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Resumen:

La practica de actividad fisico-deportiva es un habito de vida fundamental en una sociedad
donde cada vez se dedica mas tiempo a actividades de bajo coste energético: ver la television,
jugar a videojuegos, conectarse a Internet...; con los riesgos para la salud que este hecho
conlleva. Sin embargo, tan importante es adquirir habitos de prdctica fisico-deportiva como que
ésta se desarrolle desde una perspectiva saludable, de cara a la mejora de la calidad de vida de
los escolares.

A continuacion se presentan los resultados logrados a través de un programa de intervencion en
Educacion Fisica, con alumnos de secundaria, basado en un Juego de rol. Su finalidad ha sido
desarrollar habitos de actividad fisica saludable (a nivel procedimental). Estos revelan un
incremento altamente significativo (p< 0.001) respecto a los manifestados previamente al inicio
del programa de intervencion, principalmente en lo referente al calentamiento y vuelta a la
calma.

Palabras clave: Intervencion educativa, Adolescentes, Educacion Fisica, Juego de rol, Dimension
procedimental, Salud.
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Abstract:

The practice of physical-sports activity is a fundamental habit of life in a society where more
and more time is spent on activities of low energetic cost: to watch television, to play
videogames, to connect to the internet...; with the health risks that this fact involves. However,
to acquire habits of physical-sports practice is as important as it is developed from a healthy
perspective, with a view to the improvement of the students’ quality life.

Next, the results achieved, with secondary students, by means of an intervention program in
Physical Education, based on a role-playing game, are presented. Its purpose has been to
develop habits of healthy physical activity (at a procedural level). These reveal a highly
meaningful increase (p< 0.001) regarding to the ones previously manifested at the beginning of
the intervention program, mainly in that concerning the warm-up and cool-down..

Key words: Educational intervention, Adolescents, Physical Education, Role-playing Game,
Procedural dimension, Health.

1. Introduccion

La repercusion de la salud en la actualidad, asi como la idoneidad de su tratamiento
desde el ambito educativo, se ve reflejada en el protagonismo que ésta ha alcanzado dentro
del curriculum escolar. Este hecho no es mas que la respuesta a la preocupacion existente por
la tendencia de la poblacion actual hacia la adquisicion de estilos de vida poco saludables
(Castillo y Saenz-Léopez, 2007). Y, junto a ella, la actividad fisico-deportiva también adquiere
hoy dia una gran importancia, al representar uno de los elementos mas relevantes de cara a
mejorar la calidad de vida de los sujetos desde una perspectiva saludable (Delgado, Gutiérrez
y Castillo, 2004). De ahi el valor de un area como la Educacién Fisica (E.F.), por las grandes
implicaciones, y posibilidades de accion, que posee al respecto.

La propia evolucion de la terminologia en el curriculum de E.F. muestra la nueva
concepcion que lo impregna, dado que ya no se aspira a un buen desarrollo de la condicion
fisica si no es con una explicita orientacién hacia la salud, tratando de consolidar habitos que
la favorezcan y den lugar a un mejor nivel de calidad de vida.

Sin embargo, aun hoy no se ha logrado dar ese salto de calidad necesario que
provoque llevar a la practica muchas de las directrices marcadas por las investigaciones
realizadas en torno a esta tematica (Delgado y Tercedor, 2002, Devis y cols., 1998 0 Fraile,
1996, 2003), salvo contadas excepciones como, por ejemplo, la de Chillon (2005), Collado
(2005), Devis y Peir6 (1992), Pérez Lopez y Delgado (2004) o Rodriguez Garcia (1998). Y
menos aln si la variable a considerar es la practica saludable de actividad fisico-deportiva,
pues a pesar de ser un area bdsicamente procedimental el nimero de investigaciones que han
intervenido y evaluado esta variable es muy reducido.

En este sentido, la institucion educativa debe asumir su responsabilidad al respecto,
dado que se muestra como el lugar idoneo para llevar a cabo la promocion de habitos
saludables de vida y actividad fisico-deportiva, ya que por la escuela pasan todas las personas
(al menos en paises desarrollados) y, ademas, en el momento de adquisicion de sus habitos de
vida. Y, dentro de ella, la E.F. atesora una enorme potencialidad, pues el impacto que
pueden suponer los programas de E.F. de cara a lograr dicha finalidad es una cuestién
ampliamente reconocida (Baranowski y cols., 1992; Cale, 2000; Harris y Cale, 1997; Johnson y
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Deshpande, 2000; Sallis y McKenzie, 1991; Walsh y Tilford, 1998). Sin olvidar la influencia
que ostenta el profesorado en la practica de actividad fisico-deportiva de adolescentes y
jovenes en su tiempo de ocio (Ramos y cols., 2007).

Kahn y cols. (2002), en una revisién sistematica de los estudios de intervencion para
promocionar la actividad fisica, siguiendo las consideraciones de la Guide to Community
Preventive Services, indican tres modelos posibles de intervencion que se han mostrado
efectivos a la hora de conseguir dicha promocién en alguna de sus variantes: 1) intervenciones
basadas en informacion (puntos de decision y campafas comunitarias), 2) intervenciones
basadas en cambios comportamentales o sociales (E.F. escolar, soporte social en lugares
comunitarios y cambios conductuales saludables individuales), y 3) intervenciones en medio
ambiente y politicas (mejora de la accesibilidad a instalaciones combinado con informacion
sobre las actividades).

El presente trabajo se ubicaria en el segundo grupo de intervenciones mencionadas
por Kahn y cols. (2002), en concreto en las que toman como referente el tratamiento de la
salud desde el area de la E.F. escolar. Ademas, se ha tratado de dar respuesta a las demandas
de autores como Yuste (2005) cuando sefnala la necesidad de nuevas metodologias de
intervencion, por lo que se ha llevado a la practica un trabajo de innovacion educativa en
promocion de actividad fisica y salud a través de un juego de rol (JdR). En él cabe destacar
también el desarrollo de los tres ambitos del curriculum (conceptual, procedimental y
actitudinal) de manera integral, pues es el Unico modo de lograr propuestas realmente
significativas para el alumnado.

Los motivos que justifican la utilizacion de un JdR, como armazon para el desarrollo
de los contenidos del bloque de salud, son diversos (Pérez Lopez, 2007), pues al gran
atractivo que poseen entre la poblacion adolescente se le une, por ejemplo, los muchos
valores que pueden aportar a quienes los practican, favoreciendo la interaccion entre ellos, la
creatividad, la responsabilidad, etc. (Ortiz, 1999).

Por todo ello, el objetivo a alcanzar a través del programa de intervencion
mencionado es claro: valorar tanto la puesta en practica de determinados habitos a la hora de
realizar actividad fisico-deportiva (como, por ejemplo, la realizacion o no de calentamiento y
vuelta a la calma, la regulacion de la intensidad o una adecuada hidratacion) como la forma
de llevarlos a cabo (procedimientos). De este modo, se podra determinar si pueden ser
calificados como saludables o, por el contrario, los alumnos solamente poseen el habito (en el
mejor de los casos) pero no mediante una correcta realizacion (desde una perspectiva de
salud). Y junto a ello, se analizaran también sus habitos posturales en actividades cotidianas
como: tomar apuntes en clase, estar sentado mientras el profesor explica y llevar la mochila
al finalizar la jornada escolar, como complemento a toda la valoracién anterior. Y es que se
trata de un elemento de gran valor que puede condicionar la calidad de vida de los escolares.

De hecho, Viano y Gonzalez (1998) sehalan, a partir de la investigacion sobre
Educacién Postural que llevaron a cabo, que el 50% de los alumnos (entre 13 y 17 anos)
encuestados eran enfermos potenciales de la espalda, o “enfermedad del progreso” (como
ellos la denominan) a causa de las caracteristicas de la sociedad actual, en la que se favorece
la posicion sedante estatica y la tensién muscular prolongada. Ademas, Viaho y Gonzalez
(1998) también detectaron que a medida que se evolucionaba en curso (edad) se producia una
tendencia ascendente en el nUmero de alumnos que sufrian, de forma continuada o con cierta
intermitencia, dolor de espalda.
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2. Metodologia de investigacion

2.1. Disefno de investigacion

Se empled un diseno cuasiexperimental con un solo grupo, propio de las situaciones
en las que la investigacion se realiza en contextos reales con grupos naturales, pues se
pretende mantener la realidad del aula y las condiciones propias de ésta (s6lo manipulada por
la intervencion del programa basado en el tratamiento de la salud desde la E.F.). Este tipo de
disefio, ampliamente utilizado en investigacion educativa, permite trabajar con grupos que ya
estan constituidos y no pueden ser formados aleatoriamente. La valoraciéon se realizd una
semana antes de la implementacion del programa de intervencion (pretest), justo al final de
ella (postest), y dos meses después de la finalizacion de dicho programa (retest), para poder
establecer las comparaciones pertinentes.

2.2. Sujetos y contexto

En el estudio participaron alumnos de cuarto de E.S.O., con edades comprendidas
entre los 15y 16 afios. El grupo en cuestion lo conformo el grupo “B”, con un nimero total de
26 sujetos (18 chicas y 8 chicos).

El centro educativo se encuentra situado en una zona periférica de la ciudad de
Granada, acogiendo alumnos de clase media-baja. El centro es de tipo dos, con doble linea
por curso, y abarca los niveles educativos que van desde educacion infantil hasta el final de la
E.S.O., con un total de 680 alumnos.

2.3. Variables del estudio

La variable independiente ha sido la intervencion docente de la asignatura (Pérez
Lépez, 2007), con una duracion de un trimestre (dividido en dos sesiones semanales de una
hora), mientras que los habitos de actividad fisica saludable y posturales determinaron la
variable dependiente.

Variable independiente: intervencion docente en E.F. orientada a la salud a través de un
JdR.

La aventura se desarrolla en la isla de Danagra. El motivo de que los participantes se
encuentren en ese lugar es que habran sido elegidos por Salutis (“El Guardian de la Salud” -el
profesor-) para salvar sus vidas de los muchos habitos insanos a los que someten diariamente
a sus cuerpos. Para ello, deben llegar hasta “El Trébol de la Salud” y superar los diferentes
desafios que se les vayan planteando, relacionado cada uno de ellos con un contenido
concreto de E.F. orientada a la salud: alimentacion, calentamiento y vuelta a la calma,
resistencia aerdbica, higiene postural, etc.

Una vez que los jugadores se dividen en grupos de 6, elige cada uno de ellos la
profesion que interpretara durante el juego (guerrera, bardo, arquera, clérigo, exploradora o
mago). A continuacion, cada jugador debe rellenar su hoja de personaje. En ella aparecen
todos los parametros que lo definen, y que estan representados por valores numéricos que
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determinan la posibilidad de llevar a cabo ciertas acciones durante el desarrollo de la
aventura.

Durante el transcurso de la aventura, los jugadores tienen la posibilidad de mejorar
sus hojas de personaje (de forma opcional), mediante bonificaciones extras. Esto ayudara a la
formacion de todos los personajes y, por tanto, a superar con mayores garantias la prueba
final. Estas bonificaciones se consiguen con los siguientes recursos:

”

1. “Salutis quiere saber...”. Por parejas, y semanalmente. Consiste en resolver al
comienzo de la jornada una Unica pregunta sobre los contenidos que previamente se
habran tratado en dias anteriores.

2. “Mitolandia”. En grupo, y Unicamente en 3 ocasiones. Se trata de descifrar el
mensaje de un texto que previamente habra sido alterado, y que el grupo en comdn
debe reconstruir para conocer el verdadero significado de su contenido. Este estara
relacionado con determinados mitos sobre la actividad fisica-salud.

3. “El Chat saludable”. Tras la lectura y reflexion de un documento (que incorporara
unas preguntas con relacion al texto) que Salutis les enviara previamente por correo
electrdnico (sobre temas de actualidad relacionados con la actividad fisica y la salud),
el grupo en cuestion se citara con él y, entre todos, lo comentaran a través de Chat
(en un maximo de 2 ocasiones).

4, “Diario de ruta”. De manera individual, cualquier jugador, antes de enfrentarse al
juego final, puede contar con una bonificacion especial si durante la aventura va
construyendo un diario donde comente lo sucedido en cada una de las jornadas
(anécdotas, si las hubiera, lo que ha aprendido y su grado de satisfaccion con las
actividades desarrolladas, en una escala de 1 a 5).

Los recursos mencionados se complementaron con la posibilidad de realizar “tutorias
mediante Chat”. A través de ellas se intentd producir un intercambio de informacion, dudas y
reflexiones que enriqueciera el programa, aumentando la cantidad y calidad de las
interacciones entre el alumnado, y entre éstos y el profesor.

2.4. Instrumento de medida

De cara a poder registrar y cuantificar de modo objetivo los habitos saludables de vida
y actividad fisica que se han determinado en esta investigacion, y en situaciones naturales,
como requiere y precisa este tipo de intervenciones, las técnicas de observacion resultan un
método eficiente de analisis y evaluacién conductual durante el proceso de deteccion,
diagnostico, intervencion y seguimiento del fenomeno o problema (Anguera y cols., 2000).

La elaboracion del instrumento se desarrollo tras la reunion de un grupo de expertos
(2 profesores titulares de la Facultad de Ciencias de la Actividad Fisica y el Deporte de la
Universidad de Granada, del ambito de la Didactica de la E.F. y de la actividad fisica y salud,
y dos profesores de E.F. de E.S.0. en activo). En ella se determinaron aquellos aspectos mas
destacados que toda practica de actividad fisico-deportiva debe comprender para ser
declarada saludable. Su construccién tuvo lugar desde una doble perspectiva: de manera
deductiva (tras realizar una revision de la literatura especializada en esta tematica) e
inductiva (a partir de la experiencia profesional de cada uno de los integrantes del grupo de
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expertos). Se decidio establecer un sistema de categorias a considerar antes, durante y
después de la realizacion de cualquier practica fisico-deportiva, desde una perspectiva de
salud.

Una vez establecidas las categorias se confeccionaron unas planillas de observacion ad
hoc. Para la valoracion de los habitos saludables de practica fisico-deportiva se organizo una
jornada deportiva, dividiendo la clase en pequehos grupos (un total de 6), en la que todos los
equipos debian jugar tres deportes: futbol, baloncesto y voleibol. Dicha jornada deportiva se
grabd en video para su posterior analisis. Para no condicionar las conductas habituales de los
alumnos, en ninglin momento se les informo de la presencia de la camara, la cual se situd
(con antelacion al inicio de la clase) en un lugar que los alumnos no pudieran localizar vy, al
mismo tiempo, desde el que se tenia una vision panoramica del patio para no perder detalle
de lo que sucedia durante la sesion.

El computo global de todas las acciones a considerar oscila en un rango de 0 a 10,
mediante el cual se valora este primer bloque. Por ello, cuanto mas se acerque el valor final
a 10 mas saludables seran los habitos de practica fisico-deportiva del alumnado.

Por otro lado, la valoracidon de los parametros relacionados con la actitud postural
también se realizo a través de la grabacion en video de una clase en el aula, y sin comunicar
tampoco al grupo dicha circunstancia. Tras la grabacion se llevd a cabo un registro de
acontecimientos en el que se fue anotando el nimero de ocasiones en las que el alumnado
adoptaba: cifosis dorsal o inclinacion posterior de la pelvis (durante la toma de apuntes de los
alumnos y al permanecer sentados a la hora de prestar atencién en clase, respectivamente),
cada dos minutos de tiempo. La desviacion lateral de la columna, o escoliosis (a través del
transporte de la mochilla sobre un Unico hombro) se valoré a la salida de clase, al término de
la jornada escolar (registrandose con un 1, y su ausencia como 0). A causa de la importancia
que juega el papel de los observadores sobre el resultado final de cualquier observacion, y
con la intencion de garantizar el mayor rigor y unificacion de criterios entre los dos sujetos
que la realizaron, éstos llevaron a cabo un periodo de entrenamiento previo a la intervencion.

El tiempo real de clase observado fue de 50 minutos (dividido en 25 observaciones
que se realizaron cada dos minutos), por lo que la escala resultante oscila entre un valor
minimo de 0 (que conforma el extremo positivo) y un valor maximo de 26 (que representa el
extremo negativo), pues los alumnos solamente podian estar adoptando una u otra de las
posturas mencionadas, a lo que habria que afnadir la posibilidad de un transporte
desaconsejado de la mochila.

Tras el analisis de 26 alumnos en un dia de clase (diferentes a los sujetos que
formaron el grupo de intervencion) el indice de concordancia Kappa fue de 0,906 para la
valoracion de actitudes ciféticas y de 0,849 para las actitudes alordoéticas. En el caso del
analisis de las posturas escolioticas, por llevar la mochila solamente en un hombro, no se
considero6 necesario calcular dicho indice, dada la obviedad de la misma.

Finalmente, comentar que se presenta la estadistica descriptiva (a través de
porcentajes) en cuanto a la frecuencia de ejecucion de los alumnos en las diferentes acciones
observadas, asi como la comparacion de la valoracién global de los resultados (pretest-
postest-retest) con la prueba no paramétrica de Wilcoxon para muestras relacionadas. Y la
“prueba T para muestras relacionadas” en las variables que siguen una distribucién normal,
adoptando los casos de diferencias significativas para un p < 0.05.

32@



&a Profesorado
Efectos de un juego de rol sobre los procedimientos de practica de actividad fisica

3. Resultados

En primer lugar, llama preocupantemente la atencion el hecho de que la valoracion
inicial (tabla 1) no tuviera mas sentido que confirmar la inexistencia de todos los parametros
establecidos en la hoja de observacion. Es decir, no se registro (en todo el grupo de clase)
ninguna de las acciones relacionadas con la practica saludable de actividad fisica previstas
para su observacion.

Tabla 1. Comparacion (pretest-postest-retest) de los resultados globales obtenidos en el test
procedimental sobre acciones propias de una sesion de actividad fisica saludable

Media (desviacion tipica) Valor de significacion
Pretest Postest Retest Pre-Pos Pos-Ret Pre-Ret
0 8,46 (1,33) 7,38 (2,02) p= 0.001 p= 0.001 p= 0.001

Pre= Pretest; Pos= Postest; Ret= Retest

Tras el programa de intervencion, sin embargo, resulta facilmente comprobable la
incidencia que éste tuvo, a nivel global (tabla 1), sobre la asimilacion y correcto desarrollo de
acciones como: el calentamiento, la regulacion de la intensidad y el desarrollo de la vuelta a
la calma, necesarias para definir ésta como saludable.

Los resultados globales revelan un incremento altamente significativo en el postest
respecto al pretest (p< 0.001). De hecho, el grupo pasoé de un valor medio del sumatorio total
obtenido de 0 a 8,62 (sobre un maximo de 10). Por tanto, se evolucion6 de una situacion en la
que ningln sujeto realizaba ninguna de las acciones que componian la observacion a otra en
la que se logré un destacado grado de incorporacién del desarrollo adecuado de los habitos
mencionados (antes, durante y después de la realizacion de actividad fisica). Y, ademas, en el
retest se mantuvo la significatividad con respecto al pretest (p< 0.001).

Un analisis mas detallado de cada una de las acciones corrobora, alin mas (tabla 2), la
gran significatividad de la puesta en practica de la intervencion. Aspectos como la activacion
vegetativa o el calentamiento especifico (previo a la actividad principal) pasaron de un 0% en
el pretest a ser realizados por la totalidad de la muestra, tanto en el postest como en el
retest.

También destaca la mejora producida, dentro del propio calentamiento, en la
realizacion de ejercicios de movilidad articular y elasticidad. Y, durante la practica
deportiva, de una accion tan importante como es la de hidratarse. Estos habitos, ademas, no
solo destacaron por la evolucion que tuvieron en el postest (respecto al pretest) sino que se
mantuvieron en valores similares en el retest (tabla 2).

En contraposicion al hecho anterior, se puede apreciar como la vuelta a la calma vy,
fundamentalmente, la regulacion de la intensidad (durante el desarrollo de la actividad
deportiva practicada) no consiguieron asentarse del mismo modo en los alumnos, como
demuestra el retest. La primera, a pesar de lograr un porcentaje de realizacion bastante
elevado en el postest (superior a dos tercios), en el retest descendié hasta poco mas de la
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mitad de los alumnos, mientras que la segunda fue la que experimentd el menor grado de
asimilacion (con un valor inferior a uno de cada tres alumnos en el postest) y afianzamiento
(reduciéndose su porcentaje, en el retest, en cerca de un 20%).

Tabla 2. Comparacion (pretest-postest-retest) de los resultados de las acciones propias (antes, durante
y después) de una sesion de actividad fisica saludable

Antes (Calentamiento)
Activ. Veget.
% Mov. Artic. Elasticidad Calent. Esp.
Si |
Si NO NO NO Si NO
C | C |
Pretest 0 100 0 0 100 0 0 100 0 100
Postest 100 0 84,6 | 15,4 | 0 76,9 | 23,1 |0 100 0
Retest 100 0 69,2 | 30,8 |0 65,4 | 26,9 | 7,7 100 0
Durante
%
Regulacion de la intensidad Hidratacion
Si NO Si NO
Pretest 0 100 0 100
Postest 30,8 69,2 65,4 34,6
Retest 11,5 88,5 69,2 30,8
Después
% Vuelta a la calma
Si
NO
C |
Pretest 0 0 100
Postest 69,2 30,8 0
Retest 57,7 19,2 23,1
Activ. Veget.= Activacion vegetativa; Mov. Artic.= Movilidad articular; Calent. Esp.=

Calentamiento especifico; C= Correcto; I= Incorrecto.

Por otro lado, en el test que valora los habitos posturales de los alumnos (tabla 3) los
resultados globales sefalan que el nimero de acciones desaconsejadas alcanzado por el grupo
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de clase represent6 cerca del 25% del total de errores posibles, dado que el valor final fue de
6,15 (sobre un maximo de 26).

Tabla 3. Comparacién (pretest-postest-retest) de los resultados globales obtenidos en el test
procedimental sobre hdbitos posturales

Media (desviacion tipica) Valor de significacion

Pretest Postest Retest Pre-Pos Pos-Ret Pre-Ret

6,19 (2,64) |2,88(2,03) |3,92(2,98) |p<0.001 |p<0.05 |p<0.05

No obstante, la incidencia de la intervencion sobre la adquisicion y correcta
realizacion de habitos posturales queda patente en la tabla 3. En ella cabe resaltar,
principalmente, la evolucion altamente significativa (ps 0.001) que tuvo lugar entre el
pretest y el postest.

A pesar de que el nimero de registros desaconsejados en el pretest no fue muy
elevado, en el postest éste se redujo en mas de un 50%. En este sentido, en el analisis
individual de cada una de las acciones evaluadas, merece ser destacada la accion de “llevar
la mochila correctamente”, pues de un 53,8% (en el pretest) se logro que la totalidad de los
alumnos la llevaran sobre los dos hombros (en el postest). Es mas, dos meses después (en el
retest) alin se mantenia ese porcentaje del 100%.

4. Discusion

Al igual que sucediera en el trabajo de Pérez Lopez y Delgado (2003) ninguno de los
alumnos que integraba el grupo sobre el que posteriormente se intervino realizo, ni correcta
ni incorrectamente, alguna de las acciones propias de una sesion de actividad fisico-deportiva
para que ésta sea considerada como saludable como, por ejemplo, el calentamiento y la
vuelta a la calma o la regulacion de la intensidad durante la sesion.

En el apartado de resultados se ha podido comprobar la gran repercusion que el
programa de intervencion tuvo sobre la adquisicion de habitos saludables de practica fisico-
deportiva, hasta el punto de establecerse diferencias altamente significativas entre el nivel
inicial y el postest. Esto mismo también ocurrio en el trabajo de Pérez Lépez y Delgado
(2003), lo que da muestras de las grandes posibilidades de mejora que existen al respecto.

En este sentido, resulta evidente que de nada servira trabajar los diferentes ambitos
del curriculum de forma aislada, o prescindir de una intervencion orientada especificamente
al apartado procedimental, maxime cuando se tiene como referente la salud. En realidad,
deberian entenderse y trabajarse como una unidad indivisible, donde unos se apoyen a otros,
y viceversa, lo que facilitaria ademas el logro de un aprendizaje mas significativo por parte
del alumnado.

Pérez Lopez y Delgado (2003) hacen especial hincapié en dos de las acciones que
valoraron, a causa de la ausencia de evoluciéon tras el programa de intervencion: la
realizacion de un calentamiento especifico, previo a la actividad principal, y la regulacion de
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la intensidad durante la misma. En ambos casos ninglin alumno llevd a cabo estas acciones en
los tres momentos evaluados. La Ultima de ellas también es la que en este trabajo ha
resultado tener un menor impacto en los alumnos. De hecho, solamente 11,5% de ellos (en el
retest) comprobaron la intensidad de su actividad.

La vuelta a la calma fue otra de las actividades que menos consolidacion obtuvo tras
la intervenciéon o, mejor dicho, con el paso de los meses (en el retest). Por tanto, a este
contenido debera ser a uno de los que mas atencion se le deba prestar, por encima del
calentamiento. Y mas en el ambito escolar, puesto que en muchas ocasiones los propios
profesores no facilitan su desarrollo, a causa de ajustar demasiado las sesiones de clase, lo
que provoca que luego no se cuente con tiempo suficiente para ello al término de la misma.

En el caso de los habitos posturales, Pérez Lopez y Delgado (2003) no los valoraron del
mismo modo que se ha hecho en el presente trabajo. En su propuesta la observacion se
realizd a través de un circuito, donde los grupos (mediante mimica) debian conseguir que sus
compaieros adivinaran qué accién estaban desarrollando (y que no eran otras que las que se
pretendian evaluar). La principal conclusion que obtuvieron fue el alto indice de acciones
incorrectas que realizaron los alumnos, a diferencia de lo ocurrido en este trabajo, donde el
numero de registros desaconsejados no ha resultado tan elevado.

No obstante, en el presente estudio si se ha producido, de igual modo que en el
trabajo de Pérez Lopez y Delgado (2003), una evolucion positiva en todas las acciones
valoradas, con porcentajes de mejora que se sitan entre el 50 y el 100%, en el global de los
alumnos. Este hecho posee una gran importancia en la salud del alumnado, dado que el
abandono de ciertos habitos desaconsejados, relacionados con actividades cotidianas, puede
ayudar enormemente al bienestar de su columna vertebral, y mas cuando se trata de acciones
tan repetidas a lo largo de la jornada escolar.

La intervencidon educativa llevada a cabo por Viano y Gonzalez (1998) también
demostroé su eficacia tanto en la transmision de conocimientos (a pesar del desconocimiento
inicial mayoritario), como en la sensibilidad a nivel afectivo-perceptivo y en la toma de
conciencia a nivel de ejecucion motriz. En este Gltimo punto, cabe resefiar que disminuyeron
las posturas menos correctas y se evoluciono en la ejecucion de aquellas consideradas mas
correctas, o menos perjudiciales para la espalda.

Por su parte, Rodriguez Garcia (1998), a través de una intervencion docente basada
en la toma de conciencia postural y el fortalecimiento y estiramiento muscular, incluidos en
el calentamiento, parte principal de la sesion de trabajo y vuelta a la calma (durante un
curso escolar), mejoro, o evitd que empeorara, la extensibilidad isquiosural y del raquis en el
plano sagital, tanto en alumnos de Primaria como de E.S.O.

Por todo ello, los resultados de las investigaciones presentadas demuestran la
importancia de trabajar intencionadamente en este sentido pues, a pesar de la complejidad
de su tratamiento, existen grandes posibilidades de erradicar muchos de los malos habitos
adquiridos por el alumnado.

5. Conclusion

A raiz de los resultados obtenidos, se puede concluir destacando la idoneidad vy
viabilidad del programa de intervencion que aqui se presenta, pues se ha alcanzado una
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mejora a nivel procedimental de los habitos saludables de practica fisico-deportiva en el
alumnado, asi como de los habitos posturales en el ambito escolar. Y, ademas, se ha
alcanzando una gran estabilidad de los valores obtenidos, evaluados también dos meses
después del término de la intervencion en el retest.

Sin embargo, habra que tener en cuenta el hecho de que la investigacion se
contextualiza en la realidad de un centro escolar, lo que lleva implicita la dificultad del
control absoluto de todos los factores inherentes al proceso educativo, fundamentalmente los
referidos a la variabilidad del alumnado, asi como a factores del contexto escolar y familiar,
lo que supone una de las limitaciones de la experiencia. Por tanto, antes de finalizar seria
conveniente proponer posibles lineas de actuacion futura que den continuidad a este trabajo
como, por ejemplo: 1) involucrar a otros agentes educativos, como la propia familia o los
compaieros de otras areas, con la finalidad de llevar a cabo un tratamiento interdisciplinar
que genere un mayor potencial educativo, 2) llevar a cabo esta intervencion en mas centros
de la capital granadina para aumentar la consistencia de los resultados ¢ 3) ampliar la
intervencion docente durante toda la E.S.O., para ofrecer una mayor influencia en el
alumnado de cara a la adquisicion y mantenimiento de habitos saludables de vida y actividad
fisica.
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