
intervenciones se han centrado en la promocion y evalua
ciéndelaactividad fisicaenlos centros escolares (Dobhins,
DeCorby, Robeson, Husson, & Tirilis, 2009). Si bien esfun-
damental €l trabajo desde los centros escolares, también lo
es laformacion de los futuros maestros, para poder actuar
correctamente unavez lleguen al centro escolar.

Desde las universidades se debe contribuir a solucionar
laproblemédticadel sedentarismoy lainactividad fisicaenla
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infanciay laadolescencia, por unlado, garantizando quelos
futuros maestros tienen las competencias necesarias para
afrontar dicho problema, y, por otro lado, fomentando que
los futuros maestros tengan habitos saludables para poder
sarvir de g emplo a sus futuros dumnos. De entre los dife-
rentes recursos didacticos, en € presente proyecto se optd
por los deberes activos. Los deberes activos consisten en
asignar unatareaalosaumnos, quedeberanllevar acabode
forma préctica, y que formara parte de la evaluacién de la
asignatura. Laevaluacién universitariaes complea, yaque
debe cumplir, bajo nuestro punto de vista, una funcion
evaluativa, educativay de aprendizaje. Al abordar |os habi-
tos saludables a través de los deberes activos como meto-
dologia innovadora, a través de la autoevaluacion basada
en evidencias, sefavorecer € autoconocimiento, € espiritu
criticoy laautonomiadel dumno (Angel Pérez Pueyo, Belén
Tabernero Sanchez, Victor M.Lépez Pastor, NuriaUrefiaOrtin,
EncarnaRuiz Lara, MartaCaplloch Bujosa, 2008). Ademés,
se garantiza que los alumnos cumplen las recomendaciones
degerciciofisicoenrelacion conlasaud.

En & marco universitario europeo actud, € proceso de
ensefianza-aprendizaje se basa en las competencias. Una
competenciaes un saber hacer complgo, fruto delaadecua
cién e integraciéon de conocimientos, habilidades y actitu-
des, utilizados eficazmente en cadasituacion (Villardon-Ga-
llego, 2006). Laeducaci 6n basadaen competenciastieneuna
estrecharelacion conlainnovacion enlaevaluacién. Por un
lado, se deben evaluar conocimientos, habilidadesy actitu-
des; y por otro, lasituacién aevaluar debe ser unasituacion
muy similar aunasituacion real fueradel contexto educativo
(Villardon-Gallego, 2006).

Las competencias basicas son aguellas competencias
transferiblesaotros contextosdiferentesa educativo, como
laevaluacion (Bolivar, 2018) y muy relacionado con esta, la
capacidad criticay lareflexion.

De acuerdo con un estudio realizado en 10 universida-
des publicas espafiolas, |0s estudiantes universitarios no se
sienten competentesenlo quealaevauaciony a aprendiza-
jeauténomo serefiere (Rodriguez Gémez, Gregorio; Ibarra
Saiz, MariaSoledad; Cubero | béfiez, 2018). Paraunaadecua
da adaptacion en € mundo labora es importante que los
estudiantes universitarios sean competentes evaluando, ya
gue, en lamayoriade |os escenarios profesionales, deberan
evaluar a personas, situaciones o proyectos. En e caso de
futuros maestros esta competencia adquiere mayor impor-
tancia, ya que ademés de evaluar a sus alumnos, deberan
evaluar sus programaciones para garantizar una ensefianza
decalidad.

Entendemos por autoevaluacion, € proceso que un su-
jeto poneen practicaa valorar susactuacionesy produccio-
nes(Rodriguez Gédmez, Gregorio; |barraSaiz, MariaSoledad;
Cubero Ibafiez, 2018), potenciando € desarrollo de compe-
tenciasatravésdelareflexion (Villardon-Gallego, 2006).

Laautoevaluaciony lareflexidn son dos procesosinse-
parables. Laautorreflexion esfundamental parael aprendiza-
je, ya que favorece la toma de conciencia de las propias
edtrategias, barrerasy facilidadesen este proceso (Villardén-
Gallego, 2006). Laautoeval uaci én es unacompetenciafun-
damental en cualquier profesion, parapoder andizar y mejo-
rar €l propiotrabgo.
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Deentrediversas propuestas sobrecomo mejorar laeva
luacién (Boud, 2010; Gémez-Ruiz & Rodriguez Gémez,
Gregorio; IbarraSaiz, 2013), atravésdelaautoevaluacion se
trabajan las siguientes: Involucrar a los estudiantes en su
gprendizaje, utilizar laretrodimentacion parameorar d apren-
dizaje, compartir la responsabilidad entre docentes y estu-
dianteseiniciar alos estudiantes en la evaluacion.

En definitiva, basandonosen unaampliarevisién biblio-
gréfica, se considera que Son necesarias actuaciones para,
por unlado, aumentar lapracticade gjercicio fisico entodos
los grupos poblacionales, centrandonos en e presente es-
tudio en adultosjévenes; Y, por otro lado, innovar en docen-
ciauniversitariaparalograr aprendizajessignificativosy for-
mar aal umnos competentes como maestrosy como ciudada:
nos.

De acuerdo con lo expuesto anteriormente, € objetivo
del presente proyecto es valorar la acogida de los alumnos
ante unaintervencion sobre los hébitos de gercicio fisico a
través de los deberes activos y obtener informacion para €l
disefio del estudio principal.

Material y méodos

Dentro del marco delaasignaturaoptativadeeducacién
paralasalud, ene grado de educacion primaria, mencién de
educacién fisica, serealizd un proyecto piloto, paraanalizar
laacogida de los alumnos a este tipo de proyectos, y sentar
las bases para un futuro proyecto, con mayor tamafio
muestral.

Participantes

Lamuestraestuvo constituida por 47 d umnos de cuarto
curso delaUniversitat deles|llesBalears. Losalumnoste-
nian edades comprendidas entre los 22 y los 35 afios, y €
grupo estaba compuesto por 20 mujeres (42.5%) y 27 hom-
bres (57.5%). Todos | os estudiantes tenian nacionaidad es-
pafiolay residian en Mallorca, Espaiia. Como criterio dein-
clusién los alumnos debian estar matriculados en laasigna
turade Educacién paralasalud. Como criterio deexclusion
los alumnos no podian presentar contraindicacion médica
paralapracticadegerciciofisico.

Recogida de informacion

Paralaredizacion de este estudio seinformd previamen-
te alos participantes de las caracteristicas del mismo y su
relacién con laasignatura.

Lainformacién seobtuvo apartir ddl diario delosalum-
nos, qué consistiaen realizar un registro de evidencias sobre
el cumplimiento delasrecomendacionesdelaOM S (World
Health Organization, 2010), redizando 60 minutosde gerci-
ciofisico, 5 diasalasemana Laformade evidenciar dicho
cumplimiento eralibre, podian utilizar aplicacionesmdviles,
pulseras de actividad, fotografias, mapas, etc. Y debian rea
lizar una autoevaluacion sobre s habian cumplido con las
recomendaciones, y s habian sido capaces de evidenciarlo
correctamente. De este modo, con los deberes activos se
trabaj6 laindagacion, € aprendizaje auténomo, el espiritu
criticoy lareflexion. El registro degjercicio fisico debialle-
varse a cabo durante 6 semanas consecutivas, y disponian
deunasemanaadiciona pararealizar laevauacion.
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Al establecer cada alumno sus criterios de evaluacion,
con la Unica premisa de que debian haber superado los 60
minutos/5 dias a la semana, las evaluaciones fueron muy
persondizadasy diversas. Algunos alumnos val oraron mas
e esfuerzo que habian redizado, otros las mejoras que ha
bian logrado alo largo de latarea, y otros mantuvieron sus
rutinasdegercicio, sinimplicar latareaun esfuerzo adicional
ounamegoraenlacondiciénfisica, pero val oraron que cum-
plian las recomendaciones. Otra parte del registro era una
reflexion sobred procesoy € resultado anivel personal, asi
como su opinion sobre € trabajo, con lo que se obtuvo
informacion cualitativa sobre todo e proceso. Como parte
final delatarea, |os alumnosindividualmente explicaron su
trabaj 0, dando un jemplo de evidencia, explicando loscrite-
rios de eval uacion utilizadosy comentando su reflexion.

Antesdeiniciar € registro se explico alos dumnos que
informaci on debian registrar, dénde podian encontrar lasre-
comendaciones de la OMS, y una lista de aplicaciones y
productos que podian utilizar pararegistrar su gjercicio fisi-
co. Ademas, sehabilitounforoatravésde aulavirtua enée
que los alumnos podian proponer nuevas app’'s para € re-
gistro, y comentar sus experiencias con lasformasderegis-
tro que utilizaban, tales como poddémetro, pul sdmetro, pul se-
rade actividad, app’s o fotografias entre otros.

La asignatura se centraba en cdmo la educecion fisica
(EF) puedecontribuir alasalud global delosaumnosdirec-
tamente, y delapoblacion generd indirectamente. Entreotros
contenidos setrabajaron laalimentacion, € gerciciofisico, o
la educacion postural. Por lo que, dentro de las genéricas
recomendaciones, los aumnos podian adecuar € gercicio
fisico asus gustos y necesidades, basdndose en los conoci-
mientos adquiridos alo lago de la asignatura, parallevar a
cabo un héhito saludable. Algunas adecuaciones podian
ser: combinar gjercicio agrdbico con gercicios de fuerzay
flexibilidad, redlizar lamayor partedel gercicioaintensidad
moderada 0 vigorosa, seguir una progresion en aumento a
empezar unarutina, o variar € tipo de gercicio, duracién o
intensidad paramejorar lacondicién fisica. Estas adaptacio-
nes las podrian tener en cuenta en su autoevaluacion. Por
gjemplo, podrian valorar positivamente el haber combinado
gercicioaerdbico con gerciciosdefuerza, oredlizar gercicio
6 diasalasemanaen lugar de 5 dias.

Dado qued objetivo depresente estudio piloto eravalo-
rar laacogidadelosaumnosante unaintervencion de estas
caracterigticas y ayudar a disefio del estudio principal, los
andlisis realizados han sido descriptivos, expresando en
porcentajes la cantidad de alumnos que han hecho referen-
cia aaspectos concretos sobre los beneficios y caracteristi-
cas delaintervencion.

Resultados

Lamuestratota en el estudio fue de 47 aumnos, delos
cuales 16 hicieron referencia a los siguientes aspectos en
sus reflexiones. mgjoras en la salud referidas a pérdida de
peso y/o deshabituacion tabaguica, megjorade la condicion
fisica, beneficios sociaes ddl gercicio, intencion de conti-
nuar con las recomendaciones delaOMS alargo plazo, €
carécter motivador del trabgjo, o la concienciacion que ha
bian adquirido sobre €l gercicio fisico que realizaban habi-
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Tablal.
Valoracién de la influencia de los deberes activos sobre los alumnos, a través de las reflexiones
personales.

item NUmero alumnos (n=16) _Porcentaje

Mejoras de la salud referidas a pérdida de peso y/o 9 56.6%
deshabituacion tabaquica i
Mejorade lacondicién fisica 12 75%
Beneficios sociales del gercicio 7 43.8%
Intencién de continuar con las recomendaciones de la

9 56.6%
OMSalargo plazo
Carécter motivador del trabajo 10 62.5%
Concienciacion sobre |os habitos de gjercicio fisico 11 68.8%

o Estudio principal
Estudio Piloto, n=47 Disefio: Diciembre 2017 - Enero 2019

Febrero 2018-Mayo 2018

Estudio principal Estudio principal
Andlisisy publicacion deresultados: | <~ | Puestaen préctica: Mayo 2019 — Setiembre
2021 2020

Figura 1. Lineatemporal del estudio

Pretest Grupo control Postest
-4 meses antes de Sele ofreceralainformacion obtenida -Al findizar la
iniciar laintervencién enlostest fisicos, las medidas intervencion
Mayo 2019 antropométricasy lacomposicion Diciembre 2019
-A nivel basal corporal. Sele recordaralaimportancia -Al afio de haber
Setiembre 2019 de seguir unos hébitos saludables finalizado la
En laUniversidad: relacionados con laaimentaciony el intervencion
-Consentimiento ejercicio fisico através material Setiembre 2020
informado informativo en el aulavirtual. En laUniversidad:
-Test fisicos -Test fisicos
-Cuestionarios auto- -Cuestionarios auto-
reportados reportados
-Acelerémetro -Acelerémetro
-Datos -Datos
antropométricos - antropométricos -
Composicion corporal Composicion corporal
determinada con determinada con
bioimpedancia- bioimpedancia-
Tension arterial Tensi6n arterial

Figura 2. Diagramade flujo del proceso

Tabla2.
Variables propuestas para el estudio principal
Nombre Unidad de medida Objeto de medida
Course-navette  Numero de periodos Capa(_:l dad a,ef"b'ca'
Condicién fisica
. . . Fuerzaméxima en Fuerz.a enmi embr_o_s
BateriaALPHA Dinamémetro manual superiores - Condicion

kilogramos

fisica

Test de agilidad 10X5 Tiempo en segundos

Velocidad - Condicién
fisica

Composicién corporal
con bioimpedancia

-Peso, kg
-Masamagra, kg
-Masa 6sea, kg
-Masagrasa, kg
-Masagrasa, %
-Agua, %
-Grasavisceral, rango

Composicion corporal -
detectar riesgos
asociados a
enfermedades
cardiometabdlicas

Datos antropométricos

-Talla

-IMC

-Perimetro de cintura, cm
-Perimetro de cadera, cm
-Perimetro de cuello, cm

-indice cintura-cadera

Informacion
antropométrica - detectar
riesgos asociados a
enfermedades

cardiometabélicas

Tension arterial

Tension arterial -
determinar posibles

sistdlicay diastélica mmHg asociacionesentre
variables de exposicion
y de resultado

Cuestionario STEPS Puntos Habitostoxicosy nivel
socioeconémico

Cuestionario SF-36 Puntos Nivel de bienestar

Cuestionario de
frecuenciade
consumo de alimentos

Veces de consumo por
unidad de tiempo

Tipo de alimentacion

Cuestionario GPAQ

Frecuenciade préacticay
tipo de actividad

Habitos de gjercicio
fisico

Cuestionario NHS

Horas de sedentarismo

Hébitos de sedentarismo

Aceleracion: tiempo,

Hébitos de ejercicio

Acelerémetro intensidad y tipo de fisico
actividad realizada
Foro de participacion Ndmero y tipo de Motivacion

voluntaria

intervencion

Excursién en grupo

Duracién, intensidad,
numero de excursiones

Aspecto social dela
précticade gjercicio
fisico

tua mentey |os cambios que consideraban que debian hacer
(Tabla 1). Losaspectosalosque sehizo masreferenciason:
lamgoradelacondicidnfisica, end 75% delasocasiones, la
concienciacion sobreloshabitosdegercicio, end 68.8%de
lasocasiones, y € caracter motivador del trabgjo, end 62.5%
de las ocasiones.

Losaumnosparticipacion en e forodd aulavirtua que
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seutilizé como unaherramienta paralaresolucién dedudas,
y espacio para hacer sugerencias. Ademas, fue una herra-
mientaparael profesorado, paradetectar el grado de motiva
cién delosalumnos, yaque laparticipacion en € foro, ade-
més de ser voluntaria, no afectabaalanotadelaasignatura.
Se registraron 11 entradas a foro, todas dllas relacionadas
con laaportacion de diferentes aplicaciones méviles parael
registro de AF, ademas de estrategias y comentarios que
incentivaban a los demés participantes a la redizacion del
registrodiario.

Discusion

Conlaintervencion llevadaacabo, se pretendian detec-
tar las necesidades relacionadas con lapractica de gjercicio
fiscoene &mbito universitario, asi como lascaracteristicas
del entorno paragaranti zar laadecuacién del proyecto. Ade-
més, €l objetivo acorto plazo fuepromover loshébitossalu-
dablesparamejorar lasalud global del dlumnado, atravésde
los deberes activos, fomentando la autoevaluacion como
competencia.

A partir delainformacion obtenida através dd estudio
piloto, se ha disefiado un proyecto més ambicioso, con €
objetivo de andlizar € efecto de unaintervencién de activi-
dad fisica a través de deberes activos en una muestra de
estudiantes universitarios sobre la salud global de los estu-
diantes.

A continuacion, se presentalalineatemporal delosdos
estudios.

En € proyecto que se llevara a cabo, seincluira alos
alumnos de tercer curso como grupo intervencion, y alos
alumnos de cuarto curso como grupo control, ambos cursos
de laespecialidad de educacion fisica, llegando atener una
muestragproximadaden=100.

El andlisis estadistico estaraformado, por unaparte, por
ladescripcién delos datos utilizando los test estadisticos de
andlisis de varianza (anova) de un factor y Chi cuadrado
(X?); son técni cas que se pueden usar paracomparar medias
dedoso mésvariables. Seusael test deandisisdevarianza
de un factor paravariables continuasy €l test Chi cuadrado
para variables categéricas. Por otro lado, los efectos de la
intervencion sobre las diferentes variables seanalizardn me-
diante analisis de regresion lineal multi-ajustados, y
ecuaciones de estimacion generalizada (GEE) a través de
medidas repetidas. Todos los andlisis se controlaran
estadisticamente por las siguientes variables de confusion:
sexo, edad y grupo de intervencion.

Graciasalainformacion recogidaatravésdelasreflexio-
nes delosalumnos, se plantean variasincorporaciones para
el futuro proyecto, destinadasamejorar laintervenciony la
recogidaderesultados, paragarantizar un adecuado andlisis
de los efectos de laintervencion.

Todas las pruebas y cuestionarios que se presentan a
continuacion se realizaran en cuatro ocasiones. Cuatro me-
sesantesdeiniciar laintervencion, anivel basd, d findizar la
intervencion, y a afio de haber finalizado laintervencion.

Enrelacion alasmejorasde salud referidas apérdidade
peso y/o deshabituacién tabaquica, seregistrarala siguien-
teinformacion: Lacondicion fisica, semedirdatravésdela
bateriaALPHA (Castillo Garzon, 2009), compuesta por los
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test fisicos de lacourse-navette (Garcia& Secchi, 2014),
dinamoémetro manual y €l test de agilidad 10x5, todos €llos
test validados, que permitiran obtener informacion sobrela
condicién fisica globa de los alumnos. Todos los test se
redlizarén en lasinstaaciones de la universidad, por perso-
nal cualificadoy deformaestandarizada.

La composicion corporal se realizara a través de
bioimpedancias, permitiendo diferenciar |oscompartimentos
de: masa grasa, masa éseay masamagra, asi como lagrasa
visceral. Ademés, también se tendran en cuenta datos
antropométricos como son el perimetro de cintura, caderay
cuello, olaaltura, y agunosindicesderivadoscomo el indi-
cedemasacorpora (IMC) oenindicecintura-cadera. Estas
mediciones seredlizardn en lasingtalacionesdelauniversi-
dad, por personal cualificado y deformaestandarizeda.

Latension arterial se mediradeformaestandarizada, con
el alumno en posicién sedente, redizando 3 tomas en cada
brazo, dejando 5 minutos entre mediciones. Se registraran
las3 medicionesde cadabrazo, y secacularalamediadelas
3mediciones.

Para conocer los habitos téxicos y los datos
socioeducativos de los alumnos se utilizara @ cuestionario
STEPS(Organizacion mundia delasdud (OMS), 2005). Para
conocer sunivel de bienestar seutilizarae cuestionario SF-
36. Seutilizaraun cuestionario defrecuenciade consumo de
aimentosvalidado en poblacion espafiola(Fernandez-Ballart
et al., 2010) paraconocer s € cambio sobre |os habitos de
gercicio se acompafia de otros habitos saludables como la
alimentacién. El test Global Physica Activity Questionnaire
(GPAQ) o cuestionario global deactividad fisica(Organiza-
ciénmundia delasaud (OMS), 2012) seutilizaraparacono-
cer los habitos de gercicio fisico de los dumnos antes y
después de laintervencion, y pasado un afio de lainterven-
cién. El GPAQ es un cuestionario validado para su utiliza-
ciénenpoblaciénentre 16y 65 afios(Araet d., 2015). Duran-
telaUltima década son numerosos |os estudios que apuntan
a sedentarismo como un factor determinante en la salud
cardio-metabdlica, teniendo igual 0 mésimportanciaque€
gercicio fisico (Cooper et a., 2012; Ekelund et al., 2016;
Falconer etal., 2014; Healy et d., 2007; Wilmot et al.., 2012).
Por lo que en € futuro estudio se medira d tiempo total de
sedentarismo de acuerdo con el cuestionario validado
Nurses' Health Study questionnaire (NHS) (Martinez-
Gonzaez, L épez-Fontana, Varo, Sinchez-Villegas, & Martinez,
2005). El sedentarismo se define como toda actividad que
requieraun coste d»1.5 MET como permanecer en posicion
de sentado o tumbado (Tremblay, 2012). El cuestionario con-
siste en unarecopilacién de preguntas abiertas sobre el tiem-
podiariodedicadoend Ultimo afio amirar latelevision, estar
sentado usando el ordenador, estar sentado realizando acti-
vidades de ocio, trabajo, conducir, vigjar en algun tipo de
transporte sentado, etc. y tiempo total sentado. Considera-
mos fundamental recoger informacion tanto de habitos de
actividad fisicacomo de sedentarismo, entendiendo que una
persona puede cumplir lasrecomendacionesdegerciciofisi-
co en tiempo e intensidad, y al mismo tiempo acumular un
tiempo sedentario superior a recomendado.

Dadalaimportanciadd gerciciofisicoy e sedentarismo,
ademés de recoger dichainformacién con cuestionariosvar
lidados, serecogeracon accelerometros. Losalumnoslleva
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ran un acelerdmetro Acti Graph durante 7 dias consecutivos,
24 horasal dig, enlamano no dominante. Esun instrumento
que recoge datos sobre aceleracion y proporcionainforma
cién objetivasobre laintensidad de los movimientos corpo-
rales, puediendoidentificar laintensidad del gerciciorediza
doolafatademovimiento (Matthewset a., 2008). Al reco-
gerse las aceleraciones en relacion a las horas dd dia, se
puedenidentificar momentos masactivos o més sedentarios
deformaprecisa(Healy et a., 2011). Como variable estimati-
vadelamotivacion en € proyecto por parte delosalumnos,
se utilizara € grado de participacién en € foro habilitado
parahacer comentarios sobre el registro degerciciofisico.

Por o que hace referencia a los beneficios sociales del
gercicio, sera obligatoria realizar una excursion en grupo,
que debera acreditarse con una foto del grupo durante la
excursion. Ademas, seva orarapositivamenteel desnivel de
laexcursion, por losbeneficiosdd gerciciofisico vigoroso
sobrelasalud.

Respecto alaintencion de continuar con las recomenda:
cionesdelaOMSalargo plazo, seredizaraun seguimientoa
afo delaintervencion, paraandizar si losniveles de gjerci-
cio fisico se han mantenido.

Numerosos estudios apuntan aque, cumpliendo con las
recomendaciones de la OMS, aumenta la salud, megjorala
condicién fisicay reduce € riesgo de morbilidad. Con €
futuro estudio, ademés de confirmar dichas afirmaciones, se
podran analizar relaciones de dosis-respuesta de gercicio-
sedentarismo con niveles de condicién fisicay pardmetros
de salud, asi como llevar a la practica metodologias
novedosas en &l campo deladocenciauniversitariarelacio-
nadas con lasdud.

A pesar de ser necesario € aumento delaintensidad en
las sesiones de educacién fisicay garantizar un mayor tiem-
po de compromiso motriz, las medidas para garantizar los
habitos saludables en la poblacion infantil y adolescente
deben ir més dla Si bien esfundamental € incremento de
horas semanales de educacion fisica, hay muchos factores
queinfluyen, mésalladelavoluntad del maestro de EF, como
puedesar: € Decreto de cadaComunidad Auténoma, € claus-
tro de profesorado del centro, o la disponibilidad de espa-
ciosy horasde EF. Por estarazén proponemoslautilizacion
de los deberes activos en la educacion primariay secunda-
ria, como herramientaparagarantizar e cumplimientodelas
recomendaciones de laOMS sobre la préctica de gercicio
fisico.

Los proyectos expuestos abordan campos muy diver-
sosy a mismotiempo muy interrelacionados. Por unlado, la
investigacion universitaria y la innovacion educativa, por
otro lado, la promocion de los habitos saludables, y como
tercer pilar, @ aprendizgje significativo y latrandacién de
estos aprendizajes al ambito laboral por parte de los dum-
nos.

Enlaeducacién universitariasehan llevado acabo agu-
nas experiencias docentes en las que se hace participe a
alumnodd proceso deeva uacion (Rodriguez-Gomez, Ibarra-
Saiz, & Gomez-Ruiz, 2010), perotodaviaesunapracticame-
nos habitual delo que cabriaesperar, dadoslosaprendizajes
y competencias que se e atribuyen. En 1999 un total de 19
paises europeos firmaron un tratado, que tenia como objeti-
vo € establecimiento para 2010 de un Espacio Europeo de
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Educacién Superior (EEES) que esperaba facilitar la
empleabilidad, lamovilidady € reconocimiento delostitulos
universitarios en Europa. Cominmente este acuerdo se co-
nocecomo Plan Bolonia. Con e plan Boloniaseintrodujoun
cambio significativo en e modelo educativo, adquiriendo
unagran importancia € aprendizaje por competenciasy la
participacion activadel alumno en su propio aprendizaje. En
e presente proyecto, laredizacién del diarioyaesensi una
actividad formativay reflexiva. Perod ir masall4, promovien-
do la autoeval uacion trabgjamos la competencia de la eva
luacion, imprescindible para todos los graduados, y espe-
cialmente paraun maestro de educacion primaria.

Los habitos son dificiles de adquirir y mantener, supo-
nen un esfuerzo, requieren cambios en |as rutinas persona-
les, y pueden empujar a las personas fuera de su zona de
confort. A través del presente proyecto, con los deberes
activossehaeliminado € principa problemadelasinterven-
cionesque promueven realizar un cambio de habitos, por las
dificultadesrelacionadas conlafuerzadevoluntad o deinte-
rés. Al ser una parte evaluable de la asignatura se convirtio
en unatarea obligatoria. Gracias a este carécter obligatorio
se consiguid que latotalidad de los alumnos siguieran las
recomendacionesde g erciciofisico saludable, un hecho muy
poco frecuente en estudios de estas caracteristicas, donde
e cumplimiento delaintervencién estaen manosdd partici-
pante, y por lo tanto esmuy dificil de controlar.

Laprincipal debilidad del presente estudio esque esun
estudio piloto, realizado a una muestra reducida de partici-
pantes.

Como fortalezas del presente estudio, destacar lainno-
vacion en su planteamiento, por € hecho de utilizar losdebe-
res activos como metodologia innovadora para la promo-
ciéndelasaud, y lautilizacion efectivadelaautoeval uacion
en docenciauniversitaria. Gracias aestos resultados serea-
lizaran un nimero € evado de pruebas objetivasy validadas,
asi como cuestionarios validados. Ademas, € estudio con-
tara con un grupo control y un grupo intervencién, lo que
permitira controlar los efectos de laintervencion. Todo ello
facilitara quelos resultados que se obtengan sean de interés
cientificoy con gran aplicabilidad en & dmbito deladocen-
cia. Con ello se esperan aportar nuevos recursos
metodol 6gicos para fomentar € incremento de préctica de
AF enladocenciauniversitaria

Conclusiones

El presente trabajo describe las necesidades, asi como
las bases y aspectos metodoldgicos de una intervencion
paralapromocion delasalud atravésdelosdeberes activos
enladocenciauniversitaria, en alumnosdel grado de educa
ciénprimaria, delaespecialidad deeducacionfisica, através
de metodologiasinnovadoras, que favorecen el aprendizaje
significativo.

El proyecto piloto tuvo una buena aceptacion entre el
alumnado, y su cumplimiento fuedel 100%. Lahipétesises
que, através delos deberes activos como método de apren-
dizgjesignificativo, semgoraralasalud global delosaum-
nos, y su concienciacién sobre laimportanciadelos hébitos
saludables, manteniendo estos hahitos a largo plazo y, en
consecuencia, un buen estado de salud.
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Asi mismo, al tratarse de futuros maestrosesfundamen-
ta e aspecto metodoldgico del proyecto, con lo que se es-
pera animar a los dumnos y dotarlos de las herramientas
necesarias para que puedan poner en practica proyectos
similares en su futura vida profesional, como puede ser lle-
var alaprécticalos deberes activos en educacion primaria.
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