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RESUMEN

Diversos estudios demuestran que las personas con una elevada practica de ejercicio
fisico presentan una mejor inteligencia emocional, sin embargo, los estudios acerca de
los beneficios de la actividad fisica sobre la misma, como via de prevencidn, correccion
y/o disminuciéon de la vulnerabilidad emocional de los menores que viven en acogida
son en extremo limitados. Participaron 12 preadolescentes, los cuales fueron
reclutados por conveniencia no probabilistica discrecional. Se llevé a cabo un estudio
con disefio pre experimental preprueba-postprueba con un solo grupo, de enfoque
cuantitativo y de alcance explicativo, que busco establecer si la practica regular de
actividad fisica con intensidad moderada a vigorosa mejora la inteligencia emocional y
las capacidades fisicas de resistencia a la fuerza, flexibilidad, coordinacion de los
miembros inferiores y capacidad cardiorrespiratoria de los pre adolescentes
institucionalizados de la casa hogar Cahova A.C. de Mexicali, Baja California, México.
El programa tuvo una duracion de 12 semanas, y se trabajaron sesiones de 60 minutos

dos dias a la semana.



Capitulo 1. Introduccion



1.1 Marco teodrico

1.1.1 Inteligencia emocional

La inteligencia emocional (IE) se ha convertido en un tépico de investigacion de gran
interés desde la publicacion del Best Seller publicado por Goleman en 1955, son tantos
los autores que se han dedicado a su estudio, como las definiciones que se le han
dado a este binomio de palabras, sin embargo, para efectos de esta investigacion se
define a la inteligencia emocional como la habilidad que tienen los individuos para
reconocer, tratar y afrontar las emociones propias y de los otros; es una variable
implicada en la salud, bienestar y ajuste psicoldgico de las personas, en esto coinciden
Goleman (1999), Salovey y Mayer (1990), Sorin (1968) y Shapiro (1997).

Los avances en las neurociencias, las cuales segun Ibarra (2019) estudian los
fundamentos de nuestra individualidad, incluidas las emociones, la conciencia, la toma
de decisiones y nuestras acciones socio psicologicas y socioafectivas han permitido
clarificar que las emociones, ademas de hacernos propiamente humanos junto con la
razon, desempefian un papel esencial en el correcto funcionamiento de nuestras
facultades elevadas o ejecutivas. Por lo tanto los procesos cognitivos y emocionales,
estan interconectados y forman una red de funciones cerebrales, desde las mas
basicas hasta las mas complejas. Estas interrelaciones explican por qué el juicio o
razon se puede interponer en un proceso emocional 0 por qué una emocion puede
cegar la razén. En esto coincide con Novo, quien en su estudio Bases Neurobioldgicas
en toma de decisiones: un panorama general (2011), explica que para decidir, el
cerebro utiliza etiquetas emocionales para seleccionar la informacion mas relevante y
establecer posibles acciones congruentes con la situacion, esto como resultado del
proceso comparativo en donde la respuesta emocional es “guiada por estructuras
meso-limbicas-corticales, reguladas especialmente por dopamina. Estas marcas se
graban en los pensamientos y las experiencias almacenados en la memoria” Cuando
aparece nuevamente una situacion o estimulo similar al etiquetado, ya se dispone de
informacion util para decidir rapidamente qué accion tomar, a este momento, Novo

(2011) lo denomina prediccion. La afirmacién anterior coincide y explica aquello que



conocemos como inteligencia emocional.

Segun el Modelo de Inteligencia Emocional Bar On, desde el cual se aborda el
presente estudio y como instrumento de medicion de esta variable, la IE es el conjunto
de habilidades emocionales, tanto personales como interpersonales, las cuales
determinan cédmo careamos las dificultades, las situaciones y los acontecimientos que

nos suceden (Urrizaga & Pajares, 2005).

La importancia de implicar la educacién emocional en la formacion de los individuos se
fundamenta en aquellos estudios que han demostrado que esta “incide en su
crecimiento positivo y bienestar personal y social, haciendo que sean menos
vulnerables”. A pesar de ello y de que la educacidon emocional es considerada por
muchos autores como uno de los principales factores para intervenir ante el fracaso,
favorecer la motivacion, facilitar las relaciones humanas, gestionar conflictos y prevenir
la violencia, los nifios en su desarrollo apenas reciben formacion explicita sobre el
conocimiento, reconocimiento y manejo de las mismas (Fernandez, Quintanilla &
Giménez, 2016).

Por tal motivo, es imprescindible que desde edades tempranas el proceso educativo
comparta en importancia, tanto el aspecto intelectual como el desarrollo emocional, con
un sentido moral (Bernal & Sandoval, 2013); con la intencion de preparar a los
individuos para enfrentarse a la complejidad y competitividad del mundo actual, y asi

puedan aspirar a obtener una mejor calidad de vida y bienestar general.

Se ha dejado en claro que la inteligencia emocional se educa, por lo tanto, como todo
proceso educativo, la educacion emocional implica el desarrollo de ciertas habilidades,
a estas habilidades emocionales se les denomina competencia emocional. Segun
Gaeta y Marquez (2017), quienes se basaron en los modelos tedricos de Bisquerra y

Pérez (2007) esto implica:

a. Adquirir una conciencia emocional: facultad para distinguir los sentimientos y

emociones propios y de los demas al practicar la empatia.
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b. Desarrollar una regulacion emocional: capacidad para manejar las emociones de
forma adecuada. Ser conscientes de la relacion existente entre los procesos
cognitivos, emocionales y conductuales; asi como de las habilidades vy
estrategias que se utilizan para generar emociones positivas.

c. Ampliar las competencias sociales: mantener las relaciones interpersonales de
manera asertiva, positiva y efectiva.

d. Adquirir una autonomia emocional. comprender cdmo manejar la autogestion; es
decir, asumir la responsabilidad en la toma de decisiones y acciones con la
intencion de involucrarse en comportamientos seguros.

e. Aumentar las competencias para la vida y bienestar. habilidad para adquirir
conductas responsables, que permitan llevar una vida sana, equilibrada,

satisfactoria y comoda.

1.1.2 Competencias emocionales en la preadolescencia

Hablemos ahora especificamente de la adolescencia temprana o pre adolescencia, la

cual incluye a las edades de diez a trece afos:
En esta etapa del desarrollo humano, el individuo comienza sus aspiraciones y se
esfuerza por saber quién es y quién quiere ser, en la que quiere conocerse a Si
mismo Yy proyectar y elaborar los ideales de vida para el futuro. En esta etapa se
replantean tanto el individuo como su relacion con la sociedad, considerandose la
busqueda de nuevas metas y objetivos, que le permitan realizarse como individuo
unico. (Aguila, Diaz & Diaz, 2017)

Durante la pre adolescencia se producen cambios hormonales significativos que se
manifiestan en las goénadas y los caracteres sexuales secundarios, asi mismo el
crecimiento rapido y los cambios morfolégicos modifican el fenotipo de los individuos
(Valdés , Gomez & Baez, 2011). Los eventos endocrinos y neurofisioldgicos inherentes
a esta etapa actuan como sustrato bioldgico y detonante de los cambios que se
producen. Sin embargo, es el efecto psicosocial de los mismos manifestado en el uso

de las nuevas capacidades y habilidades que aparecen en la vida del adolescente
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temprano, la razén de mayor preocupacion (Aguila, Diaz & Diaz, 2017).

Segun Marquez y Gaeta (2017), existen estudios cerebrales que demuestran que en
esta etapa del desarrollo humano las acciones se dirigen mas por la amigdala que por
la corteza frontal, lo cual tiene implicaciones en la toma de decisiones decisiones y
resolucidén de problemas, ya que tienden a actuar de manera impulsiva, tergiversar las
sefales emocionales y sociales, involucrarse en toda clase de conflictos y ser

participes en comportamientos peligrosos y arriesgados.

Por ende, para muchos, hablar de preadolescencia es hablar de conflicto, de peligro,
de rebeldia y de delincuencia; pero todo depende del cristal con que se observe, pues
para otros la etapa de la preadolescencia es aquella en la que se permea el desarrollo
del individuo de potencialidad y posibilidad para conformar valores como libertad,
autodeterminacion, responsabilidad, equidad, solidaridad, respeto y autocuidado;
siempre y cuando las estrategias de educacién y formacién del mismo sean las
adecuadas y estén bien enfocadas, ya que como mencionan Ugarriza y Pajares (2005)
“es justo entre los diez y los trece afnos que se incrementa una evaluacion mas exacta,
realista y un mayor control de las circunstancias estresantes, siendo capaz de generar

multiples soluciones y estrategias diferenciadas que afronten al estrés”.

1.1.3 Competencia emocional de los pre adolescentes institucionalizados

En el libro de Desarrollo Humano, Papalia, Wendkos y Duskin (2012) mencionan que
muchos de los problemas de salud mental y fisica de adolescentes surgen al inicio de
la adolescencia. Esta situacion puede ser potencialmente estresante y provocar un
desequilibrio emocional ante la inhabilidad de los preadolescentes para afrontar las
demandas y preocupaciones que las exigencias de la sociedad actual conlleva. En este
contexto, las competencias emocionales funcionan como factores protectores ante
situaciones estresantes o de riesgo (Bisquerra, 2005), las cuales pueden suceder en
cualquiera de los entornos en los que el preadolescente se desenvuelve (escolar,

familiar y social) de cara a una vida adulta (Cabrera, 2009).
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Es innegable la funcidn socializadora que la familia funge a través de una educacion
basada en el amor y la comprension. Castillo (2013) menciona que en el entorno
familiar es donde se aprende a desenvolverse con persona, mediante la relacion y el
ejemplo de los padres y las madres. Un entorno familiar sano y estructurado, dara la
seguridad y el apoyo afectivo necesarios para la formacion adecuada de los individuos;
Bernal y Sandoval (2013) afirman que para que los infantes puedan aprender a
soportar altos niveles de tensidn, a ajustar su conducta a determinadas reglas que les
permitan favorecer su raciocinio, aprender a dialogar y a convivir con los otros es
primordial crecer en un nucleo familiar que cumpla con las caracteristicas

anteriormente senaladas.

¢ Qué sucede entonces con aquellos menores que no tienen la fortuna de crecer en un
entorno familiar adecuado y viven en condicién de acogida? Torreblanca (2017) afirma
que los preadolescentes en situacion de acogida presentan deficiencias en cuanto a las
competencias emocionales principalmente referidas a los factores interpersonales y

manejo del estrés.

De igual forma, Yslado, Villafuerte, Sanchez y Rosales (2019), mencionan que los
nifos, nifias y adolescentes presentan niveles de IE bajos. La sumision de un individuo
al acogimiento de una instituciéon, ademas de vulnerar sus derechos humanos, limita
su desarrollo psicosocial; lo cual lo conduce a sufrir secuelas permanentes e
insuficientes sobre su estimulacion cognitiva, afectiva y emocional. Tal y como exponen
en su estudio:
Los menores institucionalizados presentan ansiedad de rasgo, pensamientos
irracionales, trastornos psicosomaticos y sentimientos de inferioridad; carencias o
déficit de competencias personales (baja autoestima, deficiente autocontrol de
impulsos, baja tolerancia a la frustracion, inestabilidad emocional e incapacidad
para defender sus intereses personales y sociales, debido a vivencias en
ambientes inadecuados para su desarrollo integral y estrés, que no les permite

lograr una respuesta adaptativa eficaz a su entorno.
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En su estudio, Peres (2008), concluye que la experiencia del abandono y de la
institucionalizacién ocasiona un déficit en cuanto a las habilidades sociales de los
menores. Con respecto a ello, Di lorio y Seidmann, 2012 exponen que afecta la
creacion de su identidad y que las vivencias en el proceso de institucionalizacion
perturban la edificacion sobre el deber ser y lo deseable, para si mismos y en el

entorno social.

1.1.4 Estrategias para atender aspectos emocionales de forma intencional

mediante el ejercicio fisico

Es innegable pues, que los preadolescentes que residen en instituciones de acogida,
se enfrentan a un doble reto emocionalmente: por un lado, se encuentran aquellos
aspectos complicados que suceden naturalmente por la etapa de desarrollo en la que
se encuentran; y por el otro, los acontecimientos desafortunados que los han
encaminado a vivir en dichas circunstancias, asi como el hecho y la experiencia misma
de la institucionalizacién. Salas, Alcalde y Hurtado (2018) mencionan que:

Es de vital importancia que se realicen programas de intervencién en IE, donde

podremos crear habitos y costumbres saludables, dotando a los nifios, nifas y

adolescentes de estrategias para resolver dificultades, fomentar habilidades

sociales, manifestar sus sentimientos y trabajar colectivamente.

Con respecto a ello, la practica constante de actividad fisica extra e intra escolar de
cualquier tipo (deportes, juegos motores, expresion corporal, actividades al aire libre,
etc) es un escenario idoneo para el aprendizaje y desarrollo de las competencias
emocionales, entre las que encontramos: mejoras en el estado de animo, empatia,
responsabilidad, manejo adecuado de relaciones interpersonales, etc. (Ruiz, Seva &
Bastias, 2016).

En base al parrafo anterior, es necesario aclarar que la actividad fisica por si sola no
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genera el desarrollo de tales competencias. Garcia y Almagro (2013) exponen que para
que esto suceda es necesario que el docente, entrenador, coach o persona a cargo de
las clases las promueva de forma intencional. Obviamente esto implica una formacién
especifica, asi como un esfuerzo, una programaciéon y una organizacion anticipada.
Estos autores recomiendan aplicar las siguientes estrategias, en la practica diaria, para

potenciar las competencias emocionales en el alumnado:

e  Utilizar feedback interrogativo. La buena comunicaciéon con los alumnos
es importante. Realizar preguntas y escuchar, permite que realicen una
autoevaluacion que les ayudara a discernir cuales son las mejores
soluciones a los problemas y tareas, y como influyen sus emociones en
las decisiones que toman.

e Usar la indagacién. Es una técnica donde se cede autonomia al alumno,
en el sentido de que “seran ellos los que resuelvan los problemas
planteados por el profesor a modo de tareas o actividades”. De esta forma
se potencia la reflexién en el alumnado.

e COrientar en la resolucién de conflictos. Actuar como orientadores en la
resolucién de los conflictos que surjan en las clases.

e Permitir elegir y ofrecer libertad en las clases. Fomentar la autonomia de
los alumnos “dejandoles elegir actividades para trabajar un contenido en
concreto, dandoles un cargo como llevar el calentamiento, disefiar nuevas
actividades o variantes de éstas, experimentar diferentes roles, etc”.

e Emplear tareas ludicas. Trabajar de manera divertida, interesante y
variada los contenidos de caracter aburrido como “los gestos técnicos o la
condicion fisica”.

e Fomentar el trabajo en grupo. La cooperacion ayuda a fomentar las
relaciones interpersonales y socializacién del alumnado. Se debe buscar
que todos participen con todos.

e Valorar la iniciativa del alumnado. Aceptar y valorar las decisiones de los
alumnos, sin importar los resultados obtenidos, ya que la parte mas

importante en el trabajo de las competencias emocionales es el proceso.

15



e Incentivar la empatia. Favorecer el “ponerse en los zapatos del otro”;
entender los sentimientos y las emociones de los demas posibilita el

desarrollo de habilidades sociales sanas.

En concordancia con Garcia y Almagro (2013), es conveniente recordar que, cada
grupo y alumnos es distinto y presentan realidades diversas; por lo tanto, el docente,
entrenador o coach debera tomar en cuenta el contexto en el que se desenvuelve su
alumnado y adaptar las estrategias anteriores de tal forma que estas se adecuen a las

necesidades de los mismos.

1.1.5 Consideraciones generales para el diseio de un programa de actividad
fisica enfocado al mejoramiento de la fuerza-resistencia, la flexibilidad, la

coordinacién y la capacidad cardiorrespiratoria

Otro aspecto a tener en cuenta, segun Bautista (2007) tiene que ver con la proposicion
de ejercicios mas formales durante la practica de actividad fisica con los puberales;
esto es: “el aprendizaje de gestos complejos de movimiento, el trabajo aerdbico y el
mantenimiento de la flexibilidad, involucrando contracciones dinamicas y ejercicios de
naturaleza ritmica que contribuyan a la maduracion biopsicosocial del nifio”. El tipo de
ejercicio fisico recomendado para esta poblacion se centra mas en el gasto de energia
que en la aplicacidon de cargas de trabajo con intensidades y volumenes metddicos de
entrenamiento, en donde se combinen actividades fisicas formales y no formales que
permitan una actividad cinética importante, acorde al nivel de madurativo, de

crecimiento, de destreza motora y de experiencias motoras previas en el menor.

Continuando con las consideraciones expuestas por el mismo autor, el trabajo de
fuerza para esta poblacion, debe ir enfocado al mejoramiento del control postural y la
salud muscular y 6sea de los mismos, no a la hipertrofia muscular . El trabajo de fuerza
se recomienda a partir de los 8 afnos, con una duracion de 20 a 30 minutos, durante 2 o

3 dias por semana, realizando 2 o 3 series de entre 8 y 15 repeticiones, que incluyan
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ejercicios variados en donde se trabajan grandes grupos musculares; debe ser
progresivo y con el peso de su propio cuerpo e incluso con la utilizacién de materiales

como bandas de resistencia.

En cuanto a la flexibilidad, esta disminuye en la medida que se inicia la pubertad, con
mayor afectacion en varones que en nifias. Por tal motivo es recomendable que se
enfatice el entrenamiento de la misma con la intencion de “mantener o generar el
desplazamiento articular a expensas de los tejidos periarticulares” con la intencion de
prevenir lesiones musculares, alineamientos inadecuado de los segmentos corporales,
etc:

Un programa de estiramiento debe ser ejecutado de 2 a 3 veces a la semana

incluyendo ejercicios de estiramiento ya sea estatico o dinamico para cada grupo

muscular con una duracion de 10 a 30 seg dentro de cada sesion de trabajo en la

que el estiramiento debe realizarse de manera lenta y sostenida.

La capacidad aerébica se define como, la magnitud del volumen de trabajo que se
puede realizar por la via metabdlica aerdbica, mas concretamente: es la facultad del
organismo (corazén, musculos, vasos sanguineos Yy pulmones) para funcionar
eficientemente y llevar a cabo actividades vigorosas y de larga duracion con poco
esfuerzo, poca fatiga, y con una recuperacion rapida, que consiste en la adecuada
respiracion celular y mediante la utilizacion del oxigeno, pueda llevar a cabo las
funciones elementales, de una forma fisiologica y beneficiosa para el mismo orden
celular (Garcia, 2017). Aunado a ello, Rosa, Carrillo y Garcia (2019) mencionan que, la
resistencia aerdbica es un eficaz indicador biolégico general el estado de salud,
especialmente de las funciones cardiovasculares, metabdlicas y respiratorias, razén por
la cual se vuelve tan importante la estimulacion temprana de esta capacidad fisica, ya
que se ha comprobado que esto garantiza un mayor nivel de consumo maximo de

oxigeno en edades adultas.
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Segun la OMS (2020), es conveniente que los menores en esta etapa de desarrollo
‘inviertan como minimo 60 minutos diarios en actividades fisicas de intensidad

moderada a vigorosa”, dentro de los cuales 3 dias deben incluir actividad vigorosa.

Los beneficios que suceden en nifos y adolescentes mediante la adherencia a
programas de entrenamiento preponderantemente aerdbicos, son innegables, autores
como Rosa, Carrillo y Garcia (2019), Monroy, Calero y Fernandez, (2018) y Hall, et al.
(2017) coinciden en que los mas significativos son y se enlistan a continuacion:

a) Reduccion del riesgo de sufrir enfermedades cardiovasculares.

b) Mantenimiento de un peso corporal saludable.

c) Conservacion de una estructura osteomuscular saludable.

d) Mantenimiento de una adecuada salud mental y el bienestar psicosocial.

e) Desarrollo adecuado de las destrezas motoras.
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1.2 Antecedentes

Existen estudios donde se han relacionado la inteligencia emocional y la actividad
fisica, la cual tiene efectos positivos en la mejora de factores psicologicos tales como la
autoconfianza, sensacion de bienestar, disminucion de la ansiedad, depresion y mejora
del funcionamiento intelectual (Ros, Moya-Faz, & Garcés de los Fayos, 2013); y
factores psicosociales como la comunicacion y la empatia, que son necesarias para la
resolucién de conflictos (Martin de Benito & Guzman, 2013; Cervell6 et. al., 2014); sin
embargo, poco se ha realizado en este sentido con menores de edad que viven en
casas hogar a causa del maltrato, abandono y demas circunstancias
preponderantemente dificiles y que afectan de manera negativa su salud en todos los

sentidos, incluida su salud emocional.

Este trabajo se aborda desde el modelo de Inteligencia Emocional de Bar On, el cual se
define en términos de cinco habilidades sociales y emocionales principales: habilidades
interpersonales, habilidades intrapersonales, adaptabilidad, manejo del estrés y estado
de animo. El inventario de evaluacion para jévenes de 7 a 18 afios que se propone en
el BarOn Ice: NA, fue estandarizado en el aino 2005 por Ugarriza y Pajares con una

muestra de 3,375 nifios y adolescentes de Lima metropolitana.

Investigaciones como las de Yslado, Villafuerte, Sanchez y Rosales (2019); Mamani,
Brousett, Ccori, y Villasante (2018); y Madrid (2017), por mencionar algunas, lo
respaldan como un instrumento oportuno, con lenguaje entendible y fiable para su
aplicacion:
Este inventario usa una escala de tipo Likert de cuatro puntos, en la cual los
evaluados responden a cada item segun las siguientes opciones de respuestas:
muy rara vez, rara vez, a menudo y muy a menudo. Contiene 60 items

distribuidos en 7 escalas (Ugarriza & Pajares, 2005).
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En cuanto a la importancia de ser fisicamente activo para una mejora en el manejo de
las emociones, Zysberg y Hemmel (2017), respaldan que las personas fisicamente mas
activas presentan mejores indices de inteligencia emocional. De igual forma los
resultados de la investigacion de Almudena, Moya-Faz y Garcés (2013) indican que la
practica deportiva extraescolar favorece los niveles de inteligencia emocional; aunado a
ello, Kerr y Kuk, 2001; Li et al., 2009 y Marques da Silva et al., 2014, coinciden en que
existe una relacion positiva entre los niveles emocionales y practica de actividad fisica

o deporte regular.

Acerca de las capacidades fisicas que esta investigacion involucra en su evaluacion,
los estudios realizados por Dominguez y Espeso (2003); y Jiménez, Diaz-Marin, Diaz y
Gonzalez (2013) refuerzan la importancia que el entrenamiento de las mismas tienen

sobre la condicion fisica y por ende en la salud de los nifios, nifias y adolescentes.

Existen numerosos test que se han puesto en marcha en distintas poblaciones del
mundo, lo que permite mayor confiabilidad al momento de ser aplicado en escolares,
ademas de su facilidad de aplicacion y la posibilidad de ser aplicadas sin requerir de
altos recursos y en espacios reducidos. (Guio, 2007). En este sentido, el libro de
Pruebas Fisicas de Martinez (2002), presenta una cuantiosa recopilacién de
instrumentos reconocidos y aplicados en estudios anteriores. Entre sus paginas
encontramos: el Test Course Navette (para resistencia cardiorrespiratoria);
abdominales, flexion de brazos y sentadillas en 30” (para la fuerza-resistencia de tren
superior, tren inferior y core, respectivamente); flexion profunda del tronco, test de
floop y spagat lateral y frontal (para flexibilidad); y el Test T-40 para (coordinacion de

miembros inferiores).
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1.3 Planteamiento del problema

Las cifras de los nifios, nifias y adolescentes que viven en casas hogar es alarmante; la
negligencia y falta de cuidado de los padres, el maltrato de cualquier tipo, problemas
econdmicos, de alcoholismo o drogadiccién dentro del entorno familiar, entre otros; son
razones por las cuales los infantes son puestos en instituciones de cuidado. Segun
Petrowski, Cappa y Gross (2017) existen alrededor de 2.7 millones de infantes
alrededor del mundo viviendo en centros de acogida, orfanatos y/o casas hogar. De los
2.7 millones de menores sin cuidado parental, el Censo de Alojamientos de Asistencia
Social en México mostré que: “en el pais hay un registro de 879 casas hogar, en las
que residen un total de 30 mil menores” (Senado de la Republica, 2017). Hablando
especificamente de Mexicali, Baja California; la Presidenta del Desarrollo Integral de la
Familia (DIF) Brenda Ruacho de Vega declaré para el periédico la Jornada en Mayo de
2018 que alrededor de 2700 nifios estan institucionalizados por el DIF y viven en

alguna de las 108 casas hogar reguladas de Baja California.

Existen investigaciones por neuroimagen que afianzan el papel insustituible que las
interacciones familiares (padres/hijos) fungen en el desarrollo cerebral y emocional de
los individuos. Las capacidades psiquicas, intelectuales y sociales dependen de este
desarrollo (Torras de Bea, 2010); tal y cdmo se cita en el mismo articulo “se sabe que
segun las vicisitudes que el nifio atraviesa en su crianza, su evolucion sera muy
diferente: estara en mejores o peores condiciones para desarrollar su salud mental”. El
desarrollo emocional de los nifios que viven en acogida, puede sufrir danos a largo
plazo “tanto por las circunstancias sociales, familiares y personales que contribuyeron a
su ingreso, especialmente si hubo abusos y negligencias, como por la experiencia, con
frecuencia traumatica, de la separacion familiar y estancia en los centros de acogida”
(Qlivian G., 1999). Es necesario entonces, crear estrategias que les permitan prevenir,
disminuir y/o corregir dichos problemas, ya que afectan adversamente su calidad de
vida e incrementan las dificultades de adecuacion mientras dure su estancia en dichas
instituciones, y mas preocupante aun, como menciona la UNICEF (2000), citado en

Peres (2005) su reinsercién social al marcharse de las mismas.
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En este sentido, procurar que los infantes institucionalizados realicen actividad fisica de
manera constante y permanente es una opcion viable; pues, ademas de los beneficios
fisicos que su practica regular aporta; diversos estudios han demostrado que la
realizacion de actividad fisica tiene efectos positivos sobre la inteligencia emocional de
los individuos, ya que, mejora factores psicologicos y psicosociales tales como la
autoconfianza, la sensacion de bienestar, disminuye la ansiedad, la depresion y el
funcionamiento intelectual; asi como la comunicacion y la empatia, respectivamente
(Vaquero, et.al, 2018).

Pregunta de investigacidén: ;Qué efectos tiene un programa de actividad
fisica de intensidad moderada-vigorosa, sobre la inteligencia emocional y las
capacidades fisicas de fuerza, flexibilidad, coordinacion y resistencia

cardiorrespiratoria de pre-adolescentes institucionalizados?
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1.4 Justificacion

Este estudio evidenciara los efectos positivos que la practica regular de actividad fisica
ejerce sobre la salud fisica y psicoemocional de los pre adolescentes
institucionalizados, asi como atender a la implementaciéon de programas de actividad
fisica que trabajen sobre la autoconciencia, la autorregulacion, la cooperacion, la
empatia y el dominio corporal para el desarrollo de la adaptabilidad y el equilibrio de la
persona; como una estrategia sencilla, econdmica y adecuada, que permita disminuir
y/o modificar aquellos aspectos negativos que limitan su adecuacion institucional y, con
el paso del tiempo, al cumplir la mayoria de edad, su insercién activa, constructiva y
productiva en nuestra sociedad; ya que la participacidén de los individuos en el avance
de la humanidad esta condicionada por la calidad de la formacién que se tenga como

sujeto.

Por otro lado, resulta conveniente como base de sustentacidn teorica y metodoldgica
para futuros estudios, ya que no se han encontrado investigaciones significativas en las
que se utilice la actividad fisica como via de prevencién, correccidon y/o disminucion de

la vulnerabilidad emocional de los que viven en acogida.
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1.5 Hipétesis

La actividad fisica moderada-vigorosa favorecera la inteligencia emocional y mejorara
las capacidades fisicas de fuerza, flexibilidad, coordinaciéon vy resistencia

cardiorrespiratoria de los pre-adolescentes institucionalizados.

1.6 Objetivos
Objetivo General
Evaluar un programa de actividad fisica con intensidad moderada-vigorosa sobre la

inteligencia emocional, capacidades fisicas y coordinacion en pre adolescentes

institucionalizados.

Objetivos Especificos

Objetivo Especifico 1: Disefiar un programa de actividad fisica en donde se trabaje con

intensidad moderada-vigorosa al menos el 50% del tiempo de cada sesion, con énfasis
en el trabajo y promocién de la inteligencia emocional de manera intencional, dirigida a
varones preadolescentes de 10 a 13 afios de edad, residentes de la casa hogar para

varones Cahova A.C.
Objetivo Especifico 2: Determinar el nivel de la inteligencia emocional de los pre
adolescentes, residentes de Cahova A.C. con el Inventario de Inteligencia Emocional

BarOn-Ice NA.

Objetivo Especifico 3: Evaluar la capacidad cardiorrespiratoria, la fuerza-resistencia

muscular y la flexibilidad del tren superior e inferior, antes y después de la aplicacién

del programa de actividad fisica de los sujetos participantes del programa.
Objetivo Especifico 4: Evaluar la capacidad coordinativa de los miembros inferiores de

los sujetos participantes del programa, antes y después de la aplicacién del programa

de actividad fisica, utilizando el Test T-40.
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Objetivo Especifico 5: Determinar el indice de actividad fisica del programa, mediante

la aplicacion del Sistema de observacién de tiempo fithess (SOFIT).
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Capitulo 2. Metodologia
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2.1 Muestra

Se reclutdé una muestra por conveniencia no probabilistica discrecional, es decir, no
aleatorizada, con un numero reducido de personas y que forman parte de un grupo
especifico, de 12 varones con edad promedio de 11.5 afios (x 0.9) institucionalizados
en la casa hogar para varones Cahova A.C. Todos fueron informados de manera
detallada sobre el programa de actividad fisica al que se sometieron, asi como de los
procedimientos de las evaluaciones que se les aplicaron, y los derechos vy
responsabilidades que tuvieron durante la aplicaciéon del programa de actividad fisica;
asi lo establecieron firmando una carta de consentimiento informado tanto su tutora

legal (Anexo A), como los menores (Anexo B).

2.2 Diseino de Investigacion

Se llevé a cabo un estudio con disefio pre experimental preprueba-postprueba con un
solo grupo, de enfoque cuantitativo y de alcance explicativo, que buscé establecer si la
practica regular de actividad fisica con intensidad moderada a vigorosa mejora la
inteligencia emocional de los pre adolescentes institucionalizados de la casa hogar
Cahova A.C. y las capacidades fisicas de resistencia a la fuerza, flexibilidad,

coordinacion de los miembros inferiores y capacidad cardiorrespiratoria.

2.3 Variables e instrumentos

Variable independiente: Programa de actividad fisica de intensidad moderada a

vigorosa.

Se disend un programa de 12 semanas de actividad fisica de intensidad moderada a

vigorosa con estrategias adecuadas para atender la inteligencia emocional de forma
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intencional, enfocado al mejoramiento de la fuerza-resistencia, la flexibilidad, la
coordinacion del miembro inferior y la capacidad cardiorrespiratoria. La intensidad de la
actividad fisica se evalu6 con el System for Observing Fitness and Instruction Time
(SOFIT) (McKenzie, Sallis & Nader, 1992); Sistema para observar el tiempo de
instruccion de actividad fisica por sus siglas en inglés. La metodologia se realiz
eligiendo al azar a 4 preadolescentes del grupo, los cuales fueron observados en
secuencia rotatoria de 12 intervalos durante 20 segundos cada uno, repitiendo las
observaciones durante toda la clase; siguiendo un audio que indicé los tiempos de
registro de la actividad, para reproducir el audio se utilizé un celular marca Apple
modelo Iphone 6 y una bocina KSW-300. La intensidad de la clase se determino
usando codigos para clasificar los niveles de actividad: 1) acostado, 2) sentado, 3)
parado, 4) caminando, y 5) muy activo que corresponde a correr o una actividad con un
gasto energético mayor. A partir del conteo de estos cédigos (total de cada uno) se
establecio el indice de actividad fisica moderada a vigorosa, calculando el porcentaje
del total de la cuantificacion para cada cédigo y sumando solamente los codigos 4)
caminando y 5) muy activo del total del tiempo de la clase. El sistema se validé usando
pulsémetros Polar Bluetooth en los 2 sujetos observados vinculados a la aplicacion

Polar Beat.

Variables dependientes: Inteligencia emocional, fuerza-resistencia, flexibilidad,

coordinacion del miembro inferior y capacidad cardiorrespiratoria.

La evaluacion de la inteligencia emocional se realizé con el inventario Bar On Ice: NA
para jovenes de 7 a 18 aios. Es un instrumento de autoinforme, de escala tipo likert de
cuatro puntos (muy rara vez, rara vez, a menudo y muy a menudo), compuesto por 60
items que evaluan la IE con cuatro escalas: intrapersonal, interpersonal, manejo del
estrés, adaptabilidad y otras tres escalas que valoran: estado de animo, impresion
positiva e inconsistencia (Anexo C). Su validez, fiabilidad y estandarizacién fue
realizada por Pajares e Ugarriza en el afio 2005, con una muestra de 3,374 nifios y

adolescentes de Lima Metropolitana.
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Se evalud la resistencia a la fuerza del tren superior y pectorales mediante la
contabilizacién de repeticiones de flexion de brazos sobre el piso realizadas en 30
segundos. Las consideraciones para la realizacién correcta del ejercicio fueron:
colocarse en decubito prono apoyando los pies sobre el suelo, con los brazos estirados
y las manos sobre el piso, procurando una separacion de los brazos aproximada a la
anchura de los hombros; se realizé un descenso del cuerpo mediante la flexién de los
brazos hasta tocar con el pecho el suelo, se extendieron los brazos elevando el cuerpo
hasta regresar a la posicion inicial. Las repeticiones en las que las manos se
despegaron del suelo, se realizd anteversion pélvica o se hicieron medias flexiones no

fueron contabilizadas.

Para la valoracion de la resistencia a la fuerza del tren inferior se contabilizaron el
nimero de sentadillas realizada de forma correcta en 30 segundos. Unicamente se
tomaron en cuenta aquellas sentadillas en las que se mantuvo una separacion de las
piernas aproximada al ancho de las caderas, la flexién de las rodillas llegd a los 90° y el

torso se mantuvo recto.

De igual forma, para evaluar la fuerza resistencia del core se cuantifico el nUmero de
abdominales realizadas en 30 segundos. Para esta prueba, los ejecutantes se
colocaron en decubito supino sobre una colchoneta y las piernas se mantuvieron
elevadas sobre un cajon, colocando la cadera en retroversion para evitar lesionar las
lumbares, las manos se colocaron detras de la cabeza y se flexiono el torso acortando
la distancia entre este y los muslos. Solamente se registro el numero de repeticiones en

las que los codos llegaron a las rodillas.

En todas las evaluaciones de resistencia a la fuerza se utilizd6 un cronémetro digital
marca Wallis modelo CD273808 para medir los 30 segundos de duracidén de las

pruebas.
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La evaluacion de la flexibilidad se realizé con la aplicaciéon de la prueba de puente o
test de Flop para medir la extension lumbar y del hombro; la flexion profunda del tronco
al frente de pie para medir la movilidad estatica de la cadera y columna lumbar; y el
spagat lateral y frontal con ambas piernas para medir la capacidad de movilidad
articular de las caderas. Estos tests estan determinados por la influencia de las
medidas antropométricas de los sujetos, se registran en escalas lineales y en
centimetros; “en este sentido, su valoracién se debe realizar sélo como comparacion
tras un periodo de tiempo con el mismo ejecutante y de ningun modo entre sujetos con

diferente medidas antropométricas” (Martinez, 2002).

En lo que respecta al Test de Flop, se midi6é previamente la altura de pie de cada sujeto
evaluado, con los brazos alzados, desde el suelo hasta los pulpejos de las manos; esta
medida se registré como distancia de pie, para ello se utilizé un estadiometro Met-211.
La ejecucion de la prueba se inicid en decubito supino, con las piernas flexionadas
colocando los talones lo mas cerca posible de los gluteos y apoyando las manos junto
a la cabeza lo mas cerca posible de los hombros. A la sefal del examinador, se elevo el
tronco hacia arriba, arqueando lo maximo posible e intentando acortar al maximo la
distancia entre pies y manos. Se midi6 la distancia entre el pulpejo de las manos y los
talones de los pies con una cinta métrica flexible y se registr6 como distancia de
puente. Con las dos medidas, se obtuvo el indice la valoracion del puente, atendiendo

ala formula:

indice de valoracién del puente = Distancia de prueba X 100

Distancia de pie

La ejecucion de la flexion del tronco al frente se inicié de pie sobre un banco con una
regleta graduada en centimetros. Las piernas permanecieron totalmente extendidas y
los pies juntos y ajustados al borde del banco. A la indicaciéon del examinador, se
realizo la flexidon del tronco hacia delante (lentamente y sin impulso), extendiendo los

brazos y manos todo lo posible hacia abajo y manteniendo la posicién final durante 2

30



segundos. Se registré la marca alcanzada en la posicion final. Si la punta de los dedos
se situdé en una posicion por encima del punto cero (linea de apoyo de los pies) la

marca fue negativa, en caso contrario, el valor de la marca fue positivo.

Para el spagat lateral se realiz6 una apertura de piernas progresiva hasta llegar a la
maxima separacion, lo mas cerca del suelo. Una vez llegada a la maxima posicion, se
midié con una cinta métrica flexible la distancia desde el suelo (punto 0) hasta la
entrepierna del sujeto. La técnica fue la misma para el spagat frontal, solamente
cambié la posicidn del tronco con respecto a las piernas, para esta prueba, la apertura

de las piernas se realiz sobre el eje anteroposterior.

La coordinacion de los miembros inferiores se determiné mediante el test T-40. Se
marco en terreno liso una T de 10 metros hacia el fondo y 5 metros hacia cada lado, se
colocaron conos en los punto A (zona de inicio de la prueba), B (al final de la linea de
fondo), C (a los 5 metros del lado derecho) y D (a los 5 metros del lado izquierdo). Se
registro el tiempo en que cada sujeto realiz6 el recorrido de 40 metros, tocando cada
uno de los conos correspondientes. Para el recorrido se siguié el siguiente orden:
correr a maxima velocidad de frente del punto A al punto B; de manera lateral y sin
cruzar los pies del punto B al punto C, regresando del punto C al punto B, del punto B
al punto D y de regreso del punto D al punto B; y hacia atras del punto B al punto A. La
medicién del tiempo se ejecutdé con un crondmetro digital marca Wallis modelo
CD273808.

La capacidad cardiorrespiratorio se determiné con la prueba de Course Navette, para la
cual se marcaron dos lineas paralelas y separadas a una distancia de 20 metros en un
terreno plano. Para la reproduccion del audio con el protocolo de la prueba se utilizé un
celular marca Apple modelo Iphone 6 y una bocina KSW-300 con suficiente volumen
para escuchar el audio. Para la ejecucion de la prueba se realizé un desplazamiento de
la linea A hacia la linea B, se esperd en posicidn de salida alta hasta escuchar la
préxima sefal sonora y se repitid este ciclo tantas veces como le fue posible a cada
ejecutante, intentando seguir el ritmo entre senales. Se registré la ultima senal en la

que cada sujeto llegé a tiempo a la siguiente linea. Para calcular el Vo2max de los
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sujetos se utilizé la formula:
VO2max = 31.025 + (3.238 * V) - (3.248 *E) + (0.1536 * V * E)

En dénde V es la velocidad determinada segun el ultimo nivel en la que cada sujeto

llegd a tiempo a la siguiente linea, y E corresponde a la edad de los sujetos.

2.4 Procedimiento

Para el reclutamiento de la muestra se realiz6 un acercamiento con la Coordinadora
General de la Casa hogar para varones Cahova A.C. en donde se expuso la
justificacion del programa, los objetivos y procedimientos de intervencién del programa
de actividad fisica, asi como la edad promedio 11.5 afios (x 0.9) como criterio de
inclusién de los sujetos con los que se llevo a cabo la intervencion. Posterior a ello se
firmoé la carta de consentimiento informado en atencion a los principios éticos de

investigacion con seres humanos de la declaracion de Helsinki.

La fase metodoldgica se realizé de Septiembre a Diciembre de 2020 y se dividio en 3
etapas. 1) La primera etapa de la investigacion fue realizar el Pre-Test para evaluar el
nivel de IE y las capacidades fisicas (fuerza-resistencia, capacidad cardiorrespiratoria,
flexibilidad y coordinacion de los miembros inferiores) de cada uno de los 12 sujetos
que conformaron la muestra. 2) La segunda etapa consistio en la implementacion del
programa de actividad fisica con intensidad moderada a vigorosa. 3) En la ultima etapa

se realiz6 el Post-Test de todas las variables.

En la etapa de Pre-Test el diagnostico de la IE y las capacidades fisicas se realiz6 en
dias distintos. Se inicié con la evaluaciéon de la IE con el Inventario de Inteligencia
Emocional Bar On: ICE-NA. para ello se reunio a la totalidad de los sujetos muestra del
estudio en una misma sala, posteriormente a cada sujeto se le proporciond un
cuestionario; la evaluadora hizo una lectura en voz alta de las instrucciones para
responder el inventario y resolvié las dudas que surgieron por parte de los sujetos

después de esto. De igual manera se ley6 uno de los items para ejemplificar la forma

32



correcta de leerlos y evitar confusiones al momento de seleccionar las respuestas. No
hubo limite de tiempo para la resolucidn del cuestionario. Para la calificaciéon del
inventario se siguié el orden siguiente: 1). Obtencion del porcentaje de omisién, 2).
Evaluacion del indice de inconsistencia, 3). Calculo del puntaje directo de cada uno de
los componentes (impresion positiva, intrapersonal, interpersonal, de adaptabilidad, de
manejo del estrés y estado de animo general), 4). Determinacién del cociente
emocional (CE) total y, 5). Obtencién de puntajes estandar de cada uno de los

componentes y el CE.

Para la evaluacién de las capacidades fisicas se solicitd que los preadolescentes
vistieran ropa cémoda y calzado deportivo. Antes de comenzar las pruebas, se realizd
un calentamiento de lubricacion articular. Posteriormente se inicioé con la evaluacion de
la capacidad cardiorrespiratoria (Course Navette), seguido del Test T-40. Ambas
evaluaciones se hicieron al aire libre en un terreno plano. Las pruebas de
fuerza-resistencia y flexibilidad se efectuaron bajo techo. El orden en el que se
realizaron fue: flexiébn de brazos sobre el piso, sentadillas, abdominales, test de flop,
flexion profunda del tronco al frente, spagat lateral y spagat frontal con pierna derecha

e izquierda.

En lo que respecta al programa de ejercicio fisico, este tuvo una duracion de 12
semanas, fue de intensidad moderada a vigorosa. Las sesiones se implementaron dos
dias a la semana y la duracion de estas fue de 60 minutos (martes y jueves de 7:30 am
a 8:30 am).El programa se desarroll6 en tres fases: la fase de adaptacion al ejercicio
(primeras 3 semanas), fase de asimilacion (semanas 4-8) y fase de posibilidad de la
carga (semanas 9-12). La intensidad del programa se evalué con el System for
Observing Fitness and Instruction Time (SOFIT) en la fase de posibilidad de la carga,

durante la semana 11 del programa.
La estructura de las sesiones se dividid en: calentamiento, fase medular, vuelta a la

calma y retroalimentacion. Para el calentamiento se realizaron ejercicios de lubricacion

articular manteniendo un trote ligero, partiendo por las articulaciones de la cabeza,
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miembro superior y miembro inferior respectivamente; ademas de juegos colaborativos
y de oposicidén para elevar el ritmo cardiaco. En la parte medular se utilizé6 el método
Tabata (8 intervalos de 20 segundos de actividad por 10 segundos de recuperacién
activa), asi como juegos de competencia. La vuelta a la calma estuvo enfocada en
realizar ejercicios de estiramiento, en la fase de adaptacion al ejercicio se realizaron de
manera individual y a partir de la fase de asimilacion y hasta el término del programa se
realizaron en parejas. Como retroalimentacion y a manera de feedback, al finalizar
cada sesion, 3 sujetos voluntarios contestaron a los interrogantes: ¢ busqué soluciones
al toparme con alguna dificultad?, ;como me comporté en los juegos de competencia?,
¢me senti molesto, triste, frustrado o decepcionado en algun momento de la clase?
¢me encuentro feliz, conforme y/o cémodo con mi desempefio el dia de hoy?, squé

emocion o emociones tengo en este momento?.

La etapa de Post-Test se realiz6 en los mismo espacios y siguiendo la misma

metodologia que en el Pre-Test.
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Capitulo 3. RESULTADOS
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3.1 Analisis Estadistico

Todos los analisis se realizaron utilizando el software estadistico IBM SPSS (versién

23.0). La normalidad de los datos fue evaluada mediante la prueba de Shapiro-Wilk

(a=> 0.05). Para las variables de capacidades fisicas el nivel de significancia se calculo

mediante la prueba de rangos de Wilcoxon (p< 0.05), la cual es una prueba no

paramétrica alternativa a la t-Student cuando no se puede suponer una distribucion

normal de los datos para la muestra; mientras que para las variables de inteligencia

emocional, se aplicé la prueba t-Student para muestras relacionadas (p< 0.05). La

media y la desviacion estandar fueron usadas para evaluar el puntaje directo y

estandar de cada uno de los componentes del inventario de IE emocional, asi como del

cociente emocional total.

Tabla 1

Normalidad de los datos Capacidades Fisicas

Capacidad Fisica

Fuerza/Resistencia

Capacidad
cardio-respiratoria

Flexibilidad

Coordinacion

FB (rep 30°)
ABS (rep 30)
ST (rep 30°)
CN (nivel)
CN (VO2max)
FPT (cm)

TF (cm)

SL (cm)

SFD (cm)

SFI (cm)
T-40 (seg)

P-valor
Antes

0.54
0.02*
0.406

0.14
0.477
0.597
0.992
0.579
0.946
0.633

0.93

P-valor
Después

0.948
0.025*
0.638
0.005*
0.013*
0.604
0.18
0.324
0.513
0.506
0.345

Notas: FB: flexién de brazos, ABS: abdominales, CN: Course Navette, FPT:
flexiéon profunda del tronco hacia adelante, TF: Test de Flop, SL: spagat lateral,
SFD: spagat frontal pierna derecha, SFI: spagat frontal pierna izquierda
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La tabla 1, muestra que todos los datos de las variables de las capacidades fisicas
condicionales, provienen de una distribucion normal, con excepcién de los test pre y
post de abdominales (0.02 a< 0.05) y del post test de la prueba de Course Navette
(0.005 y 0.013 p< 0.05), utilizada para evaluar la capacidad cardiorrespiratoria de los

pre adolescentes.

Tabla 2

Media y Nivel de significancia de las capacidades fisicas

Capacidad Fisica Media Sig. asintética
Pre Post % (bilateral)
Fuerza/Resistencia FB (rep 30) 958+74 15.92+7  66.17 0.008
ABS (rep 30°) 155+3.8 17.256+39 11.29 0.005
ST (rep 307) 17.33+43 2233+3.3 28.85 0.003
Capacidad CN/nivel 33+12 45+21 35.97 0.002
cardio-respiratoria CN/VO2max
(ml/kg/min) 4111 +23 43.65+5.1 6.17 0.027
Flexibilidad FPT (cm) -492+45 19254 60.97 0.012
TF (cm) 50.37+6.7 3966+7.2 21.26 0.002
SL (cm) 3433+134 305+75 18.29 0.074*
SFD (cm) 41.33+6.4 305+54 2622 0.003
SFI (cm) 428377 28.92+6.7 3249 0.002
Coordinacion T-40 (seg) 1612 14.89+1.8 6.96 0.002

Notas: FB: flexion de brazos, ABS: abdominales, CN: Course Navette, FPT: flexion profunda del tronco
hacia adelante, TF: Test de Flop, SL: spagat lateral, SFD: spagat frontal pierna derecha, SFI: spagat
.frontal pierna izquierda.

En cuanto a las capacidades fisicas, la tabla 2 muestra evidencias suficientes para
plantear que existen diferencias estadisticamente significativas entre el pre test y el
post test en todas las evaluaciones (ver grafico 1), con excepcion del spagat lateral con
(0.074 p>0.05). Aquellas que mostraron un mayor nivel de significancia del 0.002 son
las que corresponden a: el nivel del Course Navette, utilizado para evaluar la
resistencia aerébica; el Test de Flop, aplicado para evaluar la flexibilidad de la espalda

y apertura de hombros; el spagat frontal de la pierna izquierda, empleado para medir la
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flexibilidad y apertura de las caderas; y el test T-40 utilizado para evaluar la

coordinacion general del tren inferior.

Grafico 1
Pre - Post Capacidades Fisicas Condicionales
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El grafico 1 muestra el aumento entre el pre test y el post test de las capacidades

fisicas condicionales evaluadas y de la coordinacién del tren inferior. En cuanto a las

variables de flexibilidad y coordinacion del tren inferior, se observa un decremento en el

post test, sin embargo, para evitar confusiones, es importante aclarar que en estas

pruebas, se debe disminuir la distancia en cm y el tiempo de ejecucion respectivamente

para que los efectos se consideren positivos, es decir, que hubo mejoras.

38



Grafico 2
% De cambio entre Capacidades Fisicas
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El grafico 2 muestra las medias porcentuales, y permite observar de una forma un tanto
mas clara las mejoras obtenidas en cada una de las pruebas realizadas para evaluar
las capacidades fisicas condicionales y la coordinacion del tren inferior de los pre
adolescentes participantes del programa (flexion de brazos 66.17%, abdominales
11.29%, sentadillas 28.85%, nivel de course navette 35.97%, VO2max 6.17%, flexion
profunda del tronco al frente 60.97%, test de flop 21.26%, spagat lateral 11.16%,
spagat frontal derecho 26.22%, spagat frontal izquierdo 32.49% y test T-40 6.96%).
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Tabla 3

Normalidad de los datos Componentes de Inteligencia Emocional

Puntajes directos Puntajes estandar
Componente P-valor P-valor Componente P-valor P-valor
Antes  Después Antes Después
IAP 0.183 0.259 IAP 0.184 0.259
IEP 0.954 0.436 IEP 0.954 0.437
ME 0.527 0.548 ME 0.527 0.548
ADP 0.843 0.059 ADP 0.843 0.59
EAG 0.359 0.444 EAG 0.359 0.444
EIP 0.928 0.121 EIP 0.928 0.121
PDT 0.111 0.833 CEE 0.111 0.833

Notas: IAP: Intrapersonal, IEP: Interpersonal, ME: Manejo del estrés, ADP: Adaptabilidad, EAG:
Estado de animo general, EIP: Escala de impresion positiva, PDT: Puntaje directo total, CEE:
Cociente emocional estandar.

En cuanto a inteligencia emocional, la tabla de normalidad 3 permite comprobar que la
distribucion de los datos de todos los componentes emocionales del inventario Bar-On
Ice se comportaron de manera normal, tanto para los puntajes directos como para los
puntajes estandar (se calculan tomando en cuenta la media y desviacion estandar de la

poblacion especifica de estudio).
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Tabla 4

Media y Nivel de significancia para muestras emparejadas de los componentes de inteligencia
emocional.

Puntajes Directos

Media

Componente Emocional Pre Post % Sig. (bilateral)
IAP 1417+13 1542+13 8.82 0.009

IEP 2983+23 3217123 7.84 0.005

ME 28.83+33 3217+33 11.58 0.005
ADP 23.83+42 266742 11.91 0.04
EAG 35.75+29 40+2.9 11.88 0

EIP 13.33+19 1483+19 11.25 0.02
PED 96.67 +5.6 106.42+56 10.08 0

Notas: IAP: Intrapersonal, IEP: Interpersonal, ME: Manejo del estrés, ADP:
Adaptabilidad, EAG: Estado de animo general, EIP: Escala de impresién positiva,
PDT: Puntaje directo total

Resulta importante mencionar que a pesar de que los componentes emocionales del
Bar On Ice: NA son 5 (IAP, IEP, ME, ADP y EAG) para calcular tanto el cociente
emocional directo (CED) como el cociente emocional estandar (CEE) unicamente se
consideran 4: el intrapersonal, el interpersonal, la adaptabilidad y el manejo del estrés;
el estado de animo general es unicamente referencial y no se suma para obtener el

cociente emocional total.

Por otro lado, la escala de impresion positiva (EIP) estad disenada para detectar a
aquellas personas que quieren dar una impresion positiva exagerada de si mismos. Los
puntajes de esta escala que se encuentran 2 desviaciones estandar por encima de la
media (130 y mas) son fuertes indicadores de respuestas altamente positivas; sin
embargo, los puntajes elevados en esta escala también pueden indicar desesperanza o

falta de autocomprension antes que un intento de dar una impresion positiva.
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En cuanto a las puntuaciones directas (resultado inmediato que resulta de la suma de
los puntos) obtenidas del inventario de inteligencia emocional, en la tabla 4 se observan
cambios significativos en todos los componentes del mismo. Siendo la adaptabilidad el
componente que obtuvo una mejora mas pronunciada (2.84 + 4.2 p<0.05), seguidos por
el estado de animo general (4.25 £ 2.9 p<0.05), el manejo del estrés (3.34 + 3.3
p<0.05), el componente intrapersonal (1.25 + 1.3 p<0.05) y por ultimo el componente
interpersonal (2.34 + 2.3 p<0.05).

Grafico 3
Pre-Post Puntajes Directos
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El grafico 3 muestra la diferencia entre el pre y el post de los puntajes directos del

Inventario de inteligencia Emocional Bar On Ice: NA.
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Grafico 4
% De cambio entre Componentes Emocionales/Puntajes Directos
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El grafico 4 permite observar las mejoras porcentuales obtenidas en cada uno de los
componentes emocionales, evidenciando un incremento en el cociente emocional
directo del 10.08% + 5.6 con un nivel de significancia de p<0.05 entre el pre y el post

test.
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Tabla 5

Media y Nivel de significancia para muestras emparejadas de los componentes de inteligencia

emocional.
Puntajes estandar
Media
Componente Emocional Pre Post % Sig. (bilateral)
IAP 99.96 + 15.65 114.98 + 15.65 14.04 0.009
IEP 100.02+ 15.06  115.24 + 15.06 15.21 0.005
ME 100.01 £15.18 115.16 £ 15.18 15.14 0.005
ADP 100.01 £15.06  110.13 £ 15.06 10.11 0.04
EGA 100 £ 15.45 121.98 + 1545  21.98 0
IP 100.02 £ 15.23  111.86 + 15.23 11.83 0.021
CEE 99.99 + 15.15 126.1+15.15 26.11 0

Notas: IAP: Intrapersonal, IEP: Interpersonal, ME: Manejo del estrés, ADP: Adaptabilidad, EAG:
Estado de animo general, EIP: Escala de impresién positiva, CEE: Cociente emocional estandar

En cuanto a las puntuaciones estandar (puntuacion obtenida tomando en cuenta la
media y desviacién estandar de la muestra especifica del estudio), en la tabla 5 se
observa que los cambios fueron significativamente estadisticos en todos los
componentes emocionales. Situando al estado general de animo como el componente
que obtuvo una significancia mas pronunciada (21.98 = 15.45 p<0.05), seguidos por el
componente interpersonal (15.22 + 15.06 p<0.05), el manejo del estrés (15.15 £ 15.18
p<0.05), el componente intrapersonal (15.02 * 15.65 p<0.05) y por ultimo el

componente de adaptabilidad (10.12 £ 15.06 p<0.05).
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Grafico 5
Pre-Post Puntajes Estandar
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El grafico 5 muestra la diferencia entre el pre y el post de los puntajes estandar del
Inventario de inteligencia Emocional Bar On Ice: NA.
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Grafico 6
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El grafico 6 permite observar las mejoras porcentuales de las puntuaciones estandar
obtenidas en cada uno de los componentes emocionales, evidenciando con lo que de
demuestra un incremento en el cociente emocional estandar del 26.11% £ 15.15 con

un nivel de significancia de p<0.05 entre el pre y el post test.

Tabla 6

Pautas para interpretar los puntajes estandar del Bar On Ice: NA

RANGOS PAUTAS DE INTERPRETACION
>130 Capacidad emocional y social atipica. Excelentemente desarrollada.
120-129 Capacidad emocional y social muy alta. Muy bien desarrollada.
110-119 Capacidad emocional y social alta. Bien desarrollada.
90-109 Capacidad emocional y social adecuada. Promedio.
80-89 Capacidad emocional y social baja. Mal desarrollada. Necesita mejorarse.
70-79 Capacidad emocional y social muy baja. Necesita mejorar considerablemente.

<69 Capacidad emocional y social atipica y deficiente. Nivel de desarrollo marcadamente bajo.

Ugarriza y Pajares (2005).
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En la tabla 6 se muestran los rangos de las puntuaciones estandar para interpretar el
nivel o clasificacion de inteligencia emocional de los individuos segun el modelo Bar On
Ice: NA.

Grafico 7
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1(8.3%) Capacidad emocional y social atipica y
1+ deficiente. Nivel de desarrollo
marcadamente bajo.

Pautas de interpretacion

En este sentido en el grafico 7 se presenta la clasificacion porcentual del total de la
muestra de estudio, se puede inferir que el 41.7% de la muestra antes de la
intervencion se situé en niveles de inteligencia emocional bajos a deficientes, mientras
que el 58.3% presento niveles adecuados a excelentes.
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En lo que respecta al grafico 8, se observa una disminucion entre el pre y el post test

del 25% de los individuos con niveles bajos a deficientes de inteligencia emocional, con

lo cual después de la intervencion el 83.3% presentd niveles adecuados a excelentes

de acuerdo al cociente emocional estandar.

Tabla 7
System for Observing Fitness Instruction Time (SOFIT)

Actividad de los Actividad de los
estudiantes estudiantes en minutos
Total de
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 minutos
0 2 45 41 62 0 0.6 15 13.6 205 49.7

Minutos de clase % de
de intensidad actividad
moderada a moderada a
vigorosa vigorosa
341 68.61%

La tabla 7 muestra que el 68.61% de la clase es de intensidad moderada a vigorosa,

con lo cual se cumple con el objetivo especifico 1 de la presente investigacion.
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Los graficos 9 y 10 corresponden a las evaluaciones de pulsometria de dos sujetos
elegidos al azar, en estos se puede observar que el sujeto 1 marcd una frecuencia
cardiaca promedio del 84% de su FCM (frecuencia cardiaca maxima), mientras que el
sujeto 2 marcd un promedio del 75%; por lo tanto ambos realizaron actividad fisica con

intensidad principalmente vigorosa.
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3.2 Discusion

El principal objetivo del presente estudio fue evaluar los efectos que tiene un programa
de actividad fisica de intensidad moderada-vigorosa sobre la inteligencia emocional y
las capacidades fisicas de fuerza-resistencia, flexibilidad, coordinacion y resistencia
cardiorrespiratoria en preadolescentes de 10 a 13 afios de edad institucionalizados en

la casa hogar para varones Cahova A. C. de la ciudad de Mexicali, Baja California.

En primer lugar, los hallazgos de esta investigacion muestran que después de 12
semanas de aplicacion del programa de actividad fisica con intensidad moderada a
vigorosa se produjeron cambios favorables y significativos tanto en los niveles de
inteligencia emocional como en las capacidades fisicas de fuerza-resistencia,
flexibilidad, coordinacion y resistencia cardiorrespiratoria, las cuales innegablemente
son importantes y necesarias para mejorar la salud integral de los nifios y adolescentes
e idealmente permear la adquisicion de habitos de actividad saludables para favorecer
su mantenimiento durante la edad adulta, lo que satisface el objetivo de la

investigacion.

Los resultados obtenidos en cuanto a los efectos del ejercicios fisico de intensidad
moderada a vigorosa estadisticamente significativos sobre la inteligencia emocional del
grupo donde se aplicé el mismo se sustentan fuertemente en las neurociencias, las
cuales “estudian los fundamentos de nuestra individualidad: las emociones, la
conciencia, la toma de decisiones y nuestras acciones sociopsicologicas” (lbarra,
2019), con lo cual se pone de manifiesto que las neurociencias ademas de ocuparse de
aspectos bioldégicos se dedican también a cuestiones afectivo-conductuales

entendiendo al ser humano en la triada biopsicosocial.

Tomando en cuenta lo anteriormente mencionado, Ibarra (2019) menciona que existe
una union simbidtica innegable y vital entre el cerebro y el corazon, ya que mientras el
cerebro dicta toda nuestra actividad (voluntaria, involuntaria y emocional) e “ inerva al
corazébn por intermedio de sehales nerviosas que transmiten funciones, como

incrementar la frecuencia de latidos, o comunicar estados de animo como ira,
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hostilidad, depresion, euforia o alegria”, el corazon es el encargado de oxigenar y nutrir
al mismo; por lo tanto la practica regular de ejercicio fisico, principalmente aerdbico,

asegura un corazon saludable y por consecuencia un cerebro también saludable.

Argumentar los resultados de este estudio tomando en cuenta estudios previos resulta
un tanto complicado, ya que el numero de estudios encontrados sobre programas de
actividad fisica o ejercicio que incluyen el trabajo de varias capacidades fisicas y los
efectos de los mismos sobre la inteligencia emocional y/o alguno de sus componentes,
es practicamente nulo. Por tanto se tomaran en cuenta trabajos que incluyen alguna(s)
de las capacidades fisicas involucradas en nuestro programa. Autores como Smith,
Eather, Morgan, et al. (2014); Lubans, Aguiar y Callister (2010) y Yu, Sung, Hau, Lam,
Nelson, et al. (2008) muestran una mutualidad positiva entre el entrenamiento de la
fuerza y la autoestima general, el autoconcepto y la autopercepcion en nifos vy
adolescentes respectivamente. De igual forma un programa de entrenamiento de
fuerza, realizado por Vélez, Golem y Shawn (2010), con la misma duracion que el del
presente trabajo y con adolescentes con peso normal y sobrepeso demostré mejoras
significativas en el autoconcepto, “en ambos grupos, comparados con aquellos que

realizan actividad fisica escolar”.

Por otro lado, en cuanto a las capacidades fisicas, los resultados de este estudio
coinciden con los resultados obtenidos por Montenegro (2019), el cual muestra
similitudes metodologicas en cuanto la duracién del programa (12 semanas) y la
intensidad del mismo (moderada a vigorosa) sobre la flexibilidad, la fuerza y la
resistencia con una diferencia estadisticamente significativa (p < 0.05), en relaciéon con

los datos pre y post de su grupo de intervencion.

Con respecto a la resistencia cardiorrespiratoria, esta presenté diferencias significativas
al término de la intervencion, lo cual indica que realizar el programa de actividad fisica
de intensidad moderada a vigorosa mejor6 la capacidad aerébica y por ende el VO2
max. Estos resultados se asemejan a los realizados por Pumar, Navarro y Basanta

(2015), sobre los efectos de un programa de actividad fisica en escolares entre los 9y

52


https://search.proquest.com/indexinglinkhandler/sng/au/Yu,+C+C+W/$N;jsessionid=C6B0954F743DC623B4662AC5796AE4CB.i-04ded12e6c0c5f89a
https://search.proquest.com/indexinglinkhandler/sng/au/Sung,+R+Y+T/$N;jsessionid=C6B0954F743DC623B4662AC5796AE4CB.i-04ded12e6c0c5f89a
https://search.proquest.com/indexinglinkhandler/sng/au/Hau,+K+T/$N;jsessionid=C6B0954F743DC623B4662AC5796AE4CB.i-04ded12e6c0c5f89a
https://search.proquest.com/indexinglinkhandler/sng/au/Lam,+P+K+W/$N;jsessionid=C6B0954F743DC623B4662AC5796AE4CB.i-04ded12e6c0c5f89a
https://search.proquest.com/indexinglinkhandler/sng/au/Nelson,+E+A+S/$N;jsessionid=C6B0954F743DC623B4662AC5796AE4CB.i-04ded12e6c0c5f89a

11 afos, los cuales fueron divididos al azar en un grupo experimental y otro control, en
donde el grupo experimental realizé un programa basado en juegos pre-deportivos
durante 10 semanas, 3 veces a la semana durante 30 minutos de manera extraescolar
y el grupo control unicamente realizé6 sus clases de educacion fisica normalmente,
mostrando resultados significativos dentro del grupo experimental. Los resultados en
cuanto a la resistencia aerobica se sustentan ademas en otras investigaciones que
afirman que la practica regular de actividad fisica puede mejorar los niveles de VO2
max. Segun Lopez y Fernandez (2006) este aumento del VO2 max, ademas de estar
relacionado con una mayor produccion de hemoglobina en sangre, lo cual aumenta el
numero de moléculas transportadoras de oxigeno a los tejidos y la densidad
mitocondrial, derivandose en la optimizacion de la produccion energética; puede
deberse también a que durante la pubertad se presenta una disminucidn de la
frecuencia cardiaca en ejercicios de caracter submaximo incluso en aquellos
preadolescentes que no acostumbran realizar actividad fisica con regularidad, “debido
al mayor volumen sistélico al aumentar significativamente el tamafo cardiaco y el

volumen de sangre”.

Sobre la flexibilidad, Montenegro (2019) menciona que esta determinada por las
ganancias obtenidas en las etapas anteriores a la pubertad, y que la involucion de la
misma en la pubertad es debido a los cambios a nivel hormonal, muscular y de
crecimiento, sin embargo también afirma que las ganancias o descensos de dicha
capacidad estan influenciadas por el tipo y grado de la actividad fisica que realiza de
cada persona. A pesar de que los sujetos con los que se intervino se encuentran dentro
de la etapa de desarrollo en la que la flexibilidad comienza a disminuir, se puede
aseverar que el programa de actividad fisica mejord la flexibilidad general de los
mismos, teniendo en cuenta que, durante las 12 semanas de intervencion todas las
sesiones involucraron ejercicios para trabajar esta capacidad fisica especificamente
durante la fase de vuelta a la calma. Equiparar los resultados obtenidos de esta
investigacion con otros estudios resulta un tanto complicado, ya que la flexibilidad es
una capacidad fisica de la cual no se encuentran muchos estudios y los que se

encuentran estan principalmente referidos a la flexibilidad de isquiosurales, evaluados
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con el sit and reach. En este sentido el estudio mas adecuado para compulsar
resultados es el de Mayorga, Merino, Real y Viciana (2015), en donde alumnos
espanoles de nivel secundaria participaron durante 8 semanas en un programa de
estiramiento, los alumnos se distribuyeron en un grupo control y dos grupos
experimentales, uno de los grupos experimentales realizaba una sesion de estiramiento
a la semana y el otro dos; el estudio evidencié que “los estudiantes de ambos grupos
experimentales obtuvieron una mejora estadisticamente significativa de la
extensibilidad isquiosural comparado con los estudiantes del grupo de control”, pero sin

diferencias significativas entre grupos experimentales.

Con respecto a los cambios significativamente estadisticos para las variables de
fuerza-resistencia muscular del tren superior, musculos abdominales y tren inferior,
estos se fundamentan en la duracion del programa (12 semanas), ya que segun lo
expuesto por el Comité Nacional de Medicina del Deporte Infanto Juvenil (2018) el
aumento de la fuerza muscular sucede tras 8 semanas de entrenamiento, ademas de
que en la adolescencia los cambios hormonales evidencian el incremento de dicha
capacidad, sobre todo en varones. Se adiciona a ello que el programa de
entrenamiento toma en cuenta las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) en cuanto a la duracién de las sesiones, la intensidad del ejercicio y el
tipo de actividades, incluidos juegos, desplazamientos y ejercicios con el propio peso
corporal. En este sentido, los resultados se apoyan también en el tipo de ejercicios y
actividades implementadas en el programa, ya que a pesar de la existente creencia de
que el entrenamiento de fuerza presenta mejores resultados cuanto mayores sean las
cargas orientadas al fallo muscular, Assungao, Bottaro, Ferreira-Junior, lzquierdo,
Cadore y Gentil (2017) encontraron que tanto el entrenamiento de la fuerza con cargas
elevadas y bajas repeticiones como con cargas moderadas y numerosas repeticiones
inducen mejoras similares de fuerza y de resistencia en adolescentes desentrenados
resaltan también que, el entrenamiento de la fuerza en adolescentes con cargas >85%
1MR se recomienda unicamente hasta que estos tengan un dominio técnico total del

ejercicio.
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3.3 Aportaciones

El programa de intervencion de actividad fisica de intensidad moderada a vigorosa
result6 adecuado y cumpli6 con los objetivos del presente trabajo, ademas de
comprobar la veracidad de la hipétesis del mismo, al impactar de manera favorable
sobre las capacidades fisicas y la inteligencia emocional de los pre adolescentes
institucionalizados de la casa hogar para varones A.C. Es importante mencionar que
los efectos positivos y significativos sobre la inteligencia emocional de los
preadolescentes de la casa hogar se conjeturan como resultado de las actividades
propuestas en el programa, las cuales promocionan de manera intencional el trabajo de
las competencias emocionales, siendo principalmente aplicados el feedback
interrogativo, la orientacion en la resoluciéon de conflictos mediante la comunicacion
efectiva, la implementacién de tareas ludicas, asi como el fomento del trabajo en

equipo y la empatia.

Dentro de las aportaciones practicas para la poblacion, se propone continuar con el
programa de actividad fisica, el cual, ademas de ser acorde para el desarrollo y/o
mejoramiento de sus competencias emocionales, funciona para el aprovechamiento
del tiempo libre, favorece la salud y capacidades fisicas de los nifios y adolescentes de
Cahova A.C. y no requiere ninguna inversion econémica, ya que se puede implementar

como programa para prestadores de servicio social en el area de la educacion fisica.
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Asi mismo, resulta perentorio efectuar un seguimiento a los preadolescentes que
presentan bajos niveles de inteligencia emocional, a fin de incluir una intervencion
psicolégica oportuna, pues la practica regular de actividad fisica con una adecuada
practica docente vy el esfuerzo mancomunado de los trabajadores de la institucion y el

entorno social podrian asegurar una mejoria permanente.

En este sentido, para estudios préximos se propone tomar en cuenta variables como la
visita de los padres de familia u otros familiares dentro o fuera de la institucion, ya que
en algunas sesiones se observaron cambios (algunas veces positivos y algunas otras
negativos) sobre todo en los componentes de estado de animo general vy relaciones
interpersonales, cuando a los individuos que formaron parte del programa se les
permitieron estas visitas. Seria adecuado informar a los padres de familia o familiares
con quienes mantiene relacién, sobre la implementacion del programa, puesto que el
consentimiento informado en el caso de los menores que viven a acogida lo da la tutora

legal de los mismos, que en este caso fue la Directora de la institucion.

Finalmente, programas similares al realizado en Cahova A.C. con preadolescentes de
10 a 13 afos de edad se debe extender a los demas nifios y adolescentes de la
institucion y en la medida de lo posible a otras instituciones del contexto regional y
nacional, con las adecuaciones metodologicas necesarias para su poblacién y el
contexto de las mismas, ya que son muy pocas las investigaciones encontradas en las
que se incluya a la actividad fisica como via de prevencién, correccion y/o disminucion

de la vulnerabilidad emocional de menores en acogida, siendo la presente investigacion
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un base de sustentacion tedrica y metodoldgica, conveniente e innovadora para futuros

estudios.

Para estudios venideros se recomienda tomar en cuenta que: los resultados que se
derivan de la presente investigacion no pueden ni deben ser tomados como definitivos,
si no que deberan ser comprobados en proximos estudios dado el caracter sincrénico
de las mediciones y antecedentes citados, sera necesario pues, establecer estandares
referidos a normas similares para cada estudio sobre las capacidades fisicas y la
inteligencia emocional de su muestra de estudio, siendo este un paso importante, pues
permitira juzgar el rendimiento de un individuo en relacion con los miembros de una
poblacién bien definida, que en el caso del presente trabajo fueron los pre adolescentes

institucionalizados de 10 a 13 afios de edad de Cahova A.C.
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3.4 Conclusiones

El programa de actividad fisica de intensidad moderada a vigorosa mejoré de forma
significativa el nivel de inteligencia emocional de los individuos que participaron en el
estudio, reportandose en el post test del Bar On Ice: NA un aumento del 25% de los
individuos en niveles adecuados a altos de |IE, permaneciendo dentro de niveles bajos
unicamente el 16.66% de la muestra. De igual forma, los efectos en cuanto a las
capacidades fisicas también resultaron significativos para todas las variables (con
excepcion del spagat lateral p= 0.074) , siendo la fuerza-resistencia del tren inferior
(66.17%) y la flexion profunda del tronco hacia adelante (60.97%) aquellas en las que
se obtuvo un mayor aumento porcentual con una significancia estadistica de p= 0.008 y

0.012 respectivamente.

3.5 Limitaciones y recomendaciones para futuras investigaciones

Los estudios sobre los efectos del ejercicio fisico sobre la inteligencia emocional son
reducidos. Nuestra muestra fue relativamente pequefa y refleja pre adolescentes
institucionalizados, principalmente sedentarios, pero aparentemente sanos fisicamente,
por lo que los resultados de esta investigacion probablemente no son aplicables para
otras poblaciones; por lo tanto, para futuros estudios se recomienda contar con una
muestra mas grande y con un grupo control, que permita contrastar los resultados del
mismo con el grupo experimental, ademas seria conveniente realizar estudios en
muestras diversas y tomando en cuenta distintas variables como: sexo, edad, situaciéon
economica y socail, intensidad del ejercicio, etc., que permitan plantear diferentes
modelos explicativos e impulsen una mejor y mas refinada evaluacion concerniente a

los efectos del ejercicios sobre la inteligencia emocional.
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