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Resumen

Antecedentes: En las clases de Educacion Fisica (EF) la fase de activacion siempre ha
estado presente preparando al alumnado fisica y mentalmente para las actividades
posteriores de la sesion. Sin embargo, las estrategias, los métodos y las consecuencias de
esta fase permanecen sin aclarar, y nuevas lineas de investigacion se estan centrando en
la eficiencia de la activacion en el contexto de la EF en secundaria.

Objetivos: Se realizé una revision sistematica para sintetizar y analizar los posibles
efectos de diversas estrategias utilizadas durante la activacion en las clases de EF con
adolescentes, centrandonos especialmente en los beneficios que estas intervenciones
pudieran tener en la salud del alumnado.

Métodos: Se realizé una buiisqueda en cuatro bases de datos (Web of Science, Scopus,
PubMed y Medline) de articulos sobre investigaciones empiricas, publicados en los
ultimos 10 afios y son estudios en adolescentes. Un total de 7 articulos cumplieron los
criterios de inclusion, se utilizé la herramienta Cochrane de riesgo de sesgo para evaluar
los articulos seleccionados.

Resultados: La activacion de orientacion neuromuscular (NMT) en adolescentes tuvo un
efecto protector en chicas, efecto que no se produjo en el caso de los chicos. En las chicas,
se observaron tasas significativamente mas bajas de todas las lesiones (45,7%), lesiones
de las extremidades inferiores (64,3%) y lesiones que requirieron atencion médica
(71,1%). Otro hallazgo en este tipo de estudios el efecto sobre el valgo de rodilla,
mejorando con un porcentaje de cambio de 21,9 % en hombres y 57,9 % en mujeres. Por
otra parte, activaciones alineadas con el entrenamiento funcional mejoraron variables
cruciales para la salud de los adolescentes, como el porcentaje de grasa corporal (-7,81%)
y la masa grasa (-6,97%), aumentando la libre de grasa (6,25%) de la misma manera que
el VO2 méx. que experiment6d un aumento del 10 % pre-post test, asi como niveles de
fuerza y resistencia muscular.

Conclusion: Aplicar las estrategias y metodologias correctas revela resultados positivos

en relacion con la salud global del alumnado.



1. Introduccion

La activacion ha sido un tema muy debatido y estudiado en el &mbito de la actividad fisica
y el deporte, tanto en lo referente a por qué debe realizarse, como en términos de como
se debe realizar (Afonso et al., 2024; McGowan et al., 2015).

Existe consenso en que la activacion previa al ejercicio es necesaria para alcanzar un
rendimiento 6ptimo (Fradkin et al., 2010; Silva et al., 2018). Asi pues, se relacionan los
efectos de esta con el aumento de la temperatura corporal, la rigidez, aumento de la
conduccion nerviosa, alteracion fuerza-velocidad y mayor capacidad de movilizacion de
mecanismos del sistema aerébico (Bishop, 2003).

También existen medios pasivos, como por ejemplo la ropa térmica, (que pueden ser
utilizados de forma aislada o combinados con una activacion de caracter activa) que
elevan eficazmente la tempera corporal, teniendo como efecto el aumento de la
temperatura corporal, algo comun la mayoria de los protocolos de activacion (Afonso et
al., 2024).

Un objetivo real de la activacion son los efectos positivos que tiene sobre la respuesta
“neuromuscular”, es decir, preparar mejor al cuerpo para las exigencias de la sesion
teniendo efectos de mejora tanto en el rendimiento como en la prevencion de lesiones
(Fernandez-Fernandez et al., 2020; Herman et al., 2012; Hiibscher et al., 2010), pudiendo
utilizar también durante la misma ejercicios con caracteristicas similares a las de la parte
principal (Afonso et al., 2024).

Los objetivos ya no solo se circunscriben al plano fisioldgico, también se abre un espectro
de intervencidn sobre respuestas cognitivas que ayudaran a reforzar el espiritu de equipo
y/o perfeccionar acciones o rutinas especificas del deporte (Afonso et al., 2024).

Cuando disefiamos sesiones de Educacion Fisica (EF), es comin encontrarnos con
multiples posibilidades, ya que dentro de la propia activacion existen distintas

clasificaciones/taxonomias que han ido evolucionando a lo largo del tiempo (Tabla 1).



Tabla 1 Tipos de clasificacion de la activacion segun autores.

Autor

Tipos de activaciones

(Cunha P, 2022)

(Sanchez Pablo, 2020)

(Manuel Serrabona Mas et al., 2004)

Calentamiento genérico

Calentamiento basado en el acondicionamiento
fisico

Calentamiento ladico

Calentamiento especifico del deporte
Calentamiento especifico de la sesion de
entrenamiento

Segutn la actividad posterior que se vaya a realizar:
De entrenamiento: se aprovecha para realizar tareas
concretas

De competicion: preparacion fisica y psicologica.
De sesion de Educacion Fisica: parte introductoria y
preparatoria para la parte principal donde se
trabajaran los objetivos de la sesion.

Desde el punto de vista del rendimiento:
Calentamiento pasivo

Calentamiento activo: que puede ser general o
especifico

Calentamiento dindmico general: ejercicios que
conllevan una activacion vascular, organica y
muscular. Formado por desplazamientos basicos.
Calentamiento especifico: ejercicios especificos de
la actividad a realizar.

Calentamiento estatico: tiene como objetivo activar
los grupos musculares y articulaciones implicados
en la tarea principal.

Calentamiento activo: uso de actividad fisica que
implica a los grandes grupos musculares.
Calentamiento pasivo: incluye masajes y aplicacion
de calor.

Calentamiento mental: representa el gesto que hara
posteriormente.

Calentamiento mixto: combinado: es la mezcla de
los diferentes tipos de calentamientos descritos.

La estructuracion de la sesion de EF ha sido ampliamente estudiada por metod6logos

(Hernandez-Beltran et al., 2021) que, tras realizar una profunda revision llevan a cabo

una propuesta novedosa. Este modelo de sesion tiene diferentes momentos en funcion de

los objetivos o necesidades de los docentes. Para ello, los autores han tenido en cuenta

que la sesion de EF comienza en el marco de la puerta del aula convencional y continua

en el aula de EF. Por tanto, se pueden observar diferentes momentos:



Figura 1. Propuesta de estructura de sesion. Adaptado de Hernandez-Beltran et al. (2021)
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Como podemos observar en la figura 1, para (Hernandez-Beltran et al., 2021) el
calentamiento iria dentro del momento de “Compartir el proyecto”, donde ademas de una
preparacion fisioldgica, este espacio es aprovechado para otros fines pedagogicos,
optimizando al maximo posible el Tiempo de Compromiso (TC), que es el tiempo en el
que el alumnado desempefia una funcién motora o cognitiva durante la sesion, este tiempo
a su vez también puede dividirse en Tiempo de Compromiso Cognitivo (TCC) tiempo
que utiliza el alumnado para realizar una tarea puramente cognitiva, o Tiempo
Compromiso Motor (TCM) parte de la sesion donde el alumno esta fisicamente activo
(Ortega Saez et al., 2021).

La activacion, por tanto, debe de estar presente en todas las sesiones de EF si esto lo
hacemos extensible a la duracién de un curso académico, supone un volumen de tiempo
considerable algo importante en el desarrollo integral de nuestros alumnos (Afonso et al.,
2024). En este trabajo de revision nos planteamos como objetivo hacer una sintesis que
refleje los beneficios de la activacion como parte de las sesiones de EF. Esto con el
proposito de dar respuesta a preguntas como ;,qué tipo contenidos y estructuracion han
demostrado ser mas adecuadas para mejorar la salud de nuestros estudiantes?, preguntas

recurrentes en el seno de la comunidad educativa.



2. Metodologia
2.1. Estrategia de busqueda

Este estudio se disefi¢ siguiendo las recomendaciones de la guia PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses). Se realizd una busqueda
detallada en cuatro bases de datos (Scopus, Medline, Web of Science y Pubmed),
aplicando los filtros definidos en el apartado de criterios de elegibilidad y llevandose a
cabo entre abril y mayo de 2024 en todas las plataformas. La frase de biisqueda definitiva
utilizada fue disefiada usando el método de buisqueda booleano, que limita los resultados
de la busqueda incluyendo los operadores AND/OR, de manera que extrajéramos
feedback unicamente de aquellos documentos que incluyesen palabras clave relevantes
para el proposito de esta revision. Asi pues nuestra frase de busqueda definitiva fue:
“warm up AND (teenagers OR adolescent OR teen) AND health AND physical

education”.

2.2. Criterios de elegibilidad

Los articulos para esta revision fueron incluidos o excluidos utilizando los criterios
definidos por la estrategia PICO (Population, Intervention, Comparison, Outcome), tal y
como se refleja en la tabla 2. Esta una estructura utilizada para revisiones sistematicas
que nos ofrece informacion sobre los participantes, los grupos de intervencion y
comparacion y los resultados que se mediran, limitando la busqueda a ensayos clinicos
aleatorizados.

Se consideraron los siguientes criterios especificos de inclusion: (a) se trata de un articulo
sobre investigaciones empiricas y no de revisiones, (b) se tratan de articulos publicados
en los tltimos 10 afios y (¢) son estudios en humanos, mas concretamente en adolescentes.
Luego de esta primera criba, la siguiente se realizd leyendo los titulos de estos,
eliminando también en este proceso aquellos articulos duplicados.

En la siguiente fase, se excluyeron aquellos articulos que (d) hablaban de toda la sesion
y no solo del calentamiento, (e) articulos cuyos resultados no mostraban solidez o su
muestra era muy reducida, (f) se excluyeron articulos muy especificos en cuanto a la
modalidad y poblacion que se habia sometido al estudio y por ultimo, (g) también se
descartaron aquellos articulos que se centran en las percepciones de los agentes

educativos y no presentan una intervencion a través de una activacion.



Tabla 2. Criterios de busqueda utilizados segun la estrategia PICO

Bases de Datos Términos PICO Criterios de inclusion Criterios de exclusion

Scopus Warm Up P (Adolescentes) Investigaciones empiricas. No tratan solo la activacion

MedLine Teenegers I (Activacion) Publicados en los ultimos 10a  Resultados sin solidez

Web of Science ~ Adolescent C (Control) Humanos adolescentes Muestra reducida

Pubmed Teen O (Salud) Especificidad en modalidad
Health Se fundamentan en
Physical education percepciones

P population, I intervention, C comparison, O outcome.

2.3 Seleccion de estudios

En la busqueda inicial se identificaron 149 articulos con interés potencial para esta
revision. Tras la lectura del titulo, registrar los articulos duplicados y aplicar los criterios
de inclusion se desecharon 129 articulos. A posteriori se buscaron 4 trabajos para
recuperar de los cuales solo fue posible recuperar dos siendo los articulos seleccionados
para evaluar su elegibilidad un total de 22. Tras la lectura y andlisis de los 22 articulos se
excluyeron un total de 15 por los siguientes motivos; abordan toda la sesion y no solo del
calentamiento (n=3), falta de solidez en la intervencién y en el resultado o bien nos
encontramos ante muestras muy reducidas (n=2), estudios muy especificos en cuanto a la
poblacion y la modalidad deportiva (n=7), se centran en las percepciones de la activacion
y no presentan una intervencion (n=3). Tras aplicar los criterios de exclusion descritos
fueron incluidos un total de siete articulos para su andlisis cualitativo. Se aporta un
diagrama detallado donde se describe la seleccion de los estudios relevantes para esta

revision en la figura 2.

2.4 Extraccion de datos

De los articulos elegidos se extrajo en primer lugar, el autor y el aio de publicacion;
posteriormente el nimero de participantes del estudio y en el caso de que lo especificara
el sexo; edades de los participantes; grupos de estudio; descripcion de la intervencion;
duracion de la intervencidn; frecuencia y, por ultimo, las variables medidas en la

intervencion.



Figura 2. Diagrama PRISMA para la identificacion de estudios a través de las bases de

datos y registros
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2.5 Analisis de la calidad metodologica

El andlisis de la calidad metodologica de los estudios seleccionados se recurri6 a la escala
PEDro (Physioterapy Evidence Database), traducida con el apoyo de la Asociacion
Espafiola de Fisioterapeutas y la Unidad de Metaanalisis de la Universidad de Murcia y
de acuerdo a las recomendaciones internacionales (Beaton, et al Spine 2000). En la tabla

3 se refleja la calidad metodoldgica de los estudios seleccionados segun la escala PEDro.

Tabla 3 Evaluacion de la calidad metodoldgica de los estudios en base a la Escala PEDro-Espaiiol

ftems 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 Total
Brett A. Allen et al. (2014) 1 0 0 0 0 0 O 1 1 1 1 5
Carolyn A. Emery et al. (2020) 1 1.1 1 1 1 0 1 1 1 1 10

Alonso-Fernandez, D et al. (2019) 1 1 -1 - - - -1 1 1 6




Ding L. et al. (2023) 1 11 1 - - - 1 1 1 1 8
0O 0 0 1 1 1 1 8

Martin et al. (2016) 1 1 -1 0 0 0 - 1 1 1 6
0

o o0 1 1 1 1 8

1. Los criterios de eleccion fueron especificados, 2. Los sujetos fueron asignados al azar a los grupos, 3.
La asignacion fue oculta, 4. Los grupos fueron similares al inicio en relacion a los indicadores de
pronostico mas importantes, 5. Todos los sujetos fueron cegados, 6. Todos los terapeutas que
administraron la terapia fueron cegados, 7. Todos los evaluadores que midieron al menos un resultado
clave fueron cegados, 8. Las medidas de al menos uno de los resultados clave fueron obtenidas de mas del
85% de los sujetos inicialmente asignados a los grupos, 9. Se presentaron resultados de todos los sujetos
que recibieron tratamiento o fueron asignados al grupo control, o cuando esto no pudo ser, los datos para
al menos un resultado clave fueron analizados por “intencion de tratar”, 10. Los resultados de
comparaciones estadisticas entre grupos fueron informados para al menos un resultado clave, 11. El
estudio proporciona medidas puntuales y de variabilidad para al menos un resultado clave. Las
puntuaciones mds altas indican un mayor rigor metodologico.

Seyedi M. et al. (2023) 1 1 1 1

McKay et al. (2022) 1 1 1 1

2.6 Analisis del riesgo de sesgo de los estudios incluidos

Ademas del andlisis de la calidad metodolédgica de los estudios seleccionados se analizo
el riesgo de sesgo por medio de la herramienta desarrollada por la Cochrane Collaboration
para evaluar la metodologia de la evidencia cientifica, siendo esto recomendable en
revisiones sistematicas para el andlisis individual de los estudios de control aleatorizados

incluidos.

Tabla 4 Evaluacion del riesgo de sesgo de los estudios seleccionados en base a la herramienta RoB2.0

Dominio 1 2 3 4 5 Otros

Brett A. Allen et al. (2014) - ? ? ? ?

Carolyn A. Emery et al. (2020) +

Alonso-Fernandez, D et al. (2019) +

Ding L. et al. (2023) + - ? ? -
+
+

Seyedi M. et al. (2023)
Martin et al. (2016)

McKay et al. (2022) + - ? ? -
Dominiol. Sesgo de seleccion, Dominio 2. Sesgo de realizacion, Dominio 3. Sesgo de deteccion, Dominio
4. Sesgo de desgaste, Dominio 5. Sesgo de notificacion.

- ? ? -

3. Resultados

Un analisis cronoldgico de los estudios incluidos en esta revision muestra el creciente

interés en los Ultimos afios por tema de estudio, ya que més de la mitad de los estudios



incluidos en esta revision fueron publicados en los ultimos 4 afios (2020-2024). Para la
sintesis de los resultados, hemos agrupado los estudios en dos categorias principales, una
relacionada con la mejora y prevencion de lesiones, y otra enfocada en la mejora de la
salud metabolica, la fuerza, y otros aspectos relacionados. Ambas categorias estan
enfocadas en la mejora de la salud de los adolescentes a través de diversas intervenciones
realizadas durante el calentamiento en las sesiones de educacion fisica. Dentro de esta
mejora global, hemos subdividido los estudios en estos dos grupos ya que nos permite
organizar y sintetizar mejor los resultados. Sin embargo, cabe destacar que existe una
correlacion evidente entre ambos, la cual serda discutida en detalle en la seccion de

discusion mas adelante.

3.1 Mejora y prevencion de lesiones

El estudio de Emery et al. (2020) comprendi6 un gran nimero de estudiantes (n=1067).
No es solo significativo por su tamafio, sino también por ser el primero en someter este
tipo de calentamiento neuromuscular (NMT) en adolescentes. Hallaron importantes
resultados, destacando el efecto protector que este tipo de calentamiento tuvo en chicas,
un efecto que no se produjo en el caso de los chicos, ya que las diferencias no fueron
significativas entre el grupo control y el grupo que habia recibido la intervencion. En las
chicas, se observaron tasas significativamente mas bajas de todas las lesiones (45,7%),
lesiones de las extremidades inferiores (64,3%) y lesiones que requirieron atencion
médica (71,1%), con una ratio de lesiones por cada 1000 horas que en el caso de la rodilla
en general tuvo una media de 0.479 en el grupo control por los 0.219 que se vio en el
grupo intervencion, algo parecido sucedio con el tobillo, cuya ratio media de lesiones fue
de 0.509 en el grupo control por los 0.41 del grupo que se sometio a la intervencion, todo
ello basandose en un coeficiente de variacion de 0.65

En esta categoria, y siguiendo el orden cronologico, el estudio de McKay et al. (2022),
igual que el anterior, utiliza un programa de activacién de caracter neuromuscular. En
este caso, el estudio midio distintas variables, una de ellas acerca de los conocimientos y
percepciones que los estudiantes tienen sobre las lesiones y su prevencion, donde
demostraron unos buenos conocimientos con puntuaciones medias que iban entre el 70-
80%, no habiendo encontrado diferencias entre sexos, pero, de acuerdo con el estudio de
Emery C, los resultados de aspectos cuantitativos si mostraron que el programa NMT

protegia a las nifias de todas las lesiones registradas (Tasa de Incidencia Relativa = 0.54),



no asi a los nifios (Tasa de Incidencia Relativa = 0.87). Existen varias explicaciones para
esta diferencia, aunque este analisis muestra que los conocimientos y creencias no son el
factor determinante.

Siguiendo con el programa de activacion neuromuscular, Ding et al. (2023), en su estudio
quiso someter a evaluacion una variante simplificada de este programa (NWP), valorando
la eficacia tanto en la mejora de la participacion del alumnado en este tipo de actividades
como en el riesgo de lesiones, logrando resultados claramente favorables en lo
relacionado a la primera variable (mejora de la participacion del alumnado) , utilizando
para ello la frecuencia cardiaca viendo que las mejoras mas significativas fueron en el
tiempo que el alumnado pasé en una frecuencia cardiaca superior al 75%, siendo en el
grupo control una media de 1.8 minutos por clase frente a los 4.1 minutos que obtuvo el
grupo intervencion.

También se vieron mejoras en el apartado de riesgo de lesiones, indicando que el
programa puede reducir todas las lesiones de deportes escolares en un 53%, una media
de 7.60 en el grupo control frente a los 3.60 que mostr6 el grupo intervencion, en las
clases de EF en un 63% (GC= 4.88 vs GI=1,78) y fuera de este ambito en un 80% con
medias de 1.63 en el grupo control por los 0.30 del grupo intervencion. Por otra parte, los
resultados de este estudio no muestran mejoras estadisticas significativas en el efecto
protector de las lesiones de las extremidades inferiores (P =.233). El coeficiente utilizado
en este estudio fue de 1.2

Para concluir con esta categoria, Seyedi et al. (2023) llevaron a cabo un estudio que
evaluaba el conocido programa FIFA 11+. Un hallazgo concurrente en estos estudios que
trabajan aspectos neuromusculares es que las variables que mostraron mejoras fueron
significativamente mas notables en las chicas que en los chicos. En particular, el valgo de
rodilla fue el aspecto que més mejord con esta intervencion mostrando un porcentaje de
cambio en el grupo de intervencion de un 21,9 % en hombres y un 57,9 % en mujeres.
Con una media de 8.2 post-test para los hombres con una desviacion estandar de +- 2.8 y

en el caso de las mujeres, la media fue de 5.3 y con un +-5.1 de desviacion estandar

3.2 Mejora de la salud metabdlica, la fuerza y otros aspectos relacionados

Un denominador comun a las intervenciones presentadas en esta categoria es que estan

muy relacionadas con el entrenamiento funcional. El estudio de Martin et al. (2016)

utilizé un circuito de 7 minutos, donde después de 10 semanas y utilizando un valor p



menor o igual que 0,05 como criterio de significacion estadistica, se analiz6 como el
grupo de intervencion mostré mejoras significativas en comparacion con el grupo de
control en variables como la resistencia muscular con diferencias en el test de “curl up”
donde en el grupo intervencion la media paséd de 21.2 repeticiones con una desviacion de
+-7.9 en el pre intervencion a 37.7 con una desviacién de +-9.5 post intervencion,
flexibilidad con cambios medios en el grupo intervencion de 13 cm en el test de “Sit and
reach” con una desviacion de +-5.2, que si los comparamos con los 0,7 cm del grupo
control muestran mejoras considerables, IMC mejorando el grupo intervencion 1.1 de
media con una desviacion estdndar de +-1.4 y resistencia cardiorrespiratoria donde el
alumnado del grupo intervencion redujo de media 2 minutos en el test de “lkm
corriendo/caminando “con una desviacion estindar de +-0.9, mientras que el grupo
control solo redujo 20 segundos de media en este test con una desviacion de +- 0.8.

Por su parte, Alonso-Fernandez et al. (2019) bas6 su intervencion en un programa de
HIIT progresivo, aumentando la duracion conforme avanzaban las semanas. Este enfoque
mejoro variables cruciales para la salud de los adolescentes, como el porcentaje de grasa
corporal con un -7,81%, la masa grasa con un -6,97% y la masa libre de grasa aumentando
en un 6,25% al igual que el VO2 méx. que también sufrio un aumento del 10 % pre y post
test, aunque este aumento también se vio en el grupo control en un 7%. La desviacion
estandar utilizada en este estudio fue de P menor que 0.05. Por ultimo, Allen et al. (2014)
en una intervencion mas analitica centrada en los musculos del tronco y el core, demostrd
que las rutinas de acondicionamiento del tronco pueden ser efectivas para aumentar la
fuerza muscular del tronco y los musculos del core en nifios en edad escolar, destacando
las mejoras vistas en crunch dindmico que pasé de 14.93 repeticiones de media a 20.68
mostrando un estandar de error de 1.47, en el crunch estatico las mejoras expresadas en
segundos van de los 37.28 segundos de media pre-intervencion a los 53.64 segundos post-
intervencion y en la silla romana paralela (extension dindmica del tronco) pasaron de 6.31
repeticiones a 14.24 con una desviacion estandar de 2.02 lo cual es muy relevante para la
salud y la higiene postural de los adolescentes. La significacion estadistica se fijo en p =

0,05.



Tabla 5. Caracteristicas de los estudios seleccionados

Referencia

Sujetos

Estrategia

Variables

Brett A. Allen et al. (2014)

164 estudiantes
86 mujeres / 78 Hombres
11.5 +- 2.5 afos
Solo grupo experimental

6 semanas

1 vez X semana 5’ X sesion
10 ejercicios/30” x ejercicio
Salto a la comba

Mummy Kicks

Rodillas arriba

Saltos laterales

Correr hacia atras

Burpees

Walking hands

Flexiones

Sentadilla con salto
Plancha baja

Oblicuos

Extension dinamica del tronco

Curl-up dinamico
Curl-up estatico
Plancha lateral
Plancha alta

Carolyn A Emery et al. (2020)

1067 estudiantes

11-16 afios

Grupo de intervencion

(281 mujeres / 285 hombres)
Grupo control

(292 mujeres / 209 hombres)

12 semanas

2-5 veces X semana

15’ x sesion

Grupo intervencion

15’ calentamiento NMT
Grupo control

15’ activacion estandar

Exposicion y lesiones

Alonso-Fernandez D et al. (2023)

26 estudiantes

15-16 aiios

Grupo de intervencion
(n=13)

Grupo control

(n=13)

7 semanas

2 veces X semana

4’ 1* semana

5’ 2%-3* semana

6’ 4*-5% semana

8’ 6*-7* semana

Grupo intervencion
Esfuerzos intermitentes
Grupo control
Activacion ordinaria

Capacidad aerébica
(Vozmax)
Composicion corporal
(peso)

(masa grasa)

(masa libre de grasa)
(IMC)




Ding L et al. (2023)

421 estudiantes

13 semanas

Reduccion del riesgo lesivo

9-14 anos 2 veces x semana (bajo cumplimento)
Grupo intervencion >2 veces semana (alto cumplimento)
(n=210) 8 minutos x sesion
Grupo control
(n=209)
Seyedi M et al. (2023) 40 adolescentes futbolistas 8 semanas Kinestesia y propiocepcion del tobillo
20 hombres / 20 Mujeres 20’ x sesion Dorsiflexion
14-16 afios Grupo intervencion Flexion de rodilla
Grupo intervencion Activacion FIFA 11+ Valgo de rodilla
(n=20) Grupo control Flexion de la cadera
Grupo control Activacion estandar Flexion del tronco
(n=20) Flexion lateral del tronco

Martin et al. (2016)

172 estudiantes
108 mujeres

64 hombres

12,62 +-1.0 afios
Grupo intervencion

10 semanas

2 veces X semana

7’ X sesion

Grupo intervencion

5 ejercicios durante 1’

(n=80) Grupo control
Grupo control Activacion estandar
(n=92)

MC

Sit & reach

Rigth angle push-up
Partial curl-up

1KM caco

McKay et al. (2022)

566 estudiantes en estudio inicial

255 el afio de antenimiento
11-15 afos

12 semanas

2-5 veces X semana
15 min sesion
Grupo intervencion
15> NMT

Grupo control
Activacion estandar

Conocimientos y creencias en lesiones

Conocimiento en métodos de prevencion

Percepcion del riesgo
Expectativas de resultado
Autoeficacia

NMT. Entrenamiento neuromuscular, IMC. Indice de masa corporal



4. Discusion

Esta revision sistematica encontrd que las intervenciones basadas en el entrenamiento
neuromuscular (NMT) muestran una mejora significativa en la prevencion de lesiones en
adolescentes, con una mayor eficacia observada en las chicas comparadas con los chicos.
Ademas, las intervenciones funcionales también demostraron mejoras significativas en
variables como la resistencia muscular, flexibilidad, IMC y resistencia
cardiorrespiratoria, y en el caso del HIIT, estas mejoras fueron muy visibles en la
composicion corporal del alumnado. A pesar de que para el andlisis de los resultados
separamos estos estudios en 2 grupos diferenciados, las mejoras y el trabajo de ambos
tipos de intervenciones, tanto la neuromuscular como las funcionales muestran una
correlacion evidente lo que significa que una mejora de la fuerza o de la composicion
corporal también ayudard a reducir el riesgo de lesiones potenciando su efecto en este
sentido si lo combinamos con ejercicios que se centren en la activaciéon neuromuscular
Pefia et al. (2016).

Retomando el objetivo principal de esta revision, la identificacion de intervenciones
durante el calentamiento que tuvieran un impacto significativo en la salud global de
nuestros estudiantes, nos centraremos en los 3 pardmetros que han evidenciado ser mas

relevantes en este sentido.

4.1 Composicion corporal

La presencia de la obesidad parece jugar un papel clave en el desencadenamiento de
cascadas de respuestas metabolicas que podrian derivar en el desarrollo de las
enfermedades cardiovasculares y de diabetes mellitus tipo 2 en adolescentes Ferrari
Lavrador et al. (2011), ademas, la distribucion de grasa parece tener una mayor influencia
sobre el riesgo de sufrir enfermedades cardiovasculares que la masa grasa total. La grasa
en el area abdominal es un importante predictor de triglicéridos en sangre, lipoproteina
de baja densidad (LDL), colesterol total y presion arterial sistdlica. Asi, la disminucion
de la grasa central reduce el riesgo cardiovascular Camacho-Cardenosa et al. (2016),
alineando lo presentado por estos autores con lo visto en esta revision con respecto a los
datos del estudio de Alonso-Fernandez et al. (2019), donde el circuito HIIT redujo en un
7,8% el porcentaje de masa corporal, en un 6,97% la masa grasa y aumentando en un

6,25% la masa libre de grasa en adolescentes.



4.2 Capacidad aerdbica

El consumo méximo de oxigeno (VO2max), es un indicador critico de la capacidad
aerobica y el rendimiento fisico de un individuo, es considerado un indice clasico de
capacidad aerobica para evaluar la funcién cardiopulmonar, es decir, una mejora del
VO2max conlleva una mayor capacidad pulmonar, un aumento del volumen sistélico,
mejora del transporte de oxigeno y reduccion de la frecuencia cardiaca en reposo,
respaldando asi, la mejora del bienestar general en los individuos Rivera Tigre et al.
(2024), intervenciones como las de Alonso-Fernandez et al. (2019) demostraron que con
tan solo 7 minutos de un circuito HIIT en el calentamiento puede mejorar el VO2 méx.
en un 10 % pre y post test, que como bien afirma Rivera Tigre et al. (2024), se tratan de

mejoras significativas en la calidad de vida de los estudiantes.

4.3 Conciencia corporal

La capacidad de reconocer y entender las propias sensaciones fisicas, movimientos y
posturas es especialmente crucial para la prevencion de lesiones en adolescentes,
utilizando para ello programas neuromusculares que permitan optimizar la percepcion de
la posicidon, movimiento y equilibrio en el espacio Fernandez-Fernandez et al. (2020);
Herman et al., (2012); Hiibscher et al. (2010), tal y como demuestran los datos de estudios
como el de Emery et al. (2020) y el de Mc Kay et al. (2022) que pusieron en marcha este
tipo de programas de calentamiento, una intervencion adecuada en este aspecto
neuromuscular reduce las lesiones en un 45,7%, lesiones de las extremidades inferiores
en un 64,3% y lesiones que requirieron atencion médica en un71,1%, estas mejoras
tuvieron una tasa de incidencia relativa mucho mejor en el caso de las chicas, llegando a
la conclusion de que programas que trabajan el aspecto neuromuscular protegen en mayor
medida a las chicas que a los chicos. El trabajo de fuerza con el propio peso corporal
también potenciard esta conciencia corporal, ademés de la mejora mecénica de las
estructuras musculoesqueléticas que haran de protector ante posibles lesiones Jean A.
Ramsay et al. (1990), tanto Allen et al. (2014) como Martin et al. (2016), demuestran que
es posible mejorar los datos en pruebas de fuerza mediante el trabajo con ejercicios con
el propio peso corporal durante la fase de calentamiento, por ejemplo, Allen et al. (2014)

muestra que en el en el crunch estatico las mejoras expresadas en segundos van de los



37.28 segundos de media pre-intervencion a los 53.64 segundos post-intervencion y
Martin et al. (2016) muestra diferencias en el test de “curl up” donde se pasé de 21.2

repeticiones a 37.7 post intervencion.

4.4 Aplicaciones practicas

En relacién con la literatura existente sobre la optimizacion de la activacion en EF, los
resultados de esta revision se alinean estrechamente con los hallazgos previos en este
campo de estudio. Aunque el cuerpo de investigacion en esta area concreta no es
abundante y aun se encuentra en sus primeras etapas, se evidencia que existen
intervenciones eficientes para optimizar esta parte de la sesion de EF.

Para la interpretacion y dimension de los resultados obtenidos en estas intervenciones es
importante tener en consideracion la poblacion estudiada, ya que se trata de adolescentes
y esta etapa se caracteriza por la gran cantidad de cambios que se suceden en diferentes
niveles, como el fisico, psicologico y emocional José et al. (2017). Para cualquier
abordaje e intervencion que se realice con este tipo de poblacion es importancia que se
tenga en cuenta cada factor que influye tanto en sus caracteristicas individuales como de
grupo Martinez Esquivel et al. (2013). Los cambios fisicos en la pubertad van
relacionados con la aceleracion y desaceleracion del crecimiento, cambios en la
composicion corporal con el desarrollo de 6rganos y sistemas, adquisicion de masa 6sea,
asi como la maduracion sexual M. Gliemes-Hidalgo et al. (2017). También es importante
la adquisicion de habitos saludables en esta etapa, ya que reducen el riesgo de desarrollar
problemas de salud a largo plazo, como enfermedades del corazéon promoviendo la salud
musculoesquelética, garantizando un crecimiento y desarrollo 0ptimo José et al. (2017),
siendo EF una asignatura clave en la consecucion de este tipo de adaptaciones. Las
mejoras en las dreas mencionadas estan estrechamente relacionadas con la autoestima del
alumnado. La autoestima es fundamental para los adolescentes, ya que influye en su
identidad personal, relaciones interpersonales, resiliencia y manejo del estrés,
rendimiento académico, comportamiento y autoeficacia. Podriamos sintetizar diciendo
que la autoestima afecta todas las areas psicoldgicas y emocionales en la consecucion de

una buena salud y bienestar emocional de los adolescentes Edgar Arnoldo Lima Azurdia

et al. (2007).



Los resultados analizados en esta revision a la practica educativa en el contexto de la EF
en secundaria son transferibles al curriculum prescriptivo de esta asignatura en la
comunidad de Canarias (D. 30/2023, de 16 de marzo).

El (D. 30/2023, de 16 de marzo) en su competencia especifica 1 (C1), nos habla de la
“adquisicion de un estilo de vida saludable a partir de la actividad fisica, hecho que debe
estar siempre como horizonte de aprendizaje en la comunidad canaria por los altos niveles
de sobrepeso y obesidad”. Como vemos, los resultados de estudios como los de Alonso-
Fernandez et al. (2019) o Martin et al. (2016), demuestran mejoras en la composicion
corporal que ratifican y se alinean con esta competencia especifica del curriculo. Ademas,
con el desarrollo de esta competencia deben de quedar claros conceptos como el de
activacion, vuelta a la calma e incluso el autoconocimiento corporal que permitan a su
vez llevar a cabo practicas motrices de forma segura Ding et al. (2023); Emery et al.
(2020); McKay et al. (2022).

Entrando en la temporalizacion de este contenido, como propuesta podriamos iniciar el
curso con una situacién de aprendizaje que trabajara la condicion fisica de forma mas
profunda Larraz Urgelés (2008), y aprovechar la misma para establecer metodologias
relacionadas con este contenido que nos acompanaran durante todo el curso para la parte
de activacion en las sesiones.

Se puede llevar a cabo una progresion en este sentido, empezando por propuesta mas
analiticas como pueden ser las centradas en la activacion neuromuscular Allen et al.
(2014); Ding et al. (2023); Emery et al. (2020); McKay et al. (2022) y la técnica de los
gjercicios que establezcan una base para desarrollar en un segundo momento
intervenciones mas funcionales Alonso-Ferndndez et al. (2019); Martin et al. (2016);

Seyedi et al. (2023).

4.5 Futuras lineas de estudio

Bajo nuestro punto de vista los futuros estudios deberan orientarse hacia una
profundizacion en la diferencia observada para la prevencion de lesiones, con los
programas de entrenamiento basados en el aspecto neuromuscular.

La heterogeneidad de metodologias observadas en esta revision podria sugerir la
importancia de futuras investigaciones donde la duracion de la sesion sea homogénea, y
no ocupe mas de 7-8 minutos, que es lo que suele durar la parte de activacion en las

sesiones de EF en el contexto del sistema educativo espafiol, contexto en el que hemos



puesto el foco para esta revision. En esta misma linea, futuras investigaciones deberan
cuestionarse si los resultados obtenidos en estos estudios pueden ser similares en
institutos publicos o en lugares con mayor diversidad socioecondémica del alumnado. Es
importante destacar la poca bibliografia encontrada, ya que solo se incluyeron 7 estudios
en esta revision, considerando necesario mas estudios experimentales y la inclusion de

intervenciones relacionadas con la movilidad y la correccion postural en adolescentes.

4.6 Limitaciones

Encontramos ciertas limitaciones en los estudios cuando observamos la falta de
homogeneidad en la duraciéon de las intervenciones realizadas. Esto hace que nos
cuestionemos si activaciones como las vistas son transferibles a centros de secundaria
donde la EF se realiza en polideportivos sin techo, en horas y épocas del afio donde las
temperaturas son muy altas. Es este tipo de situacion podrian ayudar intervenciones con
el foco en la movilidad, algo muy importante para la salud Gonzalez Montesinos José
Luis et al. (2006) y cuya falta de estudio o inclusion en las intervenciones trabajadas
también consideramos como una limitacion.

La metodologia utilizada fue sometida a evaluacion y se pudo observar que el riesgo de
sesgo en muchos de estos estudios no fue muy bajo, esto puede ser consecuencia de que
estamos ante un campo de estudio relativamente nuevo, y que la poblacidon que recibe
este tipo de intervencion son menores, con la consecuente adaptacion metodoldgica,

teniendo como consecuencia que el riesgo de sesgo se eleve.

5. Conclusiones

Esta revision sistematica revela resultados positivos, destacando la eficacia de la
implementacion de programas de intervencion en el contexto de la activacion para las
clases de EF, con el proposito de mejorar la salud global del alumnado. Los beneficios
incluyen la prevencion de lesiones, la mejora de la composicion corporal y el aumento de
la capacidad aerobica.

La inclusion de programas neuromusculares con ejercicios aerébicos, de agilidad, fuerza
y equilibrio durante la activacion no solo redujo significativamente el nlimero de lesiones,
especialmente en chicas, sino que también hizo sentir al alumnado més activo en este

proceso lo que les provocd una mejora de su motivacion, sus percepciones y a su vez el



tiempo efectivo de la sesion en EF, por otro lado, programas como el FIFA 11+, que
ademas de trabajar los aspectos anteriores también se la suma una serie de ejercicios
pliométricos, mejord el valgo de rodilla en ambos sexos.

Ademas, entrenamientos funcionales sin necesidad de materiales, mejoran aspectos tan
importantes para la salud de los adolescentes como valores del VO2 Max, % masa grasa
y masa libre de grasa en comparacion con el grupo control. Intervenciones mas
especificas para el fortalecimiento de los musculos del tronco y del core, sugieren que las
rutinas de acondicionamiento del tronco pueden ser efectivas para aumentar la fuerza
muscular del tronco y los musculos centrales en nifios en edad escolar.

Aunque algunos estudios han resultado mas efectivos que otros todos sugieren que se ha
mejorado la salud global del alumnado a través de una parte de la sesion a la que con
frecuencia no se le da mucha importancia, y que, ademas de una preparacion para la parte
principal de la sesion de EF, suma en varias areas de la salud de nuestros y nuestras
adolescentes. Este estudio ha recopilado informacion valiosa, sugiriendo que puede ser
un campo de investigacion a desarrollar en los proximos afios. Las mejoras observadas
en las intervenciones por medio de la activacion subrayan su importancia, garantizando
que siempre esté presente y se utilice de manera efectiva para mejorar la salud integral de
los estudiantes, siempre sujeta al contexto adecuado e intervencion coherente por parte

del profesorado.
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DOCUMENTO ANEXO
Informacion de la revista seleccionada

Apunts. Educacion Fisica y Deportes

Formato

El manuscrito se remitird en formato Microsoft Word (.docx) o similar (no se acepta
PDF), imprescindible texto a una columna y con nimero de linea continua para que
los revisores puedan indicar sus sugerencias.

Tipo de letra y tamafio:

o Fuentes Sans Serif como Calibri de 11 puntos, Arial de 11 puntos o Lucida Sans

Unicode de 10 puntos.

e Fuentes Serif como Times New Roman de 12 puntos, Georgia de 11 puntos o

Computer Modern normal (10 puntos) (la fuente predeterminada para LaTeX).

Interlineado: a doble espacio (2,0) para todo el texto exceptuando las notas a pie de
pagina. Margenes: 2,54 cm. Sangria: marcada con el tabulador del teclado o sangria de

primera linea a 1,25 (no utilizar barra espaciadora). Alineacion del texto: a la izquierda.

Numero total de palabras

Los articulos no deben superar las 4.000 palabras, sin contar el titulo, autorias, resumen,
tablas, figuras, agradecimientos y referencias, y pueden incluir como maximo 8 tablas o
figuras.

Los articulos para la seccion Scientific Notes, que solo se publican en inglés, pueden
contener 1.500 palabras como maximo, sin contar el resumen, palabras clave y

agradecimientos, y no pueden incluir mas de 8§ tablas o figuras.

Las figuras que no sean de elaboracion propia deben estar correctamente referenciadas.

Idiomas

El documento se debe enviar en la lengua original en la que haya sido redactado (cataléan,
castellano o inglés). Si se dispone de la traduccion a alguno de estos tres idiomas,

agradeceremos que se adjunte a continuacion del texto original, en el mismo fichero.



Titulo

El titulo no debe exceder las 15 palabras y debe ser inequivoco y comprensible para el
publico especializado. Tiene que incluir el objeto de estudio (la tematica) y, si procede,

el método de trabajo utilizado.

Resumen

El resumen debe ser como méaximo de 250 palabras y no debe incluir referencias; debe
redactarse en pasado. No se debe compartimentar en apartados pero si debe contener
informacion relevante sobre el interés del estudio, los objetivos, el método y los

principales resultados obtenidos.

Palabras clave

Un maximo de 6, y se recomienda que coincidan con descriptores internacionales que
las recogen (Thesaurus/MeSH, Inderscience). No deben coincidir con el titulo del

articulo.

Apartados

Introduccién: puede incluir un méximo de dos subapartados y exponer el objeto de

estudio; debe redactarse en pasado.
Metodologia: redactada en pasado; el apartado incluye:

o Participantes: es necesario indicar, si procede, el nombre del Comité

Etico que ha avalado el estudio y el codigo otorgado.
o Materiales e instrumentos. Procedimiento.
Analisis de datos: redactado en pasado.
Resultados: redactado en pasado.

Discusion.



Conclusion: el texto debe sintetizar las principales aportaciones del estudio y puede

incluir las limitaciones y prospectivas de futuro.
Agradecimientos.

Referencias: 35 como maximo, segin las normas APA, 7" edicién, e incluyendo el
DOI de cada referencia (con https://). En la seccion Scientific Notes un maximo de
20 referencias.

Con el fin de favorecer la lectura del articulo, las referencias en el texto de mas de dos
autorias deben indicarse desde la primera vez que aparecen como (primera autoria et

al., afio). Las referencias de solo dos autorias se mantienen (autoria y autoria, aiio).

Advertencias de método

Los articulos que aporten una revision sistematica deben aplicar el protocolo
adecuado al tipo de disefios contemplados en la revision sistematica, aunque no se aplique
metaandlisis. Esto implica la utilizacién de un sistema de valoracion del riesgo de sesgo
(risk-of-bias, ROB) adecuado al disefio de los estudios analizados, la presentacién de un
diagrama de flujo (flowchart) que incluya la razon de exclusion de todos los documentos
que quedan fuera de la revision y la especificacion de la heterogeneidad observada entre

documentos de la forma mas sistematica posible (o mediante calculo apropiado, en caso

de metaanalisis). La web https://www.equator-network.org/ puede servir como
orientacion para localizar la guia adecuada, entre las reporting guidelines que ofrecen.
Ademas, existen adaptaciones de estas guias para disefios tipicos de disciplinas como la

psicologia y la educacion


https://www.equator-network.org/

