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Fundamentacion

En los ultimos afios, numerosos estudios epidemiologicos y experimentales han confirmado
gue la inactividad es causa de enfermedad y que existe una relacion dosis/respuesta entre
actividad fisica y/o forma fisica y mortalidad global. (Marquez Rosa S, y col. 2006).

Se calcula que mas de un 70% de la poblacion en los paises desarrollados no realiza la
suficiente actividad fisica como para mantener la salud y controlar el peso corporal. En
Argentina segun datos del Ministerio de Salud (2005), el 46,2% de los adultos que viven en
zonas urbanas presentan un nivel insuficiente de actividad fisica, esto sumado a factores de
riesgo y la obesidad que alcanza el 49,1%, incrementa el ndmero de personas con
enfermedades cronicas no transmisibles.

De hecho segun el estudio las enfermedades cronicas no transmisibles explican mas del 60%
de las muertes anuales en el pais y esta cifra aumentaria al 75% para el afios 2020.

Datos como estos en diferentes paises, han alertado a las organizaciones internacionales
referentes en el ambito de la salud, y se han establecido estrategias para revertir este
problema. Es por ello que por ejemplo en el 2003, la Organizacion Mundial de la Salud lanza la
campafa “Por tu Salud Muévete”, y en su objetivo general establece: “Servirse del deporte y la
actividad fisica para hacer frente a problemas de salud y promover comportamientos y modos
de vida saludables, como el rechazo al consumo de tabaco, la alimentacion sana y la reduccion
de la violencia, el estrés y el aislamiento social”. (OMS, 2003).

En esta linea se han publicado estandares minimos de actividad fisica, que deberian
alcanzarse para que impacten positivamente en la salud, discriminado por grupos etarios.

Asi los profesores de educacion fisica cuentan con una guia para que en sus practicas, mas
alld de atender a cuestiones socio-afectivas, recreativas, expresivas y de relacion con el
ambiente natural, realmente provoquen cambios la salud de sus alumnos, lo cual en un cierto
plazo repercutira en la poblacion toda.

Estandares de actividad fisica para la salud en nifios y jévenes

Los lineamientos generales, para orientar las practicas motrices al mantenimiento de la salud,
se pueden resumir en las propuestas que hacen el Departamento de Salud y Vejez del
Gobierno de Australia (2004), o las de la Agencia de Salud Publica de Canada (2002), o las del
Departamento de Salud y Servicios Sociales de los Estados Unidos (2008). (ver tabla 1).
Resumiendo diferentes propuestas y abordando un grupo etario mas amplio la OMS propone
gue los nifilos de 5 a 17 afios deberian acumular un minimo de 60 minutos diarios de actividad
fisica moderada o vigorosa (en lo posible mas de 60 minutos lo que reporta mas beneficios
adicionales para la salud). La actividad fisica diaria deberia ser, en su mayor parte, aerobica.
Aunqgue convendria incorporar actividades vigorosas, en particular para fortalecer los musculos
y los huesos (es decir trabajos de fuerza), como minimo tres veces a la semana. (OMS, 2011).
Sin embargo algunos paises por ejemplo Estados Unidos, proponen en sus lineamientos para
las clases de educacion fisica una serie de habilidades que deben poder desarrollar los
alumnos (CDE, 2005). También en Argentina ocurre algo similar con los Disefios Curriculares



de la Provincia de Buenos Aires para la educacion Inicial, Primaria, Secundaria e incluso
Secundaria Orientada en Educacion Fisica!, se proponen actividades, hasta mencionan el
desarrollo de las diferentes capacidades pero no se indica nada sobre los parametros de la
carga del trabajo fisico sea cual sea la actividad (juego, deporte, ejercicios, etc). La pregunta
obvia es si estos pardmetros estdn y son propuestos en base a trabajo cientificos: ¢ Por qué no
se han tenido en cuenta para las clases de educacion fisica?

Edad Australia Canada Estados Unidos
Juego libre; o o
Adquisicién habilidades Actividades divertidas en
motoras basicas (caminar, casa, escuela, o al aire libre,
4-6 |nadar, lanzar, atrapar); con la familia y los amigos;
afos |Tolerar caminata con algin Ejercicios de resistencia,
miembro de la familia; flexibilidad y fuerza;
Menos de 2h al dia de De 10 a 90 minutos diarios
“pantalla”. (ideal 90 minutos), todos los
dias;
Juegos reglaglos, adaptados | |ntensidad moderada y
6-9 (elem‘ent‘qs, tlempos...); vigorosa;
afios |Adauisicion habilidades Minimizar el tiempo frente a
motoras basicas mas “la pantalla”.
elaboradas.
Iniciacion multideportiva;
Desarrollo de habilidades Actividades acorde a su edad,
motoras (tendiente a la Actividad aerébica y de divertidas y variadas;
técnica deportiva); fuerza, Actividad aerdbica la mayoria
10-12 Aprendizaje de ejercicios de |60 minutos diarios, todos los |de las veces y de fuerza al
~ fuerza 15-20 repeticiones dias; menos 3 veces por semana,;
anos o . o
(pesos bajos); Intensidad de moderada a Ejercitar grandes grupos
60 minutos diarios, todos los |vigorosa (esta Ultima al menos | musculares;
dias; 3 veces por semana). 60 minutos diarios, todos los
Intensidad moderara y dias;
vigorosa; Intensidad de moderada a
Desarrollo deportivo; vigorosa (esta ultima al menos
Desarrollo de las capacidades 3 veces por semana).
biomotoras, con énfasis en lo
12-18 |social;
afnos |60 minutos diarios, todos los
dias;
Intensidad moderara y
vigorosa.

Tabla 1. Estandares de actividad fisica para la salud, de diferentes paises.

El problema de mensurar la carga del ejercicio en el patio
La “carga” (de los juegos, ejercicios, o genéricamente las actividades) de la clase de educacion
fisica, es multifactorial, dado que incluye varios aspectos:

e El contenido, dado por la especificidad y la potencialidad, que tengan las practicas
motrices para provocar ciertos cambios en la persona (lo cual debe ser entendido no
solo a nivel biolégico, si no también psicoldgico).

e La organizacién, de las actividades, lo que significa atender a la interconeccion y

1 Disefios curriculares de Inicial, Primaria, Secundaria y Secundaria Orientada en Educacién Fisica. Direccion
General de Cultura y Educacion de la Provincia de Buenos Aires. Disponible en: http://abc.gov.ar/lainstitucion/
organismos/consejogeneral/disenioscurriculares/default.cfm Consultado el: 10/10/12.



distribucién temporal para que lo “adquirido” (saberes, valores y adaptacion bioldgica),
se mantenga presente a lo largo del tiempo. Aspecto contemplado en la planificaciones.
e El volumen, que incluye la magnitud (distancias recorridas, repeticiones realizadas, etc),
la duracion (tiempos de actividad), la densidad (relacién entre los tiempos de actividad y
los de pausa) y la intensidad (nivel de esfuerzo). (Garcia Manso J.M. y col, 1996).
Es este ultimo aspecto (la intensidad), es el que se descuida en las clases de educacion
fisica sencillamente por la dificultad que presenta contar con un parametro de control
gue se pueda aplicar en la escuela.

Los elementos que suelen usarse en los trabajos de investigacién, con mayor frecuencia, para
valorar la intensidad de actividad fisica realizada por nifios, son los cardiofrecuenciémetros y
los aceletémetros. (Stookey A.D, et al. 2011). Pero estos no son aplicables al campo (“patio” de
la escuela, o el club), por su costo, por lo poco préctico de su utilizacién en grupos numerosos,
e incluso porque implica cierta complejidad de pensamiento (de parte de los nifios), para
comprender su utilizacion en la auto-regulacién durante una tarea motriz dada. Estos parecen
ser los motivos por los que la intensidad de las actividades no se contempla en las clases de
educacion fisica; lo cual no permite, obviamente, tener una idea apropiada del impacto que
representan para los nifios, y por lo tanto saber si estas, benefician o no la salud de los
Mismos.

En el mejor de los casos hay quienes, que por medio de la observacion directa y el desarrollo
del “ojo clinico”, estiman las sensaciones de sus alumnos, pero obviamente esto carece de
rigor cientifico.

La propuesta

El Centro de Prevencion y Control de Enfermedades de los Estados Unidos, da una referencia
sobre que significaria la intensidad moderada y la intensidad vigorosa en las actividades
motrices: “Como regla general, en una escala de 0 a 10, donde 0 es permanecer sentado y 10
es el mayor nivel de actividad. La intensidad moderada sera entre un 5 o 6. Cuando su hijo
tiene actividades de intensidad moderada, su corazon late mas rapido de lo normal y se respira
mas fuerte de lo normal. La actividad vigorosa sera un nivel de 7 o 8. Cuando su hijo hace una
actividad fisica intensa, su corazon late mucho mas rapido de lo normal y va a respirar mucho
mas fuerte de lo normal”. (CDC, 2011).

A esta misma, la Agencia de Salud Publica de Canada (2002), le suma lo siguiente: “Cuando
usted realice actividades moderadas podra hablar pero no podra cantar. Cuando realice
actividades vigorosas sera capaz decir una pocas palabras antes de tener que tomar aire
(hablar entrecortado?) y no podra cantar”,

Pero es la escala numérica la que puede ofrecer al docente de educacion fisica una solucion al
problema de mensurar la intensidad, porque es de facil aplicacion, no es costosa y esta
validada en distintas poblaciones y durante diferentes actividades motrices incluso aquellas que
presentando una mayor demanda periférica no alteraria en forma significativa el habla o la
frecuencia ventilatoria.

La sensacion subjetiva del esfuerzo, se pude definir como el disconfor o fatiga experimentada
durante la actividad fisica. (Robertson R, & Noble B.J. 1997).

Desde principios del los '60 Gunnar Borg propuso una tabla numerada del 6 al 20 para para
valorar la tasa del esfuerzo percibido (RPE por sus siglas en ingles), a partir de ella surgieron
nuevas propuestas y se estudi6 el tema extensamente durante mas de 50 afos,
relacionandolas con diferentes pardmetros de control de la intensidad de laboratorio, en
distintas poblaciones, grupos etarios y ejercicios. Solo entre el 2000 y el 2008 se publicaron
més de 200 trabajos cientificos a este respecto. (Faulkner J. & Eston R.G, 2008).
Resumidamente se pude decir que la percepcién del esfuerzo durante loa actividad fisica,
deriva de la interaccion de factores fisiolégicos y psicoldgicos.

2 Alcaracion del autor.



Noble y Robertson (1996), intentaron explicar esta interrelacion de los distintos componente en
un modelo global que presenta el flujo de informacién neurosensorial de un estimulo de
ejercicio para la respuesta resultante perceptual.

Las respuestas fisiolégicas serian los mediadores primarios para establecer la intensidad de la
sefial perceptual. Estas se dan a nivel periférico, reflejando alteraciones en la contractibilidad
muscular; a nivel metabdlico-respiratorio mostrando los incrementos inducidos por el ejercicio
en la ventilaciéon; y en un tercer nivel no especifico, como respuestas sistémicas, 0
anatOmicamente localizables. Todo esto, en forma individual o en su conjunto, refleja la
produccion de trabajo muscular.

A su vez, al ejercitarse, tiene lugar una pre-alimentacion (feed-forwar) que produce una mayor
activacion de la corteza motora para el incremento de la tension muscular (respuesta local y
central); y al mismo tiempo, continuamente las aferencias periféricas llegan a la corteza
sensorial, mientras que factores psicologicos como la personalidad, el estado de &nimo, el
contexto social, también intervienen.

Asi el paso final, antes de que la persona tome la decisidon de cual es su tasa de esfuerzo,
ocurre cuando la sefal perceptual pasa por un filtro de referencia perceptivo-cognitivo, que
refina y modifica su intensidad de acuerdo a la matriz de los acontecimientos pasados y
presentes. (Noble B.J. & Robertson R, 1996; Robertson R, 2001). De este modo se llegaria a
tener una idea general de la sensacion de disconfor relacionada con la intensidad. Lo cual ha
sido validado en nifios desde los 8 afios de edad. (Robertson R.J., et al 2000).

Un ejemplo de tabla valorativa de la sensacién subjetiva del esfuerzo que fue validada con la
frecuencia cardiaca, en niflos de ambos sexos, de entre 11 y 12 afios de edad en la escuela

(Safudo Corrales B. y de Hoyo Lora M. 2007), es la siguiente:
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Con esta, toma sentido lo que propone el Centro de Prevencion y Control de Enfermedades de
los Estados Unidos y la Agencia de Salud Publica de Canada, mencionado anteriormente. Asi
el docente puede proponer actividades, en sus clases, con una referencia para intensidades
moderadas o vigorosas, segun sea su objetivo en pos de el desarrollo de alumnos saludables.

Recomendaciones de aplicacion:

Deben considerarse dos puntos importantes a la hora de usar la OMNI-RPE para mensurar la
intensidad de la carga de la clase de educacion fisica:

Uno de estos, es que requiere de una cierta experiencia para relacionar “lo percibido” con los
datos de la tabla.



El otro es que los alumnos deben tener a disposicion la tabla para poder ver y relacionar sus
sensacién y asi poder autoregularse durante las actividades que proponga el docente
procurando estar dentro del rango de intensidad que les indique.
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