
2023, Retos, 48, 94-100 
© Copyright: Federación Española de Asociaciones de Docentes de Educación Física (FEADEF) ISSN: Edición impresa: 1579-1726. Edición Web: 1988-2041 (https://recyt.fecyt.es/index.php/retos/index) 

- 94 -  Retos,  número  48,  2023  (2º  trimestre) 

Efectos de intervenciones sobre las habilidades motoras fundamentales y actividad física en 
preescolares: Revisión sistemática 

Effects of interventions on fundamental motor skills and physical activity in preschoolers: Systematic 
review 

*Paz Belén Fernández-Valero, **Johana Soto-Sánchez, *Marcelo Muñoz-Lara 

*Universidad Bernardo O’Higgins (Chile); **Universidad Mayor (Chile) 
 
Resumen. Preescolares con mayor desarrollo de habilidades motoras fundamentales (HMF) se relaciona con mayor tiempo en acti-
vidad física (AF). Sin embargo, se sabe poco acerca de si la participación después de una intervención provoca cambios positivos en 
HMF y AF en edad preescolar. El objetivo de este artículo es analizar la evidencia publicada sobre la efectividad de intervenciones 
sobre HMF y AF en preescolares. Se realizaron búsquedas en cuatro bases de datos (Pubmed, Sportsdiscus, Web of Science y Psycin-
fo). Se incluyeron estudios publicados entre 2017 al 2021. Se incluyó estudios que consideran preescolares (3 a 6 años); diseño de 
estudio experimentales que implementarán una intervención; evaluar e informar las habilidades motoras fundamentales y actividad 
física y reportar asociaciones entre habilidades motoras fundamentales y actividad física. Un total de 4 estudios fueron incluidos con 
fuerte nivel de evidencia que apoya que las intervenciones mejoran las habilidades motoras fundamentales y una mayor participación 
en actividad física. Un estudio no observó cambios en el grupo experimental en la actividad física. Las intervenciones en preescolares 
podría ser un enfoque eficaz para mejorar las habilidades motoras fundamentales y actividad física; sin embargo, es necesario comple-
tar más estudios con protocolos de intervenciones estandarizados. 
Palabras claves: niños, programa, habilidades de locomoción, habilidades de control de objeto, asociación. 
 
Abstract. Preschoolers with greater development of fundamental motor skills (FMS) are related to more time in physical activity 
(PA). However, little is known about whether participation after an intervention causes positive changes in FMS and PA in preschool 
age. The objective of this article is to analyze the published evidence on the effectiveness of interventions on FMS and PA in pre-
school children. Four databases (Pubmed, Sportsdiscus, Web of Science, and Psycinfo) were searched. Studies published between 
2017 and 2021 were included. Studies that consider preschool (3 to 6 years) were included; experimental study design that will 
implement an intervention; assess and report fundamental motor skills and physical activity and report associations between funda-
mental motor skills and physical activity. A total of 4 studies were included with a strong level of evidence supporting that the inter-
ventions improve fundamental motor skills and greater participation in physical activity. One study observed no changes in the ex-
perimental group in physical activity. Interventions in preschoolers could be an effective approach to improve fundamental motor 
skills and physical activity; however, it is necessary to complete more studies with standardized intervention protocols.  
Keywords: children; program, skills locomotor, object control, association.  
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Introducción 
 
El desarrollo de las habilidades motoras fundamentales 

(HMF) es esencial para lograr la competencia en varios 
deportes, juegos y bailes. Son bloques de construcción 
para un movimiento eficiente y efectivo y ofrecen a los 
niños formas de explorar sus entornos y conocer el mundo 
que los rodea (Goodway et al., 2019). Además, las HMF 
son un factor clave en la promoción de estilos de vida 
activos y la salud a lo largo de la vida (Robinson et al., 
2015). Las HMF se pueden dividir en tres subcategorías: 
habilidades locomotoras, habilidades de control de objeto 
o manipulación y estabilidad; su desarrollo debe ocurrir 
durante la primera infancia (< 6 años) (Goodway et al., 
2019), principalmente a través de la participación en la 
actividad física (AF) (Figueroa & An, 2017) y mediante la 
práctica y la experiencia (Goodway et al., 2019). 

En el pasado, las HMF han recibido una atención signifi-
cativa por estar en el corazón del modelo propuesto por 
Stodden et al. (2008), siendo un correlato importante de 
AF (Dobell et al., 2020), y otros comportamientos y resul-
tados relacionados con la salud (Robinson et al., 2015), 
como el comportamiento sedentario (Webster et al., 
2019), sueño (Page et al., 2018), índices de sobrepeso y 

obesidad (García-Marín & Fernández-López, 2020) y condi-
ción física (Carballo-Fazanes et al., 2022; Utesch et al., 
2019). Los datos han demostrado que, durante la infancia y 
la adolescencia, las HMF tienen una asociación significativa y 
recíproca con la AF (Dobell et al., 2020; Lima et al., 2017). 
Los niños en edad preescolar con un mejor desarrollo de 
HMF pasan significativamente más tiempo en AF moderada 
a vigorosa y AF vigorosa (Xin et al., 2020) con fuertes aso-
ciaciones entre las habilidades locomotoras con AF vigorosa 
y moderada a vigorosa. Sin embargo, muchos preescolares 
no muestran un dominio adecuado de HMF (Bolger et al., 
2020) y no realizan suficiente AF (Frank et al., 2018). 

Enseñar a los niños las HMF puede llevar a una mayor 
disposición para participar en distintos niveles de AF duran-
te la infancia y adolescencia (Lubans et al., 2010; Oñate-
Navarrete & Aranela-Castro, 2021). Sin embargo, la única 
oportunidad que tienen los niños para participar en activida-
des que requieran las HMF es el juego libre y, si bien esto 
puede fomentar el movimiento, no promueve el aprendizaje 
de estas habilidades (Gagen & Getchell, 2006). Los estudios 
de intervención han demostrado que las clases dirigidas al 
desarrollo de las HMF puede conducir a niveles más altos de 
AF (Lee et al., 2020) y la AF estructurada conduce a un 
mejor dominio de HMF (Van Capelle et al., 2017). Incluso, 
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actualmente las intervenciones mediante videojuegos activos 
o aplicaciones móviles son un enfoque alternativo más viable 
y potencialmente rentable que los programas de instrucción 
dirigidos por profesores (Trost & Brookes, 2020).  

En el pasado, revisiones sistemáticas han cubierto los 
efectos de los programas de intervención en HMF y AF en 
niños. Sin embargo, esos artículos examinaron niños de 3 a 
12 años (Engel et al., 2018), edad escolar (Logan et al., 
2012), edad preescolar (Van Capelle et al., 2017), niños 
de 3 a 18 años (Lai et al., 2014) o solo resultados de HMF 
(Veldman et al., 2016). Revisiones con un alcance similar 
al nuestro incluyeron principalmente a niños en edad 
preescolar y se publicaron hace 5-4 años (Engel et al., 
2018; Van Capelle et al., 2017). Aunque observó que las 
intervenciones dirigidas por maestros realizadas tres o más 
veces a la semana durante ≤ 6 meses se asociaron con 
aumentos significativos en HMF, tendencias hacia el au-
mento de los niveles de AF y AFMV y reducción del com-
portamiento sedentario en preescolares, se necesitan más 
estudios para cuantificar este efecto y, por lo tanto, no 
proporcionaron evidencia sólida de la efectividad de la 
intervención en HMF y AF en edad preescolar. 

El objetivo de esta revisión sistemática es analizar la 
evidencia publicada sobre la efectividad de intervenciones 
sobre HMF y AF en preescolares. 

 
Material y Método 
 
 Protocolo y registro 
El proceso de completar e informar esta revisión se ad-

hirió a las pautas de declaración de elementos de informe 
preferidos para revisiones sistemáticas y metanálisis Prefe-
rred Reporting ítems for systematic review and meta-analysis 
protocols (PRISMA-P) (Shamseer et al., 2015). 

 
 Estrategia de búsqueda  
Se analizaron los artículos publicados entre el 1 de 

enero 2017 al 6 de febrero de 2021. Se realizó una bús-
queda bibliográfica de toda la literatura archivada electró-
nicamente publicada en 4 bases de datos, a saber, PubMed, 
SPORTDiscus, Web Of Science y PsycINFO. Los térmi-
nos de búsqueda se basaron en la combinación de cuatro 
partes: (1) (preschool OR child OR children OR kinder-
garten* OR infant*) AND (2) (intervention OR pro-
gram*) AND (3) (fundamental motor skills OR motor 
development OR gross motor skills OR object control OR 
object manipulation OR locomotor skills) AND (4) (phys-
ical activity). Se recopilaron artículos de texto completo 
revisados por pares en humanos y en inglés. El material 
suplementario muestra las estrategias de búsqueda utiliza-
das en las cuatro bases de datos. 

 
Criterio de inclusión y exclusión 
Los criterios de inclusión fueron los siguientes: (1) 

preescolares (3-6 años de edad); (2) diseños de estudios 
experimentales que implementarán una intervención; (3) 
evaluar e informar las HMF y AF, y (4) reportar asociacio-

nes entre HMF y AF. Los estudios centrados en enferme-
dades o condiciones de salud específicas; estudios que 
evaluarán motricidad fina o aptitud física; estudios que no 
fueran escritos en inglés y artículos publicados en confe-
rencia, disertaciones o tesis fueron excluidos. 

Los estudios incluidos fueron categorizados en tres 
grupos: (1) intervenciones dirigidas por especialistas (IE), 
(2) intervenciones formadas para profesores (IP) e (3) 
intervenciones a través de exergame o tecnología digital 
(ID). Un estudio se designó en la categoría IE, si los niños 
fueron instruidos directamente por una persona que se 
especializó para impartir la intervención, es decir, un 
especialista en el área (por ejemplo, profesor de Educación 
Física, fisioterapeuta, etc). Los estudios se colocaron en la 
categoría de IP, si el personal del centro de cuidado infan-
til o la escuela solo recibió material educativo sobre HMF 
y AF, y luego impartió capacitación a los niños sobre la 
base de ese material. Los estudios se clasificaron en ID, si 
los niños fueron instruidos a través de videojuegos activos 
o el uso de plataformas digitales. 

 
Datos de extracción  
Después de la eliminación de los duplicados, los resul-

tados de la búsqueda se revisaron y seleccionaron por 
título y resumen con referencia a los criterios de inclusión 
y exclusión predeterminados, seguidos de la recuperación 
de los textos completos para su evaluación por dos autores 
(PFV y MML). Se consultó a un tercer autor (JSS) para 
resolver las inconsistencias. Los estudios se seleccionaron 
de acuerdo con los criterios de elegibilidad. Se diseñaron 
hojas de trabajo estandarizadas para la extracción de datos, 
de modo que se pudiera extraer información sobre las 
características del estudio, los participantes, el diseño de 
estudio, muestra, intervención, duración, frecuencia, 
tiempo de la intervención, instrumentos y resultados. 

 
Calidad de los estudios  
Para evaluar la calidad de los artículos incluidos se uti-

lizó la herramienta de evaluación de la calidad para estu-
dios de intervención controlada publicada por National 
Heart, Lung and Blood Institute (NHLBI) (NIH, 2019). La 
evaluación de la calidad fue realizada de forma indepen-
diente. Esta herramienta consta de 14 elementos, cada uno 
de los cuales se puede marcar como “si”, “no” o “no infor-
mado”. La puntuación 1 se asigna a “si” y la puntuación “0” 
a todas las demás respuestas. En otras palabras, la puntua-
ción total sería el número de respuestas afirmativas. Para 
la evaluación cualitativa de las puntuaciones finales, las 
puntuaciones superiores a 12 se consideran buenas, las 
inferiores a 9 se consideran débil y las que se encuentran 
en el rango de 9 a 12 representan estudios regulares (Ma 
et al., 2020; Vizheh et al., 2020). 

 
Resultados 
 
Inclusión de los estudios y características  
La búsqueda en la base de datos arrojó inicialmente un 



2023, Retos, 48, 94-100 
© Copyright: Federación Española de Asociaciones de Docentes de Educación Física (FEADEF) ISSN: Edición impresa: 1579-1726. Edición Web: 1988-2041 (https://recyt.fecyt.es/index.php/retos/index) 

- 96 -  Retos,  número  48,  2023  (2º  trimestre) 

total de 1.699 registros potenciales. Después de eliminar 
duplicados y examinar títulos y resúmenes, se recuperaron 
85 artículos de texto completo identificados como elegi-

bles. De estos, 4 cumplieron con todos los criterios de 
inclusión (figura 1). 

 

 
 
Todos los estudios fueron publicados en inglés entre 

2018 y 2020. Los estudios incluidos fueron conducidos en 
tres países: Australia (n=1) (Trost & Brookes, 2020), 
Estados Unidos (n=2) (Fu et al., 2018; Palmer et al., 
2019) y Canadá (n=1) (Leis et al., 2020). Los cuatro estu-
dios fueron ensayo controlado aleatorizado (Fu et al., 
2018; Leis et al., 2020; Palmer et al., 2019; Trost & 
Brookes, 2020). El tamaño de la muestra de los participan-
tes varío desde 34 (Trost & Brookes, 2020) a 897 (Leis et 
al., 2020) preescolares. 

 
Características de las intervenciones 
En la tabla 1 se presenta un resumen de las característi-

cas de intervención de los artículos elegibles. Los progra-
mas de intervención utilizaron programa de exergaming 
(Fu et al., 2018), una aplicación móvil denominada Moovo-

sityTM (Trost & Brookes, 2020), intervenciones de habilida-
des motoras basadas en la teoría de metas de logro tales 
como Children´s Health Activity Movement Program (CHAMP) 
(Palmer et al., 2019) e intervención de salud de la pobla-
ción de múltiples niveles e intersectorial tales como 
Healthy Start-Départ Santé (HSDS) (Leis et al., 2020). 
Los protocolos utilizados en los estudios fueron heterogé-
neos: por ejemplo, la frecuencia fluctuó entre 3 (Palmer et 
al., 2019) a 5 (Fu et al., 2018) sesiones por semana y el 
tiempo de intervención varió de tiempo libre (Trost & 
Brookes, 2020) a 40 min/día (Palmer et al., 2019). La 
duración de las intervenciones fluctuó entre 5 semanas 
(Palmer et al., 2019) a 6-8 meses (Leis et al., 2020). Solo 
un estudio incluyó una actividad adicional a la intervención 
(Leis et al., 2020).  

 
Tabla 1.  
Descripción de los estudios incluidos en la revisión sistemática 

Estudio y año Edad Grupo control Tipo de intervención 
Actividades 
adicionales 

Frecuencia 
(días/semanas) 

Tiempo Duración 
Instrumento de 
medición HMF 

Instrumento de 
medición AF 

Fu et al., 
(2018) 

Preescolares 
5 sesiones de juego 

libre activo 
 

Exergames (ID) NA 5 
30 

min/día 
12 semanas TGMD-3 

Podómetro Yamax 
DigiWalker CW600 

(7 días) 

Leis et al., 
(2020) 

3 a 5 años 

Práctica habitual y sin 
capacitación, recursos 

ni apoyo a los 
maestros. 

HSDS (IP) 
Capacitación de 3 
horas (recursos y 

soporte) 
NA NA 6 a 8 meses TGMD-2 

Acelerómetro Actitcal 
(5 días) 

Palmer et al., 
(2019) 

Preescolares 
Práctica habitual 

(juego libre al aire 
libre 40 o 45 min.) 

CHAMP (IE) NA 3 
40 

min/día 
5 semanas TGMD-3 

Acelerómetro 
Actigraph GT3X (7 

días) 

Trost & 
Brookes 
(2020) 

3 a 6 años Sin aplicación móvil 
Aplicacción Moovosi-

tyTM (ID) 
NA 

3 actividades por 
semana 

Libre 8 semanas TGMD-2 

Lista de verificación de 
tiempo de juego al aire 

libre de Burdette 
(2004) 

ID= intervenciones a través de exergames o tecnología digital; IP= intervenciones formadas por profesores; IE= intervenciones por especialistas; NA= no aplica; TGMD-2= test gross motor 
development edition 2; TGMD-3= test gross motor development edition 3; HSDS= Healthy Start-Départ Santé; CHAMP= Children´s Health Activity Movement Program. 
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Efecto de la intervención sobre las habilidades mo-
toras fundamentales 

Las habilidades motoras fundamentales fueron deter-
minadas por Test of Gross Motor Development versión 2 
(TGMD-2) (Leis et al., 2020; Trost & Brookes, 2020) y 
Test of Gross Motor Development versión 3 (TGDM-3) (Fu et 
al., 2018; Palmer et al., 2019). 

Los estudios incluidos demostraron que los grupos in-
tervención incrementaron las habilidades motoras funda-
mentales independiente del tipo de intervención utilizado 
(Fu et al., 2018; Palmer et al., 2019; Trost & Brookes, 
2020). En un solo estudio, el grupo experimental se asoció 
con una mejora estadísticamente significativa para las habi-
lidades motoras de locomoción, pero no para las habilida-
des de control de objetos (Leis et al., 2020). Por el con-
trario, un estudio mostró mejoras significativas en las 
habilidades de control de objetos (Trost & Brookes, 
2020). 

En dos estudios el grupo control mostró cambios mí-
nimos (Fu et al., 2018; Leis et al., 2020). Sin embargo en 
un estudio (Palmer et al., 2019), el grupo control mejoró 
significativamente sus habilidades motoras fundamentales, 
habilidades locomotoras y habilidades de control de obje-
tos. Solo en un estudio el grupo control mostró una mo-
desta disminución en las habilidades de control de objeto, 
mientras que las habilidades locomotoras exhibieron cam-
bios mínimos (Trost & Brookes, 2020). 

Los estudios revelaron que había diferencias entre gru-
po intervención y control (Fu et al., 2018; Leis et al., 
2020; Palmer et al., 2019; Trost & Brookes, 2020). 

 
Efecto de la intervención sobre la actividad física 
La actividad física fue evaluada usando acelerómetro 

Actical (Leis et al., 2020), acelerómetro Actigraph GT3X 
(Palmer et al., 2019), podómetro Yamax DigiWalker 
CW600 (Fu et al., 2018) y lista de verificación de tiempo 
de juego al aire libre de Burdette (2004) (Trost & 
Brookes, 2020).  

Los grupos de intervención de los estudios incluidos 
lograron significativamente más recuentos de pasos en el 
día escolar (Fu et al., 2018), aumentaron el tiempo que 
dedicaron a la AF total (Leis et al., 2020) y participaron en 
menos actividad física liviana (AFL) y en más actividad 
física vigorosa (AFV) y actividad física de moderada a vigo-
rosa (AFMV) (Palmer et al., 2019). No obstante, en un 
estudio el grupo de intervención no tuvo un efecto signifi-
cativo en los niveles de AF (Trost & Brookes, 2020). 

Los grupos control aumentaron el tiempo que dedica-
ron a la AF total (Leis et al., 2020; Palmer et al., 2019). 
Un estudio exhibió que el grupo control permaneció esen-
cialmente sin cambios (Trost & Brookes, 2020). 

Se encontraron diferencias estadísticamente significati-
vas entre los grupos en los recuentos de pasos promedio 
(Fu et al., 2018). Sin embargo, en tres estudios no se 
encontraron diferencias significativas entre el grupo inter-
vención y control (Leis et al., 2020; Palmer et al., 2019; 

Trost & Brookes, 2020), específicamente en AF total, 
AFMV, AFL o actividad sedentaria (Palmer et al., 2019). 

 
Calidad metodológica de los estudios 
Los artículos elegibles tenían una puntuación media de 

evaluación de calidad NHLBI de 9/14 (7-12/14). Dos 
estudios se consideraron débil (Fu et al., 2018; Palmer et 
al., 2019), un estudio regular (Leis et al., 2020) y un 
estudio bueno (Trost & Brookes, 2020).  

 
Discusión 
 
Las habilidades motoras fundamentales (HMF) son 

consideradas “bloques de construcción” de movimientos 
más avanzados y complejos (Logan et al., 2018) necesarios 
para lograr niveles óptimos de AF que se mantienen hasta 
la edad adulta (Barnett et al., 2016; Oñate-Navarrete & 
Aranela-Castro, 2021). Se supone que los niños adquieren 
HMF de forma natural a través de su normal desarrollo y 
maduración. Sin embargo, para llegar a un nivel compe-
tente de HMF, los preescolares necesitan oportunidades 
para aprender y practicar a través de la participación en 
intervenciones de AF apropiadas para su desarrollo 
(Goodway et al., 2019; Robinson et al., 2015). En esta 
revisión, las intervenciones se asociaron consistentemente 
con una mejora en las habilidades motoras fundamentales y 
actividad física en preescolares.  

Respecto a las HMF, las intervenciones tienen el po-
tencial de mejorar las HMF, tanto las habilidades de loco-
moción y control de objetos en preescolares independiente 
del programa de intervención utilizado (IE, IP e ID). Para 
este estudio se analizaron cuatro artículos y estos (tabla 2) 
reportaron aumentos de las habilidades motoras funda-
mentales (Fu et al., 2018; Leis et al., 2020; Palmer et al., 
2019; Trost & Brookes, 2020). Estos resultados son con-
sistentes con otras revisiones sistemáticas y metanálisis 
(Engel et al., 2018; Van Capelle et al., 2017) quienes 
sugieren que se pueden lograr aumentos significativos en 
HMF por medio de una intervención. No obstante, el 
presente estudio también encontró resultados heterogé-
neos en relación al efecto de la intervención sobre la habi-
lidad de locomoción (Leis et al., 2020) y control de obje-
tos (Trost & Brookes, 2020). Este hallazgo se ha visto en 
otros estudios que han informado que las intervenciones 
son efectivas para aumentar las habilidades de locomoción, 
pero no las habilidades de control de objetos en preescola-
res utilizando TGMD-2 (Adamo et al., 2016; Wasenius et 
al., 2018). Esto se puede deber que en estos estudios se 
implementaron intervenciones basadas en AF al igual que 
el estudio incluido (Trost & Brookes, 2020), ya que la 
intervención basada en AF es una estrategia eficaz para 
mejorar la HMF (Zapata et al., 2021). E incluso, estos 
hallazgos son consistentes con un metanálisis que demostró 
que el tamaño del efecto para las mejoras en las habilidades 
de control de objetos fue grande y significativo a favor de 
las intervenciones (Van Capelle et al., 2017).
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Tabla 2. 
 Resultados de las habilidades motoras fundamentales 

Estudio y año 
Medida  

de resultado 
Grupo control Grupo experimental 

Comparación entre grupo 
Pre test Post test Pre test Post test 

Fu et al., (2018) 
Ptje. HMF total 41.9 (15.9) 

22.4 (9.0) 
19.5 (8.7) 

50.7 (16.4) 
25.3 (9.9) 
25.4 (9.4) 

Diferencias significativas entre 
grupos (mean difference= 8.7, 

P=.019; d=0.51) 
Ptje. HL 
Ptje. CO 

Leis et al., (2020) 

Ptje. HL 44.35 (16.93) 44.72 (15.49) 38.55 (15.92) 43.02 (15.61) 
Efecto positivo en las HL en el 

grupo experimental 
(β= 3.84 (2.09); p=.001) 

 
Ptje. CO 

 
45.41 (16.55) 43.69 (14.80) 43.02 (15.61) 44.08 (14.85) 

Palmer et al., 
(2019) 

 
Ptje. HMF total 

 
18.28 ± 7.1 

 
30.53 ± 13.3 

 
19.25 ± 9.9 

 
66.19 ± 13.3 

Grupo experimental superó al 
grupo control: 

HMF (t (70) =10.54; p=0.001; 
d=2.7); HL (t (70) =13.0; 

p=0.001; d=3.1); CO (t (70) 
=7,76; p=.001; d=1.8). 

Ptje. HL 9.00 ± 4.7 13.03 ± 5.2 9.41 ± 5.2 32.25 ± 7.2 
Ptje. CO 9.28 ± 4.0 17.50 ± 9.1 9.83 ± 6.1 33.94 ± 8.9 

Trost & Brookes 
(2020) 

Ptje. HL 
30.9 

95%CL= 
27.6-34.2 

30.3 
95%CL= 

27.00- 33.6 

32.2 
95%CL= 
28.9- 35.6 

35.2 
95%CL= 
31.9- 38.5 

Interacción significativa de grupo 
para CO (F1,32= 10.81, P=.003); 

Tamaño del efecto= 1.1 
Ptje. CO 

23.9 
95%CL= 
20.6-27.3 

21.3 
95%CL= 
18.0-24.6 

26.9 
95%CL= 
23.5- 30.2 

30.2 
95%CL= 
26.9- 33.6 

Ptje= Puntaje; HMF total= habilidad motora fundamental total; HL= habilidad de locomoción; CO= habilidad de control de objetos; 95%CL= 95% intervalo de 
confianza 

 
Los datos de AF mostraron que mediante intervencio-

nes se pueden lograr aumentos significativos en los niveles 
de AF. Sin embargo, solo en un estudio hubo diferencias 
significativas entre los grupos (tabla 3) (Fu et al., 2018), lo 
que se puede deber al tipo de intervención e instrumento 
utilizado, debido que incorporó a la rutina escolar regular 
varios videojuegos activos (5 días/ semana) enfocados en 
AF, evaluados con podómetros. En la actualidad, pocos 

estudios que han evaluado las HMF e informan mejoras 
significativas, han observado aumentos en la AF. De 
acuerdo con metanálisis previos (Engel et al., 2018; Van 
Capelle et al., 2017) informaron disminuciones pequeñas 
e insignificante en el tiempo sedentario y aumentos signifi-
cativos en AF. Por tanto, se necesita más investigación en 
lo que se refiere a la frecuencia, tiempo y duración de la 
intervención específicamente para la edad preescolar. 

 
Tabla 3.  
Resultados de actividad física  

Estudio y año 
Medida  

de resultado 
Grupo control Grupo experimental 

Comparación entre grupo 
Pre test Post test Pre test Post test 

 
Fu et al., (2018) 

Promedio  
de pasos 

3613 (1046) 4500 (1162) 
Diferencias significativas entre 
grupos (mean difference= 785 

steps, P=0.003; d=0.68) 

Leis et al., (2020) 

AFT (min/día) 189.00 (42.23) 193.87 (44.12) 170.34 (44.70) 180.28 (48.11) 
No se encontraron diferencias 

significativas en AF total, AFMV, 
AFL o actividad sedentaria. 

AFMV (min/día) 32.31 (16.98) 37.65 (18.36) 25.78 (12.97) 34.31 (17.65) 
AFL (min/día) 156.69 (35.10) 156.22 (34.54) 144.56 (36.28) 145.98 (35.32) 
TS (min/día) 291.00 (42.23) 286.13 (44.12) 309.66 (44.71) 299.72 (48.22) 

Palmer et al., 
(2019) 

Sedentario 15.49 ± 5.40 9.32 ± 3.50 12.25 ± 3.40 12.76 ± 4.00 

No se encontró ningún efecto del 
tratamiento (p=0.44) 

AFL 8.53 ± 2.00 8.16 ± 2.60 9.19 ± 1.80 8.56 ± 1.90 
AFM 8.69 ± 3.00 7.99 ± 2.60 9.54 ± 2.00 7.95 ± 1.00 
AFV 12.28 ± 3.30 19.53 ± 7.20 14.01 ± 4.40 15.73 ± 4.60 

AFMV 20.98 ± 4.40 27.22 ± 5.50 23.55 ± 3.90 23.68 ± 4.80 
AFT 29.51 ± 5.40 35.68 ± 3.50 32.74 ± 3.40 32.24 ± 4.00 

Trost & Brookes 
(2020) 

AF 
12.0 

95%CL 
= 10.1-13.9 

11.6 
95%CL= 
9.8- 13.5 

11.1 
95%CL= 
9.2- 12.9 

10.9 
95%CL= 
9.0- 12.8 

No se observaron efectos de 
intervención significativos (F1,32= 

0.03, P= 0.86). Tamaño de efecto 
(Cohen’s d= 0,06) 

AF=actividad física; AFT=actividad física total; AFL=actividad física liviana; AFM=actividad física moderada; AFMV= actividad física moderada a vigorosa; AFV= 
actividad física vigorosa; TS= tiempo sedentario 
 

Aunque las HMF de los niños se van desarrollando de 
forma natural, unos de los factores externos importantes 
son la práctica, aliento, retroinformación, experiencia e 
instrucciones adecuadas. Por tanto, si los niños reciben 
instrucciones y prácticas de HMF inadecuadas durante la 
primera infancia, pueden demostrar retrasos en el desarro-
llo de su competencia motora (Goodway et al., 2019). 
Dada su importancia, el desarrollo de HMF es un compo-
nente clave de los programas de educación infantil y a la 
vez, esto puede conducir a una mayor disposición a parti-
cipar en AF a través del tiempo (Lubans, 2010). No obs-

tante, se sabe poco acerca de si la participación después de 
una intervención provoca cambios positivos en HMF y AF 
en edad preescolar (Palmer et al., 2019). 

Los hallazgos de este análisis tienen implicaciones signi-
ficativas para estudios futuros, preescolares, padres y per-
sonal educativo, ya que incluyen diferentes tipos de inter-
vención para que los niños practiquen sus HMF con regu-
laridad (≥ 3 veces por semana) y así, lograr una mejora 
significativa en estas habilidades y aumentar los niveles de 
AF dependiendo del contexto educativo insertos. Además, 
los hallazgos de esta revisión sistemática apoyan la necesi-
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dad de futuras investigaciones para investigar la efectividad 
de las intervenciones en las HMF y AF a la edad preesco-
lar. 

 
Limitaciones del estudio 
La principal limitación del estudio fue que se imple-

mentaron varios tipos de intervenciones lo que genera 
heterogeneidad de los resultados, incluyendo exergames y 
aplicaciones digitales. Además, se incluyeron estudios que 
utilizaron diferentes instrumentos para realizar las medi-
ciones, especialmente para la AF. Otra limitación del 
estudio fue la calidad deficiente de los estudios. 

 
Conclusión 
 
Según los estudios analizados en esta revisión sistemáti-

ca, las diferentes intervenciones (IE, IP e ID) son efectivas 
para aumentar las HMF y niveles AF en preescolares. Sin 
embargo, es necesario completar más estudios con proto-
colos de intervenciones estandarizadas, indicando movi-
mientos, duración, frecuencia y tiempo mínimo para una 
mejora significativas de las HMF y AF. Además, es necesa-
rio desarrollar más estudios de validación para mejorar la 
calidad psicométrica de las pruebas motoras existentes, 
especialmente en contextos educativos y para la edad 
preescolar. A la vez, tener puntos de conceso para instru-
mentos de medición de AF en preescolares. 
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