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Resumen: El objetivo de este estudio fue analizar el efecto a corto plazo de 16
minutos de “high-intensity interval training” (HIIT) en la atencién selectiva de nifios
diagnosticados con Trastorno por Déficit de Atencién e Hiperactividad (TDAH). Este
estudio tiene disefio experimental randomizado. La muestra estaba formada por 20
nifios diagnosticados TDAH (6-12 anos). El grupo control (n = 10) vio un video
documental y el grupo experimental (n = 10) hizo 16 minutos HIIT con monitor
cardiaco (80- 95% frecuencia cardiaca maxima). La atencién selectiva se midié utilizando
el test d2. El andlisis de medidas repetidas ANOVA 2 veces (pre-test vs. post-test) X
2 grupos (grupo control vs. grupo experimental). Los resultados han mostrado que
practicar 16 minutos de HIIT tiene un efecto de mejora inmediato en la atencién,
disminuyendo el ntimero de omisiones y errores y aumentando el niimero de aciertos.
Se concluye, que realizar 16 minutos de HIIT mejora la atencidn selectiva inmediata
en nifios escolares diagnosticados TDAH. Se recomienda promover en el contexto
educativo la préctica de ejercicio fisico, en concreto, realizar 16 minutos de HIIT al
comienzo delajornada escolar. Este ejercicio de corta duracién y que no requiere grandes
recursos materiales ni humanos podria ayudar a mejorar la atencién y motivacion de
nifios y nifas en clase.

Palabras clave: ¢jercicio fisico, atencion selectiva, estudiantes, colegio, hiperactividad.
Abstract: The aim of this study was to analyse the short-term effect of 16 minutes
of high-intensity interval training (HIIT) in the selective care of children diagnosed
with Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD). This study has a randomized
experimental design. The sample consisted of 20children diagnosed with ADHD (6-12
years). The control group (n = 10) watched a documentary video and the experimental
group (n = 10) did 16 minutes HIIT with cardiac monitor (80-95% max- imum
heart rate). Selective attention was measured using the d2 test. The analysis of repeated
measures ANOVA 2 times (pre-test vs. post-test) X 2 groups (control group vs.
experimental group). The results have shown that practicing 16 minutes of HIIT has an
effect of immediate improvement in attention, decreasing the number of omissions and
errors and increasing the number of correct answers. It is concluded that performing 16
minutes of HIIT improves immediate selective attention in school children diagnosed
with ADHD. It is recommended to promote the practice of physical exercise in the
educational context, specifically, to perform 16 minutes of HIIT at the beginning of the
school day. This exercise of short duration and that does not require great material or
human resources could help to improve the attention and motivation of children in class.

Keywords: physical exercise, selective attention, students, school, hyperactivity.
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INTRODUCCION

El Trastorno por Déficit de Atencién e¢ Hiperactividad (TDAH) es
un trastorno del neurodesarrollo que afecta aproximadamente al 5%
de la poblacién infantil (6 - 12 afos) (Polanczyk, de Lima, Horta,
Biederman, y Rohde, 2007). La prevalencia es mayor en nifios que en
nifias, concretamente, por cada nina diagnosticada son diagnosticados
tres ninos (Wittchen et al., 2011). Este trastorno estd caracterizado
por presentar un patrdn persistente de inatencién y/o hiperactividad-
impulsividad que interfiere con el funcionamiento o desarrollo de las
capacidades sociales y académicas / laborales (DSM5, 2013).

Se asocia por tanto a bajos niveles de atencion en los diferentes dmbitos
diarios del nifio, en la escuela, en el hogar y en reunién con sus iguales
(DSMS5, 2013). En el 4mbito escolar, en particular en la etapa preescolar
entre los tres y seis afnos , estos nifnos manifiestan comportamiento
disruptivo, berrinches, continua busqueda de atencién por parte de
adultos y companeros, el incumplimiento reiterativo de normas y tareas.
Ademas, la hiperactividad e hipercinesia que manifiestan estos nifios suele
asociarse con rechazo por parte de los companeros y un bajo rendimiento
académico desde la escuela primaria (Egger y Angold, 2006).

Durante los tltimos anos, ha surgido una nueva corriente que aboga por
la Actividad Fisica (AF) como tratamiento complementario/sustitutivo
de la farmacologia. Esta corriente se basa en los beneficios que aporta la
realizacién de AF y especialmente a intensidad de moderada a vigorosa
frecuencia cardiaca > 75% de la frecuencia cardiaca mdxima os nifios
diagnosticados TDAH pre-sentan a nivel cerebral corteza prefrontal y
l6bulo central estriado niveles de dopamina y noradrenalina més bajos
que los ninos sin dificultades de aprendizaje, lo que sumado a un estado
de inquietud y ansiedad dificulta las tareas que requieren atencién
(Woleaich et al., 2005). Partiendo de que la prictica de AF aumenta los
niveles de dopamina y noradrenalina (Woleaich et al., 2005) han surgido
diversos estudios muestran esta relacién positiva entre fitness y atencién
selectiva (Vanhelst et al., 2016). Piepmeier et al. (2015) comprobaron
en un grupo de 32 adolescentes (10.75+ 2.27 afios) diagnosticados
TDAH, que la realizacién de ejercicio aerébico 30 minutos de pedaleo
en cicloergometro, manteniendo aproximadamente la intensidad al 68%
de la frecuencia cardiaca médxima teérica calculada con la férmula de
Karvonen, Kentala y Mustala (1957), monitorizadoscon pulsémetro
POLAR Test y Tower of London , observaron en el grupo experimental
mejoras en atencion .Stroop

Sin embargo, al menos que nos conste a nosotros, no existe un trabajo
que analice el efecto inmediato que tiene la realizacién de 16 minutos
de AF de caricter intervalico de alta intensidad, utilizando ejercicios
de autocarga de forma aerdbica sobre los niveles de concentracién en
nifios diagnosticados TDAH. La mayoria de los trabajos se centras en
actividades de mds larga duracién y de intensidad moderada, como el
pedalear en cicloergometro (Piepmeier et al., 2015) o caminar / trotar en
tapiz rodante (Pontifex et al., 2013).
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Por tanto, el objetivo de este trabajo de investigacion fue responder ala
siguiente pregunta “¢Un programa de Actividad Fisica intervélica de alta
intensidad mejora la atencidn selectiva de ninos escolares diagnosticados
TDAH?”. Este trabajo se centra en nifos varones porque la prevalencia
es mayor en chicos que en chicas. La franja de edad escogida ha sido la
etapa escolar comprendida entre los seis y doce afos porque en la etapa
primaria, a partir de los seis afios, aumentan los conflictos escolares y la
dependencia, factores que se asocian con malos resultados académicos y
problemas conductuales que seguirdn aumentando en los afios siguientes
(Hamre y Pianta, 2001). Conocer el efecto de realizar AF intervilica de
alta intensidad en ninos diagnosticados TDAH podria ayudar a planificar
los horarios de tareas de estos estudiantes, de tal modo que pudieran
aprovechar los beneficios del ejercicio fisico para realizar las tareas que
requieran mayores niveles de atencién.

METODOLOGIA

Diseno Este estudio emple6 un diseio experimental con intervencion.
Hubo dos grupos a los que los participantes fueron asignados de forma
aleatoria. El Grupo Control (n = 10) visualizé un video documental
de 20 minutos de duracién, y el Grupo de Experimental (n = 10)
hizo un calentamiento de cuatro minutos, seguido de 16 minutos de
High Intensity Interval Training (HIIT) o lo que es lo mismo, AF
intervélica de alta intensidad. Este estudio fue aprobado por el Comité
de Bioética de la Universidad de Jaén. El disefio cumple con la normativa
espafiola de investigacién clinica en humanos (Ley 14/2007, 3 de julio,
Investigacion Biomédica), con las normas de proteccién de datos privados
(Ley Orgénica 15/1999) y con los principios de la Declaracién de
Helsinki (Versiéon 2013, Brasil). La distribucién de la intervencién se

puede ver en la figura 1.
TABLA 1

Caracteristicas descriptivas de la muestra. Los valores se expresan como media + desviacién estindar.

Tahia 1

(arae feris s descrintivas de fa moesia [ os vilores s spves s como madia » denaaciio astdmdar
Total Control Experimental
(=31 (=10} (==L

e 015+ 118 1020 = 123 010 = 120

Peso (kg) 4B &+ 554 1547 + 520 3415 = 504
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Figura 1. Flow de participacidn en &l estudio
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Figura 1
Flow de participacion en el estudio

Participantes Una muestra de 20 jévenes diagnosticados TDAH
por especialistas acreditados siguiendo las directrices de DSM-5°. Las
caracteristicas antropométricas y sociodemogréficas de los participantes
se muestran en la Tabla 1. Todos los ninos que participaron en el estudio
completaron todas las mediciones (n = 20), con una edad media de 10.15
+ 1.18 afios (rango 9 -12 afios), y un IMC de18.68 + 6.62 kg / m2 (Must
y Anderson, 2006). Los escolares tienen un peso medio de 34.81 + 5.54kg
y una talla media de 1.36 + 0.07 m.

TABLA 1. Continuacion

Caracteristicas descriptivas de la muestra. Los valores se expresan como media + desviacidn estindar.

Tabda 1

A anis s tescnpiias o b mueslns Log oves 5o arpvesal Came il & deswaadn asfandal

Talla {m)

MG (k2 m')

136 = 07 137 = 09 136 = 07

1868 £+ 2162 1897 + 268 1840 = 167

Nota: IMC = Indice de Mass Corporal

Medidas El IMC se calculé con el peso y la altura [peso (kg) /
altura (m2)]. Se utilizé un aparato de pesa- je ASIMED® B-tipo-clase
III (Espafia) y un medidor de altura portdtil SECA 214 (SECA® Ltd,
Alemania), respectivamente. A los participantes se les realizaron ambas
mediciones descalzos y vestidos con ropa deportiva ligera.

Atencién Para evaluar la atencidn selectiva se utilizé Brickenkamp s
d2 test en versidn espanola (Seisdedos, 2012). Este test se llevé a cabo
utilizando una plantilla que consta de 14 lineas de 47 letras cada una y
un total de 658 letras separadas todas a una misma distancia. Las letras
que aparecen son “p” y “d”, acompanadas de una o dos comillas en la
zona superior y/o inferior. Cada par- ticipante tenia que senalar todas
aquellas letras “d” que tengan dos comillas arriba, dos comillas abajo, o
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una comilla arriba y otra abajo. La duracién total del test es de cuatro
minutos y 20 segundos. Las variables obtenidas fueron el numero total de
aciertos (TA), el ntimero total de errores por Omisiones (O) simbolos que
deberia de haber senalado, pero no sefalaron y el numero total de errores
por Comisiones (C) simbolo que no debian de sefalar, pero si sefialaron .
La fiabilidad test-retest (48 h, n = 21) fue 0.922.

Condiciéon HIIT La condicién de entrenamiento realizada por el
Grupo Experimental fue a través del mérodo HIIT. La sesién comenzd
con una breve actividad de calentamiento de 4 minutos, incluyendo
desplazamientos, ejercicios de trote / carrera y estiramientos dindmicos
a intensidad media. La parte principal de la sesién fue de 16 minutos de
duracién de HIIT, de tal modo que se realizaron cuatro series de cada
ejercicio propuesto. La relacion trabajo-descanso fue de 30:30 segundos,
es decir, 30 segundos de trabajo seguido de 30 segundos de descanso
(Costigan et al., 2016). Este trabajo de HIIT incluyé una combinacién
de ¢jercicios de entrenamiento cardiorrespiratorio, motor y coordina-
tivo, porque son los componentes de acondicionamiento fisico que
mayormente mejoran las funciones ejecutivas en nifios diagnosticados
TDAH (Suarez-Manzano et al., 2018). El ¢jercicio se repitié tantas veces
como fue posible durante los 30 segundos de trabajo. La sesiéon de HII'T
fue impartida por dos licenciados en ciencias del deporte especializados
en este método de investigacién y con experiencia superior a 2 anos de
trabajo con nifios. Los participantes llevaban colocados moni- tores de
frecuencia cardiaca Seego Realtracksystems® (Espafia) para asegurar el
mantenimiento de la intensidad de ejercicio adecuada durante el tiempo
de trabajo (# 85% de la frecuencia cardfacamaxima tedrica). Los ¢jercicios
realizados fueron Burpee ejercicio completo compuesto de una sentadilla,
un salto y una flexién , skipping realizacién de carrera en el lugar, sin
desplazamiento, elevando las rodillas, con gran frecuencia de cambio de
piernas , Jumping Jacks ejercicio de coordinacion en el que realizando un
salto se deben de alternar apertura de piernas sobre- pasando ancho de
caderas y brazos sobrepasando altura de la cabeza y en el siguiente salto
cerrarpiernas y brazos y Sprint sefialando en el suelo 2 lineas de 20 metros,
separadas entre si 5 metros, los participantes tendrian que completar el
méximo numero posible de carrera de una lineaa la otra, tocando la cinta
del suelo .

Condicién no C-HIITLa condicién de no entrenamiento realizada
por el Grupo Control consistié en ver 20 minutos del documental
Atlantis Rising (National Geographic, 2017). Se escogié este programa
para entretener a los jovenes de forma divertida con un contenido
apropiado para su edad, evitando escenas indebidas.

Procedimiento Los participantes fueron captados por medio de las
Asociaciones de TDAH de la Comunidad de Andalucia. El comunicado
le fue enviado via email a los familiares de los nifios diagnosticados
inscritos en las asociaciones. Se realiz6 una reunién informativa en la que
se explico el proyecto. En esa reunién los padres o tutores legales de los
nifios que estaban interesados en participar cumpli- mentaron un informe
en el que autorizaban la participacién de los ninos. Se dividieron al azar
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los nifos en dos grupos, Grupo Control y Grupo Experimental. Fueron
citados dos dias diferentes (dos sabados consecutivos, a las 9h). El Grupo
control visualiz6 durante 20 minutos el video documental Atlantis Rising
(National Geographic, 2017). El Grupo Experimental realizé la sesién
HIIT.

Los padres no fueron informados previamente de la condicién
Control—Experimental, para garantizar que todos participantes aportaran
vestimenta y calzado adecuados. Las indicaciones previas al inicio de cada
sesion fueron: no comer una hora antes, no hacer actividad fisica 24 horas
antes y no modificar la medicacién que siguen con normalidad. Al llegar
al laboratorio el primer dia, los padres firmaron un consentimiento y
también cumplimentaron una hoja sociodemografica mientras sus hijos
realizaban la intervencion. Los nifios fueron medidos y pesados conforme
llegaban al laboratorio. Las pruebas previas y posteriores se realizaron en
un gabinete con escritorios individuales. Todas las pruebas fueron hechas
con ‘boligrafoy papel’ y administradas por grupo. Durante las pruebas, un
investigador especializado dio las instrucciones y realizé el seguimiento
del tiempo. Mientras, dos asistentes de investigacion observaron y dieron
solucién a posibles dudas y problemas del tipo problemas al escribir con
el boligrafo, confusion de linea etc.

El Grupo Experimental que practicé HIIT lo hizo a una intensidad
cercana al 85% de la frecuencia cardiaca mdxima tedrica. Este esfuerzo
siempre fue bien tolerado por los adolescentes y se controlaba de forma
directa proyectando las frecuencias en la pared utilizando un proyector.
Cada familia recibié un informe individualizado con los resultados de su
hijo.

Andlisis estadistico Los datos se muestran como medias y desviaciones
estindar de los percentiles. Antes del andlisis se realizaron pruebas
de distribucién y homogeneidad (Kolmogorov-Smirnov y Levene),
se comprob6 que se cumplen la normalidad y la homogeneidad. A
continuacién, se realizd el test T- Student para muestras apareadas,
considerando un intervalo de confianza al 95%, para valorar los cambios
pre-post de la sesiéon de 16 minutos de entrenamiento HIIT en las
variables dependientes percentil del nimero total de Aciertos, el nimero
de Omisiones y el nimero de Comisiones. El analisis de varianza de
medidas repetidas (ANOVA) 2 veces (pre-test vs. post-test) X 2 grupos
(Control vs. Experimental) se usaron paraanalizar el efecto de 16 minutos
de la sesién HIIT. Se usaron como variables dependientes los percentiles
correspondientes a los resultados los percentiles de total de Aciertos,
numero de errores por Omisiones y Comisiones. El grupo se usé como
factor fijo. El andlisis post-hoc fue ajustado por Bonferroni. El tamano del
efecto se calculé e informé como un valor 2 parcial paralas evaluaciones de
ANOVA. Estos anilisis se llevaron a cabo por separado para cada variable
dependiente. Llevamos a cabo todos los analisis mediante el uso de IBM-
SPSS version 20.0 para Windows, y el nivel de significacion se establecié
enp <.05.

274



Sara Sudrez Manzano. EFECTO DE UN PROGRAMA DE ACTIVIDAD FISICA DE ALTA INTENSIDAD EN LA ATENCION
SELECTIVA DE]OVENES CON TDAH

RESULTADOS

Andlisis T-Student nos muestra las diferencias inter grupos pre-post.
Podemos observar en el Grupo Control no hubo cambios significativos
ni en total de Aciertos, ni en errores por Comisién (p> .05), sin embargo,
hubo un descenso significativo de los resultados en numero de errores
por Omisién (p = .009). En el Grupo Experimental hubo cambios
altamente significativos en las tres variables aumentando en numero total
de Aciertos (p < .001) y disminuyendo el ntimero de errores cometidos
por Omisién (p <.001) y Comisién (p < .001).

Elandlisis de ANOVA mostré un efecto de interaccién grupo x tiempo
en las principales varia- bles del test d2 (F (1,18) =26.88, p = .001, partial
#2 = 0.60; F (1,18) = 57.38, p = .001, partial #2= 0.761 y F (1,18) =
55.78, p = .001, partial #2 = 0.76 para los percentiles total Aciertos,
Omisiones y Comisiones, respectivamente. Un analisis mas especiﬁco,
mostr6 en el Grupo Experimental incre- menté significativamente el nivel
de atencién, aumenté el nimero total de Aciertos (A 4.90 + 10.62 vs.
26.70 + 8.00 p < .001, Figura 2A) y disminuy6 el niimero de errores por
ntmero de Omisién (A-10.30 +9.88 vs. 18.00 + 6.45 p <.001, Figura 2B)
y Comisién (A -2.20 + 7.49 vs. 23.60 + 7.95 p< .001, Figura 2C) frente
al Grupo Control.

TABLA 2.
Cambios en las variables principales después del programa deintervencién.
Los valores se expresan como media + desviacién esténdar.
Tahla 2.

Cambios en las varnables principales despugs del programa de intervencion. Los valores se expresan como
media + desviacion estandar

Control Experimental
(n=10}) {n=10)
Fre Post Pre Post
D2 Percentil B i F 17 i Iy SEEEE
Total Acertos 3700 = 1638 4190 = 1388 3790 = 1640 6460 = 2056
i ;
g;f?m’"“m 4580 = 905 3550 = 832** 4100 = 912 5900 = 1381%**
S100e5

: .
E'Pﬁr.':.“m 3470 £ 900 3250 + 589 3040 = 1031 5400 = 8.76%+*
OIS100

Nota: HIIT = High Intensity Interval Training.
Fp << 05, ¥¥p < 01, ***p < 001, T-Student para nmestras relacionadas.
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Figura 1. Diferencia de medias = DS (95% IC) en las variables principales tras la intervencian. Nivel de signifi-
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Figura 1.

Diferencia de medias + DS (95% IC) en las variables principales
tras la intervencién. Nivel de significacién entre grupos: *** p<.001

DISCUSION

El objetivo de este estudio fue analizar el efecto inmediato de 16 minutos
de entrenamiento HIIT en el nivel de atencién en nifios diagnosticados
TDAH. Los resultados obtenidos han mostrado mejoras inmediatas en
la atencién selectiva, aumentando el numero total de respuestas acertadas
y disminuyendo el numero total de errores cometidos por omisién o
comision. No se observaron efectos negativos en ninguna variable y no se
produjeron lesiones durante la sesién de AF.

Estos resultados son similares a los hallados por Piepmeier et al. (2015),
en un estudio con 32 adolescentes 18 diagnosticados TDAH y 14 que
no presentaban dificultades de aprendizaje . Tras una intervencién de 30
minutos de pedaleo en cicloergometro, a intensidad moderada-vigorosa
62-72% de la frecuencia cardiaca maxima teérica , obtuvieron mejoras en
la atencidn selectiva Tower of London y Stroop , pero no en el conjunto
general de funciones ejecutivas. Estosresultados han sido corroborados
también por revisiones sistemdticas y metaandlisis publicados durante
los tltimos afios (Grassmann, Alves, Santos-Galduréz y Galduréz, 2014;
Suarez-Manzano, Ruiz-Ariza, De la torre-Cruz y Martinez Lépez, 2018)
que muestran un efecto positivo de la practica de AF a intensidad baja
o moderada sobre las funciones ejecutivas. Por consiguiente, el principal
hallazgo del presente estudio, es que la realizacién de 16 minutos de un
entrenamiento HIIT tiene un efecto inmediato similar al que produce
una sesiéon de AF a intensidad moderada o de cardcter deportivo de
una duracién aproximada de 60 minutos, siendo por consiguiente una
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alternativa mds eficiente para que los ninos en etapa de Educacién
Primaria Obligatoria puedan beneficiarse de los efectos del movimiento.
A raiz de estos resultados nos preguntamos si este efecto a lo largo del
tiempo se mantiene o desaparece. Verret, Guay, Berthiaume, Gardiner
y Beliveau (2012) en un estudio de 10 semanas de intervencidn,
encontraron mejoras en atencién, ademas de incremente de inhibicién
de respuesta y procesamiento de informacién. La intervencion consistié
en la realizacién de tres sesiones semanales de AF de cardcter moderado
durante 45. También nos preguntamos entonces, ¢cudl seria la frecuencia
idonea de las sesiones? ¢a qué se deben estas mejoras en el nivel de
atencién? Hoy por hoy no podemos dar respuesta a la primera pregunta,
pero si que recientes estudios afirman descubrimientos que explican el
porqué de esta mejora. Sabemos que los niveles de dopamina en nifios
con dificultades de aprendizaje son mds bajos y es esta misma evidencia
la que se asocia a los bajos niveles de atencion (Woleaich et al., 2005).
Esta demostrado que la practica de AF aumenta los niveles de dopamina
(Gapin, Labban y Etnier, 2011) y reduce el nivel de catecolaminas,
logrando un menor nivel de ansiedad y estrés (Wigal et al., 2003) lo
que permite un mayor autocontrol de emocional. Ademas, el Ejercicio
Fisico produce inmediatamente la activacién del factor neurotréfico
derivado del cerebro, respuesta neuroquimica que desempefia un papel
fundamental en nifos con sintomas asociados al TDAH, regula la salud
celulary es el responsable directo de la diferenciacion celular, la plasticidad
cerebral y el desarrollo de las funciones ejecutivas (Chen et al., 2017).

FORTALEZAS Y LIMITACIONES DEL ESTUDIO

Este estudio ha empleado un disefio experimental aleatorizado, creando
dos grupos independientes (Grupo Control vs Grupo Experimental),
por lo tanto, los resultados son comparables entre grupos. Ademas,
este estudio incluye una muestra mas elevada que la presentada por
estudios anteriores. No se modificé la medicacién de los participantes. El
programa empleado HIIT es un método de entrenamiento que requiere
poco tiempo, de facil de guiar, y no supone elevados costes ya que
requiere poco material y espacio reducido. El empleo de monitor de
frecuencia cardiaca hace que este sea un método adecuado para nifios
con dificultades de aprendizaje. La utilizacién de monitores de frecuencia
cardiaca ademds nos ayuda a controlar el mantenimiento correcto de
la intensidad del ejercicio. Sin embargo, por limitaciones de tiempo y
posible efecto de aprendizaje del test, no se han podido analizar re-test
transcurridas por ejemplo 24 y 48 horas. Ademis, la escasez de estudios
que analicen el efecto de AF a intensidad vigorosa sobre la atencién
y concretamente, en nifios diagnosticados TDAH, ha dificultado la
realizacién de comparaciones directas de los resulta- dos obtenidos en este
estudio con los resultados arrojados por otras investigaciones.
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CONCLUSIONES 'Y FUTURAS LINEAS DE
INVESTIGACION

Podemos concluir que la realizacién de 16 minutos de HIIT tiene un
efecto inmediato de mejora en la atencién, aumentando el niimero total
de Aciertos y disminuyendo el ntimero total errores por Omisién o
Comisién. Esto nos lleva a pensar que, la promocién de la practica de
Ejercicio Fisico al menos a intensidad Moderada-Vigorosa (# 85% de
la frecuencia cardiaca mdxima tedrica), con una duracién de al menos
16 minutos, en los ninos con problemas de atencién y en especial los
jovenes diagnosticados TDAH, podria ayudar a mejorar los resultados en
tareas que requieran mayores niveles de atencién. Una buena iniciativa
podria ser comentar las materias escolares que requieran altos niveles de
atencion con este tipo de AF. Sin embargo, mis estudios son necesarios
para analizar la duracién exacta de este efecto inmediato beneficioso en
el ambito escolar, asi como identificar las posibles variables que puedan
influir, como el tipo de ejercicios, cardcter cooperativo, ludico, cognitivo,
temperatura del entorno y empleo de diferentes materiales.
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