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Departament d’Esports La baja frecuencia de actividad fisica de fortalecimiento muscular (AFFM) en
Institut Nacional d’Educacié adolescentes contrasta con la solidez de sus beneficios para la salud. Este estudio
Fisica de Catalunya (INEFC) - gnglizé el impacto de una intervencion escolar que combiné ensefianza explicita y
1ssN: 20140083 aprendizaje autorregulado (AA) para mejorar los habitos de AFFM y los procesos
autorregulatorios en alumnado de educacioén fisica (EF). Participaron 61 adolescentes
. ,”*°°E:“?Sp°gde't‘°l'a= (M = 15.75 afos, DE + 0.54; 45.9 % chicas, 54.1 % chicos), agrupados segun su nivel
ulllem bujosa-Quetglas R . . . , . , . ’ .
g.bujosa@uib.cat inicial de AFFM: sin practica, poca practica y practica segun las recomendaciones
de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Se aplicé un disefio mixto (cualitativo-
. ,3,e°§",’“: cuantitativo) cuasi-experimental de serie interrumpida (A1-B1-A2-A3-B2-A4), con
ucacion tisica
pretest-postest, cuestionarios validados y entrevistas de microanalisis de AA. La
Idioma del original: intervencion, implementada en 10 sesiones de EF, integrd instruccién directa con
Espaiol un modelo secuencial de desarrollo autorregulatorio. Los resultados cuantitativos
Recibido: mostraron mejoras significativas en la frecuencia de AFFM, especialmente en
4 de julio de 2025 los subgrupos con niveles iniciales bajos: el grupo sin practica pasé de 0 a
Aceptado: 1.8 dias/semana, y el de poca practica, de 1.57 a 2.61. También se observaron
29 de enero de 2026 ., . .
oubiicad avances en la autorregulacién del aprendizaje, especialmente en estos subgrupos.
ublicado: . . e . s .
1dejuiodenoze  Cualitativamente, solo el grupo con mayor AFFM inicial evidencié cambios en la
fase de reflexion, desplazando sus autoevaluaciones desde factores internos hacia
 Portada: factores externos. No se hallaron diferencias relevantes en los demas subprocesos
Atletas de natacion artistica . . N . L. .
ejecutando una figura autorregulatorios. En conjunto, la ensefianza explicita de conocimientos y estrategias
sincronizada con precision - L, . .
técnica y control postural. de fortalecimiento muscular, a través de un enfoque secuencial de AA en EF, mejora
OFEW |a AFFM y fortalece la autorregulacion del aprendizaje, especialmente en el alumnado
con menor rendimiento inicial.
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Introduccion

Los conocimientos vinculados al movimiento y la salud,
fundamentales para promover estilos de vida activos desde
la educacion fisica (EF), forman parte del constructo de
alfabetizacion fisica, el cual también integra la motivacion,
la confianza y la competencia fisica, considerados esenciales
para sostener la practica continuada de actividad fisica
(AF) a lo largo de la vida (Cale y Harris, 2018). En este
sentido, para favorecer hdbitos de AF saludables desde la
EF se precisa un enfoque educativo integral que ofrezca
al alumnado herramientas practicas y contextualizadas
sobre qué hacer, cémo hacerlo y cudndo actuar de forma
adecuada (Ennis, 2015).

Entre los enfoques metodolégicos mas eficientes
para favorecer estos aprendizajes destaca la ensefianza
explicita (EE), presentada en la literatura bajo diversas
denominaciones, como instruccion directa, instruccion
explicita o instruccién guiada (Gori et al., 2022). Todas
ellas comparten una base comin que se caracteriza por
una instruccién directa y sistematica, con objetivos claros,
préctica guiada y retroalimentacion formativa. Este enfoque
facilita el acceso al conocimiento y la progresion de
contenidos, especialmente entre el alumnado con menor
experiencia o rendimiento. En particular, el modelo “I
do, we do, you do” (Wheldall et al., 2014) representa una
formulacién consolidada de la EE, estructurada en tres
fases (modelado, prictica guiada y ejecucion auténoma) y
basada en el andamiaje, entendido como el apoyo docente
que se retira progresivamente a medida que el alumnado
gana autonomia.

Cope y Cushion (2020) destacan la instruccién directa
como una estrategia didactica fundamental para el desarrollo
de habilidades motrices complejas, que no emergen de forma
espontdnea. Este enfoque, centrado en la secuenciacion de
tareas y la retroalimentacion constante, se refleja tanto en la
ensefianza activa en EF propuesta por Siedentop (1998) como
en el modelo de Instruccién Directa de Metzler y Colquitt
(2021). Estos tltimos estructuran el aprendizaje en seis fases
clave: revision de conocimientos previos, presentacion de
contenidos, practica guiada, retroalimentacion, préctica
independiente y revisiones periddicas (Rosenshine, 1983,
citado en Metzler y Colquitt, 2021).

La instruccién directa, el andamiaje docente y un
clima educativo favorable son componentes esenciales
en intervenciones eficaces de aprendizaje autorregulado
(AA), especialmente cuando se integran en la ensefianza
del contenido curricular (Greene, 2018). En relacién
con esto, el AA se concibe como un proceso ciclico de
pensamientos, emociones y acciones orientadas a la
obtencién de metas personales, compuesto por tres fases
ciclicas que se retroalimentan entre si: prevision, ejecucion
y autorreflexion (Zimmerman y Moylan, 2009). El modelo
explica como los estudiantes regulan su aprendizaje a través
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de la interaccién entre subprocesos autorregulatorios (como
el establecimiento de metas y el monitoreo metacognitivo),
creencias motivacionales (como la autoeficacia) y procesos
de autorreflexion (como las atribuciones causales, las
autoevaluaciones e inferencias adaptativas). Para facilitar
la adquisicién progresiva del AA, Zimmerman y Kitsantas
(2005) propusieron un modelo de cuatro niveles secuenciales:
observacién, emulacién, autocontrol y autorregulacion. Las
interacciones entre los subprocesos autorregulatorios se
articulan en los distintos niveles del modelo secuencial de
desarrollo de la autorregulacion, que orienta su desarrollo
progresivo (Schunk et al., 2018). Su adaptacién a la EF ha
mostrado efectos positivos en el rendimiento motor y en la
adopcién de estrategias eficaces de aprendizaje (Kolovelonis
y Goudas, 2013).

En esta linea de investigacion se ha evidenciado
que, en EF, los aprendices expertos utilizan estrategias
autorregulatorias con mayor frecuencia, fijan mejores
objetivos y atribuyen su desempefio de forma mads eficaz
(Cleary y Zimmerman, 2001; Kitsantas y Zimmerman,
2002). En particular, Cleary et al. (2006) evidenciaron que
las intervenciones en EF que incorporaban un mayor nimero
de fases del ciclo autorregulatorio (prevision, ejecucion
y reflexién) generaban mejoras mds significativas en el
rendimiento, asi como en los procesos metacognitivos y
motivacionales del alumnado.

En el dmbito especifico del fortalecimiento muscular,
la practica guiada y estructurada de ejercicios de fuerza
contribuye al desarrollo de la alfabetizacion fisica (Zwolski
et al., 2017). No obstante, la participacién adolescente en
estas actividades es baja (Bennie et al., 2022), pese a sus
beneficios fisicos, mentales y cognitivos (Robinson et al.,
2023). Esta situacion podria deberse a una competencia
motriz insuficiente, un factor clave para la adherencia a la
préctica fisica (Barnett et al., 2023).

Ante este desafio, se ha considerado de vital importancia el
desarrollo de la alfabetizacion en habilidades de fuerza dentro
de la asignatura de EF (Faigenbaum y McFarland, 2023).
En esta linea, Kitsantas et al. (2018) propusieron integrar la
autorregulacion en la ensefianza de salud y EF mediante planes
de clase centrados en metas, autocontrol y autoevaluacion.
A través de estrategias como la formulacién de objetivos,
la reflexién y la retroalimentacién continua, demostraron
que es posible ensefiar a los estudiantes a autorregular su
aprendizaje y transferir estas habilidades a otros contextos.
Bajo esta perspectiva, la integraciéon de EE con el desarrollo
de autorregulacion podria resultar especialmente relevante
para fomentar habitos sostenibles de actividad fisica de
fortalecimiento muscular (AFFM). Intervenciones escolares
piloto han comenzado a explorar esta via, articulando programas
centrados en el AA de ejercicios de resistencia muscular, con
resultados preliminares positivos en los hdbitos de AFFM en
adolescentes (Bujosa-Quetglas et al., 2025).
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A pesar de estos avances, persiste una brecha en la
literatura respecto a intervenciones en el contexto real de la
EF que integren de manera estructurada la EE y un modelo
secuencial de AA para abordar el déficit de AFFM en
adolescentes, evaluando de forma mixta tanto los cambios en
los habitos de AF como en los procesos de autorregulacion.

Para abordar esta laguna, el objetivo del presente
estudio fue evaluar el impacto de una intervencién que
combiné ensefianza explicita y un modelo progresivo
de autorregulacion sobre la frecuencia de AFFM vy los
procesos de autorregulacion del aprendizaje en adolescentes
estudiantes de EF.

Se aplicé un disefio de serie interrumpida con mdltiples
fases (A1-B1-A2-A3-B2-A4), correspondientes a dos
ciclos completos de AA (prevision, ejecucion y evaluacion)
y a periodos especificos de evaluacién o intervencion:
Al represento la fase de prevision de AA (planificacion
y establecimiento de objetivos) y la linea base antes de
la intervencion; Bl correspondi6 a la fase de ejecucion
(realizacién de ejercicios y monitoreo metacognitivo) y al
primer bloque de implementacién del programa; A2 abarcé
la fase de evaluacion de AA (autoevaluacidn, atribuciones
causales e inferencias adaptativas) y la primera evaluacién
intermedia; posteriormente, este ciclo de AA se repiti6 en
A3 (fase de prevision y segunda evaluacién intermedia),
B2 (fase de ejecucion y segundo bloque de intervencion) y
A4 (fase de evaluacion y evaluacion final de seguimiento).

Se plante6 que la implementacién del programa
incrementaria progresivamente la autorregulacién y la
percepcion de AFFM, con mejoras significativas entre la
linea base (Al) y las evaluaciones posteriores (A2, A3y
A4), excepto entre A2 y A3 debido a su cercania temporal,
especialmente en adolescentes con baja o nula practica
inicial. Asimismo, se hipotetizé un aumento en la frecuencia
de subprocesos autorregulatorios (como el establecimiento de
objetivos, planificacion estratégica, monitoreo metacognitivo,
atribuciones causales, evaluacién e inferencias adaptativas)
entre el primer (A1, B1, A2) y el segundo ciclo (A3, B2, A4)
de autorregulacion desarrollados durante la intervencion.

Método

Diseno de la investigacion

Se utilizé un disefio mixto (cualitativo-cuantitativo),
integrando tres estudios de caso con una metodologia pretest-
postest (Cleary et al., 2008) y un disefio cuasiexperimental
de serie temporal interrumpida (A1-B1-A2-A3-B2-A4)
(Losada y Marmo, 2022) en un solo grupo. En este disefio, las
fases A correspondieron a periodos de linea base o evaluacién
sin intervencién, mientras que las fases B incluyeron la
implementacion de la intervencion educativa, fundamentada
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en el modelo de desarrollo autorregulatorio de Zimmerman y
Kitsantas (2005). Este enfoque permitio evaluar la efectividad
de la intervencidn al analizar si los cambios en las variables
dependientes (frecuencia de AFFM y autorregulacion)
coincidfan con la introduccién de las fases de tratamiento
(Bl y B2), fortaleciendo asi la inferencia causal sin requerir
un grupo control. La ausencia de un grupo control se justificé
por la imposibilidad de aplicar condiciones diferenciadas sin
generar desigualdades en el acceso a la intervencion, debido
a que el investigador principal fue el inico docente implicado
en la investigacidn, y existian restricciones temporales
y curriculares del programa educativo. El alumnado se
agrupd en tres categorias segtin su nivel inicial de AFFM:
no AFFM, poca AFFM (1-2 dias semanales) y AFFM segtin
las recomendaciones de la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) (= 3 dias semanales) (Bull et al., 2020). Se combinaron
datos cuantitativos y cualitativos para evaluar los efectos
de la intervencién sobre los procesos autorregulatorios y
los hébitos de AFFM.

Participantes

La intervencion se implement6 en 2 grupos clase de 4.°
de Educacion Secundaria Obligatoria y 2 grupos de 1.° de
Bachillerato, de un centro publico situado en Mallorca (Illes
Balears). Se incluyeron 61 participantes (M = 15.75 afios,
DE + 0.54; 45.9 % chicas, 54.1 % chicos) que cumplian los
criterios de asistencia (> 80 %), consentimiento informado
y aptitud médica.

Instrumentos

La percepcién de AFFM se evalué mediante un item del
Cuestionario de Actividad Fisica de la Encuesta Europea
de Salud (EHIS-PAQ) (Finger et al., 2015), traducido al
espafiol mediante doble traduccién y con fiabilidad test-
retest adecuada (ICC = .55). Especificamente, se pregunto:
“;Cudntos dias de la dltima semana has realizado ejercicios
para fortalecer o tonificar tus muasculos?” (0-7 dias). Segin
sus respuestas, los 61 participantes se clasificaron en tres
subgrupos: no AFFM (n = 10), poca AFFM (n = 28) y AFFM
segun las recomendaciones de la OMS (n = 23).

Se utiliz6 el Cuestionario de Aprendizaje Autorregulado
para Ejercicios de Resistencia Muscular en Educacion
Fisica (CAAERMEEF), que evalda procesos motivacionales
(esfuerzo, autoeficacia) y metacognitivos (planificacion,
autocontrol, evaluacion, reflexion), en ejercicios de resistencia
muscular (Bujosa-Quetglas et al., 2024), con alta fiabilidad
(autoeficacia a0 = .926, planificacién a = .852, esfuerzo
o = .880, autocontrol a = .879, evaluaciéon a = .847,
reflexién a = .758). La puntuacion total (nivel global de
autorregulacion) se calculé sumando las puntuaciones de
los seis subprocesos del cuestionario.
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Tabla 1
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Entrevistas de microandlisis de AA aplicadas en cada fase del estudio

Fase del estudio Fase del AA

microandlisis de AA

Subprocesos autorregulatorios y preguntas de las entrevistas semiestructuradas de

e Establecimiento de objetivos: “Cuando realizas ejercicios de fortalecimiento muscular,
ste fijas algun objetivo especifico? Si es asi, ¢podrias describir ese objetivo en detalle

A1, A3 Fase de prevision

y cémo planeas alcanzarlo?”

e Planificacion: “; Qué estrategias especificas o pasos sigues para asegurarte de que los
ejercicios de fortalecimiento muscular se realicen correctamente? ;Como te preparas
para evitar posibles dificultades?”

e Autoobservacién o seguimiento metacognitivo: “Mientras realizas los ejercicios de

B1, B2 Fase de ejecucion

resistencia muscular, ¢en qué aspectos especificos te enfocas para asegurarte de que

estas ejecutandolos correctamente?”

e Autoevaluacion: “¢Cémo evallas tu desempefio después de practicar los ejercicios
de resistencia muscular? ;Qué indicadores o sefiales te ayudan a saber si has logrado
una mejora significativa?”

e Atribuciones causales: “;A qué factores atribuyes tu rendimiento en los ejercicios?

A2, A4 Fase de reflexion

aspecto?”

¢Crees que es debido a tu esfuerzo, a las estrategias que utilizaste o a algun otro

e Inferencias adaptativas: “Basado en tu experiencia actual, ¢qué crees que deberias
cambiar o mejorar para aumentar tu rendimiento en los ejercicios de fortalecimiento
muscular en futuras sesiones?”

Nota. AA = Aprendizaje autorregulado.

Se recopilé informacion cualitativa sobre el uso de
estrategias y los procesos cognitivos de los estudiantes a
partir de entrevistas contextualizadas de microandlisis de
AA, mediante preguntas especificas relacionadas con la
tarea, formuladas mientras los estudiantes participaban en
actividades concretas de aprendizaje (Cleary y Russo, 2024).
Con base en el modelo de AA de Zimmerman y Moylan
(2009), las preguntas microanaliticas de AA se aplicaron
en las fases de prevision, ejecucion y reflexion (Tabla 1).
Estos procedimientos han sido utilizados para diferenciar
a los estudiantes de alto y bajo rendimiento (Cleary et al.,
2006; Kitsantas y Zimmerman, 2002) y han demostrado ser
utiles para obtener informacién cualitativa sobre los procesos
cognitivos de los estudiantes. En este estudio, los autores
recopilaron informacién sobre los subprocesos autorregulatorios
de establecimiento de objetivos y planificacion, en la fase de
prevision; autoobservacion o monitoreo metacognitivo, en la fase
de ejecucion; autoevaluacion, atribuciones causales e inferencias
adaptativas, en la fase de reflexién. El investigador principal
definid las categorias para cada subproceso autorregulatorio
evaluado, basdndose en investigaciones anteriores (Bujosa-
Quetglas et al., 2025; Cleary y Russo, 2024). La fiabilidad del
andlisis cualitativo se verificd mediante doble codificacién. Un
segundo investigador, de forma independiente, revisé el sistema
de categorias y una muestra de su aplicacion, obteniéndose un
acuerdo inicial superior al 90 %. Las escasas discrepancias
fueron resueltas mediante discusion y consenso. Las preguntas
implementadas en cada fase del estudio se detallan en la Tabla 1.

Procedimiento

La investigacién fue aprobada por el Comité de Etica de
Investigacién de la Universitat de les Illes Balears (ref.
384CER23) y cont6 con el consentimiento informado
del equipo directivo, del alumnado participante y de sus
representantes legales. La intervencion fue implementada
por el investigador principal, docente de EF con 22 afios
de experiencia en el centro.

Obtencidn de datos

El proceso de obtencion de datos se llevé a cabo en diferentes
momentos de la intervencion. En las fases A (Al, A2,
A3y A4), inicamente se recogieron datos aplicando el
CAAERMEF (Bujosa-Quetglas et al., 2024) y la pregunta
sobre habitos de AFFM de la Encuesta Europea de Salud
(EHIS-PAQ) (Finger et al., 2015). A su vez, en Al y A3 se
realizaron entrevistas de microandlisis de AA centradas en
la fase de prevision, mientras que en A2 y A4 se centraron
en la fase de reflexion.

Durante las fases B (Bl y B2), se implement6 el programa
de intervencion y se aplicaron entrevistas de microanalisis
de AA, enfocadas en la fase de ejecucion. En la Figura 1 se
detallan la duracion de cada fase del estudio, los instrumentos
cuantitativos y cualitativos utilizados en cada una de ellas,
y los niveles de desarrollo de autorregulacién (Zimmerman
y Kitsantas, 2005) implementados en cada sesion de la
intervencion.
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Figura 1 <
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Nota. AA = Aprendizaje autorregulado; AFFM = Actividad fisica de fortalecimiento muscular; CAAERMEF = Cuestionario de Aprendizaje
Autorregulado para Ejercicios de Resistencia Muscular en Educacién Fisica; S = Sesion.
Programa de intervencion Analisis de datos
La intervencién “Autorregula tu Fortalecimiento Muscular” Para verificar la equivalencia inicial entre los subgrupos,
(fases B1 y B2 del estudio; Tabla 2) se desarrollé durante se compararon las puntuaciones del pretest (A1) mediante
10 semanas, a lo largo de 10 sesiones de EF (2 horas un ANOVA de un factor, considerando los tres niveles de
cada una), organizadas en dos ciclos de cinco sesiones. AFFM (sin préctica, poca practica y prictica segun las
La propuesta combiné una instruccién explicita (revision recomendaciones de la OMS).
de conocimientos previos, presentacion de contenidos, Los datos cuantitativos se obtuvieron mediante la aplicacién
préctica inicial, retroalimentacién, practica independiente y de dos ANOVA mixtos de medidas repetidas, donde el subgrupo
revisiones periddicas (Rosenshine, 1983, citado en Metzler de AFFM actu6 como factor entre participantes y el momento
y Colquitt, 2021) con un enfoque orientado al desarrollo de evaluacién (Al, A2, A3, A4) como factor intrasujeto. El
de la autorregulacioén (Zimmerman y Kitsantas, 2005) en primer modelo analizé la evolucién de la percepcion de AFFM,
ejercicios de resistencia muscular (Kitsantas et al., 2018). y el segundo, la de la puntuacion total de autorregulacién. Antes
Las sesiones incluyeron cuatro componentes clave: de interpretar los modelos principales, se comprobaron los
(1) calentamiento dindmico con juegos cooperativos; (2) supuestos estadisticos pertinentes, incluidos la normalidad y
progresion didéactica adaptada al AA, desde enfoques la homogeneidad de las varianzas. Los analisis se realizaron
directivos hasta mds auténomos, con modelado, practica con el software jamovi (version 2.6.26), y los resultados se
guiada, prictica independiente y disefio auténomo de rutinas; presentaron como media (M) y desviacion estdndar (DE).
(3) circuitos, juegos y desafios para el desarrollo de la fuerza- Los datos cualitativos se recogieron mediante entrevistas
resistencia muscular, con autocargas, bandas de resistencia, semiestructuradas en las fases de previsién (Al y A3), ejecucion
mancuernas y TRX en el primer ciclo, y kettlebells en el (Bl y B2) y reflexion (A2 y A4), segtin el microandlisis de AA
segundo ciclo; y (4) relajacion con estiramientos estaticos. de Cleary y Russo (2024). Las respuestas se transcribieron, se
Se utilizaron recursos como musica, tarjetas informativas y codificaron de forma dicotémica (1 = presente, 0 = ausente)
fichas de ensefianza reciproca, autoevaluacion y planificacién y se analizaron con NVivo 14 para examinar la frecuencia y
de rutinas. evolucion de los subprocesos autorregulatorios.
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Tabla 2
Descripcion de la intervencion
Nivel de Fase B1 Fase B2
desarrollo Propdsitos. Estilo de ensefianza
del AA Sesiones Material. Actividades Sesiones Material. Actividades
. . . Fichas con puntos clave de ejecucion. 4 ej. de core Fichas con puntos clave de ejecucién: Deadlift
Intensidad moderada y énfasis en el 1 (con sus 8 variantes en total). 2 ej. de piernas (con sus 6 6 (8 variantes), Hip Thrust (3 variantes), Superman Hold
desarrollo de la técnica variantes en total) Over (3 variantes)
Observacion Mando directo
Instrucciones orales . . o . . . »
Demostraciones Fichas con puntos clave de ejecucion. 5 ej. de brazos Fichas con puntos clave de ejecucion: Bent Over Row
Modelado 2 (con sus 8 variantes en total). 3 ej. de brazos (con sus 7 7 (3 variantes), Push Press (3 variantes), Russian Twist
variantes en total) (8 variantes)
1 Circuito de 8 estaciones: 4 ej. de core (8 variantes) 6 Circuito de 9 estaciones: Deadlift (3 variantes), Hip
Circuito de 6 estaciones: 2 ej. de piernas (6 variantes) Thrust (3 variantes), Superman Hold Over (3 variantes)
Practica guiada
Qi?;g:gos puntos clave de cada o Circuito de 8 estaciones: 5 ej. de brazos (8 variantes) 7 Circuito de 9 estaciones: Bent Over Row (3 variantes),
Emulacion F]eedback del docente (asignacion de Circuito de 7 estaciones: 3 ej. de brazos (7 variantes) Push Press (3 variantes), Russian Twist (3 variantes)
tareas; circuitos sesiones 1,2, 6y 7)
e o o oy Fichas deensenanz reiprooa: 4 o, ce core e e o'
P ’ Y 3 variantes), 2 ej. de piernas (6 variantes), 8 ej. de brazos 8 p I »oup )
A (8 variantes), Bent Over Row (3 variantes), Push Press
(15 variantes) . ) . .
(3 variantes), Russian Twist (3 variantes)
Practica independiente guiada por Fichas de autoevaluacion. En parejas, elige y realiza Fichas de autoevaluacion. En parejas, elige y realiza
el establecimiento de objetivos una variante de cada ejercicio: 4 de core, 2 de piernas una variante de cada ejercicio con kettlebell (6). Realiza
(seleccion del ejercicio, series, y 8 de brazos. Realiza dos series: en la primera supera dos series: en la primera supera las repeticiones de su
Autocontrol 4 9
repeticiones, etc.) las repeticiones de su compafero (objetivo referido a companiero (objetivo referido a otros). En la segunda
Inclusion otros). En la segunda supera sus propias repeticiones supera sus propias repeticiones previas (objetivo
Autoevaluacion previas (objetivo autorreferenciado) autorreferenciado)
Individualmente, con la hoja de seleccion de ejercicios, Indivi . L L
Practi . R o . ) e ndividualmente, con la hoja de seleccion de ejercicios,
ractica auténoma individual disena y ejecuta una rutina personal de ejercicios con o . ) e
. o . o S disefa y ejecuta una rutina personal de ejercicios
aplicando ejercicios aprendidos autocargas, halteras y TRX. El criterio de dominio o -
: J C con kettlebell. El criterio de dominio es completar 8
para formar su rutina personal de es completar 8 repeticiones correctas por ejercicio o e ; . .
) ) h o ; 1 repeticiones correctas por ejercicio y seguir la rutina sin
A L entrenamiento de fuerza y seguir la rutina sin distracciones en un circuito de : ; S )
utorregulacion 5 10 distracciones en un circuito de 6 estaciones. Escoge

Objetivos de rendimiento (variante,
numero de repeticiones y de series) y
monitorizacion

Descubrimiento divergente

14 estaciones (4 core, 2 piernas, 8 brazos). Escoge

la secuencia, variante, series y repeticiones. Usa la
ficha de autocomprobacion para establecer objetivos
y registrar su rendimiento, centrandose en los puntos
clave de cada ejercicio (objetivos de proceso)

la secuencia, variante, series y repeticiones. Usa la
ficha de autocomprobacion para establecer objetivos
y registrar su rendimiento, centrandose en los puntos
clave de cada ejercicio (objetivos de proceso)

Nota. AA = Aprendizaje autorregulado; ej. = ejercicios.

Apunts Educacion Fisica y Deportes | www.revista-apunts.com

2026, n.° 165. 3. trimestre (julio-septiembre), pag. 13-25

EDUCACION FiSICA

18


http://www.revista-apunts.com

G. Bujosa-Quetglas et al.

Se aplicaron pruebas de chi-cuadrado de forma
independiente para identificar diferencias significativas de
frecuencias entre el primer ciclo de la intervencion (Al, Bl y
A2)y el segundo (A3, B2 y A4), respecto al total del alumnado
(n=61)y en cada uno de los tres subgrupos de rendimiento
inicial de AFFM (no AFFM, n = 10; poca AFFM, n = 28;
y AFFM segtin las recomendaciones de la OMS, n = 23).
Previamente, para cumplir los supuestos estadisticos, las
respuestas se reagruparon en categorias amplias respetando
los subprocesos autorregulatorios de las fases del modelo de
AA de Zimmerman y Moylan (2009). En la fase de prevision,
las categorias del subproceso de establecimiento de objetivos
se agruparon en objetivos de proceso, de resultado u otros;
en planificacion estratégica, se agruparon en planificacion
técnica y planificacion general. En la fase de ejecucion, el
subproceso de autoobservacion se codificé en autoobservacion
de referencias externas o pautas; autoobservacion del ritmo,
carga y sensaciones fisicas; autoobservacion del rendimiento,
y autoobservacion de la técnica. En la fase de reflexion, las
atribuciones causales se reagruparon en atribucién causal de
esfuerzo y concentracion, de planificacion y contexto de la
clase, atribucion causal técnica, y atribucion causal a factores

Figura 2
Evolucidn de la percepcion de dias de préctica de actividad fisica

Impacto de una ensefianza explicita promotora de autorregulacion del fortalecimiento muscular: estudio de serie interrumpida

externos; las categorias del subproceso autorregulatorio de
autoevaluacion se reagruparon en autoevaluacion de factores
internos o externos; finalmente, las categorias del subproceso
autorregulatorio de inferencias adaptativas se reagruparon en
inferencias adaptativas conductuales en la practica, inferencias
adaptativas de factores personales o ausencia de inferencias.

Resultados
El ANOVA de un factor aplicado a las puntuaciones de
pretest (n = 61) no reveld diferencias significativas entre los
tres subgrupos segtn su nivel inicial de AFFM (p > .05),
indicando una linea base homogénea.

El ANOVA de medidas repetidas con la percepcién
de AFFM como variable dependiente (Figura 2) mostrd
diferencias significativas entre momentos y grupos (F = 6.19;
p < .001). El grupo no AFFM pasé de 0 en Al a2 (+ 1.25)
en A2,2 (= 1.49)en A3y 1.80 (+ 1.48) en A4. El grupo poca
AFFM pasé de 1.57 (£0.50)en Al a2.71 (£ 1.65)en A2, 2.54
(= 1.07)en A3y 2.61 (= 1.20) en A4. El grupo AFFM segtin
las recomendaciones de la OMS pas6 de 4 (= 0.90) en Al a
378 (x 1.13)en A2,4.04 (= 1.26) en A3y 3.74 (= 1.29) en A4.

de fortalecimiento muscular (AFFM) por grupo (no AFFM, poca AFFM

y AFFM segun las recomendaciones de la OMS) y momento de medicidn
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Nota. A1 = pretest; A2 = postest; A3 = seguimiento 1; A4 = seguimiento 2. Las puntuaciones muestran la media (escala 0-7) con
barras de error (+ DE). Se observaron diferencias estadisticamente significativas en funcion del momento de medicién y del grupo de

AFFM (o < .001).
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Figura 3

Impacto de una ensefianza explicita promotora de autorregulacion del fortalecimiento muscular: estudio de serie interrumpida

Evolucidn de la percepcion de autorregulacion total por grupo (no AFFM, poca AFFM y AFFM segun las recomendaciones de la OMS)

y momento de medicion
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Nota. A1 = pretest; A2 = postest; A3 = seguimiento 1; A4 = seguimiento 2. Las puntuaciones corresponden a medias del ANOVA
de medidas repetidas. Las barras de error representan la desviacion estandar. Se identificaron diferencias significativas segun el

momento de medicién y el grupo de AFFM (p < .005).

El ANOVA de medidas repetidas con la puntuacioén
total de autorregulacién como variable dependiente (Figura
3) reflej6 diferencias significativas (F = 3.87; p = .005): el
grupo sin AFFM subi6 de 206 (+ 37.3) en Al, a 234 (£ 23.1)
en A2,y de 234 (+ 14.4) en A3, hasta alcanzar 241 (= 17.2)
en A4; el grupo con poca AFFM, subi6 de 211 (+ 28.9) en
Al, a 232 (+ 24.6) en A2, y de 236 (+ 23.2) en A3, hasta
245 (+ 28.3) en A4; finalmente el grupo con alta AFFM,
evolucion6 de 232 (+ 23.7) en Al, a 241 (+ 194)en A2,y
de 244 (+ 19.8) en A3 a 243 (= 20.6) en A4.

La Tabla 3 muestra la frecuencia de los subprocesos
autorregulatorios de la fase de prevision (establecimiento
de objetivos y planificacién) obtenidos en dos momentos
de la intervencidn (fases Al y A3), segtin los subgrupos de
rendimiento inicial de AFFM.

No se observaron diferencias significativas en el
establecimiento de objetivos, entre las fases Al y A3, para
toda la muestra (x%(2) = 1.45, p = 484, n = 82), ni en los
subgrupos: no AFFM: x2 = 1.23, p = .542; poca AFFM:
x?>=0.66, p =.719; y AFFM segln las recomendaciones de la
OMS: x2=0.62, p = .732. Tampoco se hallaron diferencias en
planificacion estratégica, entre las fases Al y A3, paratodala
muestra (x%(1) = 0.089, p = .765), ni por subgrupos: no AFFM:
X2=2.49, p =.114; poca AFFM: x2=0.354, p =.552; y AFFM
segun las recomendaciones de la OMS: x2 = 0431, p = .212.

La Tabla 4 muestra la frecuencia de los subprocesos
autorregulatorios de la fase de ejecucion (autoobservacion
0 monitoreo metacognitivo) obtenidos en dos momentos
de la intervencion (fases Bl y B2), segtin los subgrupos de
rendimiento inicial de AFFM.

EDUCACION FiSICA I

Apunts Educacion Fisica y Deportes | www.revista-apunts.com

2026, n.° 165. 3. trimestre (julio-septiembre), pag. 13-25

20


http://www.revista-apunts.com

G. Bujosa-Quetglas et al.

Impacto de una ensefianza explicita promotora de autorregulacion del fortalecimiento muscular: estudio de serie interrumpida

Tabla 3 <
Frecuencias de atribuciones de establecimiento de objetivos y planificacion estratégica en las fases de prevision de la intervencion %
(A1 y A3), seguin subgrupo de rendimiento inicial de AFFM e
=z
No Poca Sigue Q
Categorias de subprocesos autorregulatorios en la fase de prevision AFFM o
AFFM AFFM <
OMS o
=)
Agrupadas Iniciales Al A3 A1 A3 A1 A3 S
Objetivo de proceso especifico 2 0 3 1 5 0
Objetivos de proceso
Objetivo de proceso general 5 6 4 5 5
Objetivo de resultado especifico 2 4 0 1 3 3
Obijetivos de resultado
Objetivo de resultado general 6 2 4 5 2 3
Objetivo de busqueda de asistencia y retroalimentacion
0 1 0 0 2 1
externa
Objetivo de uso de referencias visuales externas 0 0 0 2 0 0
Objetivo de visualizacion o imagineria mental 0 0 1 0 0 0
Otros objetivos Ningun objetivo 0 0 0 0 0 0
Objetivos de mejora estética y salud a largo plazo 0 0 0 0 0 1
Otros objetivos 0 0 0 0 0 0
Objeti\{os relacionados con la sensacion fisica y efectos 0 0 0 0 0 1
posteriores
Ninguna planificacion 1 0 1 0 2 1
Otros tipos de planificacion 1 0 0 0 0 0
Planificacion general
Planificacion de la solicitud de ayuda 1 1 0 1 1 2
Planificacion de la visualizacion 2 3 4 3 1 0
Planificacion del ritmo de ejecucion 2 1 0 1 0 0
Planificacion técnica Planificacién de técnicas especificas 0 3 1 2 2 3
Planificacién de técnicas generales 6 7 5 5 7 9
Nota. AFFM = Actividad fisica de fortalecimiento muscular; OMS = Organizaciéon Mundial de la Salud.
Tabla 4
Frecuencias de atribuciones de autoobservacion en las fases de ejecucion de la intervencion (B1 y B2), segun subgrupo de
rendimiento inicial de AFFM
No Poca Sigue
Categorias de subprocesos autorregulatorios en la fase de ejecucion AFFM
AFFM AFFM oMS
Agrupadas Iniciales B1 B2 Bt1 B2 B1 B2
Autoobservacion de referencias Autoobservacion de referencias externas o pautas 5 7 1 3 0 2
externas o pautas
Autoobservacién del ritmo, carga y Autoobservacion del ritmo, velocidad y carga 0 1 0 1 0 1
sensaciones fisicas Autoobservacion muscular o sensorial 4 1 3 2 4
Autoobservacion del rendimiento especifico 0 0 1 1 1 1
Autoobservacion del rendimiento
Autoobservacion del rendimiento general 1 0 2 2 0 0
Autoobservacioén de la técnica especifica 3 1 3 3 4 4
Autoobservacion de la técnica
Autoobservacion de la técnica general 4 2 5 2 2 3
Nota. AFFM = Actividad fisica de fortalecimiento muscular; OMS = Organizaciéon Mundial de la Salud.
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Tabla 5 <
Frecuencias de atribuciones causales, autoevaluacion e inferencias adaptativas en las fases de reflexion de la intervencion (A2 y A4), %
segun subgrupo de rendimiento inicial de AFFM ‘T
No Poca Sigue 5
Categorias de subprocesos autorregulatorios en la fase de reflexion AFFM o
AFFM AFFM b3
oMS S
Agrupadas Iniciales A2 A4 A2 A4 A2 A4 8
w
L Atribucion causal concentracion 0 0 0 1 0 0
Atribucion causal esfuerzo y
concentracion Atribucién causal esfuerzo 1 3 2 2 0 0
Atribucion causal planificacion o adecuacion
L e : 3 1 1 0 0 0
Atribucion causal planificacién y contexto  de la rutina
de la clase
Atribucion causal practica clase 0 1 3 1 4 3
Atribucion causal técnica Atribucién causal técnica 3 4 2 3 2 2
Autoevaluacion otros factores 6 5 2 2 0 5
Autoevaluacion factores externos
Autoevaluacion rendimiento de los otros 1 0 0 0 0 0
Au’togvaluamon mejora propia durante la 0 0 1 1 0 0
practica
gutgg;/%ﬁzglor;:ir::m|ento propio de 0 2 5 1 5 0
Autoevaluacion factores internos P Y
Autoevaluacion sensaciones fisicas y fatiga 0 1 1 2 1 1
Autoevaluacion uso propio de estrategias 0 0 1 0 0 0
adecuadas
Inferencias adaptativas factores Inferencias adaptativas concentracién 0 0 0 0 1 0
personales Inferencias adaptativas esfuerzo 2 1 0 0 0 0
Inferencias adaptativas ajuste de la rutina 4 6 4 4 4 1
Infert?nc?las adaptativas conductuales en Inferencias adaptativas practica clase 0 0 0 0 0 0
la practica
Inferencias adaptativas técnica 1 0 3 2 0 1
Sin inferencias adaptativas Sin inferencias adaptativas 1 1 0 1 1 4
Nota. AFFM = Actividad fisica de fortalecimiento muscular; OMS = Organizacion Mundial de la Salud.
No se encontraron diferencias significativas en las No se encontraron diferencias significativas en
categorias de observacién para toda la muestra (x2 autoevaluacién en el total de la muestra (x2(1) = 0.90,
total = 3.11, p = .375), ni por subgrupos (no AFFM: x2=2.82, p = .342), ni en los subgrupos de no AFFM (x?(1) = 3.28,
p =.420; poca AFFM: x2 = 1.66, p = .646; AFFM segtn las p =.070) y poca AFFM (x%(1) = 0.03, p = .853). En cambio,
recomendaciones de la OMS: x2 = 1.61, p = .657). el subgrupo que sigue las recomendaciones de AFFM
La Tabla 5 muestra la frecuencia de los subprocesos de la OMS mostré un cambio significativo (}2(1) = 8.57,
autorregulatorios de la fase de reflexion (atribuciones p = .003), pasando de autoevaluaciones centradas en
causales, autoevaluacién e inferencias adaptativas) obtenidos factores internos en A2 a evaluaciones basadas en factores
en dos momentos de la intervencion (fases A2 y A4), segtin externos en A4.
los subgrupos de rendimiento inicial de AFFM. Respecto a las inferencias adaptativas, no se observaron
Las atribuciones causales no mostraron diferencias diferencias significativas ni a nivel global (x2(2) = 3.13,
significativas en el total de la muestra (x%(2) =2.72, p = .257), p =.209) ni en los subgrupos no AFFM (x2(2) = 0.42,
ni en los subgrupos de no AFFM (x2(2) = .11, p = .574) y p =.809) y AFFM segtn las recomendaciones de la OMS
poca AFFM (}2(2) = 2.14, p = .343). En el subgrupo AFFM (x2(2) =3.47, p = .177). En el subgrupo poca AFFM no fue
segun las recomendaciones de la OMS, no se pudo realizar posible realizar el anélisis debido a la ausencia de casos
el andlisis debido a la presencia de celdas vacias. en algunas categorias.
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Discusion

Este estudio implement6 y evalué el impacto de una
intervencion pedagdgica basada en la integracién
de la ensefianza explicita y un modelo secuencial de
autorregulacion, dirigida a adolescentes en EF. Los
principales hallazgos mostraron una mejora significativa
en la frecuencia de AFFM y en la autorregulacion global,
particularmente en los estudiantes con niveles iniciales
de AFFM mas bajos. Cualitativamente, solo el grupo que
cumplia las recomendaciones de AFFM de la OMS modificé
su fase de reflexion, cambiando sus autoevaluaciones de
atribuciones internas a externas.

Estos resultados se derivan de una intervencién que
combind una secuencia instruccional directa y sistematica
(Rosenshine, 1983, citado en Metzler y Colquitt, 2021), con
el desarrollo progresivo de la autorregulacion a través del
modelo de cuatro niveles de Zimmerman y Kitsantas (2005),
aplicado a tareas de fuerza-resistencia (Kitsantas et al.,
2018). Esta integracion metodoldgica facilité el aprendizaje
de habilidades clave de fuerza-resistencia (como la técnica,
el control del esfuerzo y la progresion) mediante modelado,
practica guiada y ejecucién auténoma (Wheldall et al.,
2014), promoviendo a su vez la autonomia del alumnado a
través del desarrollo metacognitivo y motivacional propio
del ciclo autorregulatorio (Zimmerman y Moylan, 2009).

El disefio de investigacion utilizado (de tipo mixto)
permiti6 abordar de manera complementaria tanto los efectos
cuantitativos de la intervencién sobre la autorregulacion y la
practica de AFFM, como los procesos cualitativos implicados
en el modo en que el alumnado experimentd y dio sentido
a su AA en un entorno educativo real. En este sentido,
Kermarrec et al. (2022) afirman que los enfoques mixtos
de AA en EF ofrecen una mayor riqueza interpretativa, al
integrar el rendimiento observable con la forma en que los
estudiantes comprenden y valoran su aprendizaje.

Estos hallazgos respaldan la eficacia del modelo
secuencial de desarrollo de la autorregulacién (observacion,
emulacién, autocontrol y autorregulacién) propuesto por
Zimmerman y Kitsantas (2005), como enfoque pedagdgico
eficaz para fomentar el desarrollo gradual del AA y su
transferencia a la practica de AFFM, fuera del ambito
escolar. En particular, la mejora observada en estudiantes
con menor experiencia inicial de AFFM respalda la utilidad
del andamiaje y la instruccién directa como estrategias
clave para facilitar el acceso a conocimientos esenciales
en EF, necesarios para comprometerse con estilos de vida
fisicamente activos. Como sefalan Cale y Harris (2018),
sin un conocimiento y una comprension adecuados, es
poco probable que las personas puedan tomar decisiones
informadas sobre la AF o participar en ella de forma
significativa y sostenible.

Impacto de una ensefianza explicita promotora de autorregulacion del fortalecimiento muscular: estudio de serie interrumpida

Esta evidencia coincide parcialmente con estudios previos
que seflalan beneficios del modelo desarrollador de AA, en
el contexto de un grupo clase de EF, en el que se desarrollan
multiples habilidades y juegos. En particular, el estudio
de Susaki (2021) analizé los efectos de una intervencion
fundamentada en el modelo secuencial de AA sobre
habilidades motoras, estrategias de aprendizaje y autoeficacia,
aplicada en clases de EF centradas en habilidades motrices
especificas del futbol. Sefial6 mejoras significativas en
habilidades de regate (p = .01, n2 = .16) y estrategias de
evaluacion (p = .01) en estudiantes universitarios con bajo
rendimiento inicial. Asimismo, el estudio de Sproule et al.
(2017) evaluo el efecto de una intervencion, basada en el modelo
de 4 niveles de autorregulacién de Zimmerman y Kitsantas
(2005), en alumnado de EF en Taiwan, midiendo cambios
en motivacion, estrategias de aprendizaje y autorregulacion.
La intervencion mejord el establecimiento de objetivos, la
aplicacion y el seguimiento de estrategias autorregulatorias, con
efectos variables segtin la experiencia previa, confirmando el
valor de intervenciones progresivas y adaptadas para fortalecer
la autorregulacién en EF.

En una linea similar, en el &mbito de la promocién de
habitos de AF, Calkins (2015) sefialé que el desarrollo de
AA increment6 significativamente el uso de estrategias
autorregulatorias por parte del alumnado y mejor6 su resistencia
muscular, subrayando el valor pedagdgico de integrar estas
estrategias en el curriculo de EF en secundaria. En la misma
linea, el reciente estudio de Li et al. (2023) demostré que un
curso de EF basado en el AA produjo mejoras significativas
en todas las dimensiones de la alfabetizacion fisica (cognicion,
habilidad, experiencia y comportamiento), reforzando el valor
de este enfoque para promover habitos sostenibles y auténomos
de AF en estudiantes universitarios.

El estudio sugiere que integrar dos ciclos completos
del proceso autorregulatorio (fases de prevision, ejecucion
y reflexién) potencia el efecto de la intervencién sobre la
autorregulacién y los habitos de AFFM. Estos resultados
coinciden con el hallazgo de Cleary et al. (2006), quienes
evidenciaron una mejora progresiva en el rendimiento motor
al abordar multiples fases, subrayando la mayor efectividad
de los programas que las integran de forma integral.

Aunque no se observaron cambios significativos en
la frecuencia global de los subprocesos autorregulatorios
entre los 2 ciclos de intervencion (Al, B1, A2 vs. A3, B2,
A4), el subgrupo que cumplia las recomendaciones de la
OMS en AFFM mostr6 una evolucion significativa en su
autoevaluacion (x% = 8.57, p = .003), pasando de juicios
internos a comparativos. Este patrén difiere de lo observado
por Cleary et al. (2006), quienes encontraron un aumento
de autoevaluaciones orientadas al proceso en entornos
controlados. Las diferencias podrian atribuirse a factores
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contextuales y metodoldgicos. Mientras que el estudio de
Cleary et al. (2006) se centrd en tareas simples como el
tiro libre en baloncesto, esta investigacion se desarroll6 en
clases grupales de EF con actividades mds complejas como
el disefio de rutinas de resistencia muscular, lo que podria
explicar una forma de autorregulacion mds contextualizada,
aunque menos introspectiva.

Este trabajo se posiciona en sintonia con la linea
de estudios que implementan en EF una instruccién
fundamentada en la perspectiva sociocognitiva del AA,
la cual enfatiza la interaccidon dindmica entre los procesos
cognitivos, motivacionales y contextuales que influyen en
el aprendizaje y la practica de la AF (Hendrayana, 2010;
Calkins, 2017; Kolovelonis y Goudas, 2014). Este enfoque
reconoce que el desarrollo del AA en EF no solo implica
la adquisicion de habilidades motoras, sino también el
fortalecimiento de la metacognicion, la autoeficacia y la
capacidad del alumnado para planificar, monitorizar y ajustar
su propio aprendizaje en entornos reales y socialmente
contextualizados.

El estudio respalda la eficacia de la ensenanza explicita
orientada al desarrollo de la autorregulacién para aumentar
habitos de AFFM en adolescentes. Ademds, amplia la
evidencia sobre la efectividad del modelo propuesto
por Zimmerman y Kitsantas (2005), cuya progresion
secuencial en fases (observacion, emulacion, autocontrol
y autorregulacion) orientd la intervencion y favorecié mejoras
tanto en el rendimiento en AFFM como en la participacion
activa del alumnado en su proceso de aprendizaje.

En cuanto a las limitaciones del estudio destaca la
ausencia de un grupo control, lo que recomienda precaucion
al generalizar los resultados. Investigaciones futuras
deberian contemplar disefios experimentales con grupos
paralelos, extender el periodo de seguimiento y profundizar
en los factores contextuales que influyen en la efectividad
de las estrategias autorregulatorias, incluyendo el clima
motivacional en el aula, el nivel de autonomia promovido
por el docente, o las caracteristicas socioecondémicas del
alumnado. Seria relevante comparar esta intervencion con
otras metodologias activas como el aprendizaje cooperativo,
la educacion deportiva o el aprendizaje basado en retos, para
valorar su impacto en la autorregulacién y los habitos de
fortalecimiento muscular. Ademds, se recomienda explorar el
potencial de la retroalimentacién formativa y las tecnologias
educativas (como aplicaciones mdviles o videos tutoriales)
como apoyo para fomentar la autorregulacién en la prictica
de ejercicios de fuerza-resistencia, tanto en el &mbito escolar
como extraescolar.

Por otra parte, la medicién de la AFFM se basé en
autoinformes semanales, lo que puede estar sujeto a
sesgos como la deseabilidad social o el recuerdo inexacto.

Impacto de una ensefianza explicita promotora de autorregulacion del fortalecimiento muscular: estudio de serie interrumpida

Aunque esta limitacion es relevante, actualmente no existen
instrumentos validados que midan con mayor precision
la frecuencia, intensidad, duracién o tipo de AFFM en
adolescentes (Bennie et al., 2022).

Conclusion

La intervencién pedagdgica, basada en una combinacién
estructurada de instruccion explicita y un modelo progresivo
de autorregulacion, demostro ser efectiva para incrementar
los hébitos de fortalecimiento muscular y la capacidad de
autorregulacion en adolescentes dentro del contexto de la
EF. Este enfoque resulté particularmente beneficioso para
el alumnado con hébitos iniciales de AFFM mas bajos,
lo que subraya su potencial para promover la equidad y
la adherencia a la AF, desde la EF. En consecuencia, se
propone la integracién de este enfoque hibrido (instruccion
explicita y desarrollo progresivo de la autorregulacion) en los
programas de EF como una estrategia viable para fomentar
la autonomia del alumnado y habitos de fuerza-resistencia
sostenibles, mas alla del contexto escolar.
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