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Resumen
El objetivo de este estudio fue verificar el efecto de una intervención escolar de 12 
semanas con habilidades motrices recreativas en parámetros de control del peso 
corporal, competencia motriz y condición física en alumnos con sobrepeso. La 
muestra incluyó 26 niños con sobrepeso evaluados antes y después de un periodo 
de intervención de 12 semanas con actividades recreativas. Se obtuvieron los datos 
sobre la masa corporal total, la altura, el perímetro abdominal, los pliegues cutáneos, 
la condición física y tests de competencia motriz. Los resultados mostraron que 
el entrenamiento físico recreativo tuvo un impacto significativo en la reducción 
de la grasa corporal relativa (pre = 28.3 %; post = 26.1 %, p = .03) y la adiposidad 
abdominal (pre = 71.0 cm; post = 68.1 cm, p = .04). Se observó un efecto positivo en 
el cociente motor, como consecuencia de una mejor competencia motriz. El programa 
de entrenamiento físico recreativo fue efectivo para reducir la adiposidad global y 
abdominal, además de favorecer aumentos significativos de la competencia motriz 
y la condición física muscular y cardiorrespiratoria.

Palabras clave: educación física, infancia, obesidad.

https://doi.org/10.5672/apunts.2014-0983.es.(2022/1).147.02
http://www.revista-apunts.com
https://doi.org/10.5672/apunts.2014-0983.es.(2022/1).147.02


G. de Oliveira et al. Intervención escolar con actividad motriz recreativa para niños con sobrepeso   

E
D

U
C

A
C

IÓ
N

 F
ÍS

IC
A

18Apunts Educación Física y Deportes  |  www.revista-apunts.com 2022, n.º 147. 1.er trimestre (enero-marzo), pág. 17-25

Introducción
La obesidad infantil y juvenil ha aumentado en todo el 
mundo y, en Brasil, la prevalencia es de aproximadamente 
el 15 % en niños y adolescentes de entre 2 y 19 años de edad 
(Aiello et al., 2015). La obesidad es una enfermedad crónica 
de origen infantil y, aunque algunas consecuencias clínicas 
se manifiestan en los primeros años de vida, otras aparecen 
con mayor intensidad en la edad adulta (Mosca et al., 2017; 
Nemet, 2018). Durante la infancia, la obesidad tiene un 
impacto negativo en la salud física, social y emocional y 
en la autoestima. Los niños con sobrepeso tienen entre un 
17 % y un 30 % más de posibilidades de sufrir acoso escolar 
en comparación con los niños de peso normal (Reulbach 
et al., 2013). En la escuela, la discriminación se produce 
en forma de agresión verbal, amenazas y exclusión de los 
grupos (Bacchini et al., 2015).

Además de estas consecuencias psicosociales negativas, 
la obesidad conlleva niveles menores de competencia motriz, 
que generan niveles bajos concomitantes de actividad física 
habitual en un ciclo de retroalimentación negativa (Henrique 
et al., 2020; Sentalin et al., 2019). En un estudio de revisión 
sistemática se hallaron pruebas de que un peso corporal 
excesivo se asocia a niveles menores de competencia motriz, 
además de una mayor probabilidad de dejar la actividad 
física en la infancia, y esta conducta inactiva puede perdurar 
en la juventud y la edad adulta (Cattuzzo et al., 2016). 
Valentini et al. (2020) pusieron de relieve que la competencia 
motriz era un predictor significativo del nivel de actividad 
física habitual; niños con una mayor competencia motriz 
participaban más activamente en las clases de educación 
física. Por otro lado, los niños de más peso se veían a sí 
mismos como menos competentes en las tareas físicas y 
las interacciones sociales (Valentini et al., 2020; Stodden 
et al., 2008).

Por contraste, el entrenamiento de habilidades motrices 
básicas en alumnos preescolares, realizado tres veces por 
semana con un especialista, mejoró la competencia motriz 
y aumentó la intensidad de la actividad física habitual. En 
consecuencia, el comportamiento sedentario disminuyó y 
la obesidad infantil se redujo (Engel et al., 2018). En pocas 
palabras, los niños con una buena coordinación motriz 
tienen una mayor predisposición a participar en actividades 
deportivas (Vandorpe et al., 2012). Como confirmación de 
estos resultados, un estudio secuencial de 27 años certificó 
que el nivel de actividad física habitual hacia los 6 años 
de edad predice significativamente la actividad física en 
la juventud y la edad adulta (Telama et al., 2014), lo que 
demuestra que el desarrollo de la actividad física en la 
infancia puede ser estable y duradera.

Sin embargo, aunque se reconoce el impacto positivo 
de la práctica motriz en la infancia en los resultados de 

control del peso, se sabe que la calidad de los estímulos 
del entorno disponibles para los niños no es suficiente para 
desarrollar la competencia motriz. Recientemente, algunos 
investigadores han afirmado que las clases de educación 
física suelen estar masificadas y el espacio disponible para 
las actividades físicas es limitado en la escuela y en la 
comunidad (Ré et al., 2018). Además, se ha publicado 
que los niños pasaban más tiempo en comportamiento 
sedentario durante el curso escolar (Da Costa et al., 2017) 
y, por este motivo, es importante introducir pausas activas 
en todas las disciplinas escolares para reducir las horas de 
comportamiento sedentario (Brusseau et al., 2018; Carlson et 
al., 2015). Por tanto, se reconoce la necesidad de intervenir 
en las clases de educación física en la escuela, dado que los 
alumnos, especialmente los obesos, necesitan actividades 
bien estructuradas, suficientemente intensas para controlar 
el peso corporal y otras variables relacionadas con la salud 
(Bravo et al., 2020). Además, la mejoría en la condición 
física de los niños puede tener una influencia destacada 
en la calidad de la salud física y mental (Gu et al., 2016), 
además de conllevar un estilo de vida más saludable (Kari 
et al., 2016; Yuksel et al., 2020).

Por consiguiente, debe darse prioridad a las estrategias de 
intervención que aumentan los niveles de actividad física y 
competencia motriz, principalmente en alumnos de educación 
infantil y primaria (Ré et al., 2018). Recientemente, en un 
estudio español se observó un coeficiente motor bajo en el 37.5 
% de los preescolares que participaron exclusivamente en las 
clases de educación física. Los autores consideraron que el bajo 
desarrollo motor observado entre los preescolares se explicaba 
por el poco tiempo de las clases dedicado a la motricidad 
(García-Marín y Fernández-López, 2020). De forma similar, 
en Brasil, un estudio transversal identificó que niños de entre 
3 y 5 años de edad que practican deporte fuera de las clases de 
educación física en la escuela tienen ventajas significativas en 
la competencia motriz respecto a los niños que no lo practican 
(Queiroz et al., 2014). En otra investigación brasileña se observó 
que niveles mayores de habilidades motrices en niños de edad 
preescolar se asocian a un menor riesgo de obesidad y que 
la participación en deportes que estimulan estas habilidades 
es fundamental para que las personas realicen una práctica 
deportiva a edad temprana (Henrique et al., 2020, 2016). En 
este escenario, parece imprescindible incorporar prácticas 
extracurriculares a las clases de educación física para alcanzar 
niveles adecuados de competencia motriz, condición física y 
control de peso en la infancia.

En base a estas suposiciones, el objetivo de este estudio 
fue verificar los efectos de una intervención escolar con 
habilidades motrices recreativas durante 12 semanas en 
parámetros de control del peso corporal, competencia motriz 
y condición física en alumnos con sobrepeso.

http://www.revista-apunts.com
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Metodología

Materiales y métodos
El estudio tiene un diseño casi experimental (test pre/
post), con una muestra seleccionada por conveniencia por 
la naturaleza exploratoria del estudio. En total, se incluyeron 
26 alumnos de ambos sexos, 13 niñas y 13 niños, de entre 
6 y 9 años de edad. El estudio recibió la aprobación previa 
del Comité de Ética en Investigación Humana (CAAE: 
62267516.2.0000.5231).

El criterio de elegibilidad para los niños incluidos fue 
un índice de masa corporal (IMC) superior al percentil 85, 
es decir, clasificado como sobrepeso según los criterios 
de los Centros de Control y Prevención de Enfermedades 
(Kuczmarski, 2002). Los niños sometidos a monitorización 
nutricional o ya incluidos en un programa de actividad 
física regular distinto de las clases de educación física 
habituales fueron excluidos del análisis de datos. La rutina 
de los niños no se cambió en relación con los hábitos 
alimentarios y solo se añadieron las sesiones programadas 
de actividades motrices recreativas. Además, se utilizaron 
las ecuaciones predictivas de Slaughter et al. (1988) para 
obtener información sobre la grasa relativa, para medir los 
pliegues cutáneos tricipital y subescapular.

Para asegurar que todos los niños incluidos estaban 
en etapa prepuberal o en pubertad temprana, se evaluó 
la maduración ósea con radiografías de mano y muñeca 
para obtener la edad ósea, con el método de Greulich y 
Pyle (1959). Las radiografías fueron documentadas por un 
radiólogo con dilatada experiencia (evaluador enmascarado).

En el diagrama de flujo 1 se destacan las etapas del 
estudio y los momentos de evaluación antes y después de 
12 semanas de la intervención con actividades motrices 
recreativas.

Todos los participantes estudiaban en la misma escuela a 
tiempo completo y realizaron la intervención de 12 semanas 
durante el periodo extracurricular, con 36 sesiones en total. La 
intervención se realizó tres veces por semana en días alternos 
y durante 60 minutos por sesión. Las sesiones se organizaron 
para que los niños participaran en actividades locomotrices 
intermitentes (correr, saltar, desplazarse), manipulación con 
pelotas (chutar, lanzar, voltear) y estabilización (equilibrio 
dinámico), todas ellas recreativas y colectivas, con objeto 
de asegurar la motivación para la práctica (Errisuriz et 
al., 2018). Las actividades se llevaron a cabo de forma 
combinada para que los niños realizaran actividades de 
juego, juegos recreativos (recepciones, carreras de relevos, 
circuitos) y danza. La carga de entrenamiento interna se 
midió con un monitor de frecuencia cardíaca Polar® RS800 
(Kempele, Finlandia). La intensidad de las sesiones alcanzó 
un mínimo del 70 % de la frecuencia cardíaca máxima, 
calculada previamente mediante una ecuación predictiva 
específica para grupos pediátricos (Mahon et al., 2010). 
La frecuencia semanal de las sesiones de intervención se 
organizó por lista.

Para verificar el efecto de la intervención en parámetros 
de competencia motriz, se utilizó el test del desarrollo motor 
grueso (TGMD2, por sus siglas en inglés), propuesto por 
Ulrich (2000) y validado posteriormente para la población 
brasileña (Valentini, 2012). Los tests se componen de 12 
habilidades motrices: seis de locomoción (correr, galopar, 

Figura 1
Etapas del estudio.

Preintervención
Niños con 
sobrepeso 

(N=26)

1. Peso corporal

2. Altura

3. �Pliegues cutáneos  
(grasa relativa)

4. Perímetro abdominal

5. Condición física

6. Competencia motriz

Postintervención

1. Peso corporal

2. Altura

3. �Pliegues cutáneos  
(grasa relativa)

4. Perímetro abdominal

5. Condición física

6. Competencia motriz

12 semanas

Intervención: actividades 
motrices recreativas

http://www.revista-apunts.com


G. de Oliveira et al. Intervención escolar con actividad motriz recreativa para niños con sobrepeso   

E
D

U
C

A
C

IÓ
N

 F
ÍS

IC
A

20Apunts Educación Física y Deportes  |  www.revista-apunts.com 2022, n.º 147. 1.er trimestre (enero-marzo), pág. 17-25

saltar a la pata coja, saltar un obstáculo, saltar horizontalmente 
y deslizarse lateralmente) y seis de control de objetos (batear, 
botar, recepcionar, chutar, lanzar por encima del hombro y 
lanzar rodando). Para valorar estas habilidades, un evaluador 
entrenado y con experiencia demostró cada movimiento y 
después los alumnos lo intentaron una vez. Durante este 
primer intento, el evaluador observaba si el alumno entendía 
el movimiento adecuadamente y, de no ser así, realizaba una 
nueva demostración. Se grabó a los alumnos durante dos 
intentos en cada habilidad que después se verificaron con los 
criterios de puntuación del test, mediante la cumplimentación 
de un formulario de registro específico realizada por tres 
evaluadores con experiencia e independientes. El análisis 
de los vídeos de competencia motriz se realizó a ciegas, 
sin contacto ni confirmación de los resultados por parte de 
los evaluadores.

Para el resultado de condición física, se utilizó la batería 
de tests motores del Projeto Esporte Brasil (PROESP) (Gaya 
y Gaya, 2016). La condición física cardiorrespiratoria se 
investigó con el test de correr durante 6 minutos; el test 
abdominal se realizó para detectar la fuerza y la resistencia 
localizada; y el Sit-and-Reach Test, para comprobar los 
niveles de flexibilidad. Todos los tests se realizaron en la 
pista, siguiendo criterios específicos de ejecución y clasi-
ficación. Antes del día de evaluación oficial, se realizaron 

los tests con todos los niños para que se familiarizaran con 
los tests motores. La aplicación se realizó con un evaluador 
con experiencia y un ayudante. Los investigadores que 
escribieron y procesaron el análisis estadístico estuvieron 
enmascarados en la obtención de datos, el análisis de las 
habilidades motrices y el proceso de intervención.

La normalidad de los datos se verificó con el test de 
Kolmogorov-Smirnov, que confirmó un resultado no para-
métrico, seguido de la aplicación del test de Wilcoxon para 
identificar la existencia de diferencias antes y después de 
la intervención. Todos los procedimientos se realizaron 
utilizando el paquete estadístico SPSS 20.0 y se adoptó un 
nivel de significación de p < .05.

Resultados
Los resultados demostraron que, antes de la intervención, 
todos los niños incluidos estaban en etapa prepuberal o en 
pubertad temprana, con una media de edad ósea de 7.2 años 
(mínimo 5.0 años y máximo 10 años). Además, la edad 
cronológica mostró valores similares, con una media de 
edad de 7.7 años (mínimo 5.7 años y máximo 10.1 años).

Respecto al impacto de la intervención sobre el control 
del peso corporal, en la Tabla 1 se muestran los valores de 
la mediana y el rango intercuartílico antes y después de la 

Tabla 1 
Características antropométricas de los participantes antes (pre) y después (post) de la intervención. Valores en mediana y rango 
intercuartílico (Q1-Q3).

Variables

Pre (n = 26) Post (n = 26)

Valor p

Mediana (Q1-Q3) Mediana (Q1-Q3)

Masa corporal total (kg) 	 35.1 	 (20.2	 - 	 40.3) 	 35.5 	 (31.4 	 - 	 42.2) 	 .43

Altura (cm) 	 1.30 	 (1.24	- 	 1.39) 	 1.31	 (1.25 	- 	 1.39) 	 .66

IMC (kg/m2) 	 19.9 	 (18.6	 - 	 22.1) 	 20.4 	 (18.6 	 - 	 23.2) 	 .28

Grasa relativa (%) 	 28.3 	 (24.9	 - 	 31.4) 	 26.1 	 (18.4 	 - 	 30.4) 	 .03*

Perímetro abdominal (cm) 	 71.0 	 (67.5	 - 	 77.9) 	 68.1 	 (64.2 	 - 	 77.1) 	 .04*

Nota. Valores p basados en el test de Wilcoxon (*p < .05).

http://www.revista-apunts.com
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intervención de variables antropométricas y del crecimiento. 
Los resultados demuestran un efecto significativo de la 
intervención en la reducción de la grasa corporal relativa 
total y la adiposidad abdominal.

Los resultados del impacto de la intervención motriz 
muestran los efectos positivos de 12 semanas de actividades 
motrices recreativas en niños con sobrepeso. Se observaron 
mejorías significativas (p < .05) en la locomoción y el 

control de objetos, que se reflejan significativamente en el 
aumento del cociente motor (mediana pre = 76.0 [63.2-79.7]; 
post = 85.0 [76.0-91.0]; p = .001) (Figura 2).

En la Figura 3 se muestran los efectos en parámetros 
de condición física. Se produjo un aumento significativo 
de la resistencia muscular localizada abdominal (mediana 
pre = 20.5 repeticiones [16-25.]; post = 24.5 [19.7-31.5]; 
p = .043) y la potencia aeróbica evaluada por el test de correr 
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Figura 2
Diagrama de caja (mediana y rango intercuartílico) de la 
competencia motriz, que presenta: A = locomoción; B = control 
de objetos; C = cociente motor.

Figura 3
Diagrama de caja (mediana y rango intercuartílico)  
de la condición física, que presenta: A = abdominal;  
B = Sit-and-Reach Test; C = correr.
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(mediana pre = 720 metros [609.7-762.2]; post = 757.5 
[690.7-819.0]; p = .015). El Sit-and-Reach Test realizado 
para investigar la flexibilidad no demostró ninguna diferencia 
significativa después de la intervención con actividades 
motrices recreativas.

Discusión
Los principales resultados del presente estudio indican un 
efecto significativo en la reducción de la grasa corporal 
relativa y la adiposidad abdominal, además de una mejoría 
en las habilidades motrices de locomoción y control de 
objetos, que se reflejó positivamente en el cociente motor. 
Respecto a las variables de condición física, se produjo un 
aumento significativo de la resistencia muscular abdominal 
localizada y de la condición física cardiorrespiratoria.

Delgado-Floody et al. (2018) observaron resultados 
similares, que indican que después de una intervención 
de 28 semanas de entrenamiento en intervalos de alta 
intensidad (HIIT, por sus siglas en inglés), en niños de 
entre 6 y 11 años de edad, se produjo una reducción 
significativa de la obesidad, con una disminución del 
porcentaje de grasa, y una mejoría en la condición física 
cardiorrespiratoria. Para reforzar estos resultados, en 
un metanálisis reciente de 15 estudios longitudinales 
se demostró que el HIIT mejoró significativamente la 
condición física cardiorrespiratoria (VO2máx 1.117 [IC 
95 % = 0.528 a 1.706, p < .001]) y redujo el peso corporal 
(–0.295 [IC 95 % = 0.525 a –0.066, p < .05]) y la grasa 
corporal (–0.786 [IC 95 % = –1.452 a –0.120]) en niños y 
adolescentes de 6 a 18 años con obesidad/sobrepeso (Thivel 
et al., 2019). Además, una intervención de 12 semanas 
para comparar HIIT, fútbol recreativo y un grupo control 
mostró un efecto positivo en la composición corporal y un 
aumento de la fuerza, la agilidad y la flexibilidad de las 
extremidades inferiores en varones con sobrepeso/obesidad 
de entre 11 y 13 años de edad (Cvetković et al., 2018).

Además, en un estudio transversal, los investigadores 
identificaron que los niños obesos tenían un rendimiento 
en la flexibilidad menor que sus iguales de peso normal 
(Bataweel e Ibrahim, 2020). De forma similar, en 
el presente estudio no se observó ningún efecto de la 
intervención en el rendimiento de la flexibilidad, debido 
probablemente a la falta de un objetivo específico centrado 
en esta capacidad física.

Respecto a los modelos y estrategias de intervención 
centrados en grupos pediátricos con sobrepeso, se destaca el 
entorno escolar (Yuksel et al., 2020). Es indispensable realizar 
actividades recreativas y lúdicas con contenido que desarrolle 
la competencia motriz y mantenga activos a los niños. Por 
tanto, la realización de actividades estructuradas durante 
el curso o en vacaciones puede ser eficiente para mejorar 

la salud de los niños (Metos y Murtaugh, 2011). Además, 
en un estudio transversal se verificó que las actividades 
físicas organizadas contribuyen de forma significativa en 
las habilidades motrices y la condición física en los niños, 
dato que apoya la necesidad de brindar oportunidades para 
realizar actividades físicas diarias organizadas, con los 
programas de educación física escolar como un entorno 
ideal para este objetivo (Hardy et al., 2014).

Sin embargo, al investigar las clases de educación 
física y sus posibilidades, en los estudios se apuntaba que 
el número de clases semanales y la intensidad alcanzada 
no son suficientes ni eficientes en comparación con las 
actividades extra para mejorar los parámetros de condición 
física (Gallotta et al., 2017; Walker et al., 2018), que se 
mantuvieron por debajo de las recomendaciones propuestas 
en guías de actividad física infantil (Leitão et al., 2000). En 
este contexto, Thivel et al. (2011) propusieron dos clases 
extra por semana de 60 minutos, con actividades lúdicas 
para mejorar la coordinación, la flexibilidad, la fuerza, 
la velocidad y la resistencia, con resultados positivos en 
la prevención de la obesidad a causa de una mejoría en la 
condición física aeróbica y anaeróbica de niños de 6 a 10 
años. Además, se demostró que las propuestas de añadir 
periodos de 15 minutos de movimientos funcionales y 
calisténicos antes de la clase (Faigenbaum et al., 2015), la 
participación en deportes de grupo supervisados 2 horas 
por semana (Queiroz et al., 2014), las adiciones de cuatro 
actividades físicas enérgicas de 60 minutos por semana 
(Dallolio et al., 2016) y calentamientos estandarizados 
más activos e intensos durante las clases de educación 
física (Thomas et al., 2020) eran intervenciones eficientes 
en niños obesos.

En el presente estudio, se observaron mejorías en la 
condición física muscular abdominal y cardiorrespiratoria 
después de una intervención recreativa, además de las 
clases de educación física, durante 12 semanas en niños 
con sobrepeso, como se observó también en otro estudio 
brasileño con actividades deportivas dos veces por semana, 
en niños de entre 8 y 11 años de edad. Para corroborar 
nuestros resultados, Ordóñez et al. (2019) observaron una 
mejoría significativa en la capacidad cardiorrespiratoria 
y la coordinación motriz en niños de 11 a 12 años que 
participaron en actividades adicionales a las clases de 
educación física, en escuelas en Madrid. Gonçalves et 
al. (2019) describieron una reducción de la grasa relativa 
y del IMC y una mejoría en todas las puntuaciones de 
condición física, como fuerza, resistencia y flexibilidad 
(Gonçalves et al., 2019). Previamente, en otros estudios se 
demostró la eficiencia de intervenciones extracurriculares 
en las reducciones del peso y del perímetro abdominal 
en niños, además de mejorías en la condición física 
(Jansen et al., 2011). Además, las actividades aplicadas 
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en la clase aumentaron significativamente los niveles 
de actividad física habitual de los niños (Reznik et al., 
2015) y disminuyeron los percentiles del IMC (Sharma 
et al., 2019).

Aumentar las puntuaciones de condición física tiene 
una importancia especial por la relación inversa con el 
sobrepeso. Por tanto, en un estudio longitudinal de 20 años 
de seguimiento de 1792 personas de entre 7 y 15 años de 
edad se indicó que una condición física cardiorrespiratoria 
baja se relaciona con un mayor perímetro abdominal 
(Schmidt et al., 2016). De forma similar, Ruedl et al. 
(2018) observaron que niños obesos y con sobrepeso tienen 
niveles más bajos de condición física en comparación 
con niños de peso normal. Además, los niños que 
muestran una mejoría en la condición física relacionada 
con la salud y la competencia motriz durante la infancia 
tienen menos probabilidades de desarrollar sobrepeso u 
obesidad (Rodrigues et al., 2016). Para corroborar estas 
suposiciones, un estudio prospectivo reevaluó la condición 
física cardiorrespiratoria de 647 personas, que indica que 
cuanto menor es la condición física aeróbica, mayores son 
las posibilidades de ser obeso (OR 3.0 [IC 95 % 1.6-5.6]) 
y, respecto a la elevada obesidad, la probabilidad de una 
reducción de la condición física es mayor entre la infancia 
y la edad adulta (OR 4.5 [IC 95 % 2.6-7.7]) (Dwyer et al., 
2009). Esto pone de relieve la importancia de un estilo 
de vida activo que continúa con el crecimiento del niño, 
dando una continuidad a la actividad física a lo largo de 
la vida (Telama et al., 2014).

En cuanto a aspectos de la competencia motriz, el 
escenario es muy similar, dado que el sobrepeso tiene un 
impacto negativo en la competencia motriz de los niños 
(Prskalo et al., 2015). Lima et al. (2019) describieron una 
relación inversa entre la grasa corporal y la coordinación 
motriz; niños de entre 6 y 13 años con una mejor 
coordinación motriz tenían menos grasa corporal (Lima 
et al., 2019). De forma similar, Augustijn et al. (2018) 
realizaron una intervención multiprofesional en niños 
obesos de entre 7 y 11 años de edad. Los resultados 
demostraron que los niños obesos presentaron niveles 
menores de competencia motriz, destreza manual 
y equilibrio estático/dinámico y más problemas para 
planificar y controlar los movimientos, en comparación 
con sus iguales con un peso saludable. En otro estudio, 
se investigó la asociación entre competencia motriz y 
composición corporal en un grupo de 70 niños de 6 a 
10 años de edad. Los resultados demostraron que la 
competencia motriz de los niños se asoció negativamente 
con la cantidad de grasa corporal. Además, en el estudio se 
evidenció que los niños de peso normal presentaban una 
mejor competencia motriz en las habilidades de matriz 

gruesa que los niños con sobrepeso (Marmeleira et al., 
2017).

No obstante, Zanella et al. (2016) descubrieron que un 
programa de intervención motriz de 32 sesiones mejoró 
significativamente los dominios motrices de niños de entre 
6 y 8 años de edad obesos y con sobrepeso.

En el presente estudio, a pesar del pequeño tamaño de 
la muestra y la ausencia de un grupo control, los resultados 
demostraron respuestas importantes al protocolo de 
actividades recreativas de 12 semanas en niños con sobrepeso. 
Nuestros resultados indican una reducción significativa de la 
grasa relativa y abdominal con una mejoría en la habilidad 
de desplazamiento y de control de objetos, que se refleja 
positivamente en el cociente motor general. Barnett et al. 
(2009) demostraron que este resultado concreto tenía una 
gran importancia, dado que la competencia en habilidades 
motrices básicas, principalmente el control de objetos, 
predijo posteriormente el tiempo dedicado a la actividad 
física moderada y enérgica en la adolescencia.

Por último, desde la perspectiva de los autores, estos 
son los dos resultados más sólidos. Primero, la eficiencia 
del protocolo de intervención en la escuela para reducir 
la adiposidad central y total y, segundo, el efecto positivo 
en la competencia motriz y los niveles de condición física 
muscular y cardiorrespiratoria, que juntos aumentan las 
posibilidades de incorporar hábitos saludables y actividades 
físicas ahora y en la vida futura.

Conclusión
En el presente estudio se halló un efecto positivo de un 
protocolo de intervención escolar con actividad motriz 
recreativa en el control del peso corporal, la competencia 
motriz y la condición física muscular y cardiorrespiratoria. 
Los resultados sugieren que en investigaciones futuras se 
debería confirmar el impacto de las intervenciones escolares 
en el contexto de actividades físicas y motrices sobre el 
control del peso corporal durante la infancia.
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