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SINTESIS 

 

La práctica de la actividad física en la población adulta joven es fundamental para 

potenciar la salud física; sin embargo, en la actualidad a pesar de haber 

indicaciones metodológicas establecidas para el trabajo en los gimnasios de 

Cultura Física, aún existen deficiencias en la planificación, dosificación y control 

de la actividad física que realiza la población adulta joven para mejorar su 

condición física. En consecuencia, el objetivo general de la tesis es elaborar un 

programa de acondicionamiento físico que dé repuesta a las dificultades 

señaladas. La autora utiliza  métodos de investigación del nivel teórico y  empírico 

que facilitan trabajar en una propuesta de solución para potenciar la condición 

física en esta población. Se logra obtener como resultado científico un programa 

de acondicionamiento físico en el que se facilita la integración de las modalidades 

aeróbicas y la musculación con una planificación, orientación por etapas y niveles 

de asimilación de la población adulta joven, en el cual se ofrece  desde una 

concepción teórica y metodológica las orientaciones pertinentes para su 

implementación en los gimnasios de Cultura Física. Las recomendaciones a las 

que se arriban proporcionan la instrumentación de una indagación científica hacia 

su futura generalización.  
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DEFINICIÓN DE TÉRMINOS 

 
Actividad física: toda actividad dirigida al desarrollo de las diferentes 
capacidades físicas y habilidades motrices. 
 
Adulto joven: toda aquella persona en que sus edades oscilen entre 17 y 45 
años según la Organización Mundial de la Salud (OMS). 
 
Aptitud física: hace referencia regularmente a una actividad física de 
movimientos repetidos que se planifica y se sigue regularmente con el propósito 
de mejorar o mantener el cuerpo en buenas condiciones.  
 
Capacidad funcional: es la forma en que se comporta cada variable 
intrínsecamente y por lo general, según la variable, se puede caracterizar 
determinando la velocidad de adaptación, el nivel de tolerancia y el nivel de 
recuperación del sistema solicitado. 
 
Capacidad física: está dado por aquellas condiciones morfo fisiológicas que 
posee el organismo y que constituyen la base para el aprendizaje y el 
perfeccionamiento de acciones motrices físico-deportivas.  
 
Comunidad: es el agrupamiento de personas concebido como unidad social, 
cuyos miembros participan de algún rasgo común (intereses, objetivos, 
funciones), con sentido de pertenencia, situado en una determinada área 
geográfica, en la cual la pluralidad de personas interactúa intensamente entre sí, 
e influye - de forma activa o pasiva- en la transformación material y espiritual de 
su entorno. 
 
Condición física: en relación a la salud está compuesta por: la cardiorrespiratoria 
y la músculo esquelética. La combinación de ambas permite el desarrollo integral 
de todas las capacidades físicas que se necesitan para una vida saludable. 
 
Cultura Física: como una categoría de naturaleza filosófica que exhibe el máximo 
nivel de generalidad; expresa un tipo de saber regular, predicativo, que modela la 
relación entre el ideal social y las prácticas que se concretan en la actividad física. 
(Paz, B.) 
 
Clase coreografiada: Es el resultado de una combinación de ejercicios que 
siguen un orden y que se adecuan al ritmo y al estilo de la música 
seleccionada. Esta es una forma de añadir dificultad a las clases y de obtener 
beneficios extras como un mayor desarrollo de la coordinación y de un 
aumento de la agilidad mental. Además es más divertida y gratificante. 
 
Direcciones básicas: descripción en la que se pueden trabajar los ejercicios (al 
frente, atrás, diagonal).  
 

zim://A/A/Actividad%20f%C3%ADsica.html


Ejercicio físico: es la actividad física que se realiza en momentos de tiempo libre, 
implica la realización de movimientos corporales planificados y diseñados 
específicamente para mejorar la condición física y gozar de buena salud. 
 
Gimnasia localizada: aquella actividad física dirigida a la tonificación de los 
diferentes planos musculares con el empleo del peso del propio cuerpo. 
 
Gimnasio de Cultura Física: instalación deportiva equipada para desarrollar la 
actividad física.  
 
Habilidad motora: Es una capacidad adquirida por aprendizaje para lograr un 
resultado pre-establecido con el mínimo gasto de energía y tiempo. 

Modalidades aeróbicas: movimientos continuos que permiten el desarrollo 
cardiovascular. 
 
Musculación: forma de desarrollo de la fuerza mediante el empleo del peso del 
propio cuerpo, máquinas y pesos libres. 
 
Pasos básicos: son aquellos que no sufren ninguna variación y se unen entre sí 
formando combinaciones básicas. Son realizados de forma continua. Se agrupan 
según su realización en dos: alto y bajo impacto. 
 
Programa de acondicionamiento físico: constituye un conjunto de actividades 
deportivas, coordinadas e integradas que pretenden alcanzar los objetivos 
determinados, de tal forma que se satisfagan las necesidades deportivas que los 
motivaron o dirigido a obtener salud y mejorar la edad biológica funcional, con 
criterios siempre de progresión, estructurados en etapas.  
 
Salud física: consiste en el buen funcionamiento fisiológico del organismo, nos 
conserva aptos y dispuestos físicamente para la actividad física y el trabajo. 
 
Variaciones básicas: está dada por las variaciones de los pasos básicos y sus 
combinaciones. Son cuatro; lateralidad, repeticiones, proyección y 
desplazamientos. 
 

http://es.wikipedia.org/wiki/Actividad_f%C3%ADsica
http://es.wikipedia.org/wiki/Salud
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INTRODUCCIÓN 

La práctica de la actividad física con fines no competitivos ha tomado auge dentro 

de la población a nivel mundial; Cuba no está ajena a dicha expansión deportiva y 

la incorporación de las personas a diferentes manifestaciones de la práctica 

sistemática del ejercicio físico es una realidad que se evidencia en los más 

diversos sectores. En dicho contexto, la intención de fomentar la salud física, es la 

aspiración fundamental de los practicantes, lo que exige de la planificación y 

orientación desde una perspectiva científica.  

En Cuba se impone trabajar y perseverar – con orden, disciplina y exigencia – en  

los proyectos locales controlados por la política de Ciencia, Tecnología, 

Innovación y Medio Ambiente, que tributan de manera directa o indirecta al 

desarrollo de la Educación y, de manera particular, en el Deporte, lo que implica 

entre otros aspectos, la realización de acciones generales y particulares que 

tributen a potenciar la condición física de la población.  

La consolidación de proyectos deportivos locales y la realización de 

investigaciones dirigidas a solucionar las dificultades existentes en el Deporte para 

Todos, así como aplicar dentro del territorio los resultados derivados de estas, 

como elementos que tributen al mejoramiento de la salud física y mental de la 

comunidad, favorecen al país en el orden económico, al reducir el consumo de 

medicamentos para combatir las Enfermedades Crónicas no Transmisibles 

(ECNT).  

Resulta interés fundamental para el Instituto Nacional de Deportes Educación 

Física y Recreación (INDER), en correspondencia con su encargo social, la  

masificación de la práctica de actividades físicas y la recreación para formar una 
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población sana, vigorosa, de carácter firme, preparada para la defensa y el 

progreso de la patria con un profundo sentido de sus deberes cívicos.  

Por otra parte, en la Constitución de la República de Cuba (34), en su capítulo VII, 

Derechos, deberes y garantías fundamentales, artículo 52, se plantea: “Todos 

tienen derecho a la Educación Física, al Deporte y a la Recreación. El disfrute de 

este derecho está garantizado por la inclusión de la enseñanza y práctica de la 

educación física y el deporte en los planes de estudio del Sistema Nacional de 

Educación; y por la amplitud de la instrucción y los medios puestos a disposición 

del pueblo, que facilitan la práctica masiva del deporte y la recreación”, 

(Constitución, 2005:39).  

En consecuencia, se asume en los Lineamientos de la política económica y social 

del PCC (98), el  objetivo 161 que expresa “priorizar el fomento y promoción de la 

Cultura Física y el Deporte,  como medios para elevar la calidad de vida, la 

educación y la formación integral de los ciudadanos, para ello concentrar la 

práctica masiva del deporte y la actividad física a partir del  reordenamiento del 

sistema deportivo y la reestructuración de su red de centros”.  

Para la práctica masiva de la actividad física, que responde a la línea de Deporte 

para Todos del Comité Olímpico Internacional (COI), se prestan servicios de 

Cultura Física para la población en gimnasios, con diferentes manifestaciones 

deportivas, como son: las modalidades aeróbicas, ejercicios cardiovasculares, las 

modalidades de gimnasia oriental o asiática, los ejercicios de musculación, entre 

otros.  

El proyecto Gimnasia Aeróbica y ejercicios con sobrecarga para mejorar la calidad 

de vida a la población adulta joven como medio para potenciar el desarrollo local, 
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surge desde el año 1995, aprobado por la dirección territorial de Ciencia 

Tecnología y Medio Ambiente (CITMA) del municipio de Cárdenas.  Este se aplica 

en el gimnasio GYM R&K “Armonía en movimiento”, que además de introducir 

formas novedosas para incentivar a la población a realizar actividad física, también 

ha ejecutado cursos de superación y talleres para aquellas personas que imparten 

estas actividades en la comunidad.  

Sobre la actividad física – en específico las modalidades aeróbicas y la 

musculación – diferentes autores han realizado importantes estudios, entre ellos: 

Cooper (30),Charles(25), Brown (19), Charola, A.( 26), Albaladejo, L. (2), Navarro, 

D. (107,108),González, K.(57-73),García, D.(53), Fente, Caballero C. M.(47),  

González,  A. A. (56), Oviedo, M. (112), que destacan las características y 

beneficios de la actividad física aeróbica para el organismo humano en las 

diferentes etapas de la vida. Por su parte Román, I. (127-131) y Cuervo, C. (38,39, 

40), subrayan la importancia que tiene el desarrollo de la fuerza muscular y su 

aporte a la salud.  

De igual manera, los resultados de las investigaciones de Harre, D. (86), Matveev, 

L.P (99,100), Bompa, T. (12, 13, 14), Bosco, C (15, 16,17) y Pancorbo, A. 

(115,116), entre otros, destacan los principios y la importancia de la planificación 

de la carga de entrenamiento deportivo para el desarrollo de la actividad física.  

En los trabajos referidos no se específica la vinculación de estos dos tipos de 

ejercicios – las modalidades aeróbicas y la musculación – y, en correspondencia 

con ello, tampoco se aborda cómo lograrla, no se orienta una vía clara para 

dosificar y controlar la carga en los grupos de practicantes sistemáticos, de gran 

diversidad en su composición, que asisten a gimnasios de Cultura Física. 
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En la actualidad la política del Estado continúa sustentando y promoviendo la 

práctica de actividad física para mantener estilos de vida saludables, para el 

cumplimiento de dicha política se aplica un conjunto de medidas dentro de las 

cuales resultan muy importantes las relacionadas con la orientación, a través de 

indicaciones metodológicas, para su implementación en los gimnasios de Cultura 

Física.  

Sin embargo, como resultado del diagnóstico realizado para indagar sobre su 

aplicación y cumplimiento y, dentro de ello, la interpretación que reciben las 

mismas por parte de los encargados de ponerlas en práctica, se detectó que 

existen deficiencias en la planificación y orientación de los ejercicios físicos para la 

población adulta joven.  

Es frecuente encontrar jóvenes, adultos y personas de la tercera edad practicando 

ejercicios en un gimnasio, todo ello con un significado especial porque reconocen 

la práctica masiva de la actividad física en beneficio de su salud. 

No existen dudas de la importancia de la práctica de actividad física con el objetivo 

de potenciar la salud y condición física, pero  existen situaciones que necesitan la 

atención inmediata de los investigadores, en la presente investigación se plantean 

las siguientes: 

-A pesar de existir programas de ejercicios dirigidos a la actividad física para la 

población cubana, estos  solo responden a las Enfermedades Crónicas no 

Transmisibles (ECNT). 

-En la actualidad, con la autorización del trabajo por cuenta propia, en el país  han 

surgido diversos escenarios para la práctica de actividad física, pero esto no ha 

estado acompañado de las orientaciones para la planificación y el control de los 
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ejercicios que se imparten en los gimnasios de Cultura Física de carácter no 

estatal. 

-No todos los instructores están preparados para impartir las modalidades 

aeróbicas y la musculación. Impartir clases abordando estos contenidos constituye 

un reto profesional, en tanto se deben manifestar las competencias profesionales 

para guiar el ejercicio mediante la música y, a la vez, controlar a un grupo diverso 

con diferentes metas y propósitos. 

-La actividad física se debe planificar para garantizar la dosificación adecuada del 

ejercicio y su control con la finalidad de beneficiar la salud física del practicante 

por lo que Bécquer, G (8) plantea que se debe atender con urgencia, ya que se 

advierte un problema en la sociedad cubana. 

-Mediante un estudio exploratorio se pudo observar que, en la ciudad de 

Cárdenas, se registran  638 practicantes en los gimnasios de Cultura Física, bajo 

la atención de 30 entrenadores que laboran en ellos con diferentes niveles de 

calificación profesional: 13 de ellos licenciados en Cultura Física, 6 habilitados y 

11 sin titulación, lo que incide en la calidad de la práctica de la actividad física con 

fines de salud. 

Aunque son diversas las realidades planteadas, la investigación se enmarca en la 

siguiente situación problémica: a pesar de haber indicaciones metodológicas 

establecidas para el trabajo en los gimnasios de Cultura Física, aún existen 

deficiencias en la planificación, dosificación y control de la actividad física que 

realiza la población adulta joven para mejorar su condición física. 

En este contexto se plantea el problema científico: ¿cómo potenciar la condición 

física de la población adulta joven que asiste a los gimnasios de Cultura Física? 
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Como objeto de estudio se define: la práctica de actividad física en la población 

adulta joven. Para dar respuesta a los propósitos de la investigación se consideró 

el siguiente objetivo general: elaborar un programa de acondicionamiento físico 

dirigido a la población adulta joven que asiste a los gimnasios de Cultura Física. 

Se declara como campo de acción: programa de acondicionamiento físico que 

incorpore las modalidades aeróbicas y la musculación sustentado en la 

planificación por etapas y niveles de asimilación.  

Hipótesis: un programa de acondicionamiento físico que incorpore las diferentes 

modalidades aeróbicas y la  musculación sustentado en la planificación por etapas 

y niveles de asimilación, potenciaría la condición física de la población adulta 

joven que asiste a los gimnasios de Cultura Física. 

Objetivos específicos 

1.-Explicar los fundamentos teóricos y metodológicos que sustentan la  actividad 

física de la población adulta joven en los gimnasios de Cultura Física. 

2.-Constatar las formas actuales de realizar la actividad física en la población 

adulta joven que asiste a los gimnasios de Cultura Física en la ciudad de 

Cárdenas. 

3.-Determinar la condición física de la población adulta joven que asiste a los 

gimnasios de Cultura Física. 

4.-Establecer los contenidos, la planificación y las indicaciones metodológicas que 

conforman el programa de acondicionamiento físico. 

5.-Demostrar la validez del programa de acondicionamiento físico elaborado. 

La investigación se enmarca en el ámbito de la Cultura Física Profiláctica o 

Preventiva, conformada por todas aquellas acciones de salud que tienen como 
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objetivo prevenir la aparición de una enfermedad en el organismo.  Se asumió un 

enfoque mixto, en el sentido de la combinación de enfoques cuantitativos y 

cualitativos.  

Los métodos principales aplicados en la investigación del nivel teórico, fueron:  

-El analítico-sintético se aplica partiendo de los conocimientos del tema que se 

investiga para hacer un análisis de los elementos que conforman el proceso de la 

práctica de actividad física, para determinar sus características y mediante una 

síntesis integrarlas.  

-El inductivo-deductivo se utiliza en las inferencias que permitieron comprobar la 

hipótesis formulada en el estudio realizado.  

-El hipotético-deductivo permite la orientación de la investigación y la 

fundamentación de la hipótesis en el análisis teórico y práctico en relación con el 

programa creado.  

-La modelación se basada en el principio del ascenso de lo concreto a lo 

abstracto, mediante un enfoque sistémico, estructural y funcional, permite 

establecer la estructura, los contenidos y las indicaciones de la propuesta. 

Del nivel empírico:  

-La observación científica se utiliza para conocer cómo se desarrolla la práctica 

del ejercicio físico dirigida a la población adulta joven en los gimnasios de Cultura 

Física. 

-La encuesta se le aplica  a la totalidad de la muestra escogida, con el objetivo de 

obtener información acerca de las actividades físicas que realizan la población 

adulta joven, la preparación de los profesores y resultados obtenidos hasta ese 

momento con dicha práctica. 

zim://A/A/Enfermedad.html
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-Se aplica la entrevista a los profesores que imparten las modalidades  aeróbicas 

y la musculación con el objetivo de conocer el grado de conocimiento y 

preparación que tienen para llevar a cabo esta actividad y si existía la 

planificación, dosificación y el control de las clases que imparten a partir de un  

programa u otro documento. 

- El análisis de documentos, se maniobra para revisar y comparar los programas 

de actividad física existentes, así como  los documentos que rigen esta actividad. 

-La medición, se emplea en el estudio para medir los indicadores de la condición 

física de los practicantes y valorar los resultados en la comprobación práctica del 

programa. 

-El criterio de especialistas se utiliza para evaluar la efectividad esperada del 

programa (EEP), en su concepción teórica, sus posibilidades de aplicación 

práctica y de éxito en la mejora de la condición física de la población del estudio.  

-El método experimental, permite determinar la validez del programa elaborado.  

-El criterio de los usuarios que participaron como grupo experimental, tuvo como 

objetivo valorar la aceptación del programa así como constatar su validez. 

-La aplicación del método estadístico se materializó en el procesamiento y 

análisis de los resultados. Se utilizaron técnicas de estadística descriptiva. Los 

resultados fueron presentados en tablas de frecuencias y sus representaciones 

gráficas. Se aplicaron otras técnicas como: la prueba binomial procesada a través 

de la hoja de cálculo elaborada por Folgueira, R. en el año 2003 denominada: 

“Tablas de significación de porcentajes”, las pruebas de normalidad y 

homogeneidad de varianza y, en correspondencia con sus resultados, se 
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emplearon pruebas paramétricas como la prueba T para muestras relacionadas y 

ANOVA de un factor, o  pruebas no paramétricas como Kruskal-Wallis.   

- El procesamiento estadístico se realizó mediante el software SPSS  versión 17.0 

en plataforma Windows. 

Contribución a la teoría:  se aporta la concepción teórica-metodológica de la 

estructura, contenido y cronograma de planificación de un programa de  

acondicionamiento físico dirigido a la población adulta joven que asiste a los 

gimnasios de Cultura Física, a partir de 12 regularidades o postulados que 

reconoce la autora para facilitar el desarrollo de las modalidades aeróbicas y su 

combinación con la musculación  por etapas y niveles de asimilación, desde la 

interrelación de la teoría y principios del entrenamiento deportivo en el concepto 

más contemporáneo del Deporte para Todos.  

El aporte práctico se expresa en el programa de acondicionamiento físico dirigido 

a la población adulta joven que asiste a los gimnasios de Cultura Física,  el cual  

permite el desarrollo de las modalidades aeróbicas a partir de clases 

coreografiadas combinadas con la musculación según los objetivos de tonificación, 

definición y abultamiento ajustados a la estructura del programa para potenciar la 

condición física de los practicantes. 

La novedad científica de la investigación se localiza en el contexto actual donde 

se realiza – gimnasios de Cultura Física – y por la concepción de un programa de 

acondicionamiento físico dirigido a la población adulta joven, que facilita la 

combinación  de las modalidades aeróbicas y la musculación con una planificación 

y orientación por etapas y niveles de asimilación de los practicantes, todo ello, 

sustentado en regulaciones que establecen su aplicación y  en el cronograma 
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anual como herramienta de referencia del programa.  Es una forma superior con 

respecto a las existentes  de realizar la actividad física dirigida a la población 

referida para potenciar  su condición física. 

La tesis incluye tres capítulos, el I que describe los fundamentos teóricos  que se 

relacionan con el objeto de estudio; el II ofrece en su contenido los resultados del 

diagnóstico sobre el estado del ejercicio físico en la población adulta joven que 

practica en gimnasios de Cultura Física en la ciudad de Cárdenas, criterios a tener 

en cuenta para la confección del programa de acondicionamiento físico, así como 

su estructura, y el III capítulo contiene la valoración e implementación del 

programa en la práctica, se adicionan las  conclusiones y recomendaciones.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



11 
 

CAPÍTULO I: FUNDAMENTOS TEÓRICOS QUE SUSTENTAN LA PRÁCTICA 

DE LA ACTIVIDAD FÍSICA EN LA POBLACIÓN ADULTA JOVEN 

La esencia del capítulo se centra en las definiciones y fundamentos de la actividad 

física, sus beneficios y contraindicaciones, se define la condición física, su 

orientación hacia fines saludables, así como la actividad física aeróbica y 

anaeróbica, los niveles de asimilación de los practicantes en las clases de las 

modalidades aeróbicas como actividad física, se expone la utilidad de la 

musculación en los programas de acondicionamiento físico, teniendo en cuenta las 

características de los gimnasios en Cuba. 

I. 1 Definiciones y fundamentos de la actividad física. Sus beneficios y 

contraindicaciones 

En  la actualidad la actividad física y sus beneficios alcanzan una mayor 

significación a tenor de las influencias del desarrollo tecnológico que desde la 

industrialización  propicia  un ser sedentario sometido a las influencias estresantes 

generadas por las exigencias de la vida moderna y, dentro de ello con particular 

importancia  la incorporación de malos hábitos alimentarios –  con excesos de 

calorías – así como otros hábitos nocivos, como el tabaquismo y el alcoholismo, el 

ser humano está expuesto al padecimiento de diferentes enfermedades 

identificadas como crónicas no transmisibles (ECNT), lo que ha incrementado, de 

manera importante, los índices de morbilidad y mortalidad de la población. 

La Constitución de la República de Cuba en su principio del “Deporte derecho del 

pueblo”, manifiesto en la reciente política socio-económica la cual  hace referencia 

a la práctica masiva del Deporte para Todos en el Lineamiento 161, hace que se 
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mantenga vigente la importancia de la práctica de la actividad física por la 

población.  

De ahí que la autora de la investigación considere que la práctica de la actividad 

física debe constituir una línea de investigación permanente para el profesional 

que atiende la esfera de la Cultura Física, en tal sentido se advierte el análisis de 

los referentes teóricos de la actividad física. 

En la definición de la categoría actividad física, se destacan  autores que han 

propuesto definiciones conceptuales sobre el término. Así,  Matveev L.P. (100), 

plantea que “la actividad física, como tipo de actividad concreta, tiene su 

fundamento específico en la actividad motora del hombre. Es decir, está 

representada por las formas racionales de los movimientos del ser humano 

(movimiento cuyo momento principal está dado por la acción muscular)”. 

Desde el punto de vista pedagógico, la práctica de actividad física se ha 

convertido en uno de los fenómenos culturales  más populares y  se utiliza con 

frecuencia para acelerar el desarrollo personal y social.  

Desde el enfoque dialéctico materialista, la actividad física contenida en la  Cultura 

Física como subsistema de la cultura, según Sánchez, B.(136) es una categoría 

que expresa “por una parte lo universal, conceptualizado aquí como la propiedad 

que capta las regularidades del movimiento y por otra; sus formas particulares de 

existencia que se concretan en los  modos de la physis, lo físico o corporal, en los 

modelos pedagógicos, en la tradición, el folclor, las conductas, las costumbres, las 

maneras de nutrición, los imaginarios corporales, las practicas físicas. El valor 

metodológico de esta categoría permite una delimitación rigurosa del objeto de la 
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Cultura Física. La categoría actividad física constituye el fundamento de la Cultura 

Física”. 

Otros estudios  sobre la actividad física y su influencia en el organismo humano, lo 

realiza Pancorbo, A (116), quien describe la actividad física como “una 

manifestación eminentemente social; en primer lugar porque surgió en las etapas 

más tempranas del desarrollo de la humanidad, teniendo sus primeras 

expresiones cuando el hombre empezó a comparar sus capacidades motoras 

(fuerza, velocidad, resistencia).” 

También Saavedra, C. (135), plantea que “la actividad física, si bien ayuda en el 

control del peso y de la composición corporal (una adecuada relación entre grasa, 

hueso y músculo), también es el mejor estímulo fisiológico para el 

perfeccionamiento y aumento de la capacidad funcional cardiovascular, del control 

neuroendocrino y del desarrollo y manutención de estructuras osteomusculares y 

del metabolismo energético”. Se concuerda con la opinión de este investigador 

cuando  plantea que "las personas que no hacen ejercicio físico conforman una 

población de alto riesgo, cuyos índices de mortalidad son significativamente más 

altos en relación a los individuos que se entrenan adecuadamente". 

La autora resume los diferentes criterios definiendo la  actividad física como una 

expresión de la interrelación del hombre, en su concepción genérica, con el medio 

que le circunda y le brinda la oportunidad de desarrollarse, evolucionar y 

adaptarse, lo que se manifiesta en  las diferentes etapas de la vida.    

Otro de los aspectos a analizar en este apartado es el referente con los criterios 

actuales para la conducción de la actividad física dirigida a la población. Estos  

tienen su sustento en los conocimientos actualizados  de las diferentes ciencias, 
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dentro de las que sobresalen la medicina, la fisiología y la psicología aplicadas al 

deporte y la actividad física, así como de la teoría y metodología del entrenamiento 

deportivo, además de integrar aspectos actualizados de la clínica, la nutrición y la 

epidemiología, entre otras especialidades médicas.  

Pancorbo, A (116) argumenta que diferentes médicos, científicos que realizaron el 

ejercicio con fines competitivos desde épocas pasadas, observaron la importancia 

de la actividad física con objetivos de salud en las personas. Un ejemplo de esto 

es el primer estudio hecho en Europa sobre los beneficios del ejercicio físico en el 

organismo, realizado por el español Méndez, C. en el año 1553, donde se 

declaran nuevos conocimientos y tendencias en la  actividad física con fines de 

salud. 

De estos estudios, argumenta Pancorbo, A (116) diversos profesionales vinculados 

a la actividad física –médicos, profesores de educación física e investigadores del 

deporte– a inicios del siglo anterior empiezan a tomar en cuenta su importancia y, 

en dicho contexto,  la necesidad de su aplicación mediante una metodología 

sustentada en las concepciones teóricas del entrenamiento deportivo, 

ensayándose diferentes métodos con predominio del trabajo aeróbico.  

A mediados del siglo XX otros autores, como el sueco Astrand, el norteamericano 

Cooper y el canadiense Shephard, aportaron criterios muy útiles que se han 

enriquecido por el resultado de investigaciones posteriores sobre los efectos de la 

actividad física en la población, según Pancorbo, A (116). Desde estas posiciones 

es posible el diseño de indicaciones metodológicas para la aplicación de la 

actividad física, en función del mejoramiento de la salud, de manera personalizada 
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y en correspondencia con las características de los diferentes grupos, dentro de lo 

que se incluye el  estado de salud, la edad y la condición física inicial.  

La autora coincide con los criterios de estos autores, pues una deficiente manejo 

de la actividad física puede conducir a la aparición de efectos negativos 

irreversibles en la salud física y mental del practicante sistemático. De manera 

adicional a los efectos adversos que puede generar en la salud humana, esto se 

acompaña de aspectos de índole económica que requiere que el país invierta más 

recursos en gastos farmacéuticos y equipos de rehabilitación. 

En tanto en el uso de la actividad física se deberá aplicar la teoría del 

entrenamiento deportivo como requisito indispensable en la atención al practicante 

sistemático, además debe tener en cuenta  las concepciones  más actuales  que 

rigen el Deporte para Todos, que incluye al deporte en toda sus manifestaciones y  

no solo el que se realiza con fines competitivos, por lo que se concibe como un 

proceso pedagógico organizado, con el objetivo de dirigir la evolución del 

practicante. Como apunta Matveev, L (100), quien recalca la necesidad de que un 

programa de ejercicios en estos casos que oriente sobre la base de determinadas 

leyes y principios del entrenamiento deportivo, para  ser aplicados a la actividad 

física sistemática dirigida a la salud, partiendo de que el entrenamiento deportivo 

es el instrumento mediante el cual se conduce la adaptación  funcional de una 

persona que, a través de la ejercitación, consigue un mejor rendimiento 

fisiológico,surge así la necesidad de concretar los principios que se manifiestan en 

este  proceso especializado. 

Se advierte entonces que para dirigir la ejecución de la actividad física en 

practicantes sistemáticos, es necesario cumplir con las leyes, postulados y 
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principios establecidos en la teoría y metodología del entrenamiento deportivo si 

se pretende alcanzar resultados favorables. 

En este sentido  Balk, A  (6), define un  concepto de entrenamiento que respalda 

el objetivo de esta investigación al concebirlo de la siguiente forma: “proceso por el 

cual se aumenta la capacidad de rendimiento físico y psíquico (por medio del 

ejercicio y la repetición), se conserva o se reduce su pérdida causada por los 

procesos naturales de envejecimiento, se compone de los factores fuerza, 

velocidad, resistencia, flexibilidad y agilidad”.   

En alguna medida, el entrenamiento orientado a obtener parámetros de vida 

saludable, hace que cada vez se integren más practicantes a la actividad física  y 

para esto es indispensable la observación de las características individuales del 

sujeto, pues  son ellas las que definen la orientación del trabajo que se realice en 

aras de obtener beneficios. 

Pancorbo, A  (116) se refiere a los beneficios que brinda la práctica sistemática de 

la actividad física, distinguiéndolos por su importancia en los siguientes:  

• Estabilización del funcionamiento del sistema cardiovascular. 

• Mejoramiento de la actividad endocrina (glándulas de secreción interna) y el 

metabolismo en general. 

• Restablece la asimilación de sustancias para el funcionamiento orgánico 

(sales minerales, vitaminas)   

• Fortalece la capacidad del organismo para afrontar situaciones estresantes.  

• Permite mantener y mejorar la postura corporal. 
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• Perfecciona el funcionamiento del sistema de suministro de oxígeno a los 

tejidos.  

Estos beneficios han permitido la aceptación de la práctica de la actividad física 

con fines no competitivos por parte la población, por lo que se hace necesario el 

criterio de la Organización Mundial de la Salud (OMS) para determinar  los grupos 

de edades que se asume en la investigación, siendo oportuno señalar esta 

caracterización:  

1. Grupo de 6 – 16 años de edad (Niño- adolescente) 

2. Grupo de 17 – 45 años de edad (Joven – adulto) 

3. Grupo de 46 – 60 años de edad (Adultos) 

4. Grupo de + de 60 años de edad (Adulto mayor) 

La población adulta  joven, se identifica por agrupar al mayor número de  personas 

que asisten a las actividades físicas con fines de la salud: es en esta categoría de 

edad  cuando  comienzan a presentarse cambios importantes que reflejan el 

proceso de envejecimiento y, por tanto, donde la actividad física juega un 

destacado papel. Este grupo de edades se caracteriza porque no hay crecimiento 

en los aspectos fisiológico, psicológico y social; se encuentra en edad 

reproductiva;  sus requerimientos nutricionales se dirigen al  mantenimiento de la 

estabilidad funcional y sus modificaciones se asocian a  la edad, el sexo, la 

actividad física y el clima.  

En esta etapa se justifica la importancia del ejercicio físico por la evidencia de la 

sensible disminución de la actividad física que acompaña  a  la consolidación de la 

carrera profesional; al establecimiento de la vida como pareja y como familia, que  

exigen la búsqueda del nuevo significado de la vida, donde pueden manifestarse 
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la depresión y desesperanza; la tensión por el doble papel de cuidar hijos 

adolescentes y  padres mayores, y por la conciencia del paso del tiempo. 

Adicionalmente, la inserción a la categoría de población económicamente activa 

dificulta el seguimiento de un régimen de alimentación adecuado y falta de tiempo 

para la realización de actividades de carácter recreativo.  

Lo antes apuntado subraya la importancia de que las personas comprendidas en 

esta categoría – adultos jóvenes – se incorporen a la práctica de  la actividad 

física; el estrés que genera el desarrollo de esta etapa de la vida hace que 

aparezca esta necesidad.   

La condición física del adulto joven va disminuyendo, se entra en un período de 

desgaste de energía sin tener tiempo para su recuperación, precisamente por las 

responsabilidades que se adquieren como ser social en esta etapa de la vida, más 

aún en el caso de las féminas que en gran medida su organismo se modifica con 

la maternidad. Todo ello hace evidente que la práctica sistemática del ejercicio 

debe estar presente en esta etapa de la vida. 

I. 2  La condición física, su orientación hacia fines saludables 

En la obra de Montero, L, Martínez, V. (105) se expresa que existen diferentes 

términos en la literatura especializada para referirse a la condición física en el ser 

humano, como por ejemplo: capacidad física, cualidad física, eficiencia física, 

rendimiento motor, rendimiento físico, potencia física, condición física, 

capacidades condicionales y coordinativas, preparación física, aptitud física, entre 

otros. Por tanto llegar a un concepto acabado del término condición física resulta 

difícil. 
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Plantean además, que “algunos autores no definen la condición física, pero 

determinan cuales son las capacidades físicas que la forman”. Consideran que el 

concepto más adecuado es el que en 1993  expresan Generelo y Lapetra al definir 

el acondicionamiento físico como el desarrollo intencionado de las cualidades o 

capacidades físicas; el resultado obtenido será el grado de condición física, 

citando otros autores que definen en diversos años esta categoría. En 1948, 

Darling y cols., definen la condición física como la capacidad individual para una 

tarea. En 1964, Fleishman, la define como la capacidad funcional del individuo 

para rendir en cierta clase de trabajos que requieran actividad muscular 

(rendimiento motor). En 1965, Karpovich, plantea que es el grado de capacidad 

para ejecutar una tarea física específica por encima de condiciones ambientales 

determinadas. En 1967, Clarke la conceptualiza como la capacidad para realizar 

tareas diarias con vigor y efectividad, para retardar la aparición de la fatiga, al 

realizarla con el menor gasto energético y evitar lesiones. En 1977, Hegedus 

define el acondicionamiento físico como el estudio y el entrenamiento sistemático 

de las cualidades físicas.  

En 1982, Getchell plantea que la condición física como la capacidad del corazón, 

vasos sanguíneos, pulmones y músculos para funcionar con una eficacia óptima, 

permitiendo al individuo disfrutar de las actividades de la vida diaria. En 1985, 

Casperson la define como el sistema de atributos que la gente tiene o archiva 

relacionados con la capacidad para el rendimiento en actividades físicas. En 1988, 

Grosser y cols., puntualizan la condición física como la suma ponderada de todas 

las capacidades físicas o condicionales importantes para el logro de rendimientos 

deportivos, realizada a través de la personalidad del deportista. También en 1988, 
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se detalla la condición física como el estado caracterizado por una capacidad para 

el rendimiento en actividades diarias con vigor y una demostración de rasgos y 

capacidades que están asociadas con un bajo riesgo de desarrollo prematuro de 

enfermedades hipocinéticas.  

En 1989, Martin Llaudes y cols., llaman preparación física a la educación de las 

cualidades físicas. En 1990, Bouchard y cols., delimitan la condición física como la 

capacidad para rendir satisfactoriamente en un trabajo muscular. En 1990, 

Wilmore define la condición física como la capacidad o la habilidad para realizar 

de moderados a vigorosos niveles de actividad física, sin excesiva fatiga y la 

capacidad de mantener parecida capacidad durante toda la vida. En 1991, Miller 

define la condición física como el estado de capacidad de rendimiento apoyado en 

un trabajo físico caracterizado por una integración efectiva de sus diferentes 

componentes. En 1993, según Barrios, J.E (5), se define la condición motriz o 

motor Fitness como el mantenimiento y mejora de las capacidades físicas básicas, 

para lograr un equilibrio biológico que armonice las cualidades psicosomáticas del 

individuo en cualquier actividad o ejercicio físico. 

Barrios, J.E (5)  hace alusión que “a partir de los años 60, nace una nueva 

concepción de ésta, la condición física orientada hacia la salud, centrando su 

objetivo en el bienestar del propio sujeto y se relacionan componentes que se 

encuentran estrechamente asociados al estilo de vida y a los sistemas biológicos 

influenciados por el ejercicio habitual, sin olvidar las características genéticas, la 

nutrición y  adicciones como el tabaquismo, alcoholismo, etc.  

También García Manso citado por Barrios,J.E (5), plantea que “El término 

condición física, es la traducción española del concepto inglés physical fitness, 
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que hace referencia a la capacidad o potencial físico de una persona,  y en la 

literatura especializada lo  podemos encontrar como la expresión más utilizada 

para la definición de la capacidad de movimiento del ser humano. No obstante y 

atendiendo al significado e interpretación del lenguaje, continúa el autor, varios 

términos conceptualizados en la actualidad como: aptitud física, forma física, 

condición física, etc se pueden emplear indiferentemente; sin embargo, tributan a 

una misma realidad.”  

Para Saavedra, C (135), la condición física orientada hacia la salud es la 

expresión de un conjunto de cualidades físicas basadas en aptitudes o variables 

fisiológicas; agrega además, que permite básicamente realizar esfuerzos sin 

alterar significativamente a los grandes sistemas del organismo, sinónimo de 

poseer una buena capacidad aeróbica, una adecuada composición corporal, 

flexibilidad y una óptima capacidad de contracción muscular.  

Coincidiendo con estos autores, se asume que al relacionar definiciones sobre el 

tema, es posible, sin poseer certeza absoluta y al no existir un consenso definitivo 

al respecto, establecer un modelo ordenado para sostener que la condición física 

está compuesta por las aptitudes físicas, que con su desarrollo permitan al 

individuo obtener una buena capacidad física de trabajo al mejorar el máximo  

consumo de oxígeno, y facilitar una eficiente respuesta cardiorrespiratoria y 

tolerancia al esfuerzo, por una buena capacidad de contracción muscular,  

adecuada composición corporal y flexibilidad.  

El Dr. Pancorbo, A (116) plantea que “la comisión de deportes del Consejo de 

Europa 1989, definió que la condición física en relación a la salud está compuesta 

por los siguientes elementos: resistencia cardiorrespiratoria, fuerza, resistencia 
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muscular, flexibilidad, dimensiones antropométricas (composición corporal), 

coordinación - equilibrio y un buen estado psicoemocional”.  

Como se conoce, para el desarrollo de la condición física es muy importante la 

preparación cardiorrespiratoria y la músculo esquelética (de forma conservadora, o 

sea, con predominio isotónico). La combinación de ambas permite el desarrollo 

integral de todas las capacidades físicas que se necesitan para una vida 

saludable, con predominio de la resistencia aeróbica. Son objetivos de los 

programas de condición física la salud, la longevidad y la calidad de vida, sin llegar 

al estado de fatiga excesiva durante la práctica sistemática de estos programas de 

acondicionamiento físico. 

Este planteamiento resume en esencia lo que significa para esta investigación, la 

condición física con fines de salud  y se asume lo citado como un precepto para 

esta investigación. 

I. 3 La actividad física aeróbica y anaeróbica. Niveles de asimilación 

Existen diferentes clasificaciones de actividad física y estas varían según el 

metabolismo energético predominante, las cuales pueden ser aeróbica y 

anaeróbica, conceptos que se refieren a la vía para la obtención de la energía que 

se requiere para el desarrollo de la actividad física. 

Para ejercitar al organismo mediante la actividad física, los profesores que 

trabajan en esta área deben conocer, de manera amplia, las diferentes formas de 

trabajo que pueden aplicarse y tener en cuenta que, aunque con el ejercicio 

aeróbico se gastan calorías, es conveniente combinarlo con el ejercicio 

anaeróbico, para incrementar la musculatura. 
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Lara, J. (96), refiere la manera que tiene el organismo de obtener la energía: con 

necesidad de oxígeno (aeróbico) y sin necesidad de oxígeno (anaeróbico) – 

expresiones estas de carácter convencional en tanto no es posible enfrentar el 

trabajo físico con la exclusiva participación del oxígeno o  en su ausencia absoluta 

–y conceptualiza los mismos: 

Ejercicio aeróbico: son ejercicios de media o baja intensidad y de larga duración, 

donde el organismo necesita quemar carbohidratos  y grasas para obtener energía 

y, para ello, requiere  oxígeno. Son ejemplos de ejercicios aeróbicos: correr, 

nadar, caminar, modalidades aeróbicas (Aeróbicos, Step, Tae-bo, Spinning, Body 

Pump, Esteras rodantes, Elíptica, Remo, Bicicletas estáticas); que se suelen 

utilizar a menudo para bajar de peso. 

Ejercicio anaeróbico: son ejercicios de alta intensidad y de poca duración. En 

estos casos la energía proviene de fuentes inmediatas que no necesitan el empleo 

directo e inmediato del oxígeno, como son el ATP y la fosfocreatina, pero que 

generan la acumulación de ácido láctico. Son ejemplos de ejercicios anaeróbicos: 

levantar pesas, realizar carreras de corta duración y potencia máxima y todos 

aquellos ejercicios que requieran gran esfuerzo en poco tiempo, generalmente con 

pesos libres y máquinas. Este tipo de ejercicio es bueno para fortalecer el sistema 

músculo esquelético (tonificación). 

La elección de un tipo de ejercicio depende de los objetivos que se tengan, 

aunque en términos de salud es recomendable alternar y complementar ambos ya 

que se conseguirán beneficios tanto en el sistema osteomioarticular como en los 

que integran el soporte vegetativo del funcionamiento orgánico.   
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Existen algunas pautas de cómo intercalar los ejercicios de características 

aeróbicas con los de predominio anaeróbico de maneras que se integren a la 

rutina de entrenamiento.  

La autora enfatiza en la necesidad de tener en cuenta lo que más se adapta a los 

gustos, preferencias y necesidades de los practicantes. El ejercicio aeróbico nunca 

es una actividad secundaria, sino que debe ser parte activa del entrenamiento; por 

ello, al planificar el contenido de trabajo físico a realizar es necesario darle la 

importancia que este requiere.  

Se reconocen diversas maneras de integrar los ejercicios aeróbicos con los 

anaeróbicos y, en correspondencia con ello, también resultan diversos los criterios 

para su realización.  

A partir de estudios anteriores realizados por la autora, se  sugiere considerar las 

prioridades y objetivos de los practicantes y se recomienda realizar, para aquellas 

personas que deseen disminuir su índice de masa corporal (IMC) a niveles 

adecuados, primero las actividades aeróbicas, simultaneándolas con el trabajo 

anaeróbico en sus tres grupos según Saavedra,C (135): 

I. Los ejecutados con el propio peso corporal que son movimientos que 

respetan las leyes elementales de la biomecánica, estimulan grandes 

masas musculares favoreciendo, además, de la fuerza, la coordinación, el 

equilibrio y el dominio del cuerpo en movimiento.  

II. Los ejecutados en máquinas de fuerza que permiten aislar cada parte del 

cuerpo, fijar los segmentos dentro de límites establecidos y ofrecen un 

rango de seguridad importante, sin detectar las asimetrías funcionales entre 

los segmentos, ya que los pesos se vencen o levantan en bloque sin saber 
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qué lado o miembro corporal está efectuando mayor o menor fuerza. En 

este grupo el equilibrio no está estimulado y las posiciones no son posibles 

de adecuar a las alteraciones o antropometría específica de cada 

practicante.  

III. Los ejecutados con barras y pesos libres que son los más útiles –  aunque 

menos cómodos y seguros – porque estimulan la coordinación, el equilibrio 

y permite detectar si existen diferencias entre la capacidad funcional de los 

segmentos corporales. Para su empleo se requiere de la supervisión, 

orientación y del aprendizaje previo. 

También Saavedra,C (135) recomienda, para aquellos practicantes que dentro de 

sus objetivos contemplan  la necesidad de tonificar sus músculos, realizar primero 

la actividad anaeróbica para definir e hipertrofiar sus planos musculares, seguida 

del entrenamiento aeróbico de bajo impacto, buscando mejorar la capacidad 

cardiorrespiratoria.  

En realidad, los dos tipos de ejercicios intervienen al realizar cualquier actividad 

física, lo correcto sería decir que, en la concepción del contenido de la clase 

determinado tipo de ejercicio – de carácter aerobio o anaerobio – resulta 

predominante.  

El ejercicio aeróbico sirve para trabajar la resistencia y la capacidad respiratoria, 

pero ambos ejercicios, aeróbico y anaeróbico, hacen trabajar el sistema vascular y 

el corazón. Durante la práctica del ejercicio anaeróbico se obliga al corazón a 

bombear la sangre rápidamente durante un breve periodo de tiempo, y esto ayuda 

a fortalecer el sistema circulatorio.  
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Si se pretende perder peso hay que tener en cuenta que, aunque con el ejercicio 

aeróbico se eliminan grasas, es conveniente combinarlo con el ejercicio 

anaeróbico, para desarrollar la musculatura. Al realizar ejercicios con pesas en 

función de incrementar la masa muscular – hipertrofia – el organismo también 

necesita gastar calorías, aunque la pérdida de peso tardará más en apreciarse. A 

largo plazo, el aumento de masa muscular contribuye a eliminar el exceso de 

grasa y a controlar el peso. 

Aeróbicos después de los anaeróbicos: este es el ejemplo en que se realiza 

una sesión de entrenamiento de musculación y al acabar la misma se ejecuta la 

actividad aeróbica. Esto puede estar recomendado para programas en los que se 

tenga como objetivo la pérdida de peso conservando o aumentando la masa 

muscular. Los depósitos de glucógeno pueden verse afectados después del 

entrenamiento de fuerza, por lo que la utilización de las grasas en el posterior 

ejercicio aeróbico tendrá más importancia.  

Aeróbicos antes de los anaeróbicos: en este caso se tiene en cuenta que el 

glucógeno también descenderá y cuando se realice el ejercicio anaeróbico, si este 

es muy exigente, puede que no se obtenga la energía requerida para llevarlo a 

cabo. No se refiere al ejercicio aeróbico como parte del calentamiento para el 

ejercicio anaeróbico. 

Aeróbicos y anaeróbicos separados en días: si el entrenamiento aeróbico y 

anaeróbico resulta bastante intenso en ambos componentes, una de las 

alternativas a emplear puede ser su realización en días diferentes. Así, el día en 

que se realiza uno, no se realiza el otro, lo que asegura un adecuado grado de 

recuperación  para la próxima sesión. 
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En correspondencia con lo señalado antes, una de las variantes indicadas no tiene 

que ser, necesariamente, mejor que otra, sino que su aplicación estará 

subordinada a los objetivos y las preferencias de las personas, pues es muy 

importante el estado de bienestar del practicante. 

La combinación del trabajo aeróbico y el anaeróbico como base del ejercicio físico 

para el adulto joven y la evidencia científica de su influencia sobre las 

modificaciones funcionales que se pone de manifiesto cuando se aplican  

diferentes tipos de entrenamiento, se puede constatar al analizar el trabajo de  

Dolezal, B. (43) al comparar tres tipos de programas de entrenamiento, los que 

realizaron el trabajo aeróbico y anaeróbico encontraron mejorías en ambas 

variables. 

A partir de los aspectos analizados, se evidencia la necesidad de planificar clases 

para  personas de diferentes edades, habilidades y experiencia deportiva, se 

requiere entonces diferenciar la composición de los grupos por niveles de 

asimilación del entrenamiento.  

Albaladejo, L. (2) al referirse a los diferentes niveles del entrenamiento plantea que 

en la mayoría de las ocasiones, se encuentra en un mismo grupo de practicantes 

distintos niveles a considerar  en la clase: principiantes, intermedios y avanzados. 

Estos niveles están relacionados con tres factores primordiales: dificultad 

intrínseca del ejercicio, cantidad-repeticiones y ritmo de ejecución; es decir, al 

principio los ejercicios son más fáciles, se repiten menos veces y se ejecutan a un 

ritmo más lento. Estos tres factores aumentan y se integran de manera progresiva 

en la  medida que pasa el tiempo y el nivel de entrenamiento es mayor.  

 A continuación se definen  los tres niveles: 
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• Principiantes: se incluyen aquellas personas de diferentes edades, que no 

practican ninguna clase de deporte o actividad física regularmente, y 

aquellas que, aun al realizar deporte de manera sistemática superen los 

cincuenta años. al principio es recomendable no repetir más de seis veces 

cada uno, siempre a un ritmo lento, dedicar más tiempo al calentamiento. lo 

ideal es comenzar con 15 minutos y aumentar cada semana cinco más, 

incrementar las repeticiones, pero no el grado de dificultad y el ritmo, hasta 

llegar a los cuarenta y cinco minutos aconsejados como ideales.  

• Intermedios: se encuentran en este grupo las personas entre doce y 

cincuenta años habituales practicantes de algún deporte, igual que en 

principiante son aconsejables 45 minutos de práctica, aumentar  la dificultad 

de los ejercicios y, posteriormente, seguir a un ritmo más rápido.  

• Avanzados: para personas entre quince y cuarenta años, con experiencia 

deportiva acumulada.  En este tipo de personas se puede iniciar con los 45 

minutos de entrenamiento, se aumenta paulatinamente la dificultad y el 

ritmo de los ejercicios. 

Se recomienda que cuando se presente en una misma clase la presencia de los 

tres niveles, resulta conveniente decidirse por impartir una clase de nivel 

intermedio.  

En la realidad cubana resulta difícil desarrollar clases donde se separen los 

practicantes de acuerdo con los tres niveles de asimilación, debido a limitaciones 

materiales que no demeritan la calidad de la actividad, pues el profesor debe 

utilizar alternativas para potenciar la condición física de sus practicantes. 



29 
 

Para  relacionar la actividad física aeróbica y anaeróbica con los niveles de 

asimilación,  se  toma como ejemplo lo planteado por Cooper, K. (30) sobre el 

contenido de la clase. 

Tabla 1. Niveles de participación en la actividad física aeróbica (según 

Cooper) 

Contenido Principiantes Intermedios Avanzados 
Calentamiento 15 minutos 15 minutos 10 minutos 

Aerobic 15 minutos 20 minutos 25 minutos 
Relajación 15 minutos 10 minutos 10 minutos 

Total 45 minutos 45 minutos 45 minutos 
 

Como se puede observar en la tabla, las diferencias fundamentales entre los 

niveles están  en la parte de los aeróbicos,  donde se va aumentando el tiempo 

según se avanza en el tránsito de un nivel a otro. 

Se asume para esta investigación, lo que un practicante principiante, el intermedio 

y avanzado debe dominar en el programa en los niveles que propone Albaladejo, 

L. (2). 

I. 4 Las modalidades aeróbicas como práctica  aceptada de actividad física 

en Cuba 

Las modalidades aeróbicas tienen su máxima expresión en la masificación de la 

gimnasia aerobia en Cuba, a partir de los años ochenta y que  hasta la actualidad  

se manifiesta como un fenómeno social.  

Es necesario hacer una breve caracterización de esta práctica que se ha asumido 

con gran aceptación dentro de la población cubana.  

Los estudios de González, K (57–73) localizan el origen de esta denominación 

(aerobic)  en el año 1968, en que apareció publicado por primera vez en EEUU, un 

libro titulado "Aerobics". Su autor el Doctor Kenneth Cooper, médico de las fuerzas 
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armadas estadounidenses, que expone en dicha obra, el programa de 

entrenamiento que él mismo diseñó para los miembros de las fuerzas armadas de 

su país, consistente en llevar a cabo esfuerzos durante periodo de tiempo 

prolongado, con el fin de aumentar el rendimiento y la resistencia de quienes lo 

realizaban, disminuye así el porcentaje de riesgo a sufrir enfermedades cardíacas 

y respiratorias. En este primer tratado sobre el aerobic, se exponen las premisas 

del ejercicio aeróbico y se defiende la práctica del ejercicio físico de baja y 

mediana intensidad, cuyo objetivo fundamental es el desarrollo del sistema 

cardiovascular.  

Tras el éxito de "Aerobics" Cooper publicó en 1970, un segundo tratado sobre el 

aerobic adaptado a personas mayores de 35 años titulado "The new aerobics" y 

un tercero adaptado especialmente para mujeres titulado "Aerobics for Women".  

Con el paso de los años se pensó en la posibilidad de combinar música y 

elementos de disciplinas diferentes: jogging, jazz, gimnasia, baile. El resultado de 

esta combinación es lo que se denomina danza aeróbica (aerobic dance), que 

consiste en bailar al ritmo de la música pero de una manera aeróbica, es decir, 

siguiendo los principios básicos que debe de cumplir todo ejercicio aeróbico. 

Gran número de practicantes se benefician, desde hace algunos años, de las 

modalidades aeróbicas, ya que en él no sólo se trabaja la resistencia sino que, 

además, se potencia la flexibilidad, la coordinación, la fuerza e incluso las 

habilidades motrices. Se ha constatado los beneficios que se experimentan en el 

practicante de aerobic, al ganar seguridad en sí mismo y mejorar sus relaciones 

humanas con mayor facilidad.   
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Según Navarro, D (107,108) en los años 1980-1981, en Cuba, a partir de un 

trabajo encaminado a la práctica de ejercicios con acompañamiento musical como 

vía de incrementar la intensidad de los ejercicios y de motivación a la población a 

ejercitarse, se propuso una nueva variedad de la gimnasia la que se denomina 

Gimnasia Musical Aeróbica. Está modalidad tomó como base la Gimnasia Básica 

y se complementa con ejercicios de corte gimnástico acompañados con ritmos 

musicales afines a los movimientos. También, permitió proponer un modelo de 

clase conformada por tres partes: 

 Parte preparatoria: incluye un calentamiento general, donde se preparan 

los principales órganos y sistemas con vistas a lograr el aumento de la 

temperatura corporal requerido para el trabajo físico posterior. 

  Parte principal: compuesta por una serie aeróbica o de  ejercicios 

cardiovasculares de intensidad moderada que se desarrollan durante el 

70% aproximado del tiempo de la clase, trabajando de forma continua, con 

un pulso entre el 45 y el 75% de la frecuencia cardiaca máxima, finalizando 

esta parte con una disminución de pulso para pasar a realizar ejercicios 

localizados. 

  Parte final: dedicada a la recuperación del organismo por medio de 

ejercicios de relajación, estiramientos y respiratorios. 

Se aconseja practicar la Gimnasia Aeróbica siempre a la misma hora, con el fin de 

crear hábito en la realización de ejercicios  y contar con el necesario tiempo para 

la recuperación. Los tres primeros meses es conveniente practicarla tres veces por 

semanas, e ir aumentando paulatinamente la frecuencia. Los momentos idóneos 

son: o bien por la mañana, con lo que se logra una buena preparación para el 
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trabajo cotidiano, o bien al terminar la jornada, lo que ayuda a la relajación y a 

disfrutar de un descanso reparador.  

Existen dos pautas de actividad física, la primera, es que todos los adultos 

deberían acumular  30 minutos de actividad de moderada intensidad en la mayoría 

de los días de la semana;  la segunda pauta es que se recomiendan de 20-60 

minutos de actividad aeróbica continua (en bicicleta, caminar, trotar, bailar, nadar) 

tres a cinco veces a la semana, alcanzando el 60% -90% de la frecuencia cardiaca 

máxima. Bailar, aeróbicos acuáticos, ciclismo, el impacto de clases de baile-bajo,-

kickboxing, todas las máquinas de ejercicios (caminadora, bicicleta elíptica, 

actividades de remo, esquí, escalera escalador), y muchos otros son ejemplos de 

tipos de ejercicios aeróbicos o cardiovasculares, pero pueden ser anaerobias 

también si se realizan a una intensidad bastante alta. La conclusión es que la 

intensidad del trabajo que se realiza es lo que determina si la actividad es de 

carácter aeróbico o anaeróbico.  

Existen dos estrategias de trabajo aeróbico para la enseñanza de los movimientos, 

estas son:  

• Estilo libre: es para aquellas personas que sólo buscan disfrutar de una 

clase dinámica, sin necesidad de memorizar ciertos pasos, se inicia con un 

paso básico y se juega con los elementos de variación (ritmos, dirección, 

amplitud, planos), se alternará de un paso a otro sin una coreografía 

determinada.  

• Estilo de adición: es un poco más desafiante, con mayor dificultad en los 

ejercicios, ya que consta de varios bloques que se van uniendo para 

finalizar con la coreografía.  
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En las clases de aeróbicos se debe utilizar el intervalo como método de 

entrenamiento, ya que es efectivo para aumentar el nivel de condición física del 

practicante, por lo que se recomiendan 20-30 minutos de ejercicio aeróbico. La 

idea de los intervalos es la observancia de la relación trabajo-descanso, relación 

de carácter activo, y en la medida que se logre estar en forma, se reduce el 

intervalo de descanso activo y se aumenta la velocidad de trabajo.  

La clase de entrenamiento de intervalo se hace en los gimnasios con un instructor 

que dará órdenes para aumentar la intensidad y luego reducir la velocidad para 

propiciar cierto grado de recuperación. El intervalo en los entrenamientos 

aeróbicos es de empleo frecuente y la frecuencia cardíaca es un indicador para 

apreciar la intensidad con que se trabaja.   

Pancorbo, A. (116) refiere que la actividad física aeróbica tiene importancia directa 

sobre la salud sólo cuando interviene en el desarrollo directo de la condición 

cardiorrespiratoria y metabólica e, indirectamente, sobre la condición músculo 

esquelético. Argumenta que personas saludables, de buena capacidad funcional 

cardiorrespiratoria y jóvenes, o relativamente jóvenes, pueden entrenar deportes 

en que predomine la actividad anaeróbica, aunque lo ideal es que lo combinen con 

el ejercicio aeróbico.  

Sobre esta afirmación, la autora considera que la actividad anaeróbica 

independiente también produce efectos beneficiosos en el organismo, ya que esta 

actividad se encarga de potenciar y regenerar el tejido óseo en el organismo, pero 

se fomentan estos resultados si se incorpora el trabajo aeróbico obteniendo 

beneficios potencialmente más efectivos.  
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I. 5 La utilidad de la  musculación para la práctica de la actividad física 

En la práctica de la  actividad física en los gimnasios de Cultura Física, un papel 

importante corresponde a los ejercicios definidos como musculación, que se 

caracterizan por el empleo de  aparatos libres  y máquinas.  

Román, I. (127,128,129,130,131), Cuervo, C. (38,39,40),Bompa, T. 

(12,13,14),Hartmann, J. Tunnemann, H. (87), Ortiz, V.(113), destacan en sus 

obras de forma clara y precisa como desarrollar la fuerza, las indicaciones 

metodológicas, los métodos, las formas organizativas de la clase, el control de las 

cargas y la  intensidad del entrenamiento para el desarrollo de la fuerza en los 

diferentes sexos y edades. 

Es importante definir que las capacidades físicas están interrelacionadas unas con 

otras, y las separaciones que se establecen son divisiones convencionales que se 

realizan para su estudio y entrenamiento. 

La musculación es una forma de entrenar la fuerza, se puede hablar de una 

musculación aplicada al entrenamiento deportivo que se denomina musculación 

deportiva, la cual busca un aumento de la masa muscular que sea útil (hipertrofia 

miofibrilar, o lo que es lo mismo, un crecimiento de los componentes contráctiles 

del músculo); es decir, que se acompañe con un incremento de la fuerza, que es 

lo que interesa en el contexto del entrenamiento deportivo. 

Por otro lado, existe lo que se define como musculación estética, cuyo objetivo es 

el desarrollo muscular a nivel hipertrófico (en todos los componentes musculares, 

pero fundamentalmente en el sarcoplasma; hipertrofia sarcoplásmica), de 

definición muscular, simetría corporal y la máxima reducción posible de grasa 

corporal (Garhammer, 1989). Estos objetivos, entre otros, son los que persigue el 
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físico-culturismo (body building) en todos sus niveles; desde el profesional hasta el 

practicado como recreación muy distante a  los objetivos de la salud.  

Becali, A (7), realiza un amplio estudio sobre el concepto de fuerza, valorando los 

criterios expresados por diferentes  autores y que definen a esta capacidad  desde 

otros ángulos o puntos de vista, como el de las ciencias aplicadas, para enfrentar 

las exigencias de la práctica deportiva. Refiere en su obra a autores que han 

investigado sobre la fuerza, tales como Harre, D. (86), Román I. 

(127,128,129,130,131), quien  plantea la relación de la fuerza con la resistencia y 

la rapidez, Forteza, A. (49,50), Hartmann, V y Tunnemann, H (87), los cuales dan 

su definición de fuerza desde varios puntos de vistas (físico, biológico, fisiológico, 

biomecánico), respaldando finalmente el concepto dado por Román (129) cuando 

plantea “la fuerza puede ser interpretada de diferentes formas: en física puede ser 

definida  como cualquier causa capaz de modificar el estado de reposo o de 

movimiento uniforme de su cuerpo, en fisiología, como la tensión que puede 

desarrollar un músculo cuando en su estado de reposo es excitado por un 

estímulo máximo”. Este mismo autor asume el concepto dado por  Zatsiorsky 

“como la capacidad de vencer  resistencia o contrarrestarlas por medio de la 

acción muscular”.  

Becali, A (7) destaca la importancia del entrenamiento de la fuerza en las mujeres, 

señala los tabúes y limitaciones que deben vencer las féminas, sin minimizar la 

necesidad de potenciar esta capacidad, resumiendo que “los ejercicios con pesas 

debidamente dosificados contribuyen de forma efectiva al desarrollo de las 

capacidades físicas, al mejoramiento de la salud y al aumento de los resultados 

deportivos, sin tener efectos nocivos sobre el funcionamiento orgánico y estética 
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de la mujer”.  Por lo que los tabúes que existieron desde épocas remotas acerca 

del desarrollo de la fuerza en la mujer han quedado atrás con la participación 

activa de las representantes del sexo femenino  en diversos deportes y 

competiciones a nivel internacional.  

Independientemente de las desigualdades morfológicas y fisiológicas que la 

diferencian del hombre, se ha demostrado las innumerables ventajas del trabajo 

con pesas en la mujer, utilizándose  los diferentes grupos  de ejercicios siguientes: 

• Para el fortalecimiento de los músculos de la espalda 

• Para el fortalecimiento de los músculos de los brazos y la cintura escapular 

• Para el fortalecimiento de los músculos de la pared abdominal 

• Para el fortalecimiento de los músculos de las piernas 

En estos cuatro grupos se integran las formas de realización de las actividades 

físicas que, en mayor medida, influyen en la conservación y mejoramiento de la 

salud, siempre que su realización se rija por los postulados que establecen  los 

diferentes principios del entrenamiento deportivo. 

El equipo del doctor Ron F. Zernicke, de la Universidad de Michigan, en Ann 

Arbor, estableció que la realización de varias actividades físicas resulta 

beneficioso  para el incremento de la masa y el fortalecimiento de las estructuras 

óseas. Este es un estudio que data del año 1960, cuyos resultados  confirman la 

importancia del ejercicio con pesos para la salud ósea durante toda la vida. 

Es necesario destacar que la práctica regular de esta forma de ejercitación 

sistemática, reporta importantes beneficios a la salud integral del organismo 

influyendo en las direcciones siguientes: 
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• Incrementa la densidad del hueso,  de los tendones y del espesor de los 

ligamentos 

• Reduce la grasa corporal 

• Corrige la postura 

• Aumenta la fuerza del músculo   

• Retarda la  atrofia del músculo durante el proceso de envejecimiento 

• Mejora la apariencia física 

La autora conceptualiza la musculación a partir de los criterios de varios autores 

como: todo tipo de ejercicio dirigido al trabajo directo de los diferentes planos 

musculares con el peso del propio cuerpo y sobrepeso adicional, el cual se puede 

realizar con mancuernas, pesas libres, máquinas, entre otras. 

Por las ventajas de este método de trabajo se considera como una forma de 

actividad física para la población adulta joven que se ejercita para mantener su 

salud. 

I. 6  Concepciones teórica de los programas desde la perspectiva de la 

actividad física  

Para entender que es un programa de actividad física, es necesario recurrir a las 

definiciones fundamentales. Según  Méndez, R. (102) un programa “es una serie 

de tareas recurrentes y relacionadas, que por lo general, están dirigidas a la 

consecución de un resultado importante y que requieren más de un período para 

ser logrado”.  

Fernandes, A (48), plantea según  Aubrey (1982) que, “un programa es un plan o 

sistema bajo el cual una acción está dirigida hacia una meta basada en esfuerzos 
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cuidadosamente planificados, comprensivos y sistemáticos para lograr objetivos 

claramente articulados, con el fin de dar respuestas a las necesidades detectadas 

y que ameritan la intervención”. 

Mestre Sancho en el año 1999 plantea, citado por Cortegaza, L (36), que “los 

programas constituyen el conjunto de actividades y servicios deportivos, 

coordinados e integrados que, partiendo de los planes fijados y de los recursos 

disponibles, pretenden alcanzar los objetivos determinados de una manera 

simultánea o sucesiva, de tal forma que se satisfagan las necesidades deportivas 

que los motivaron”. 

Explica Pancorbo, A  (116) que los programas de actividad física dirigidos a la 

población, buscan obtener salud y mejorar la edad biológica funcional, con 

criterios siempre de progresión pero de una forma conservadora, tanto en el 

volumen como en la intensidad y la frecuencia (sesiones a la semana), 

estructurados en tres etapas, pero diferentes a la forma deportiva, compuesta por: 

adaptación, desarrollo y mantenimiento. 

Este mismo autor sugiere que, cuando se culmina el programa, se inicia otro con 

criterio profesional previo (médico-licenciado o profesor de educación física), el 

cual tiene como objetivo garantizar la consolidación del primer programa. Recordar 

que la actividad física es parte del estilo de vida de una forma saludable y 

personalizada, la cual se debe llevar con carácter sistemático como parte del 

modo de vida.  

Partiendo de estos criterios, se proponen tres etapas fundamentales que deben 

estar presentes en un programa de entrenamiento con fines no competitivos o de 

salud: la familiarización, el desarrollo y el mantenimiento, las cuales se conforman 
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por un determinado número de semanas que constituyen el tiempo lógico 

necesario para la consecución de los objetivos trazados en cada una de ellas. 

Pancorbo, A (116) plantea que en cualquier tipo de programa de actividad física 

diseñado  para personas mayores de 30 años, se debe cumplir las exigencias 

siguientes: 

• Estudio médico inicial y seguimiento sistemático (anual como mínimo) 

• Adecuado estado de salud o compensación de patologías existentes y 

corrección de los factores de riesgo 

• Programa personalizado del entrenamiento, con adecuado balance de los 

componentes, bajo la prescripción de profesionales de la salud y del 

deporte. Sería beneficioso combinar programas para el desarrollo de la 

condición cardiorrespiratoria con el de la condición músculo esquelética 

(con predominio de la fuerza isotónica), con una adecuada dosis de 

flexibilidad. Todo ello permite que la persona alcance un equilibrio 

necesario, saludable y vital de los cinco componentes de las capacidades 

motoras funcionales: resistencia, fuerza, flexibilidad, velocidad y 

coordinación. 

• Autoevaluación y control de la frecuencia cardiaca    

• Adecuado balance hidromineral y energético (cumplir un régimen de 

alimentación saludable) 

• Adecuado calentamiento previo a la carga de entrenamiento y, posterior a 

éste, cumplir un adecuado tránsito de recuperación, otros aspectos a tener 
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en cuenta son: calzado y ropa cómoda, clima, horario, superficie, y, 

finalmente, los implementos deportivos 

Las exigencias señaladas anteriormente se asumen para la investigación 

subrayando que se deben tener presentes para proteger al hombre en el orden de 

su relación con el medio, facilitando las condiciones para la ejercitación física sin 

riesgos previsibles. 

Sobre los programas de actividad física Fitness 

Desde 1968, con Cooper, K. (30), surge lo que se conoce como la 1° Revolución 

de la gimnasia en la era moderna. Esto puede traducirse como toda actividad 

física que se practique con una frecuencia mínima de dos veces por semana y que 

esté orientada al desarrollo y mantenimiento de la salud.  

Es por esto que surgen los programas fitness, definidos como una actividad física 

de movimientos repetidos que se planifica y se sigue regularmente con el 

propósito de mejorar o mantener el cuerpo en buenas condiciones.  

En los años 1980 y 1990 la demanda aumenta y la cantidad de gimnasios crece 

rápidamente; como negocios que se dedican a satisfacer las necesidades, gustos 

y preferencia de los “clientes”.  

A partir de los años 1990 del pasado siglo, surgen múltiples modalidades de 

gimnasias, lo que crea las condiciones favorables para la realización de 

numerosas investigaciones, del más diverso tipo y, en correspondencia con ello, la 

tecnología se vincula al asunto y el mercado recibe nuevos y más complejos 

aparatos, diseñados para satisfacer los intereses de practicante sistemático 

incluido en el grupo de adulto joven.  

zim://A/Actividad%20f%C3%ADsica.html
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La repercusión que tiene la “gimnasia aeróbica” dentro del Fitness es que esta 

modalidad se conforma con contenidos que se idearon en Nueva Zelanda, a fines 

de los años 1960, pero se difunde y toma auge al final de los años 1990. En las 

clases que se desarrollan se emplean barras y discos, Body Pump, golpes de box 

con patadas de Taekwon-do, Body Combat, elongación con Pilates y Yoga. 

Trabajo intenso y fácil con alto y bajo impacto, Body attack. Step intenso y 

relativamente fácil, Body Step y la clase con bicicleta fija, esteras, escaladoras.  

El inicio de la clase sigue los lineamientos generales de la teoría de la entrada en 

calor – denominada por otros autores como entrada al trabajo – siendo 

argumentados por Cooper, K. (30) como un estiramiento sub máximo y suave para 

los componentes plásticos del músculo, seguido por ejercicios de movilidad 

articular para finalizar con los desplazamientos en 10 minutos. Se continúa con el 

entrenamiento de resistencia aeróbica a través de la coreografía y para darle 

continuidad a la clase y elevar la frecuencia cardiaca se tiene que incorporar 

nuevos patrones de movimiento, nuevos desplazamientos, nuevas secuencias y 

además desarrollar la memoria coreográfica.  

El estilo de enseñanza empleado se caracteriza por la indicación verbal (comando)  

y la concepción didáctica del aprendizaje se sustenta en el ensayo y error. 

Los criterios empleados para diferenciar los niveles de los participantes se 

relacionan con  algunos de los aspectos que conforman la clase, como por 

ejemplo: hacer o no giros, cambios de frente, cantidad de bloques coreográficos, 

cuánto y cuándo usar el alto o bajo impacto, usar movimientos de brazos o no y 

otros.  
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Como quiera que esta modalidad de la gimnasia ha sido altamente 

comercializada, y su máxima representación en esta esfera la exhibe la empresa 

del mismo nombre (Fitness) es necesario apuntar que su objetivo fundamental se 

dirige formalmente, a promover toda actitud física orientada a la salud: Sin 

embargo, los patrones de estética y belleza que se promocionan van desde el 

deporte con fines recreativos hasta el fisiculturismo, se venden medicamentos que 

dopan al practicante, vestuario, equipos, maquinarias.  

Del Fitness como consorcio comercial  no todo  es censurable; existen estudios y 

programas confeccionados por profesionales de mucho prestigio de que sí 

promueven la salud, como por ejemplo, formación en Fitness y salud, Fitness total, 

que consisten en esforzarse por conseguir el mejor nivel de vida posible, 

incluyendo los componentes mental, social, espiritual y físico.  

Al consultar el resumen de la encuesta aplicada por Campos, C (23) de la 

Industria Española de Fitness, en el año 2000, en lo que respecta a los 

programas, actividades y servicios ofertados por los centros deportivos, los más 

ofrecidos fueron los siguientes: gimnasia/aeróbic (100%), tonificación (91%), 

taquillas (81%), cardiovascular (81%), hierro y peso libre (81%), masaje (81%), y 

artes marciales (72%). De lo señalado se infiere que los ejercidos de la gimnasia 

aerobia son los de mayor demanda en este tipo de programa. 

Saavedra, C. (135), aconseja que el practicante no debe adaptarse  a un plan de 

ejercicio, es éste el que debe ser adaptado al practicante. Se refiere a toda 

actividad física realizada y orientada a la salud, donde se respeta la 

sistematización del entrenamiento (frecuencia-intensidad-volumen-duración) y 
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algunas de esas actividades empleando deportes, en su más diversa 

manifestación, gimnasia grupal y sala de máquinas.  

A partir de lo señalado hasta aquí, puede entenderse por qué  Fitness considera 

que los cinco componentes más importantes a tener en cuenta en el 

entrenamiento para el adulto son: resistencia aeróbica, resistencia muscular 

localizada, fuerza, flexibilidad, composición corporal. 

En todos los casos, el empleo de los programas recomendados por Fitness puede 

ser asimilado por los gimnasios de Cultura Física siempre que se respeten las 

bases científicas y principios del entrenamiento, adaptándolos a las características 

del practicante. No debe perderse de vista que en cualquiera de sus 

manifestaciones, el elemento relacionado con la comercialización estará presente. 

Sobre los programas de actividad física en Cuba 

Haciendo un análisis de los programas que existen en Cuba, se debe advertir 

están diseñadas para su empleo en atención a personas portadoras de 

hipertensión,  obesidad, diabetes o asma bronquial,  con indicaciones específicas 

de aplicación ante cada situación patológica. 

Otros programas que atiende el INDER, en específico los de Cultura Física,  se 

caracterizan por presentar solo indicaciones metodológicas generales para el 

desarrollo de la gimnasia aeróbica, incentivando la participación de la población en 

general con énfasis en el proyecto Sanabanda, en el que se integran  bailes y 

ritmos cubanos a partir de los pasos auxiliares de la Gimnasia Aeróbica, con el 

objetivo de desarrollar una forma de ejercitación física que agrade al cubano y que 

coadyuve a contrarrestar la inactividad física y el sedentarismo. Adicionalmente  

se recomiendan para atenuar los factores de riesgos y, por esa vía, prevenir  las 
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principales enfermedades crónicas no transmisibles que afectan a la población 

cubana. 

Rueda, O. (134) al abordar temáticas relacionadas con la nutrición, el 

equipamiento de los gimnasios, el trabajo cardiovascular, la musculación, detalla 

la prescripción del ejercicio para la población en general, que conceptualiza como 

“el proceso mediante el cual a una persona se le diseña un programa de ejercicio 

en forma sistemática e individualizada”, asegurando la participación del practicante 

al promover la salud, reduciendo los factores de riesgo para padecer una 

enfermedad.  

Su control se desarrolla a partir del seguimiento de los indicadores  de frecuencia 

cardiaca, presión arterial, capacidad funcional y, en el orden de la dosificación, 

estableciendo los rangos pertinentes de frecuencia, intensidad y duración para 

cada tipo de ejercicio físico.  

En esencia, se puede resumir que un programa de acondicionamiento físico que 

cumpla con las expectativas que motivaron la realización de esta investigación al 

abordar la planificación, control y evaluación en las tres etapas y niveles de 

asimilación del practicante, debe incluir ejercicios  aeróbicos y, también, ejercicios 

de  musculación,  desde una posición conceptual que oriente sus contenidos a dar 

respuesta a los aspectos indispensables de una actividad educativa, en la que no 

se puede pasar por alto lo referido a lo social-afectivo, lo cognitivo-utilitario, lo 

pedagógico-didáctico y lo orgánico-muscular  como contenido en las clases con 

adultos jóvenes.  

En resumen, cuando se trata de un programa de acondicionamiento físico, en 

primer término hay que referirse al orden lógico con que se deben distribuir los 
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contenidos de la actividad física durante un período de tiempo determinado, 

respetar la secuencia de los componentes del proceso, en el que se articulan los 

objetivos identificados como metas a lograr, el contenido que se aplicará para 

conseguir tales fines, los métodos empleados para conducir el proceso, los medios 

que se emplearán para facilitar la consecución de los objetivos y el sistema de 

evaluación que permitirá constatar su cumplimiento.  

I. 7  El gimnasio de Cultura Física en Cuba 

La palabra gimnasia proviene de la palabra griega  <gimnos> lo que significa 

desnudo, por la forma en que se realizaban los ejercicios en aquella época;  de allí 

proviene también el nombre de las escuelas -gimnasio- donde se enseñaba, 

preferentemente, la realización de  ejercicios físicos.  

Benítez, J (11) expresa que, alrededor del siglo IV a.n.e, aparece el llamado 

Gimnasio, espacio mayor que, además de permitir la práctica de las actividades 

físicas de la palestra, también poseía otros locales, destinados a la natación, el 

cambio de ropa y almacenamiento de alimentos. Este tipo de institución ha 

evolucionado junto con la sociedad que le da abrigo y, en la actualidad, su 

concepción identifica el espacio que se emplea para realizar actividades físicas de 

cualquier tipo, pero fundamentalmente las derivadas de la gimnasia.  

En Cuba también se identifica la presencia de estas instalaciones  para la práctica 

de actividad física, bajo la responsabilidad y conducción de diferentes organismos 

de la administración central del Estado como son el Instituto Nacional de Deportes 

Educación Física y Recreación (INDER), las  Empresa de Servicios del MINCIN, 

con los centros de Salud y Belleza; el Ministerio del Turismo (MINTUR) en las 

instalaciones ubicadas en los hoteles.  
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De manera adicional, a partir del año 1995 se autoriza la apertura de los 

gimnasios para la práctica de la actividad física no estatal, creando una nueva 

forma de empleo.  

Estas instalaciones de nuevo tipo, brindan servicios a la población que, en la 

mayoría de los casos, se concentran en  realizar prácticas de las modalidades 

aeróbicas y la musculación. Su funcionamiento se caracteriza por la 

espontaneidad, ya que no establecen requerimientos mínimos para el desarrollo 

de sus actividades, no existen las condiciones para darle seguimiento sistemático, 

ni control a las personas que  asisten a estas instalaciones.   

El Instituto  Nacional  de Deportes Educación Física y Recreación (INDER) exige 

un plan de entrenamiento que se  confecciona después de cumplido el período de 

adaptación de los participantes, que dura entre 21 días y un mes, previo a la 

realización de las pruebas de eficiencia física, partiendo de la edad, el sexo y los 

motivos e intereses para la confección del mismo. 

En las exigencias  del  INDER no existen orientaciones o disposiciones que sirvan 

de referencia para identificar los contenidos a trabajar, así como la dosificación, 

que solamente trata de guiar al profesor a través de porcentajes de cargas en 

algunas capacidades como: fuerza y resistencia, además de los grupos 

musculares que deben ser trabajados, esta institución solo emite las orientaciones 

específicas para los Gimnasios de Cultura Física, pero estas adolecen de un 

programa que las sustente y permita orientar  la planificación individual a partir de 

los diferentes rangos de edades, objetivos del practicante, intensidad, frecuencia y 

duración del ejercicio, según los niveles de asimilación del ejercicio que presente 

cada practicante. 
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En estas orientaciones solo  se recogen  los  requisitos mínimos que deben tener  

los gimnasios tales como: 

• Realizar anamnesis al inicio del programa 

• Sala de aeróbicos: las mismas deben tener la cantidad adecuada de step, 

mancuernas de diferentes pesos, ligas 

• Sala de musculación: pesas libres y máquinas, con discos suficientes para 

incrementar los pesos 

• Sala de cardiovascular: bicicletas estáticas, esteras rodantes, escaladoras, 

elípticas, órbita, twist, entre otros. 

Sin embargo, en dichas disposiciones, que pretenden enmarcar en el orden 

metodológico el funcionamiento de este tipo de instalaciones, no se hace 

referencia a que el practicante es el protagonista principal del proceso,  receptor 

indiscutible de los servicios de la actividad física que se ofrecen y que, a partir de 

su presencia, se concreta nuevas actividades con  nuevos objetivos en diferentes 

plazos.  

Transmitir al practicante una atención personal, con la adecuada protección y 

diferenciar su programa para crear las condiciones necesarias en función de  

mejorar su condición física. En la actualidad, el practicante es cada vez más 

exigente y reclama mejores, y más elevados, niveles de  profesionalidad y calidad.  

En los últimos años, la búsqueda de la calidad de las instalaciones deportivas que 

prestan servicios de Cultura Física con fines no competitivos,  ha generado la 

realización de amplios estudios sobre el bienestar del practicante, se ha 



48 
 

constatado que los gimnasios de Cultura Física se ubican entre las áreas de 

mayor preponderancia en la práctica de la actividad física.  

Identificar las fortalezas y debilidades  de los gimnasios, a partir de opinión de los 

practicantes constituye un elemento de gran peso a la hora de definir las 

direcciones el trabajo; de identificar qué se tiene que cambiar y qué se debe 

mantener y consolidar para garantizar la necesaria estabilidad y continuidad de su  

funcionamiento. 

Para obtener practicantes satisfechos se debe garantizar el mantenimiento de 

servicios adecuados a las expectativas del interesado, con un rango de calidad 

que solo sufra modificaciones si es en el sentido del incremento en el marco de un 

clima de relaciones agradables, puede ser brindado por profesionales preparados 

para dicho propósito. Para lograr el nivel de servicio indicado es preciso tener en 

cuenta los aspectos siguientes:  

• La personalización: el practicante es exigente y debe sentirse atendido, los 

servicios personalizados adaptados a cada usuario facilitan el ejercicio en 

función de sus necesidades concretas. 

• La diferenciación: que se establece por  la identificación de objetivos 

concretos para cada practicante. 

• El asesoramiento: desde un inicio, el entrenador realizara entrevistas al 

practicante para saber qué necesita, con el fin de realizar un seguimiento 

global y ayudarle a conseguir los objetivos propuestos. 

• Proteger al cliente: el entrenador ha de estar preparado para garantizar la 

protección el cliente, tanto en el plano de su integridad personal como en 
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los aspectos económicos y sociales que forman parte del ambiente propio 

de las instalaciones que atienden esta actividad. 

Independientemente de la calidad del gimnasio, entiéndase la instalación para la 

práctica de actividad física, es importante que se conozca su estructura y 

completamiento tecnológico, el funcionamiento de las máquinas y sus formas de 

empleo, otros medios disponibles para la ejercitación física, así como las normas 

de higiene que deben caracterizar el funcionamiento de instalaciones de este tipo.  

CONCLUSIONES PARCIALES 

En la bibliografía consultada se constata que la práctica de la actividad física por el 

adulto joven puede ser beneficiosa para contrarrestar el estado biopsicosocial que 

caracteriza esta etapa de la vida.   

Las actividades físicas que se desarrollan con la intención de mantener un 

adecuado estado de salud en la población adulta joven, de acuerdo con la 

literatura revisada. Este tipo de actividad debe estar regulada por la aplicación de 

principios del entrenamiento deportivos y sustentar la aplicación de los contenidos 

en correspondencia con los objetivos del practicante. 

Los programas que existen a nivel nacional están orientados a la atención 

diferenciada de las enfermedades crónicas no transmisibles y se adolece de 

orientación para la práctica del ejercicio físico dirigido al adulto joven.  

El criterio de los autores consultados permite constatar que la creación de 

programas de actividad física para el adulto joven que asiste a los gimnasios de 

Cultura Física debe estar orientada a mejorar su condición física,  preservar la 

salud y adaptado siempre a las características del practicante.  
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CAPÍTULO II: ELABORACIÓN DEL PROGRAMA DE ACONDICIONAMIENTO 

FÍSICO DIRIGIDO A LA POBLACIÓN ADULTA JOVEN QUE ASISTE A LOS 

GIMNASIOS DE CULTURA FÍSICA 

El presente capítulo incluye la concepción metodológica de la investigación 

asumida para obtener los resultados en el diagnóstico que caracteriza al objeto de 

estudio, los elementos que justifican la necesidad de diseñar el programa de 

acondicionamiento físico dirigido a la población adulta joven que asiste a los 

gimnasios de Cultura Física de la ciudad de Cárdenas. Contiene además el diseño  

del programa, su estructura, el objetivo, sus etapas y niveles de asimilación que se 

asumen para clasificar a los practicantes para su incorporación a la práctica de la 

actividad física, los contenidos de las etapas, las orientaciones metodológicas para 

su implementación y la evaluación final. 

II. 1.- La concepción metodológica para la investigación 

La concepción metodológica para la investigación, se refleja en tres fases, a partir 

de las recomendadas por Ruiz Aguilera, A. (132). 

En la siguiente tabla se ilustra cómo se utiliza cada fase de la investigación y su 

relación con las acciones a realizar en los diferentes capítulos. 

Tabla 2. Fases de la investigación 

FASES ACCIONES CAPITULO 
1ra Fase Teorización y diagnóstico I-II 
2da Fase Elaboración del programa II 
3ra Fase Valoración y aplicación del programa III 

 

II.2. Resultados del estudio diagnóstico. Fase I 

La primera fase de la investigación se dedicó a la teorización (capítulo I) y al 

diagnóstico. 
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La información para el diagnóstico inicial se obtuvo por medio de la recopilación 

directa de los datos en los gimnasios de Cultura Física que se dedican a impartir la 

actividad física para la población adulta joven, ubicados en la ciudad de Cárdenas, 

en el primer trimestre del 2012. 

La  muestra fue intencional y se seleccionaron 190 practicantes del sexo femenino 

con edades entre 25-35 años y como mínimo dos años de experiencia en la 

práctica sistemática de las modalidades aeróbicas y la musculación. Además se 

incluyeron 26 profesores que se caracterizan de la siguiente manera: 10 

licenciados, cinco habilitados y 11 empíricos. Todos  trabajaban en los 14 

gimnasios  de Cultura Física, tanto estatales como los no estatales. Del total de 

gimnasios,  en 10  se realizan solo ejercicios de musculación, en tres se imparten 

modalidades aeróbicas y  en uno de ellos se trabajan ambas actividades.  

A continuación, se explican las técnicas, métodos empleados y el análisis de sus 

resultados. 

II.2.1 Resultados de la aplicación de la guía de observación 

Para la observación (anexo 3) se tuvo en cuenta las Indicaciones Metodológicas 

para la Actividad Física Comunitaria, ofrecidos por el Departamento Nacional de 

Educación Física y Deporte del Instituto Nacional de Deporte y la Recreación de 

Cuba (INDER) (92), además de los criterios de Albaladejo, L (2), Navarro, D (107), 

Charola, A (26). Esta técnica tuvo como objetivo evaluar la actividad física en las 

clases impartidas en  los gimnasios investigados.  

Se observó  una clase en cada gimnasio, teniendo en cuenta las partes inicial, 

principal y final, donde se pudo apreciar cómo se cumplen los indicadores 
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establecidos en cada una de estas. Los resultados de  las observaciones 

realizadas se ilustran  a continuación.  

Tabla 3. Resultados de la observación 

 

De los 10 gimnasios visitados, la clase observada en cuatro de ellos fue evaluada 

de mal, ya que no se controla la intensidad de la carga a través de la toma del 

pulso, no se utilizan los procedimientos organizativos, no se individualizan las 

cargas teniendo en cuenta los niveles de asimilación por lo que no se cumplen los 

objetivos de la clase al ser esta terminada con menos practicantes en relación con 

los que iniciaron la clase. 

En tres gimnasios fueron calificadas las clases de regular, corroborándose que a 

pesar de mejorar en algunos aspectos, aún la planificación y el control de las 

intensidades no tenían el adecuado tratamiento del contenido de la clase. 

Ocasionalmente se realizaba el registro de la frecuencia cardiaca, además no se 

interpretan y no se  explican, los resultados de las mismas. 

Fueron evaluadas con resultados de bien las clases de dos gimnasios, sin 

embargo en cuanto al  planteamientos de los objetivos se observó que estos no se 

cumplían pues más de la mitad de las practicantes no llegaban al final del 

entrenamiento, demostrando que la selección del contenido no era  adecuado ya 

 INDICADORES Excelente Bien Regular Mal 
1 Calentamiento 3 2 3 2 
2 Tomas de pulso 2 2 2 4 
3 Logro de los objetivos 1 2 4 3 
4 Partes de la clase 2 3 2 3 
5 Métodos 1 3 3 3 
6 Distribución adecuada del tiempo 2 2 3 3 
7 Atención a diferentes niveles 2 3 2 3 
8 Procedimientos organizativos 2 2 2 4 
9 Terminología 2 2 2 4 
10 Ejercicios de recuperación 2 2 3 3 

11 Evaluación final de la clase 1 2 3 4 
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que los niveles de intensidad elevados eran mantenidos, es decir, no se oscilaban 

las cargas. 

 Solo una clase fue calificada de excelente, porque solo en un gimnasio se  

cumple con el rigor de la actividad física que se debe realizar en estas edades, lo 

que evidencia la necesidad de una planificación con fines preventivos dirigidos a 

fomentar la condición física del practicante. 

El análisis de lo observado expresa que existen dificultades en cuanto a las 

orientaciones a estos profesores que imparten clases en estos gimnasios para  

poder planificar, controlar y evaluar el proceso y así obtener mejores resultados en 

cada practicante.  

II.2.2 Resultados de la encuesta aplicada a las practicantes de 

actividad física 

La encuesta (anexo 1) se les aplicó a las 190 practicantes seleccionadas que 

realizan actividad física en los diferentes gimnasios de la ciudad de Cárdenas y 

tuvo como  finalidad obtener información acerca de la práctica de las modalidades  

aeróbicas y la musculación en las sesiones de trabajo.  

En la siguiente tabla 4,  se muestra el resultado del tipo de actividad que las 

practicantes realizaban de acuerdo con lo planteado en la  pregunta  uno. 

Tabla 4.Tipo de actividad física que practican 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
Gimnasia Aeróbica 136 71.57 

Musculación 54 28.43 
TOTAL 190 100 

 

Al procesar  la información obtenida se puede precisar que de las integrantes de la 

muestra el 71.57% se perfila hacia la realización de clases solo de modalidades 

aeróbicas, el 28,43% se vincula a la musculación.  
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De estos resultados puede asumirse la marcada intención de las practicantes  

hacia la realización de esfuerzos físicos que conduzcan a la disminución del peso 

corporal, restándole importancia al trabajo de musculación, sin tener en cuenta 

que  el desarrollo de este tipo de ejercicios resulta beneficioso pues contribuye al 

incremento de la fuerza y masa muscular. 

En la pregunta cuatro (tabla 5), se recogió información a acerca de la combinación 

de las modalidades aeróbicas y de la musculación. 

Tabla 5. Combinación de Gimnasia aerobia y musculación 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 28 14.73 
NO 136 71.53 

A VECES 26 13.68 
TOTAL 190 100 

 

Los resultados demostraron que solo un pequeño grupo, el 14.73% del total de la 

muestra seleccionada realizaban ambas actividades de manera combinada, lo que 

manifiesta que no se le da la debida atención a  este tipo de trabajo  por parte de 

los conductores del proceso. 

En la pregunta cinco (tabla 6) indaga si existen preferencias por un tipo de 

entrenamiento en específico. 

Tabla 6. Entrenamiento más indicado para mejorar su condición física 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
Aeróbicos 127 66.84 

Musculación 39 20.52 
Ambos 24 12.63 
TOTAL 190 100 

 

Las practicantes confirmaron en sus respuestas, 127 en total, una mayor 

aceptación al trabajo con la gimnasia  aeróbica, de lo que se debe interpretar que 

el trabajo con la musculación no es aceptado, esto evidencia el escaso 

conocimiento que tienen sobre los beneficios  de esta actividad en estas edades. 
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La pregunta siete (tabla 7), se refiere al control médico que se debe realizar antes 

de comenzar la práctica de cualquier actividad física. 

Tabla 7. Pruebas médicas y físicas realizadas al iniciar la práctica 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 25 13.15 
NO 165 86.84 

TOTAL 190 100 
 

En relación con este aspecto, se registró que un 86,84% de practicantes no se 

somete a prueba médica antes de comenzar un entrenamiento físico, 

constituyendo un riesgo para  la salud.  

En el cuestionamiento siguiente (tabla 8), las practicantes reflejaron cómo era el 

control de los entrenamientos.  

Tabla 8. Control en los entrenamientos  

RESPUESTA FRECUENCIA % 
Dosificación de las cargas 58 30.52 
Pulsaciones 64 33.68 
Intensidad del ejercicio 39 20.52 
Combinación aeróbico-anaeróbico 25 13.15 

 

Esto  reflejó un bajo porcentaje lo que  evidencia  la aplicación de intensidades y 

cargas inadecuadas que pueden provocar alteraciones en su salud. 

Sobre la pregunta relacionada a la variación de los contenidos en las clases (tabla 

9) se reflejaron los siguientes datos. 

Tabla 9. Variación de los contenidos de los entrenamientos 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 48 25.26 
NO 126 66.31 
A VECES 16 8.42 
TOTAL 190 100 

 

En esta pregunta, el mayor por ciento de las respuestas indican que los 

contenidos de las clases no se varían, es decir la actividad física que se realiza es 

monótona, la creatividad del profesor es escasa, influyendo tanto física como 
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psicológicamente en las practicantes, factor este que propicia el descontento y 

abandono de la práctica. 

II.2.3 Resultados de la entrevista a los profesores  de actividad física 

La aplicación de la entrevista (anexo 2) a los profesores tuvo como objetivo 

conocer sobre la preparación que tenían estos para impartir clases en los 

gimnasios de Cultura Física. Además, si conocían algún programa para la 

planificación, dosificación y el control de las clases que impartían,  así como para 

definir el nivel profesional y el conocimiento en las diferentes modalidades 

aeróbicas y la musculación. 

En la primera pregunta de la entrevista  se conoció la formación de  los profesores 

que imparten la actividad física en los gimnasios de Cultura Física investigados. 

Tabla 10. Formación profesional 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
Empírico 11 42,30 
Habilitado 5 19,23 
Licenciado 10 38,46 
TOTAL 26 100 

 

 Las respuestas indicaron que prácticamente la mitad de los profesores carecen 

de la formación profesional mínima indispensable para la conducción de este tipo 

de actividades. Al margen de los aspectos éticos que se pueden manifestar, 

dentro de los cuales se incluye el intrusismo profesional, lo más preocupante 

resulta el peligro a que se exponen los asistentes a instalaciones donde el proceso 

se dirige por personas que no cuentan con la capacidad para su conducción.  

La pregunta dos (tabla 11) se dirigió a conocer los  antecedentes de actividad 

física de los profesores, en específico de las modalidades aeróbicas o 

musculación. 
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Tabla 11. Antecedentes en la práctica de las modalidades aeróbicas o 

musculación 

 

 

Un 69,23% de los profesores practicaron con anterioridad la gimnasia aeróbica y 

la musculación, lo que evidencia que solo contaban con conocimientos empíricos, 

sin una formación suficiente para lograr influir de manera beneficiosa en la 

condición física y la salud  de la población. 

Con la pregunta cinco (tabla 12) se determinó, si existía una guía, plan o programa 

para planificar las clases en las que se distribuyeran  los contenidos y la carga 

debidamente  dosificada. 

Tabla 12. Presencia de un programa para su planificación de las clases 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 1 3,84 
NO 25 96,15 

TOTAL 26 100 
 

Las respuestas de 25 profesores, un 96,15 %, aseguraron no poseer un programa 

para planificar la actividad física que dirigen. 

Sobre el dominio de las diferentes modalidades aeróbicas y el trabajo de 

musculación se pretendió conocer la  preparación de los profesores encargados 

de esta actividad.  

Tabla 13. Conocimiento y dominio de las modalidades aeróbicas y la 

musculación 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 3 11,53 
NO 16 61,53 

ALGO 7 26,92 
TOTAL 26 100 

 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 18 69,23 
NO 8 30,76 

TOTAL 26 100 
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La mayoría de los profesores 61,53% reconoce no tener la preparación adecuada 

para distinguir las diferentes modalidades aeróbicas y el trabajo de la musculación, 

en lo que se refiere a su fundamentación, beneficios fisiológicos y objetivos de 

estas formas de trabajo. 

La pregunta siete  (tablas 14) se refiere a como distribuyen  las actividades físicas 

que se realizan durante la semana, influyendo en la dosificación de la actividad. 

Tabla 14. Distribución de las diferentes modalidades aeróbicas y 

musculación en la semana 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
de manera planificada 1 3,84 

A petición del practicante 25 96,15 
TOTAL 26 100 

 

En el 96,15% de los casos, los profesores diseñan el contenido de las clases 

sobre la marcha, a partir de la solicitud  de las practicantes, lo que hace evidente 

la no planificación del ejercicio físico, lo que puede influenciar negativamente en 

su condición física. 

La pregunta ocho (tabla 15) se refiere al conocimiento de  los diferentes tipos de 

clases que  pueden impartir  los profesores, influyendo  este aspecto en la calidad 

de la clase. 

Tabla 15. Conocimiento de los tipos de clase que se pueden desarrollar en 

las modalidades aeróbicas y musculación 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 10 38,46 
NO 16 61,53 

TOTAL 26 100 
 

En el mayor número de casos 61,53%  no tiene conocimiento de los tipos de 

clases que se pueden desarrollar, incidiendo este aspecto en una inadecuada 

intensidad de la clase y en la desmotivación por la actividad programada. 
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Los criterios acerca de la intensidad de la clase que se muestran en la tabla 16 y 

brindan la información sobre la preparación del profesor que responde en la 

pregunta nueve de cómo debe comportarse la misma. 

Tabla 16. Criterios acerca de que a mayor intensidad en la clase las 

practicantes logran bajar más de peso 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 24 92,30 
NO 2 7,69 

TOTAL 26 100 
 

Del total de profesores, 24 para un 92,30%, evidencian insuficiencias pues 

señalan la respuesta equivocada con relación a los objetivos que se pueden 

cumplir con la utilización de altas intensidades. 

La pregunta 12 (tabla 17) encaminada hacia el tipo de ejercicio más conveniente a 

realizar, indicando si este se combina la práctica de las modalidades aeróbicas y 

la musculación de manera independiente. 

Tabla 17. Criterio acerca de que con la práctica de las modalidades aeróbicas 

y la musculación de manera independiente se logra mejorar la condición 

física 

RESPUESTA FRECUENCIA % 
SI 23 88,46 
NO 3 11,53 

TOTAL 26 100 
 

El 88,46% de los entrenadores entrevistados consideran que con la práctica 

sistemática de una sola de estas actividades el practicante puede alcanzar 

resultados favorables en el nivel de su condición física, aunque no es errado este 

criterio, es preciso señalar que combinando la actividad física aeróbica y la 

musculación se puede lograr el mejoramiento funcional del individuo. 
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La información recogida en esta parte del diagnóstico demuestra la necesidad de 

mejorar la preparación de los profesores en cuanto a la actividad física a 

desarrollar en los gimnasios de Cultura Física. 

II.2.4 Resultados cualitativos del análisis de los programas especializados 

A través del método de análisis de documentos, donde se consultaron las 

investigaciones a las que tuvo alcance la autora con el objetivo de indagar sobre 

programas de actividad física diseñados para adultos jóvenes sanos. Para lo cual 

se puede decir que la evidencia científica es amplia en cuanto a las modificaciones 

que se producen utilizando diferentes tipos de programas que bien aplicados 

pudieran reportar beneficios al ser humano. 

En esta parte del diagnóstico también se revisaron los programas que 

comprenden el trabajo aeróbico y la musculación, propuestos por diferentes 

autores entre los que sobresalen: Cooper, K. (30), Navarro, D. (107), Carreño, E 

(22). Delgado, H  y Acuña E. (42.) 

Se tuvo en cuenta lo realizado por Dolezal, B (43) donde se  comparó tres tipos de 

programas de entrenamiento, para fundamentar la necesidad de potenciar la 

actividad física en la etapa adulta joven  e  influir, de manera directa en la salud 

física y mental de la población, este trabajo obtuvo buenos resultados, pero en él 

no se utilizaron las diferentes modalidades aeróbicas, solo se realizaron trabajos 

de caminatas, lo que indica que la intensidad siempre o casi siempre fue 

moderada; se limita de alguna manera el alcance del ejercicio aeróbico. 

Del mismo modo se consideró el estudio realizado por Delgado, H  y Acuña E. 

(42), que se realiza con el objetivo de determinar el efecto de un programa de 

ejercicios aeróbicos y un programa de circuito con pesas sobre la calidad de vida, 
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disnea y resistencia cardiorrespiratoria, en sujetos con Enfermedad Pulmonar 

Crónica (EPC), por supuesto, no se ejecutó con personas sanas, lo cual modifica 

de algún modo el ejercicio para este tipo de padecimiento. 

De lo aportado por estos programas se retoman algunos métodos e indicaciones 

para el trabajo de la musculación fundamentalmente, pero estos no se ajustaban a 

los objetivos de la investigación, porque tienen como finalidad la rehabilitación. 

Al analizar otros  programas de enfermedades crónicas no transmisible (ECNT) 

existentes  en las indicaciones metodológicas  orientados por el Instituto Nacional 

de Deportes Educación Física y Recreación (INDER), resulta necesario precisar 

que los contenidos, métodos y orientaciones que contienen estos no se sustentan 

en una base científica. Las indicaciones  para la planificación y dosificación de las 

actividades no son suficientes para una adecuada realización de la actividad física 

de la población adulta joven que practica en gimnasios de Cultura Física. 

El control y la evaluación de los programas analizados no garantizan una correcta 

retroalimentación a partir de las dificultades del proceso de realización de la 

actividad física a la población a que está dirigida. Además, no existe una 

diferenciación en la asimilación de las cargas o, al menos, no se observan  

orientaciones con este fin. Se adiciona en el análisis que el nivel de preparación 

de los entrenadores atenta contra la interpretación de los contenidos que aparecen 

en estos programas, específicamente en el de gimnasia aeróbica, que se  hace 

más complejo por la utilización de la música, la aplicación de diversos estilos de 

trabajo y la escasa  creatividad para emplear el ejercicio como el principal medio 

en las clases. Lo anterior indica que la actualización de estas indicaciones  debe 

ser sistemática. 
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En correspondencia con lo señalado y respondiendo a una necesidad social 

relevante en un momento donde cobra auge el Deporte para Todos y el uso de los 

gimnasios de Cultura Física como forma de empleo en Cuba, se considera 

procedente la estructuración de un programa de ejercicios que oriente la 

realización de actividades físicas sistemáticas de la población adulta joven que 

asiste a  estos gimnasios.   

La  concepción de la práctica de actividad física desde un enfoque más integrador  

que combine las modalidades aeróbicas y la musculación, respetando el ritmo de 

aprendizaje de los practicantes, aplicando principios del entrenamiento deportivo 

en su actual acepción hacia el Deportes para Todos y estableciendo una 

concepción metodológica bien dosificada y planificada para la aplicación del 

ejercicio, debe beneficiar  la condición física y la salud de la población adulta 

joven. 

II.3 La elaboración del programa  (Fase II de la investigación) 

En la segunda fase se elaboró el programa de acondicionamiento físico que 

contiene las modalidades aeróbicas y la musculación de manera interrelacionadas, 

con una dosificación que toma en cuenta las etapas y niveles de asimilación de 

estas practicantes.  

Según Barrios, J.L. (5), Ruíz, A (1988) refiere que el contenido de un programa 

debe tener la cualidad de ser flexible, adaptable y propiciar la conciliación entre lo 

que el practicante necesita y requiere, reclamando del profesional, el conocimiento 

para ser enseñado, y del practicante  las condiciones necesarias para su 

asimilación.  
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Se toman como referencia algunos requisitos para elaborar el programa de 

ejercicios, enunciados por Fernandes, A.L. (48), quien plantea, al abordar  lo 

relacionado con la estructura del programa, que esta se debe ajustar a las 

necesidades y expectativas de los practicantes. Los contenidos del programa, 

independientemente de sus características, deben contribuir al mejoramiento de la 

condición  física de las personas que son receptoras de sus influencias. 

Un programa para ser aplicado en un gimnasio de Cultura Física debe garantizar  

el tratamiento individualizado a los practicantes, teniendo en cuenta los niveles de 

asimilación que presenten  cada uno de ellos y sus edades. Debe permitir orientar, 

controlar y evaluar el proceso de la actividad física así como la dinámica de su 

ejecución. 

El programa de acondicionamiento físico está dirigido a la población adulta joven, 

definida por la OMS entre los 17- 45 años, que realizan la actividad física en los 

gimnasios de Cultura Física, con la finalidad de mejorar su condición física. Surge 

como respuesta a la necesidad existente en la nueva realidad cubana. Ofrece una 

planificación de las diferentes modalidades aeróbicas y la musculación, no 

representa una estructura rígida, puede ser enriquecido según el grado de 

creatividad y profesionalidad pedagógica del entrenador. 

Para elaborar el programa, se asumió la estructura aplicada por Fernandes, A. L. 

(48) donde se realiza la distribución de los contenidos atendiendo a las distintas 

etapas por las que transita el programa, siendo modificada de la siguiente manera: 

1. Fundamentación  

2. Objetivo general 

3. Diagnóstico 
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4. Etapas 

5. Contenidos organizados por etapas 

• Control  y evaluación de cada etapa 

• Indicaciones metodológicas  

Se incorpora la evaluación del programa, teniendo en cuenta la retroalimentación 

del programa a partir de esta, debido al carácter sistémico del mismo. 

Para la representación gráfica del programa de ejercicios (figura 1) se  toma en 

consideración el contenido de las etapas que finalizan con un control del ejercicio, 

cada una con sus indicaciones metodológicas. A partir de los resultados de cada 

etapa, se desarrolla la planificación de la próxima, teniendo siempre presente la 

diferenciación del nivel de asimilación del practicante. 

 
Figura 1. Representación gráfica del programa de acondicionamiento físico 
 
1.- Fundamentación 
 
Las fuentes teóricas esenciales que fundamentan el programa se encuentran en 

los criterios aportados por diferentes autores, como Bompa, T. (14), Hartmann, V. 
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Tunnemann, H (87), Verjoshansky, Y (147), sustentados en la teoría del 

enteramiento deportivo (Matveev, 2001), desde donde se deriva el sistema de 

principios que respaldan la elaboración y aplicación del programa.  

1.-Principio de la individualidad: cada persona responde de forma diferente al 

mismo entrenamiento. 

2.-Principio de la adaptación: es el proceso gradual de compensación funcional 

ante las  exigencias generadas por los  estímulos del entrenamiento. 

3.-Principio de sobrecarga: es un término utilizado para definir una carga de 

trabajo mayor a la que el cuerpo está acostumbrado. 

4.-Principio de progresión: la intensidad y el volumen debe aumentarse en un 

ascenso lógico. 

5.-Principio de la especificidad: los efectos de entrenamiento son específicos al 

tipo de estímulo de entrenamiento que se utilice. 

6.- Principio de la variación: un programa de entrenamiento debe ser variado para 

evitar el aburrimiento y alcanzar el cumplimiento de sus objetivos.  

7.- Principio del calentamiento y vuelta a la calma: el calentamiento debe preceder 

toda actividad física intensa con el fin de preparar al sistema orgánico para 

afrontar el trabajo, de igual manera es procedente la disminución gradual  de la 

intensidad del trabajo en un proceso de la vuelta a la calma.  

8.- Principio de entrenamiento a largo plazo: no se debe acelerar el proceso de 

entrenamiento, el buen camino está en un programa de entrenamiento a largo 

plazo, sin presiones ni especialización prematura. 

9.- Principio de acción inversa: los efectos de entrenamientos son reversibles. 
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A partir de estos principios y desde la perspectiva de la actividad física con fines 

de salud el programa, para su implementación, se sustenta en los siguientes 

principios: 

• Principio del nivel de dirección con vista a logros superiores: expresa que la 

determinación de los objetivos generales y específicos sea asequible para 

los practicantes, estableciendo diferentes niveles de participación en las 

clases. 

• Aumento progresivo y gradual de las cargas: la dosificación de la carga 

física debe realizarse de forma ascendente sobre parámetros y límites 

identificados con precisión en cada practicante.  

• Principio de individualización: requiere que el entrenamiento se planifique 

atendiendo a las características individuales y a los intereses y 

motivaciones de cada practicante, lo cual se puede lograr en el programa a 

partir de la aplicación del sistema de control y evaluación. 

En relación a lo planteado por Ruíz, A (132), los principios son postulados 

generales que se derivan de las leyes que rigen la enseñanza; constituyen 

fundamentos para su conducción. Siempre que se refiere a los principios 

pedagógicos, didácticos y de la teoría del entrenamiento se trata de principios que 

determinan el contenido, los métodos y las formas organizativas, por lo que todos 

los principios son importantes para la planificación y el desarrollo de la actividad 

física de los practicantes que asisten a los gimnasios de Cultura Física.  

El programa se estructura en 52 semanas y tiene como propósito potenciar la 

condición física del practicante mediante la práctica sistemática del ejercicio físico 
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para contribuir a un mejor estado de salud y, mediante ello, tributar a la elevación 

de la calidad de vida.  

Lo planteado anteriormente se concreta  en el programa diseñado, mediante la 

identificación de etapas relacionadas con el nivel de asimilación que presenta el 

practicante. Para cada una de esas etapas se trazan objetivos específicos, que 

están estrechamente relacionadas entre sí, pues el proceso de ejercitación física 

es continuo, el comienzo de una etapa no impide continuar trabajando los 

contenidos que responden a la etapa anterior, variando en la frecuencia y la  

intensidad.  

El contenido del programa está determinado por los ejercicios físicos 

seleccionados para mejorar la condición física de los practicantes, dentro de los 

que se incluyen los  programas de ejercicios físicos existentes, entre ellos los  

indicados por el INDER.  

El programa posee un sistema de control y evaluación. Ofrece orientaciones 

metodológicas que facilitan su aplicación. 

2.- Objetivo general: propiciar la práctica de las actividades físicas, que se 

desarrollan en los gimnasios de Cultura Física, a partir de la combinación de las 

modalidades aeróbicas y la musculación, en función del mejoramiento de la salud 

y las condiciones físicas del practicante sistemático adulto joven. 

3.- Diagnóstico: este elemento marca el momento de encuentro entre el 

practicante y la actividad física sistemática, constituyendo el enlace necesario para 

su vinculación con el ejercicio físico. Se propone comenzar con una anamnesis 

que tiene como objetivo conocer el estado de salud física y mental de la persona 
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interesada y, de manera particular,  permite identificar el nivel de entrenamiento 

físico que presenta  (anexo 4). 

Se realizan mediciones, dentro de lo que se incluye el peso corporal, la talla, y las 

medidas antropométricas fundamentales para determinar el IMC, % de grasa  y 

test físico que contempla la prueba de fuerza máxima adaptada y culmina el 

diagnóstico con el test de Cooper, que puede ser modificado según el tipo de 

practicante que se trabaja. 

4.- Etapas: se definen tres etapas: 

-Familiarización: en la primera etapa se comienza la preparación física general 

del practicante con el propósito de poder acometer las etapas posteriores. 

-Desarrollo: en esta etapa se consolidan las habilidades y logros alcanzados en la 

anterior. 

-Mantenimiento: en la tercera etapa se mantiene su contenido pero se disminuye 

la carga de entrenamiento (tiempo, intensidad, volumen) y se trabaja 

específicamente en el aumento muslos y glúteos.  

5.- Contenido del programa organizado por etapas: el contenido del programa 

se enfoca a partir de las tres etapas: familiarización, desarrollo y mantenimiento, 

las cuales están  íntimamente relacionadas y se caracterizan por el cumplimiento 

de los principios mencionados en la fundamentación  y  por el carácter sistémico 

de las mismas. 

En las etapas se recomienda la utilización de  las diferentes modalidades 

aeróbicas (aeróbicos, step, sanabanda, tae-bo), incluyendo los aparatos 

cardiovasculares (elíptica, remo, bicicleta estática, órbita, esteras rodantes, 

escaladoras), que actúan directamente sobre el sistema cardiorrespiratorio; 
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también incorpora ejercicios de musculación localizados para las primeras 

semanas, luego de la incorporación del practicante. Se incluyen ejercicios con 

pesas libres y máquinas (banco de pectorales, banco bíceps femoral, soportes 

para cuclillas, pantorrilleros, prensa, jaca, hércules, predicador, Smith), que 

reflejan su influencia  directamente en los diferentes planos musculares, siendo 

estos contenidos distribuidos según los niveles de asimilación de las practicantes 

en las tres etapas.  

Se realizan las mediciones descritas al finalizar cada etapa con el objetivo de 

ajustar las cargas por niveles y objetivos identificados para cada practicante. 

Además hay que tener en cuenta los niveles de asimilación determinados 

mediante la anamnesis (anexo 4) dados por las categorías de principiante, 

intermedio y avanzado, los cuales se van a diferenciar entre ellos por la duración 

de cada sesión, por la cantidad de sesiones semanales y por el desarrollo de la 

habilidades motoras que presente cada practicante. Todo ello se relaciona 

estrechamente con el contenido de cada etapa, es decir, en cada una de ellas 

estarán caracterizadas en cada nivel de asimilación (principiante, intermedio y 

avanzado),  de manera tal que el profesor pueda individualizar las cargas y 

trabajar de acuerdo con los principios asumidos para fundamentar la existencia de 

este programa. 

Etapas: 

I Etapa familiarización  

Se debe trabajar el desarrollo de la capacidad aeróbica y tonificación muscular, así 

como el desarrollo de habilidades motoras que resultan de gran ayuda para 
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cumplir el objetivo del programa. Se recibe al practicante de cualquier nivel de 

asimilación.  

Objetivo general: desarrollar un proceso de adaptación inicial al trabajo físico 

sistemático que se exprese en la rehabilitación o formación de hábitos motores y, 

el perfeccionamiento de la interrelación grupal, social y comunicativa.   

Objetivos específicos  

• Potenciar el desarrollo de habilidades básicas del trabajo aeróbico y la 

musculación para todo el grupo, utilizando pesos mínimos para iniciar la 

adaptación a las cargas en la etapa.  

• Desarrollar las capacidades físicas condicionales y coordinativas a través 

de la actividad aeróbica coreografiada en los diferentes desplazamientos, 

manteniendo el ritmo y la homogeneidad como parte del grupo. 

• Desarrollar hábitos higiénicos – posturales, que se expresen en el disfrute 

de los ejercicios y la creatividad, en correspondencia con la música en 

integración con los demás practicantes. 

• Potenciar hábitos de comunicación entre el profesor y los practicantes para 

el desarrollo del trabajo colectivo. 

Contenido: modalidades aeróbicas y gimnasia localizada.  

Duración: esta etapa consta de ocho semanas, con una variación en la duración y 

frecuencia de las clases en dependencia del nivel del practicante. 

La actividad aeróbica se realiza, inicialmente, utilizando el estilo libre, apoyándose 

en los pasos básicos de la Gimnasia Aeróbica en sus diferentes modalidades, no 

se ejecutan bloques coreográficos.  
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Se trabaja con las extremidades inferiores combinando hasta cinco pasos básicos 

con desplazamientos y hasta cinco pasos auxiliares sin desplazamientos, en 

dependencia de la habilidad motora que disponga el practicante.  

Las extremidades superiores participan solo en el aseguramiento de las 

posiciones básicas de brazos en la medida que se dispongan a aumentar la 

intensidad del ejercicio. Se ejecutan giros de 180 grados, con una intensidad de 

baja a moderada, donde predomina el desarrollo de la capacidad física de 

resistencia, la cual va a estar controlada por la música que se editará entre los 

130-135 bits por minutos (BPM), incrementándose la intensidad en la parte 

principal del entrenamiento. La dirección de los desplazamientos  se orienta, en el 

inicio, hacia los laterales, asumiendo progresivamente los desplazamientos al 

frente y atrás, para luego incorporar el uso de las diagonales.  

El método de entrenamiento que se utiliza es el continuo estándar uniforme, con 

procedimientos visual directo y comando directo, con un predominio al bajo 

impacto, realizando ejercicios de recuperación al finalizar la parte aeróbica 

mediante estiramientos.  

Se utilizaran los diversos aparatos cardiovasculares para aquellas practicantes 

que no deseen realizar la fase aeróbica en las diferentes modalidades y tendrá la 

misma duración de la sesión, con una intensidad de baja a moderada, por espacio 

de 10 minutos aproximadamente en cada aparato (estera rodante, escaladora, 

bicicleta estática, elíptica), varia el tiempo de trabajo y la cadencia del paso cada 

dos semanas, para incrementar la intensidad.  

Se realiza una recuperación por estiramiento, continúan los ejercicios localizados, 

por los diferentes planos musculares en el piso, así como con los músculos 
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antagónicos. Los ejercicios se ejecutan con el peso del cuerpo, con baja y 

moderada intensidad, de complejidad leve, se utiliza el método estándar uniforme, 

por repeticiones. 

Se realiza, al inicio, hasta 10 repeticiones para los principiantes, mientras que los 

intermedios y avanzados aumentan sus repeticiones, se trabajan los planos 

musculares de abdomen, espalda, brazos, piernas y glúteos. Los estiramientos se  

realizan para condicionar los músculos y recuperarlos para la próxima sesión. 

Niveles de asimilación del practicante dentro de la etapa de familiarización  

Principiante: comienza con una duración en el trabajo aeróbico de 30 minutos y 

15 minutos de ejercicios localizados, realizan ocho repeticiones en cada ejercicio; 

las sesiones tendrán una duración de 45 minutos,  con tres frecuencias a la 

semana. Se realizará el control del pulso para mantenerlo en un rango que debe 

ubicarse  entre las  100-140 pulsaciones por minuto, en correspondencia con la 

edad, el estado funcional, el nivel de preparación anterior del practicante y la 

intensidad del trabajo que realice,  teniendo en cuenta que en esta etapa se 

trabaja de un 55%-70%, haciendo énfasis en el desarrollo de las capacidades 

motoras y la resistencia aeróbica. 

Intermedio: comienza con una duración en el trabajo aeróbico de 40 minutos; 15 

minutos  de ejercicios localizados, indicándose la realización de 15 repeticiones de 

cada uno de los ejercicios.  

Las sesiones tendrán una duración de 55 minutos, cinco frecuencias a la semana, 

controlando el pulso el cual debe oscilar entre los 110-140 pulsaciones por minuto  

rango que va a depender de la edad del practicante y de otras características 

individuales – nivel de entrenamiento y nivel de preparación física precedente – y 
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de la intensidad que alcance la realización del trabajo teniendo en cuenta que, en 

esta etapa, se trabaja de un 60%-70%, de los valores máximos,  haciendo énfasis 

en el desarrollo de las capacidades físicas. 

Avanzado: comienza con una duración en el trabajo aeróbico de 45 minutos; a 

continuación se realizarán 15 minutos de ejercicios  de localizados, indicándose la 

realización de 20 repeticiones en cada uno de los ejercicios planificados. 

Las sesiones tendrán una duración de 60 minutos, previendo el cumplimiento de 

cinco frecuencias a la semana,  con control del pulso. Este indicador debe 

localizarse entre las  120-150 ppm, rango que se moverá en dependencia de la 

edad del practicante, sus características funcionales individuales y la intensidad 

que alcance en la realización del esfuerzo físico,  en esta etapa se trabaja de un 

65%-75%, de la capacidad funcional máxima con énfasis en el desarrollo de las 

capacidades físicas. 

Modalidades aeróbicas 

Aeróbicos: se realizan en la primera sesión de entrenamiento semanal, 

ejecutando los pasos básicos de  esta modalidad y pasos auxiliares libres, con la 

intención de desarrollar las habilidades motoras de las practicantes.   

 Step: se realiza dos veces a la semana utilizando los pasos básicos y auxiliares 

que se realizaron en la clase de aeróbicos. 

Tae-Bo: se realiza una vez a la semana, se deben tener en cuenta los pasos 

básicos del aeróbico y los particulares del karate. Para ello el profesor debe tener 

conocimientos de artes marciales, que le permita demostrar los movimientos de 

manera correcta como  patrón a seguir por el practicante sistemático. 
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Sanabanda: se realiza en la última sesión semanal con el fin de variar las cargas 

y culminar la semana con un ejercicio aeróbico que motive la actividad física y  

supere el agotamiento de la carga de entrenamiento semanal; se utilizan los pasos 

básicos de bailes cubanos y, como auxiliares, los pasos básicos del aeróbico 

formado al inicio de la semana. 

Música: en sus diferentes intensidades, varía en cada clase  130-135 pulsaciones 

por minuto (BPM), al inicio de la etapa finalizando con más de 135 BPM. 

Gimnasia localizada: organizada por ejercicios dirigidos específicamente para 

segmentos del cuerpo. Se deben realizar después de la parte aeróbica, al terminar 

los ejercicios de respiración con el objetivo de recuperar el estado funcional del 

organismo y obtener el nivel adecuado para enfrentar la tarea. Se debe cumplir 

por series y repeticiones, de acuerdo a las características, los niveles y edades de 

los practicantes.  

Control y evaluación: se realizan cuatro controles de frecuencia cardiaca; la 

primera al iniciar la actividad, la segunda, al finalizar la fase aeróbica, la tercera al 

concluir el trabajo de musculación y la última, cinco minutos después de 

concluidos los ejercicios de estiramientos.  

Indicaciones metodológicas  

 Se realiza un trabajo individualizado atendiendo a los diferentes niveles de 

asimilación que posea el practicante que asiste a las clases. 

 Se alternan las diferentes modalidades aeróbicas, precisando en los pasos 

básicos y auxiliares que se realicen en la primera sesión de entrenamiento 

semanal. 
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 Se realiza el trabajo aeróbico con diferentes intensidades. Esto permite 

brindar atención individualizada a las necesidades de cada participante y de 

manera especial a los que presentan  mayores dificultades. 

 Se debe tener en cuenta los objetivos que pretenden lograrse en la clase 

para definir las características del calentamiento y de la modalidad aeróbica 

que se aplique. 

 Se realizan ejercicios localizados, insistiendo en la correcta posición del 

cuerpo al trabajar los diferentes planos musculares. 

 Se tiene en cuenta el trabajo con los planos musculares antagónicos. 

 Se realizan, primero, los desplazamientos laterales, a continuación los que 

se dirigen  al frente y atrás y, por último, los que se realizan en sentido 

diagonales. 

 La comunicación debe ser clara, precisa, utilizando las formas verbales y no 

verbales.   

 Se deben incorporar ejercicios de estiramientos una vez terminados los 

ejercicios de musculación. 

A continuación se presenta un resumen de los contenidos previstos para la 

primera etapa, de familiarización, que comprende los aspectos relacionados con la 

gimnasia aeróbica (tabla 18) y lo que concierne a la musculación (tabla 19).   

Tabla 18. Características fundamentales de las modalidades aeróbicas del 

programa de acondicionamiento físico en la etapa de familiarización 

ASPECTOS CARACTERÍSTICAS  
Tiempo de  aplicación 1era – 8ma semana  (8 semanas) 
Estilo de trabajo Libre 
Bloques No se realizan 

Extremidades inferiores Hasta 5 pasos básicos con desplazamientos. Hasta  5 pasos auxiliares sin 
desplazamientos 
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Tabla 19. Características fundamentales de ejercicios localizados del 

programa de acondicionamiento físico en la etapa de familiarización 

ASPECTOS CARACTERÍSTICAS  
Tiempo de aplicación 1era – 8ma Semana  (8 semanas) 
Estilo de trabajo Localizado 
Extremidades inferiores Abdomen pierna, piernas, glúteos 
Extremidades superiores Abdomen, tronco, espalda, brazos 
Intensidad Baja a moderada 
Métodos Estándar uniforme por repeticiones( sin peso) 
Procedimiento organizativo Continuo standard uniforme  (Por repeticiones, sin peso, Circuito, intervalo) 
Cantidad ejercicios 10 a 30 
Frecuencia 3 veces  principiantes         5 veces a la semana avanzados 

 
Series / Repeticiones 

Abdomen    4/20    2 Sem 
                    8/20    2 Sem 
Espalda      2/20    2 Sem 
                   4/20    2 Sem 
Brazos        2/10    2 Sem 
                   4/10    2 Sem 
Piernas       2/20    2 Sem 
                   4/15    2 Sem 
Glúteos       2/20    2 Sem 
                   2/30    2/Sem 

Recuperación Estiramiento 
 

II Etapa desarrollo 

En la segunda etapa se comienzan a realizar actividades más complejas, 

incorporando el trabajo de musculación con pesos mínimos. 

Objetivo general: realizar las modalidades aeróbicas, los ejercicios localizados y 

la musculación, desarrollando las  capacidades físicas de resistencia y fuerza en 

busca de la condición física. 

Objetivos específicos 

• Ejecutar las diferentes modalidades aeróbicas combinándolas con el trabajo 

de musculación para lograr altos niveles de consumo energético. 

Extremidades superiores Posiciones básicas ( simétricos) 
Giros 180 grados 
Intensidad Baja a moderada 
Capacidad predominante Resistencia 
Velocidad de la música lenta: 130-135 BPM                             rápida: +135 BPM 
Direcciones Primero lateral + adelante, atrás + Diagonal 
Métodos Continuo estándar uniforme. 

Procedimiento FRONTAL (con control visual directo, indirecto, utilizando  ejercicios estrictamente 
reglamentado. Comando directo   ( forma con que se demuestren los ejercicios) 

Impacto Bajo 
Recuperación Estiramiento 
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• Realizar un trabajo organizado de musculación que transite por la 

tonificación, definición del plano muscular en busca de mejorar la condición 

física. 

• Lograr el adecuado desarrollo de procesos de recuperación atendiendo la 

relación trabajo-descanso. 

Contenido: modalidades aeróbicas, ejercicios localizados y ejercicios de 

musculación. 

Duración: esta etapa consta de 30 semanas. El tiempo de cada clase se 

adecuará a las características de cada del practicante. 

Realizar  la actividad aeróbica de estilo libre y complementar con ejercicios de 

adición, aplicar  coreografía, con el uso de pasos básicos de la Gimnasia Aeróbica 

en sus diferentes modalidades. Se contempla la ejecución de dos a cuatro bloques 

coreográficos, simétricos y asimétricos, que se enseñan en la semana, con mayor 

participación de  las extremidades  inferiores; se realizan pasos combinados 

complejos y desplazamientos con pasos auxiliares, los que se incrementan en la 

medida en que resulten  asimilados lo que, lógicamente está en dependencia de la 

habilidad motora que disponga el practicante.  

Con las extremidades superiores se asumen  posiciones de brazos de carácter 

simétrico, de manera simultánea y alterna, lo que se asocia a la intención de 

incrementar o disminuir la intensidad del ejercicio.  

Estos ejercicios se dirigen  al desarrollo de la capacidad física de resistencia pero 

contemplan la inclusión de giros de 360 grados. Las direcciones de los 

desplazamientos serán laterales, al frente, atrás y en sentido  diagonal, 

combinándolas de manera armónica. 
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La música que acompaña estos ejercicios se editará entre los 120 hasta 150 BPM, 

constituyendo un medio para el control de la intensidad del trabajo.   

El método que se utiliza es el continuo,  con apoyos de orientación  visual y 

comando directo; además, se empleará  el trabajo en circuito y en intervalos, 

combinando el bajo y alto impacto. Al finalizar la parte aeróbica de la clase se 

realizan ejercicios de recuperación, incluyendo estiramientos y aquellos que 

favorezcan la estabilización de la respiración. 

El empleo de los aparatos cardiovasculares se mantiene como alternativa para 

aquellos practicantes que no deseen realizar la fase aeróbica con las diferentes 

modalidades. En este caso, el tiempo de duración de la sesión será la misma, que 

se haya fijado  para esta etapa, según los niveles de asimilación de los 

practicantes. Se realizan con una intensidad moderada, rotando por los diferentes 

aparatos disponibles, por espacio de 15 minutos.  

Es necesario advertir, como particularidad de esta etapa, el inicio del trabajo de 

tonificación y definición muscular. 

Después de una adecuada recuperación, se inicia el trabajo dirigido a planos 

musculares específicos, se desarrolla un proceso para tonificar con pesos 

mínimos. Posteriormente se intensifica la carga con pesos medios para trabajar la 

definición, empleando la gimnasia localizada dos frecuencias a la semana y las 

pesas libres y máquinas tres frecuencias semanales.  

El método de trabajo que se recomienda para esta etapa es el de circuito 

aeróbico-anaeróbico, la tonificación y el intervalo para la definición, combinando la 

ejercitación de los planos musculares de las extremidades superiores e inferiores, 

con la actividad de la musculatura antagónica. 
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La intensidad de los esfuerzos se ubica en las zonas media – alta; para ello  los 

practicantes que se agrupan en el nivel de principiantes, comienzan con tres 

series de ocho repeticiones, incrementándose durante el desarrollo de la etapa;  

los que se encuentren en el nivel intermedio, realizan repeticiones superiores al 

grupo anterior en tres series y los del nivel avanzado superan estas cifras en la 

medida de sus posibilidades individuales dentro de parámetros de seguridad 

(anexo 6). 

Niveles de asimilación del practicante dentro de la etapa de desarrollo  

Principiante: comienza con sesiones de trabajo que se extienden por 40 minutos 

de trabajo aeróbico. Adicionalmente, en dos de ellas se realizan 20 minutos de 

ejercicios localizados, con 30 repeticiones en cada uno de los  planos musculares 

seleccionados y, en las tres restantes se aborda la  musculación con actividades 

que se extienden por  de 30 minutos. Por lo antes señalado dos veces a la 

semana las clases tienen una duración de 60 minutos y, en las tres restantes,  se 

emplean 70 minutos.   

La intensidad del esfuerzo recibirá seguimiento mediante el control del pulso, cuyo 

indicador debe estar entre las 110-165 pulsaciones por minuto. Tener en cuenta 

que sobre su comportamiento influye la edad del practicante, su estado funcional y 

la intensidad con que se concrete el esfuerzo.  

Es importante tratar de mantener el rengo de intensidad del esfuerzo en el orden 

del 60%-85% de las posibilidades máximas, acentuando la atención en el 

desarrollo de las habilidades motoras y la resistencia aeróbica y anaeróbica. 

Intermedio: la duración de las clases, en esta etapa, es de 60 minutos, dos veces 

a la semana, y 80 minutos en las tres restantes.  
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Las clases de 60 minutos comienzan con trabajo aeróbico, por espacio de 45 

minutos, que se continúan con ejercicios localizados, con 30 repeticiones de cada 

uno de ellos, durante 15 minutos. En las clases de 80 minutos, dedicadas 

fundamentalmente a la musculación, se inician con trabajo aeróbico durante  45 

minutos y el resto del tiempo se dedica a la orientación del trabajo hacia la 

tonificación y la definición muscular. Es necesario dedicar una parte del tiempo, al 

final de la clase, para la orientación del trabajo de recuperación. 

Para el control de la intensidad del trabajo se utilizará el seguimiento de la 

frecuencia cardiaca, que debe mantenerse entre las 120-175 pulsaciones por 

minuto, en correspondencia con la edad del practicante, su estado funcional y la 

intensidad de trabajo que aplique a la realización de los ejercicios.         

Avanzado: en esta etapa las clases se dividen de la misma manera que en la 

anterior, aunque se incrementa el tiempo de cada una de ellas. Se dedican dos 

frecuencias a la semana, de 80 minutos cada una, a la realización de trabajo 

aeróbico (50 minutos) y ejercicios localizados (30 minutos), realizando 40 

repeticiones de cada uno de los ejercicios indicados para cada plano muscular. 

Las tres últimas frecuencias se dirigen a la musculación, con clases de una 

duración de 90 minutos, de los cuales 65 minutos se dedicarán a los ejercicios de 

fortalecimiento y definición muscular. 

El seguimiento del pulso permitirá controlar el grado de intensidad que se alcanza 

en el trabajo, debiendo oscilar este indicador entre, las  130-175 pulsaciones por 

minuto, lo que estará vinculado a la edad del practicante, a su  nivel de capacidad 

de trabajo y la intensidad  que se aplique a la realización de los ejercicios. Se debe 

tener en cuenta que en esta etapa se trabaja entre 70%-90% de los valores 
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máximos y enfatizar la atención en el desarrollo de las habilidades motoras y la 

resistencia aeróbica y anaeróbica. 

Modalidades aeróbicas: se realizan de igual forma que en la etapa de 

familiarización.   

Música: en sus diferentes intensidades, progresando desde120 BPM en las 

sesiones iniciales hasta  150 BPM al finalizar la etapa. 

Gimnasia localizada: organizada por ejercicios dirigidos específicamente a 

planos musculares previamente seleccionados. Se realiza después de la parte 

aeróbica. 

Se deben incorporar ejercicios respiratorios con el objetivo de facilitar la 

recuperación del trabajo cardiaco. Se ejecuta por series y repeticiones, de acuerdo 

a las características, los niveles de asimilación y edades de los practicantes. En 

esta etapa se alternan con las sesiones de musculación. 

Musculación: se realizan tres sesiones de entrenamiento semanal, con el objetivo 

de tonificar, con pesos mínimos, los diferentes planos musculares, 

estableciéndose la individualización de las cargas en dependencia de los niveles 

de entrenabilidad que presenten las practicantes a partir de la dosificación 

dispuesta para cada etapa. 

Control y evaluación: se realiza una toma de pulso al inicio de la clase, al 

finalizar la fase aeróbica, al terminar la gimnasia localizada y cinco minutos 

después de finalizados los estiramientos.  

Indicaciones metodológicas  

 Las sesiones de entrenamiento deben iniciarse con  los ejercicios aeróbicos 

dirigidos a las practicantes que presentan  indicadores en las categorías de 
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sobrepeso y obesidad leve tipo I  cuyo objetivo es disminuir el índice de 

masa corporal (IMC).  

 Es preciso desarrollar el trabajo individual, tomando como criterio de partida 

el nivel de asimilación que se establece para cada practicante que asiste al 

entrenamiento.  

 Se diseña el plan de la clase alternando las diferentes modalidades 

aeróbicas, y se trabaja en la consolidación de los pasos básicos y auxiliares 

que se aprenden  en la primera sesión de entrenamiento semanal. 

 Se mantiene el trabajo aeróbico con diferentes intensidades para poder 

desarrollar las habilidades motoras de las practicantes con mayores 

dificultades. 

 Se realizan los desplazamientos laterales, al frente, atrás y diagonales y se 

combinan, de manera armónica, con los pasos básicos, y auxiliares. 

 Se tienen en cuenta la planificación de los objetivos del entrenamiento para 

el desarrollo del calentamiento y modalidad aeróbica, controlándose el 

aumento de la intensidad del entrenamiento en la etapa. 

 Se realizan ejercicios localizados con una frecuencia de tres sesiones 

semanales, insistiendo en la correcta posición del cuerpo al trabajar los 

diferentes planos musculares.  

 Se continúa con la comunicación clara y precisa; se utilizan las formas 

verbales  y extraverbales, atendiendo a las características de la etapa y los 

niveles de las practicantes. 

 Se realizan ejercicios de estiramientos al  terminar los aeróbicos, antes de 

continuar con la fase de musculación. 
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Resumen gráfico de los contenidos para la etapa de familiarización, gimnasia 

aeróbica (tabla 20), ejercicios de musculación (tabla 21). 

Tabla 20. Características fundamentales de las modalidades aeróbicas del 

programa de acondicionamiento físico en la etapa de desarrollo 

ASPECTOS CARACTERÍSTICAS 
Tiempo de aplicación 9 na – 38 va Semana (30 semanas) 
Estilo de trabajo Libre , adición o coreografiado 
Bloques 2 a 4 bloques semanales 
Extremidades inferiores Pasos combinados complejos con desplazamientos 
Extremidades superiores Simétricos, simultáneos, alternados 
Giros 360 grados 
Intensidad Moderada 
Capacidad predominante Resistencia 
Velocidad de la música De 120 hasta 150 BPM 
Direcciones Frente, lateral, diagonal, atrás. 
Métodos Continuo, repeticiones , circuito, intervalo 
Procedimiento Frontal, circuito, estaciones, recorridos 
Impacto Bajo y alto (combinados) 
Recuperación Estiramiento 

 
Tabla 21. Características fundamentales de ejercicios de musculación del 

programa de acondicionamiento físico en la etapa de desarrollo 

ASPECTOS TONIFICACIÓN DEFINICIÓN 
Tiempo de aplicación 9era – 20ma Sem (12 semanas) 21 na – 38 va Sem  (18  semanas) 
Estilo de trabajo Circuito Aeróbico-anaeróbico Anaeróbico 
Extremidad inferior (piernas) Grupos musculares antagónicos Grupos musculares antagónicos 
Extremidad superior (brazos) Grupos musculares antagónicos Grupos musculares antagónicos 
Intensidad De baja a mediana Mediana - alta 
Métodos de entrenamiento Circuito Intervalo 
Procedimiento organizativo Repeticiones, poco peso Repeticiones,  con peso 
Cantidad ejercicios De 8 a 20 6 a 8 
Frecuencia Tres veces a la semana Tres veces a la semana 

Series / Repeticiones 
3/8         9-12 ta Sem 
3/12      13-16na Sem 
3/15 a 20   17ma -20 Sem 

3/12 21-26da Sem 
3/15  27-32ra Sem 
4/15 33-38taSem 
3/12  39-42 Sem  ( < peso) 

Recuperación Estiramiento Estiramiento 
 

El trabajo de musculación consta de tres momentos especiales: la tonificación, la 

definición y el abultamiento (hipertrofia). 

En el primer momento, la tonificación dura 12 semanas. Se trabaja con tres series 

de 8-20 repeticiones, con distribuciones cada cuatro semanas, realizar de 4 a 5 

ejercicios para las extremidades inferiores  y superiores  respectivamente.  
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Se trabaja en circuito aeróbico-anaeróbico, por un espacio de tiempo de 30 a 40 

minutos, en cada estación, con un plano muscular diferente en cada una de ellas y 

con cargas individualizadas. La recuperación se desarrolla al pasar de un ejercicio 

al otro y organizar los pesos de cada practicante.  

La fase de definición consta de 22 semanas, se realizan tres series con 10-15 

repeticiones por espacio de seis semanas; seguidamente se planifican tres series 

de 15 repeticiones por espacio de seis semanas. Al finalizar estas se planifican 

cuatro series de 15 repeticiones durante seis semanas y, finalmente, tres series 

con 12 repeticiones.  

III Etapa  mantenimiento 

En la tercera etapa se realizan las mismas actividades físicas determinadas en su 

contenido, se disminuye la carga de entrenamiento (tiempo, intensidad, volumen) y 

se trabaja específicamente en el abultamiento de algunos planos musculares que 

desee el practicante, como son: muslos y glúteos.  

Objetivo general: mantener los niveles de las capacidades físicas de resistencia y 

fuerza alcanzada en las etapas anteriores. 

Objetivos específicos 

• Consolidar los hábitos motores establecidos en las  etapas anteriores y 

lograr el nivel máximo de ejecución en las modalidades aeróbicas 

integradas a la musculación. 

• Perfeccionar la ejecución de los ejercicios de musculación para las   

diferentes partes del cuerpo en busca de una estética corporal acorde con 

la satisfacción  personal. 



85 
 

• Instruir a los practicantes en el control de la recuperación atendiendo a la 

complejidad de los contenidos de la etapa y a la relación trabajo-descanso. 

Contenido: modalidades aeróbicas, localizados y ejercicios de musculación. 

Duración: esta etapa consta de 14 semanas, con una variación de la duración de 

las clases en dependencia del nivel del practicante. 

Se realiza la actividad aeróbica de estilo libre y adición o coreografiada, se apoyan 

de los pasos básicos de la Gimnasia Aeróbica en sus diferentes modalidades, 

ejecutando de dos a tres bloques coreográficos simétricos y asimétricos que se 

estructuren en la semana y se ejecutan con las extremidades inferiores, 

empleando pasos combinados complejos con desplazamientos y pasos auxiliares; 

se incrementa la complejidad y cantidad en la medida que se asimilan los 

anteriores, en correspondencia con el grado de habilidades motorices que muestre 

el practicante. 

Con las extremidades superiores se asumen posiciones simétricas, simultáneas y 

alternadas, en la medida en que interese aumentar la intensidad del ejercicio. Se 

ejecutan giros de 360 grados. 

La intensidad definida para la etapa no debe sobrepasar el grado moderado, los 

que se controla a través del ritmo de la música que se edita hasta 150 BPM. Las 

direcciones de desplazamiento a emplear en los contenidos de las clases incluyen 

los laterales, al frente, atrás, y diagonal, combinando estas de manera armónica. 

Los métodos que se utilizan son el continuo, el circuito y el intervalo, combinando 

el bajo y alto impacto, y se realizan ejercicios de recuperación al finalizar la parte 

aeróbica, incluyendo estiramientos.  
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El procedimiento con los aparatos cardiovasculares se mantiene con los mismos 

requerimientos de las etapas anteriores, por espacio de 12 minutos 

aproximadamente por cada aparato, seguido de una recuperación por 

estiramiento. 

Se realiza el trabajo muscular, tonificando con pesos mínimos; se utilizan pesas 

libres y máquinas, teniendo como particularidad que a partir de esta etapa se 

trabaja la definición y el abultamiento (hipertrofia muscular). 

El método de trabajo fundamental para esta etapa es el de intervalos, 

combinándose los planos musculares de las extremidades superiores e inferiores 

en el proceso de ejercitación teniendo en cuenta las particularidades funcionales 

de los músculos antagónicos. 

La intensidad del trabajo es de moderada a alta. Para los principiantes se inicia 

esta etapa con tres series de 8 repeticiones, incrementándose de forma gradual. 

Los intermedios realizan repeticiones superiores al anterior grupo en tres series y 

los avanzados  superan estas cifras (anexo 6). 

Niveles de asimilación del practicante dentro de la etapa de mantenimiento  

Principiante: comienza con una duración en el trabajo aeróbico de 35 minutos,  

de ejercicios localizados durante 15 minutos, con dos frecuencias a la semana, 15 

repeticiones en cada ejercicios por planos musculares y tres frecuencias de 

musculación con una duración de 35 minutos.  

Las sesiones de entrenamiento tendrán una duración de 50 minutos, dos veces a 

la semana y de 60 minutos tres veces a la semana. 

El control del pulso permite realizar el seguimiento de la intensidad del trabajo, 

localizándose este indicador entre las 120-160 pulsaciones por minuto, en 
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dependencia de la edad del practicante y la intensidad de ejecución del esfuerzo,  

se tiene en cuenta que, en esta etapa, se trabaja de un 65%-80%, de las 

posibilidades máximas. 

Se hace énfasis en el desarrollo de las habilidades motorices y la resistencia 

aeróbica y anaeróbica. 

Intermedio: cada clase comienza con trabajo aeróbico por espacio de 40 minutos. 

Dos veces a la semana se realizaran ejercicios localizados durante 20 minutos, 

ejecutándose 20 repeticiones de cada uno de los ejercicios, seleccionados para 

cada plano muscular y en las restantes tres frecuencias, se trabajará la 

musculación, por espacio de 40 minutos. Esto motiva que las sesiones de 

entrenamiento tengan una duración de 60 minutos dos veces a la semana y de 70 

minuto en las otras tres. Se realizará el control  del pulso, teniendo en cuenta que 

su valor debe estar localizado entre  las  130-165 pulsaciones por minuto, en 

correspondencia con la edad del practicante, su estado funcional y la intensidad 

de realización de los esfuerzos.  Debe terse en cuenta que, en esta etapa, se 

trabaja entre un 65%-90% de las posibilidades máximas individuales. Se debe 

enfatizar en el desarrollo de las habilidades motrices y la resistencia aeróbica y 

anaeróbica. 

Avanzado: cada una de las cinco sesiones de entrenamiento comienza con 

trabajo aeróbico por espacio de 45 minutos, realizándose dos veces a la semana 

ejercicios localizados durante 25 minutos, dentro de los cuales se incluyen 30 

repeticiones de cada ejercicio indicado para cada plano muscular. En las tres 

frecuencias restantes y se trabajará la musculación, a lo cual se dedicarán 45 

minutos, por lo que las sesiones de entrenamiento tendrán una duración de 70 
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minutos, dos veces a la semana y de 90 minutos las otras tres veces. Durante el 

desarrollo de las sesiones de entrenamiento se controla el pulso, como indicador 

de la intensidad de trabajo realizado, el cual debe oscilar entre los 140-175 

pulsaciones por minuto, valor que rango que depende  de la edad del practicante, 

su capacidad de trabajo y la intensidad que alcance en la realización de las 

actividades indicadas. En esta etapa se debe alcanzar entre un 75%-90% de las 

posibilidades máximas individuales.  

En el diseño del contenido y la intensidad de ejecución de las clases se debe tener 

en cuenta enfatizar el desarrollo de las habilidades motorices y la resistencia 

aeróbica y anaeróbica. 

Modalidades aeróbicas: se realizan de igual manera que en la etapa de 

familiarización.  

Música: se aplicará en sus diferentes intensidades, velando por su variación en 

cada sesión de entrenamiento pero sin sobrepasar los 150 BPM al finalizar la 

etapa. 

Gimnasia localizada: se realizan de igual manera que en la etapa de desarrollo.   

Musculación: se realizan tres sesiones de entrenamiento semanal, con el objetivo 

de definir y abultar, con pesos medios, los diferentes planos musculares. Es 

preciso observar la individualización de las cargas, considerando los niveles de 

entrenabilidad que presente cada una de las practicantes y hacer corresponder 

este nivel con la dosificación dispuesta para cada etapa. 

Control y evaluación: se realiza de igual forma que en las etapas de 

familiarización y desarrollo.  
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Indicaciones metodológicas generales  

 Se mantienen los ejercicios aeróbicos en las sesiones iniciales de 

entrenamiento para las practicantes que tengan como objetivo bajar el IMC 

por presentar valores elevados que las ubiquen en las categorías de 

sobrepeso y obesidad leve tipo I. 

 El diseño del trabajo a realizar en cada sesión de entrenamiento observa el 

principio de la individualización, atendiendo a los diferentes niveles de 

asimilación que presente el practicante sistemático, en correspondencia con 

las características de la etapa. 

 Se debe mantener el principio de alternar las diferentes modalidades 

aeróbicas, se consolidan los pasos básicos y auxiliares que se realicen en 

la primera sesión de entrenamiento semanal. 

 Se debe mantener el trabajo aeróbico, con diferentes intensidades, para 

desarrollar las habilidades motorices de las practicantes con mayores 

dificultades, atendiendo a la etapa y los niveles alcanzados por cada una. 

 Se mantiene el empleo de los desplazamientos laterales, al frente, atrás y 

diagonales, combinándose de manera armónica con los pasos básicos y 

auxiliares.  

 Se tendrán en cuenta, para el diseño del calentamiento  y la modalidad 

aeróbica a emplear, los objetivos previstos para la sesión de entrenamiento,  

 Se mantiene el empleo de ejercicios localizados, insistiendo en la correcta 

posición del cuerpo al trabajar los diferentes planos musculares.   
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 Se debe velar por mantener una comunicación clara y precisa, utilizando las 

formas verbales y extraverbales, según las características de la etapa y los 

niveles de las practicantes. 

 Se realizan ejercicios de estiramientos para propiciar los procesos 

recuperación una vez terminada la actividad aeróbica, crear las condiciones 

para seguir con la fase de musculación y facilitar la recuperación una vez 

terminada esta. 

A continuación se presenta un resumen grafico de los contenidos propuestos  para 

la etapa de mantenimiento, abordándose los elementos de gimnasia aeróbica en 

la tabla 22,  y los ejercicios de musculación en la tabla 23. 

Tabla 22. Características fundamentales de las modalidades aeróbicas del 

programa de acondicionamiento físico en la etapa de mantenimiento 

ASPECTOS CARACTERÍSTICAS  
Tiempo de aplicación 39 va -52 va Semana  (14 semanas) 
Estilo de trabajo Libre y adición o coreografiado 
Bloques Simétricos y asimétricos 
Extremidades inferiores Pasos combinados complejos con desplazamientos y  cambios de frente 
Extremidades superiores Simétricos, simultáneos, alternados 
Giros 360 grados 
Intensidad Moderada 
Capacidad que predomina. Habilidad motora y resistencia aeróbica 
Velocidad de la música Hasta 150 BPM 
Direcciones Frente, lateral, diagonal, atrás 
Métodos de entrenamiento Continuo 
Procedimiento Frontal,(circuito-intervalo) 
Impacto Bajo y alto (alternados) 
Recuperación Estiramiento 

 

Tabla 23. Características fundamentales de musculación del programa de 
acondicionamiento físico en la etapa mantenimiento 

ASPECTOS                                DEFINICIÓN                                    ABULTAMIENTO 
Tiempo de aplicación 39 na – 42 va Sem   (4  semanas) 43 va – 52 va Sem  (10 semanas) 
Estilo de Trabajo Anaeróbico Anaeróbico 
Extremidades Inferiores Grupos musculares antagónicos Grupos musculares antagónicos 
Extremidades Superiores Grupos musculares antagónicos Grupos musculares antagónicos 
Intensidad Mediana Mediana a alta 
Métodos Método estándar por repeticiones Método estándar por repeticiones 
Procedimiento organizativo Circuito Intervalo,  mayor peso 
Cantidad ejercicios 6 a 8 4 a 6 
Frecuencia Tres veces a la semana Tres veces a la semana 

Series / repeticiones 3/12      21-26da Sem 
3/15      27-32ra Sem 

3/6 43-47 da Sem 
4/6-4  – 48-52ta Sem 
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4/15      33-38taSem 
3/12       39-42 Sem 
( < peso) 

Recuperación Estiramientos Estiramientos 
 

La autora considera importante señalar que la distribución de contenidos por 

etapas, a partir de los objetivos particulares de cada practicante es individualizada 

y sistemática (anexo 6-7-8).  

• Regularidades  para la  ejecución del programa 
 

Para aplicar el  programa diseñado es necesario tener en cuentas las siguientes 

regularidades que el profesor debe cumplir: 

1. Se realizan cinco frecuencias semanales de modalidades aeróbicas para 

aquellos practicantes que su objetivo sea reducir el peso corporal, dos 

frecuencias de localizados y tres frecuencias de musculación a la semana, 

siendo realizados en este orden. 

2. Se deben realizar tres frecuencias semanales de ejercicios de musculación 

para aquellos practicantes que se hayan propuesto, como objetivo 

fundamental, la  tonificación, definición y abultamiento de sus músculos, 

que se complementan con  dos de localizados y de tres a cinco frecuencias 

de aeróbicos a la semana, siendo realizados en este orden. 

3. El trabajo a realizar se ubica en valores de intensidad que se mueven de  

baja a moderada, para mantener estado aeróbico por un período de tiempo 

relativamente largo durante las sesiones aeróbicas, y de baja a mediana y 

alta en la musculación, donde se incrementan los esfuerzos durante las 

etapas, al vencer los objetivos identificados para cada una de ellas. 

4. La actividad aeróbica se realiza utilizando una modalidad diferente cada día 

de la semana, variando la música en cada una de ellas. 
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5. Se comienza la actividad aeróbica con el aprendizaje de los pasos básicos 

y auxiliares de la Gimnasia Aeróbica, hasta ir incorporando las coreografías, 

que deben resultar inicialmente simples, aumentando su grado de dificultad 

de manera progresiva. 

6. La actividad de musculación comienza por ejercicios localizados que se 

realizan en las primeras semanas, se incorpora el empleo de pesos 

mínimos y varias repeticiones, se cambia la dosificación al transitar por las 

diferentes etapas. 

7. Se debe conceder especial atención a los ejercicios de estiramiento, al 

finalizar la práctica, para propiciar el proceso de recuperación en  los 

músculos después de recibir una carga determinada. 

8. Resulta necesario mantener un adecuado grado de hidratación, tanto 

durante el desarrollo de la sesión de entrenamiento como en el transcurso 

del día, que garantice la respuesta adecuada a la demanda del organismo.  

9. También es recomendable la orientación de un sistema de alimentación que 

responda a los intereses de las practicantes, sobre todo por su variedad.  

10. Se debe orientar una adecuada nutrición que contenga seis comidas 

variadas al día. 

11. Es necesario realizar charlas sobre los beneficios del masaje corporal y los 

baños de saunas, con el objetivo de purificar la piel, estimular el sistema 

circulatorio y recuperar la actividad muscular de la fatiga que puede 

ocasionar la actividad física sistemática. 

12. Se necesita  conocer sobre los pasos metodológicos para impartir las 

modalidades aeróbicas a partir de clases coreografiadas y la musculación 
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en los tres momentos tonificación, definición y abultamiento que se aportan 

en este trabajo y que  incluye el siguiente orden: 

• Se incorpora el primer paso básico hacia la derecha, repetir ocho veces 

• Se incorpora el segundo paso básico por la derecha, repetir ocho veces 

• Se une el primer y segundo paso, repetir cuatro veces 

• Se incorpora el tercer paso básico, repetir ocho veces 

• Se une el primer, segundo paso y tercer paso básico por la derecha, repetir 

cuatro veces 

• Se realiza por el lado izquierdo con las mismas repeticiones 

• Se realiza la coreografía por los dos lados dos veces utilizando la 

comunicación verbal y corporal por parte del profesor, a través de las voces 

de mando preventivas y ejecutivas, así como la demostración del ejercicio 

por el mismo. 

• Se realiza la coreografía por los dos lados dos veces utilizando la 

comunicación verbal y  corporal por parte del entrenador, a través de las 

voces de mando preventivas y ejecutivas, así como la demostración del 

ejercicio por el mismo. 

• Se realiza la coreografía por ambos lados, dos veces, utilizando la 

comunicación verbal por parte del entrenador, a través de las voces de 

mando preventivas y ejecutivas, así como la demostración del ejercicio por 

el mismo. 
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• Se realiza la coreografía por ambos lados dos veces utilizando las 

correcciones de errores posturales por parte del entrenador, con el fin de 

lograr que oscile la intensidad del ejercicio aeróbico. 

• Se realiza la misma operación con el segundo bloque desde la semana 9 a 

la 29, incorporando los bloques tercero y cuarto a partir de las semanas 30 

a la 52, en dependencia de la semana de entrenamiento que se esté 

realizando. 

• Se deben considerar los siguientes pasos metodológicos para realizar el 

trabajo en circuito utilizando las diferentes vías energéticas (aeróbico-

anaeróbico),  estos  coinciden con la  siguiente sucesión: 

o Se trabajan las partes (superior e inferior) del cuerpo, con una distribución 

de tres veces a la semana. 

o Se alternan los grupos musculares a realizar para que se recupere el 

músculo ejercitado. 

o Se comienza con tres series de ocho repeticiones, aumentando estas 

últimas a 12 y 15-20, distribuidas en 12 semanas de trabajo para la 

tonificación. 

o Se trabaja  la definición en 22 semanas, distribuidas en seis semanas con 3 

series, 12 repeticiones; a continuación, seis semanas más con tres series 

de 15 repeticiones; luego, otras seis semanas, con cuatro series de 15 

repeticiones y tres series con 12 repeticiones. 

o El abultamiento  será solo para los grupos  musculares de glúteos y muslos. 

Para ello se desarrollarán tres series de ocho repeticiones por espacio de 
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cinco semanas y cuatro series; seguidamente de 6 a 4 repeticiones 

aumentando el peso hasta llegar al máximo de este por dos semanas y 

media con cada nuevo peso. 

Evaluación 

A los practicantes se les realiza un control durante su ejercitación, el cual se lleva 

a cabo mediante la toma del pulso, diariamente al inicio, al final de cada sesión de 

ejercicios aeróbicos, al finalizar la parte de musculación y después de cinco 

minutos de la recuperación. 

Serán evaluados al inicio del programa con las siguientes pruebas: medidas 

antropométricas, para calcular el IMC, Kg grasa, % de grasa, Kg de MCA y % de 

MCA, test de Cooper  (anexos 5), el test de fuerza máxima, que permite saber el 

estado de la fuerza muscular en las regiones seleccionadas. 

Se propone un test que contiene un cuestionario de cuatro ítems, validado por la 

Universidad de Almería de España para su programa de Doctorado “Aguas 

subterráneas y medio ambiente”, modificado por la autora en lo que concierne a la 

escala de evaluación y se retoman criterios evaluativos que se aplican a los 

usuarios del programa propuesto, con el objetivo de conocer el grado de 

aceptación del programa.  

El programa constará de charlas al inicio de cada clase en las que se ofrecerán las 

indicaciones necesarias sobre la importancia de una correcta nutrición, 

combinación de alimentos, necesidades calóricas y nutritivas, así como la correcta 

hidratación según las tendencias actuales en la esfera deportiva, se dialogará 

acerca de los beneficios del sauna y el masaje corporal. 
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CONCLUSIONES PARCIALES 

Los programas revisados están orientados a la atención diferenciada de las 

enfermedades cónicas no transmisibles, por lo que sus objetivos, contenidos, 

metodología, medios y evaluación no responden a los intereses y necesidades del 

adulto joven. 

El diagnóstico realizado identificó las dificultades centradas en las actividades 

físicas que se realizan en los gimnasios de Cultura Física de la ciudad de 

Cárdenas,  las clases con la población adulta joven en la mayoría de los casos no 

se utilizan los métodos y contenidos adecuados, no se planifica, controla el 

ejercicio, lo cual puede ocasionar riesgos para el practicante. 

El programa diseñado, responde a una necesidad real y actual que llena un vacío 

que se diagnóstica en este apartado, su estructura permite dosificar y orientar la 

realización de la actividad física por el adulto joven de acuerdo al nivel de 

asimilación del ejercicio y debe transitar por tres etapas que combinan las 

modalidades aeróbicas y la musculación. 
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CAPÍTULO III. EVALUACIÓN DEL PROGRAMA DE ACONDICIONAMIENTO 

FÍSICO DIRIGIDO A LA POBLACIÓN ADULTA JOVEN QUE ASISTE A LOS 

GIMNASIOS DE CULTURA FÍSICA EN LA CIUDAD DE CÁRDENAS (FASE III) 

En este capítulo se ofrecen los resultados de la evaluación realizada a través de la 

aplicación  del programa de acondicionamiento físico para la población adulta 

joven que asiste a los gimnasios de cultura  física  en la ciudad de Cárdenas. Se 

consideró establecer tres vías para su valoración: el criterio de especialistas, el 

experimento y el criterio de usuarios. 

Valoración y evaluación del programa  

Para la tercera y última  fase de la investigación se valoró y aplicó el programa, 

para constatar la factibilidad del mismo mediante un experimento de un año en el 

gimnasio GYM R&K “Armonía en  Movimiento” de la ciudad de Cárdenas. 

Se determinó la efectividad esperada del programa a través de la matriz de 

Chanlat, por el  criterio de los 10 especialistas seleccionados, con un promedio de 

23 años de experiencia en  la Cultura Física. Se utilizó también  el criterio de los 

25 usuarios que participaron en el  experimento para demostrar la aceptación del 

programa por las practicantes. 

III. 1 Evaluación del programa de acondicionamiento físico por el criterio de 

especialistas 

Para conocer  el criterio de los especialistas, se utilizó la técnica de la Matriz 

Chanlat (O. Paulas, 2008; J. Bringas, 2007), citado en la tesis doctoral de Kann, S 

(95). 
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Esta valoración de los especialistas posibilita identificar las potencialidades e 

insuficiencias de cualquier propuesta que se construya desde un marco teórico de 

las ciencias, como el programa de acondicionamiento físico estructurado en esta 

investigación. El objetivo de la aplicación de este técnica consiste en: valorar el 

impacto,  la funcionalidad y las oportunidades que puede brindar el programa de 

acondicionamiento físico dirigido a la población adulta joven que practica en 

gimnasios de Cultura Física en la ciudad de Cárdenas, expresando el grado de 

oportunidad que tiene para su aplicación y generalización. 

Para aplicar la técnica de la Matriz de Chanlat, se entrevistaron a 10 especialistas, 

Licenciados en Cultura Física y dirigentes de la Cultura Física.  Los criterios de 

selección de estos fueron los siguientes:  

• Dominio en las modalidades aeróbicas o la musculación 

• Experiencia pedagógica en la formación de profesores de la especialidad 

• Disposición de participar en la investigación 

Tabla 24. Resultados de la selección de la muestra de los especialistas 
 

Nivel académico o grado científico Frecuencia Años de experiencia (promedio) 
Doctores 3 30 
Máster 4 30 

Licenciado 3 15 
Total 10 25 

 

Nótese que el 70% de la muestra seleccionada, cuenta con más de  10 años de 

experiencia, además son considerados por la estimación de sus vivencias directas 

en las modalidades aeróbicas y la musculación. 

El programa se valora por este grupo de especialistas con la finalidad de 

establecer la efectividad esperada del programa (EEP) y, posteriormente, hacer 

los ajustes lógicos sobre la base de las sugerencias dadas (anexo 9-10). 
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En figura 2 se ilustran los resultados  del criterio de los especialistas a partir de  

los indicadores de efectividad.  

 
 
Figura 2. Efectividad esperada del programa de acondicionamiento físico 
 
El cálculo de la efectividad esperada a partir de los resultados  anteriores es: 
 
EEP= 9.25 x 9.2 x 9.5= 8.08 
                     100 
 

El análisis de los resultados de la Efectividad Esperada del Programa (EEP) 

ofreció como resultado, a través de la aplicación de la fórmula antes señalada una 

efectividad de 8,0 de un máximo de 10.  Esta valoración expresa  que el programa 

propuesto es considerado fuerte para la aplicación en la población adulta joven 

(anexo 9-10). No obstante, se le realizaron los ajustes pertinentes  a partir de 

sugerencias con respecto a la influencia, finalidad y momento propicio para la 

aplicación del programa. 

III. 2 Evaluación de la aplicación del programa mediante un experimento 

Se utiliza el método experimental para evaluar los indicadores relacionados con la 

condición física de los practicantes sistemáticos bajo la influencia de la aplicación 

de un  programa de acondicionamiento físico específicamente diseñado para ser 

aplicado en los gimnasios de Cultura Física con relación a lo logrado  hasta el 

presente sin el empleo de una planificación y organización consecuente. 
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a. Tipo de diseño. Se aplicó un diseño de control parcial con dos grupos de 

control y uno experimental,  tomando como valores las pruebas  aplicadas al inicio 

(pretest)  del programa y al final de este (postest). 

Los grupos de control realizaron de forma independiente la práctica de las 

modalidades  aeróbicas  y la musculación, y en el grupo experimental  se 

combinaron las dos formas de actividad física.  

Hipótesis: un programa de acondicionamiento físico que incorpore contenidos de 

las modalidades aeróbicas y la musculación, dosificados en etapas y niveles de 

asimilación, aplicado a las practicantes que realizan actividad física, proporcionará  

mejor  condición física en la población adulta joven que asiste al gimnasio  R&K 

“Armonía en movimiento” de  la ciudad de Cárdenas. 

Variable independiente: programa de acondicionamiento físico que incorpore 

contenidos de las modalidades aeróbicas y la musculación dosificados en etapas y 

niveles de asimilación, aplicado a las practicantes que realizan actividad física. 

Variable dependiente: condición física de la población adulta joven que asiste al 

gimnasio  R&K “Armonía en movimiento” de  la ciudad de Cárdenas. 

Como dimensiones e indicadores de condición física de la población adulta joven 

estudiada, fueron controlados los siguientes: 

Dimensiones Indicadores 
Resistencia aeróbica Capacidad respiratoria (test de Cooper). 
Fuerza Fuerza máxima de extremidades inferiores y superiores (FM). 

 
Composición corporal 

 

Porcentaje de grasa (% grasa). 
Porcentaje de masa corporal activa (% MCA). 
IMC 

 
Control de variables ajenas: todas las practicantes asisten al mismo gimnasio y 

horario, además fueron atendidas por los mismos profesores. Se controló durante 
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la práctica del ejercicio, el peso corporal,  el dominio de la actividad física, la 

intensidad del ejercicio y su influencia en cada una de las practicantes a través de 

la medición de la frecuencia cardíaca. 

Se realiza el experimento en el gimnasio: GYM R&K “Armonía en movimiento”, 

durante 52 semanas. En la aplicación del programa participan dos profesores, 

ambos Licenciados en Cultura Física y Máster en Actividad Física en la 

Comunidad, con más de 30 años en la especialidad.  

El gimnasio cuenta con tres locales: uno equipado para la realización de ejercicios 

cardiovasculares, otro para realizar la práctica de las modalidades aeróbicas y el 

tercero equipado con pesas libres y máquinas para la práctica de  la musculación.  

La instalación dispone de los recursos  suficientes para brindar al usuario una 

ejercitación acorde a sus necesidades, gustos y preferencias, a partir de las 

orientaciones de los profesionales. 

Muestra del experimento: el diseño muestral utilizado es no probabilístico, se 

conformaron tres grupos de manera intencional, pues las practicantes 

seleccionaron el tipo de actividad a realizar según sus gustos y preferencias. 

Se seleccionó una muestra de 75 practicantes que se caracterizó mediante los 

datos que aportó la anamnesis, según su nivel de la manera siguiente: 24 

principiantes, 38 intermedios y 13 avanzados, con un promedio de edad de 30,26 

años y dos de experiencia en la actividad física.  

Para todos los casos se exigió que se cumplieran con los siguientes criterios: 

Criterios de inclusión  
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• Edad entre 25 y 35 años (ambas incluidas en la etapa adulta joven, según 

OMS) 

• Sexo femenino 

• Consentimiento informado previo de los participantes en la investigación 

Criterios de exclusión 

• Mal estado de salud en general, manifestado por enfermedad renal, 

hepática, osteoporosis severa y otras, que descalifiquen al sujeto para 

realizar el programa propuesto 

• Negativa a participar o continuar en el estudio 

Los tres grupos (dos de control y uno experimental) se conformaron según se 

explica a continuación. 

− Control (modalidades aeróbicas): Donde el contenido de  la actividad física 

estaba dirigida a la práctica de las modalidades aeróbicas y/o 

cardiovasculares. Este grupo estuvo  integrado por  25 practicantes, de 

ellas 8  clasificadas en el nivel de  principiantes, 12 en el nivel  intermedio y 

5  se incluían en el nivel avanzado. Según el diagnóstico, estas practicantes 

no tenían  preferencia por la actividad de musculación, su interés radicaba  

en  alcanzar el peso corporal adecuado según su IMC. En sentido general 

los hábitos de alimentación no son los adecuados. 

− Control (musculación), que su contenido se  dirige a las actividades de 

musculación, con  25 practicantes de ellas 10 calificaban en el nivel de 

principiantes, 11 en el de  intermedio y 4 en  el de avanzado. El grupo de 

control de musculación, constituido por 25 practicantes del sexo femenino, 
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con un promedio de edad de 29,8 años, con un rango entre 25 a 35 años, 

que realizan solo ejercicios de musculación y no tienen en cuenta la 

actividad aeróbica, su objetivo es mejorar el estado muscular.  

− El grupo experimental, compuesto por 25 practicantes, de ellas 6 

clasificadas en el nivel de principiante, 15 en el intermedio y 4 en el 

avanzado. Se les aplicó el programa de acondicionamiento físico 

debidamente planificado y orientado hacia las tres etapas estructuradas, 

tomando como punto de partida los niveles de cada practicante de acuerdo 

al diagnóstico (test de anamnesis anexo 4). El grupo fue controlado y 

evaluado trimestralmente por las pruebas antropométricas y las de 

rendimiento físico, al inicio y final del programa.  

A los tres grupos se les realizaron las medidas antropométricas y las pruebas 

físicas al inicio del experimento.  

De los resultados obtenidos en la aplicación de las pruebas, se pasó a procesar 

los datos y se aplicó la prueba X2 para contrastar la hipótesis nula: Con esto se 

comprobó que en los tres grupos existían  practicantes con diferentes niveles de 

asimilación distribuidos uniformemente no pudiéndose rechazar la hipótesis nula. 

De esta forma no se ve sesgado el experimento.  

b. Organización del experimento 

El experimento tuvo una duración de un año, antes de comenzar el programa de 

acondicionamiento físico se aplica a cada practicante una anamnesis y se realizan 

mediciones antropométricas con el objetivo de determinar el índice de masa 

corporal (IMC) % de grasa, % de masa corporal activa (MCA), fuerza máxima y 

test de Cooper y también se  determinó la frecuencia cardiaca máxima (FC Máx), 
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para su posterior empleo en el control de la dosificación de manera 

individualizada.  

Manejo de la variable independiente 

Para organizar el entrenamiento se tomaron en cuenta, los objetivos de las 

practicantes de manera individual. Las practicantes con un índice de masa 

corporal (IMC) ubicado en la categoría de  sobrepeso y obesidad, comienzan con 

la actividad aeróbica (cardiovascular, modalidades aeróbicas), con el objetivo de 

consumir calorías por espacio de un tiempo prolongado y con una intensidad entre 

baja y moderada, para continuar con ejercicios localizados, durante las primeras 

semanas  de práctica, para posteriormente incorporar el trabajo de musculación 

con pesas y máquinas libres. Los practicantes que presentan un  IMC  que oscila 

entre los índices estables y por debajo del peso, comienzan el programa por los 

ejercicios de musculación a partir de la semana nueve, seguidos del ejercicio 

aeróbico seleccionado por el practicante, ya sea cardiovascular o modalidades 

aeróbicas. 

Se instruyó a los participantes en  los elementos a tener en cuenta para controlar 

la intensidad del ejercicio que se realizaba; así mismo, fueron orientados en 

aspectos nutricionales que deben cumplir para tributar a la consecución de los 

objetivos esperados. Finalmente se les explicó el orden del contenido de la 

actividad física a desarrollar en correspondencia con los objetivos de las 

practicantes.  

Al finalizar cada entrenamiento se prestó atención a la recuperación del 

practicante, se trabajaron las capacidades de resistencia, la fuerza y se respetó el 

aumento gradual de la complejidad de los ejercicios. 
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Las evaluaciones en cada etapa son utilizadas para valorar el grado de 

cumplimiento de los objetivos trazados y dar continuidad al programa de 

acondicionamiento físico. 

Se comprobó que el entrenador conocía el nivel de los practicantes y la 

importancia que esto reviste para el proceso que se desarrolla. 

Manejo de la variable dependiente 

Durante la implementación del programa, se impartió el contenido  de cada una de 

las etapas en el tiempo establecido para cada practicante. Se realizaron pruebas 

de control a los tres grupos bajo las mismas condiciones y horarios después de 

culminar cada etapa. 

Se capacitaron los profesores para que las pruebas realizadas en cada medición 

planificada obtuvieran la confiabilidad y representatividad, como expresa en su 

obra Mesa, M. (101). 

Las pruebas se aplicaron con el fin de determinar la condición física de las 

practicantes incorporadas a la investigación. Estas pruebas  son las orientadas 

para evaluar la actividad física en la comunidad por el Departamento de Educación 

Física y Promoción de Salud, de la Dirección Nacional de Cultura Física, del 

INDER.  

Se determinó el IMC, realizándose la medición inicial a las practicantes de las 

medidas antropométricas determinadas (peso, talla, circunferencia de brazo, 

cintura, cadera, muslo, muñeca), se aplicó el test de Cooper y prueba de fuerza 

máxima inicial, se realizaron los registros de  pulso al inicio, intermedio,  final y 

después de cinco minutos de recuperación de cada sesión; se repitieron al 

finalizar cada etapa.  
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Descripción de las pruebas y mediciones aplicadas 

Es preciso aclarar que aunque se realizaron cuatro mediciones, solo se tomaron 

para el experimento la pruebas de antes del comienzo del  mismo  (pre-test) y un 

post-test después de las 52 semanas de entrenamiento, o sea cuando finaliza la 

tercera etapa. 

-Medidas antropométricas: para calcular el IMC, % de grasa, Kg grasa, y % de 

MCA, Kg de MCA. Para la realización de estas pruebas se utilizaron los siguientes 

instrumentos. 

1.- Báscula de resorte 

2.- Cinta métrica 

3.- Software de IMC y FCMáx 

4.- Computadora  

-Test de Cooper (modificado) 

Descripción: en una pista de atletismo, marcada debidamente,  se recorre la 

mayor distancia posible en 12 minutos, el objetivo de esta prueba es evaluar la 

capacidad aeróbica (máximo consumo de oxígeno), para conocer la condición 

física actual de las practicantes La modificación consistió en considerar válida la 

prueba aunque las practicantes terminaran en marcha y no corriendo. 

Evaluación del test de Cooper: se utilizaron las siguientes fórmulas: 

VO2 = 22.351 * distancia Km -11.288 

VO2 max = (Distancia Recorrida - 504) / 45 

Se confecciona una planilla en la que se  recogen los datos obtenido por cada 

practicante en la prueba. Se compara la distancia recorrida con las tablas de 
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Cooper, que  establecen cinco categorías: Muy Mal, Mal, Regular, Bien y 

Excelente (anexo 5). 

-Test de fuerza máxima: permite saber el estado de la fuerza muscular a partir de 

los ejercicios seleccionados, extremidades superiores  pectorales; extremidades 

inferiores  cuclillas. 

Se registra el número de repeticiones que se realizan con una resistencia máxima. 

No se debe utilizar pesos excesivos, especialmente si la persona está 

desentrenada.  

Para valorar el grado de respuesta de cada uno de los grupos musculares 

seleccionados, se emplearon siempre los mismos ejercicios. 

Ejercicio para los pectorales (fuerza acostada): desde la posición de acostado, 

acostado atrás en un banco, piernas flexionadas y pies apoyados en el banco, 

brazos extendidos al frente con agarre medio y sujeción normal de una barra de 7 

kg. A la cual se le colocaron los discos de pesas, flexión de los brazos lo más 

cercano posible a los pectorales y extender, luego volver a la posición inicial. 

Ejercicio para el cuádriceps (cuclillas): desde la posición inicial parado, piernas 

separadas, brazos flexionados por el lateral, quedando al nivel de los hombros y 

sujeción normal con agarre medio, sosteniendo una barra a la cual se le agregaran 

los discos de pesas, realizar semiflexión de las rodillas (90°), mantener el tronco 

recto, regresar a la posición inicial. Se sostiene la barra por detrás encima de los 

hombros sin presionarla a la espalda. 

El orden de los ejercicios se aplicó de la misma forma en que están descritos 

anteriormente. Antes de comenzar el Test se toma la frecuencia cardíaca, (FC), al 
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culminar cada ejercicio se repite la toma y posteriormente a los tres minutos de 

concluido. 

Se preparan los implementos a utilizar, colocándoles el peso seleccionado según 

(edad, peso corporal), para cada practicante en cada ejercicio. 

Para realizar la primera medición, al no contar con un peso inicial identificado 

previamente, se determina aplicar una carga común para todas las practicantes,  

10 kilogramos para las extremidades superiores y 25 kg  para las inferiores, 

considerando que era alcanzable para todos los participantes  y que las 

diferencias serian definidas por el número de repeticiones logradas por cada 

individuo: 

FM = (repeticiones x peso implemento) x 0.03 + peso implemento 

Dónde 

• FM - Fuerza máxima 

• R- número de repeticiones 

• PI- peso del implemento 

El resultado de la fuerza máxima para cada plano muscular será el valor obtenido 

en el cálculo realizado a través de la fórmula descrita. 

Durante la fase experimental se supervisó como se cumplían las orientaciones de 

carácter metodológicas que ofrece el programa.  

• Procesamiento estadístico de los datos del experimento 

Una vez verificada la normalidad y homogeneidad de varianzas (mediante el test 

de Shapiro Willks y la prueba de Levene respectivamente) para las variables 

muestrales, se procedió a aplicar pruebas de hipótesis paramétricas. Para 
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constatar la hipótesis nula: no existen diferencias significativas entre los grupos 

controles y experimental después del programa de acondicionamiento físico. Se 

realizó la prueba ANOVA de un factor y una vez detectada que existían diferencias 

significativas entre los grupos, se realizó post hoc la prueba Tuckey para encontrar 

las diferencias entre los pares. Para contrastar las diferencias pretest y post test 

en cada grupo, una vez comprobada la normalidad y la homogeneidad de 

varianzas, se aplicó la prueba t-Student para muestras pareadas.  

Cuando no se pudo constatar la normalidad o la homogeneidad de varianzas, se 

recurrió a la estadística no paramétrica. 

Para ver si existen diferencias significativas entre los tres grupos, experimental y 

controles, se aplicó la prueba de Kruskal Wallis. Una vez comprobada la existencia 

de diferencias, se aplicó la prueba U de Mann Whitney. 

Para contrastar las diferencias entre el pretest y el postest, se utiliza la prueba no 

paramétrica de rangos señalados de Wilcoxon para dos muestras relacionadas.   

Las variables, cuya normalidad y homogeneidad de varianzas se pudo demostrar 

fueron: fuerza máxima cuclillas y % de grasa. 

Las variables, que no cumplieron con los supuestos de normalidad u 

homogeneidad de varianzas fueron: test de Cooper, fuerza acostado (fuerza 

máxima pectoral), índice de masa corporal (IMC) y % de masa corporal activa 

(MCA). 

• Análisis de los resultados 

En la figura 3 se presentan los resultados del test de Cooper en el pretest y 

postest. 
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Figura  3. Test de Cooper 

Se encontraron diferencias significativas entre los grupos de control y el grupo 

experimental tanto en el pretest  (p=0,024) como en el postest (p=0,000). Las 

diferencias se atribuyen a los grupos aeróbico y musculación en el pretest y 

aeróbico y experimental en el postest con p=0,05.En todos los casos se 

observaron diferencias muy significativas entre los resultados obtenidos en el 

pretest y en el postest. (p=0,000) 

En los resultados del test de Cooper se observa que, en los tres grupos, el 

VO2máx  mejora con la actividad propia en cada uno de ellos; sin embargo, el 

grupo experimental, en el postest, refleja un resultado superior con respecto a los 

grupos de controles, lo que puede indicar que al realizar de forma combinada la 

actividad física aeróbica dirigida al desarrollo de las capacidades 

cardiorrespiratorias y la musculación con el trabajo directo al plano muscular en 

busca de la tonificación, definición y abultamiento. 

Los resultados de la prueba de fuerza máxima pectoral son expresados en la 

figura 4, con relación al pre y post test. 
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Figura 4. Fuerza acostada. Nivel de significación p=0,000 

En la fuerza acostada (fuerza máxima pectoral) no se apreciaron diferencias 

significativas entre los tres grupos en el pretest, no así después de la intervención 

a través del programa donde se observaron diferencias muy significativas 

(p=0,000). Mediante la prueba U-Mann-Whitney se constataron diferencias muy 

significativas entre el grupo experimental y aeróbicos, también entre el grupo 

aeróbico y musculación así como entre el grupo experimental y musculación 

(p=0,000 y p=0,001). Se aprecian diferencias entre los tres pares de grupos. 

Se constató, así mismo, que existen diferencias muy significativas en los tres 

grupos, con relación al pretest y al postest (p=0,000), se aprecian diferencias entre 

los tres pares de variables. 

Con relación a la fuerza acostada (fuerza máxima de pectoral), la diferencia entre 

grupos en el pretest no es significativa sin embargo al aplicarse el programa se 

observa diferencias muy significativas lo que puede indicar que al mejorar el VO2 

máx con el entrenamiento aeróbico, el cuerpo tiene una mayor capacidad 

cardiovascular para desarrollar la fuerza muscular, resultando mayores beneficios 

para la salud del practicante, favoreciendo el mejoramiento de la condición física 

de la población practicante.  
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Resultados del test de fuerza máxima cuclilla entre las medidas inicial y final con 

relación a los tres grupos. 

 
Figura 5. Fuerza máxima cuclilla 
 

No se observan diferencias significativas entre los grupos experimental y controles 

al inicio del experimento, no así después de aplicado el programa donde las 

diferencias fueron muy significativas (p=0,000). Se encontraron diferencias entre 

los tres grupos mediante la prueba post hoc Tuckey. 

Comparando las medias del pre y postest para cada grupo se encontraron 

diferencias muy significativas (p=0,000 y p=0,001) 

No se observan diferencias significativas entre los grupos controles y el 

experimental en el pretest no obstante existe un incremento en los resultados de 

los grupos, en el al postest, siendo superior el resultado del grupo experimental lo 

que puede corroborar que, al potenciarse la capacidad aeróbica, se potencia al 

desarrollo del trabajo muscular.   

La figura 6 representa los resultados del porcentaje de grasa inicial y final de los 

grupos del experimento. 
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Figura 6.  Porcentaje de grasa 
 

No se observan diferencias significativas entre los grupos experimental y controles 

al inicio del experimento, no así después de aplicado el programa donde las 

diferencias fueron muy significativas (p=0,000).  Se encontraron diferencias entre 

los tres grupos mediante la prueba post hoc Tuckey. 

Comparando las medias del pre y postest para cada grupo se encontraron 

diferencias muy significativas (p=0,004, p=0,000 y p=0,003 respectivamente). 

En esta medición se observa que no existen diferencias significativas entre los 

grupos en el pretest con relación al porciento de grasa, sin embargo se evidencian 

diferencias muy significativas en cada grupo con relación al postest. Cuando se 

combinan los ejercicios aeróbicos con la musculación la disminución de los 

porcientos de grasa se manifiesta de  manera muy significativa. 

Se representa en la figura 7 el porcentaje inicial y final de los tres grupos del 

experimento. 
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Figura 7. Porcentaje de masa corporal activa (MCA) 
 

Contrastando la hipótesis nula: no existen diferencias significativas entre los tres 

grupos, se observó que las diferencias no fueron significativas en el pretest, no así 

en el postest donde si fueron muy significativa las diferencias (p=0,000) 

favoreciendo al grupo control musculación, aunque se observaron diferencias 

entre los tres grupos. 

Cuando se realiza la comparación antes y después para cada uno de los grupos, 

se observan en los tres casos diferencias muy significativas (p=0,001 y p=0,000). 

En la medición de masa corporal activa (MCA) se constata como el grupo de 

musculación aumenta de manera muy significativa el porciento de MCA, 

demostrándose que, al realizarse solo este tipo de ejercicio, se incrementa el 

engrosamiento de la masa muscular.  

Lo antes indicado puede resultar contraproducente en tanto puede conducir a 

afectaciones orgánicas que perturben el adecuado funcionamiento del organismo 

femenino, sin embargo al combinar la musculación con el aeróbico se incrementan 

muy significativamente los resultados sin producir efectos negativos en la salud 

física de las practicantes. 

Se expresan en la figura 8 los resultados de los test inicial y final de la medición 

del IMC. 
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Figura 8. Valoración del índice de masa corporal (IMC) 
 

A partir de que se observan diferencias en el IMC en el pretest y en el postest, las 

diferencias no son significativas en ninguno de los dos casos. 

Comparando los resultados por grupo en el pretest y en el postest se observa que 

el grupo control aeróbico presenta diferencias significativas (p=0,037), también en 

el grupo experimental (p=0,000) no así el grupo de musculación, donde no se 

aprecian diferencias. 

En esta prueba se observa que en el grupo musculación, al realizar un trabajo 

muscular de intensidad elevada, se incremente la MCA falseando los resultados 

del IMC, ya que superan la categoría de peso adecuado (hasta 25), sin embargo, 

los porcientos de grasa disminuyen, por lo que al aplicarse el programa se 

demuestra cómo el 100 %  de las participantes de este grupo experimental pasan 

al IMC adecuado, todas por debajo de 25, reafirmando la importancia de combinar 

las modalidades aeróbicas y la  musculación. 

En todos los casos se observaron resultados superiores con la aplicación del 

programa de acondicionamiento físico.  

III. 3 Evaluación de la  propuesta por los criterios de usuarios 

Se aplica el criterio de usuario, asumido por la autora utilizando un cuestionario de 

cuatro ítems validado por la Universidad de Almería de España para su programa 
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de Doctorado “Aguas subterráneas y medio ambiente”, el  mismo se modificó 

adaptando una escala de evaluación (anexo 11-12) y se le aplica a los usuarios 

del programa propuesto con el objetivo de conocer el grado de aceptación del 

programa de acondicionamiento físico aplicado.  

Se consideraron 4 dimensiones fundamentales, contenido, dirección del programa, 

valoración general y cumplimiento de las expectativas.  

Los aspectos valorados en la dimensión contenido fueron: actividad física, calidad, 

beneficios, combinación, variación del contenido y la música. El 96% de los 

practicantes lo evaluaron del excelente.  

La dimensión de dirección que abarca la relación socio afectiva alcanzada, la 

personalización, diferenciación entre los niveles de asimilación y el asesoramiento 

durante la actividad que se aplica en la impartición del programa, fue evaluada de 

excelente por el 94% de los usuarios. 

En el siguiente punto se aborda  la valoración general del programa, un 97,33 % 

expresan criterios favorables indicando que  con la actividad física concebida en el 

contenido del programa,  comparada con las anteriores formas de trabajo,  se 

generan mejores resultados tanto en su condición física como mental, lo que 

influye desde el punto de vista social y medioambiental de manera positiva.  

La última dimensión estuvo conformada por preguntas específicas  que cubren las 

expectativas personales establecidas al inicio del programa, donde un 98,66% de 

los usuarios manifiestan aceptación por la preparación que proporciona el 

programa de ejercicios. Sobre el criterio que se refería al considerar la 

continuación con el programa de acondicionamiento físico,  un 96,25 % de los 

usuarios expresan la aceptación del programa.  
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La aplicación del programa permitió constatar la factibilidad del resultado científico, 

a través de  los resultados del experimento,  del criterio de especialistas y del 

criterio de usuario. 

CONCLUSIONES PARCIALES 

Se expresan en los resultados obtenidos con la estructuración y aplicación del 

programa de ejercicios: 

Un cronograma de planificación general y por semanas de trabajo, que constituye 

un aporte de la investigación y que puede servir de guía a otros profesores que 

laboran en los gimnasios de Cultura Física (anexo 13). 
Una metodología para impartir clases coreografiadas ajustada a las características 

del programa, así como una metodología para realizar el trabajo en circuito 

aeróbico-anaeróbico combinado con los ejercicios de musculación. 

El grupo experimental al cual se le impartieron las modalidades aeróbicas 

combinada con la musculación, demostró tener resultados superiores con respecto 

a los dos grupos de control de acuerdo al análisis estadístico efectuado, en los 

indicadores fisiológicos de IMC, % de grasa y % de MCA y en los físicos a través 

del test de Cooper y fuerza máxima pectoral y cuclilla. 
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CONCLUSIONES 
 
Se logra elaborar un  programa de acondicionamiento físico dirigido a la población 

adulta joven que asiste a los gimnasios de Cultura Física, que incluye en su  

contenido la combinación de las modalidades aeróbicas y la musculación, las que 

se desarrollan en tres etapas: familiarización, desarrollo y mantenimiento y en 

función de los niveles de asimilación de principiantes, intermedios y avanzados. 

En su estructura se establecen también indicaciones metodológicas por 

contenidos según las diferentes etapas,  un cronograma de planificación  anual 

que sirve de referencia a los profesores para desarrollar este tipo de clases.   

Las 12 regulaciones o postulados que se ofrecen resultan imprescindibles para  

facilitar la orientación de los profesores en la aplicación del programa y con ello 

propiciar el desarrollo de la condición física en la población adulta joven que asiste 

a los gimnasios de Cultura Física. 

El criterio de los especialistas indica que la efectividad esperada del programa 

(EEP) es fuerte ya que los resultados obtenidos alcanzan una  ponderación 

promedio de 8,08% lo que expresa la posibilidad de la aplicación práctica y mejora 

de la condición física en los practicantes. 

Los resultados del experimento realizado en el Gimnasio no estatal R&K “Armonía 

en movimiento” de la ciudad de Cárdenas muestran que el grupo experimental al 

cual se le impartieron las modalidades aeróbicas combinada con la musculación, 

demostró tener resultados superiores con respecto a los dos grupos de control de 

acuerdo al análisis estadístico efectuado, en los indicadores fisiológicos de IMC, % 

de grasa y % de MCA y en los físicos a través del test de Cooper y fuerza máxima 
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pectoral y cuclilla; lo que constata  la validez del programa por consiguiente se 

corrobora la hipótesis que direccionó el proceso investigativo. 

Los usuarios manifiestan criterios alentadores a favor del programa de 

acondicionamiento físico, lo que se refleja en el 96, 25 %  de aceptación que se 

obtiene en la investigación.   
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RECOMENDACIONES 

Atendiendo a los resultados de la investigación y las conclusiones generales del 

estudio, se recomienda: 

• Gestionar acciones para la divulgación del programa de 

acondicionamiento físico a través de talleres que facilitan su 

implementación.  

• Negociar con la dirección de Cultura Física del INDER la propuesta de 

su aplicación en los gimnasios que sus condiciones así lo permitan. 

• Colegiar con la Universidad la posibilidad de que los resultados de la 

investigación puedan ser utilizados  como asignatura optativa en la 

Facultad de Cultura Física. 

• Diseñar la implementación de cursos de capacitación sobre el programa 

de acondicionamiento físico para los profesores que trabajan en 

gimnasios de Cultura Física. 
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ANEXOS 
Anexo 1. Encuesta aplicada a practicantes de actividad física en la ciudad de 

Cárdenas 

Estimado (a) Practicante: 

Con el objetivo de conocer los resultados en la práctica de las modalidades  

aeróbicas y la musculación como vía para ejercitar a la población adulta, es que  

contamos con su colaboración y su sinceridad a la hora de responder las 

siguientes preguntas: 

Datos personales. 

Edad: ____   Sexo: ____   Raza: ____   Peso: ________   Talla: ________ 

Ocupación Laboral: ___________________________________________ 

1.- ¿Qué tipo de actividad física practicas? 

Gimnasia Aeróbica___      Musculación___      Ambas______ 

2.- ¿Cuántos años posees de experiencia deportiva? 

1 a  2 años___   3 a 5 años ____   6 a 10 años ___   + 10 años___ 

3.- ¿Con qué frecuencia prácticas en la semana? 

Cinco veces _____     Tres veces ____    Dos veces ____      

4.- ¿Has combinado en algún momento la Gimnasia Aeróbica y los ejercicios de 

musculación? 

SI____     NO_____   A VECES______ 

5.- ¿Qué entrenamiento usted considera el más indicado para mejorar su 

condición física? 

       Aeróbicos____       Musculación___         Ambos____ 
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6.- ¿Alguna vez ha tenido orientaciones del médico para la práctica de la actividad 

física? 

SI______   NO_____    A veces _______ 

Me gustaría que: _______________________________________ 

7.- ¿Al comenzar la actividad física le realizaron pruebas médicas y físicas? 

SI_____         NO_____         

    Me gustaría que: _______________________________________ 

8.- ¿Recibes alguna información en los entrenamientos acerca de?  

Nutrición___         Masaje____      Sauna___ Parafinas___ 

9.- ¿Se controla en los entrenamientos algunos de estos aspectos?  

Dosificación de las cargas____  

Pulsaciones ____ 

Intensidad del ejercicio ____ 

Combinación  aeróbico-anaeróbico___  

10.- ¿Se varían los contenidos de los entrenamientos? 

SI_____  NO____   A VECES_____   

Gracias por su colaboración 

Anexo 2. Entrevista aplicada a los profesores que imparten las modalidades 

aeróbicas y los ejercicios de musculación en la ciudad de Cárdenas 

Estimado (a) Profesor(a): 

Con el objetivo de alcanzar mejores resultados en la práctica de los ejercicios 

físicos en la comunidad, como vía para ejercitar a la población adulta joven, es 

que  contamos con su colaboración y su sinceridad al responder las siguientes 

preguntas: 
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Datos personales 

Edad: ____   Sexo: _____      Raza: _____ 

Nivel alcanzado: ______________________ 

Ocupación Laboral: _________________________________ 

1.- ¿Cuál es su formación profesional? 

2.- ¿Practicaste anteriormente las modalidades aeróbicas o la musculación? 

3.- ¿Cuántos años de experiencia posees como profesor de ejercicios aeróbicos y 

musculación? 

4.- ¿En qué sector  realizas la actividad física? 

5.- ¿Cuentas con un programa para la  planificación de las clases? 

6.- ¿Conoces y dominas las distintas modalidades aeróbicas y la musculación?  

7.- ¿Cómo distribuyes en la semana las diferentes modalidades aeróbicas y la 

musculación? 

8.- ¿Conoces los tipos de clase que se pueden desarrollar en las modalidades 

aeróbicas y la musculación?  

9.- ¿Utilizas la toma del pulso en los entrenamientos que impartes? 

10.- ¿Dosificas la intensidad de los entrenamientos? 

11.- ¿Logras mantenerte en el umbral aeróbico y no pasar al umbral anaeróbico y 

viceversa? 

12.- ¿Consideras que a mayor intensidad en la clase las practicantes logran bajar 

más de peso? 

13.- ¿Consideras que con la práctica de las modalidades aeróbicas y la 

musculación de manera aislada las practicantes logren mejorar su condición 

física? 
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14.- ¿Cualquier persona puede practicar las modalidades aeróbicas y la 

musculación? 

15.- ¿Tienen alguna importancia los tres niveles de participación que existen para 

la práctica de las modalidades aeróbicas y la musculación? 

  Gracias por su colaboración 

 Anexo 3. Guía de observación 

Objetivos: Determinar el cumplimientos de los requisitos metodológicos de una 

clase de actividad física. 

Unidad de observación: Clase de Cultura Física. 

Indicadores a observar: tomas de pulso, logro de los objetivos, partes de la 

clase, métodos, distribución adecuada del tiempo, atención a diferentes niveles, 

procedimientos organizativos, terminología, ejercicios de recuperación, evaluación 

final de la clase. 

Escala evaluadora de la guía de observación 

Excelente: Cumple totalmente con los requerimientos metodológicos 

establecidos. 

Bien: Cumple parcialmente con los requerimientos metodológicos establecidos. 

Regular: Cumple parcialmente con los requerimientos metodológicos 

establecidos, pero la comunicación no llega en el momento necesario. 

Mal: No cumple con los requerimientos metodológicos establecidos.
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Anexo 4.  Planilla de anamnesis propuesta para aplicar en los gimnasios de 

Cultura Física  

Apellidos: Nombre: 
Fecha de nacimiento: Edad: Sexo: CI: Teléf. 
Dirección particular: Ciudad: 
Actividad que desempeña: 

PREGUNTAS GENERALES 
1.- ¿Cuándo se ha realizado por última vez una revisión médica? 
2.- ¿Es alérgico a algún medicamento? 
3.- ¿Padece alguna enfermedad crónica o grave? 

Durante los últimos 12 meses: (SI/NO) 
1.- ¿Toma algún medicamento?                                                 
2.- ¿Ha fluctuado su peso más de unos pocos quilos?                   
3.- ¿Se ha desmayado, mareado o sufrido amnesia temporal?     
4.- ¿Ha tenido algún problema para dormir?                                   
5.- ¿Se le ha hecho alguna vez la vista borrosa?                          
6.- ¿Ha tenido dolores de cabeza agudos?                                    
7.- ¿Ha tenido tos crónica por la mañana?                                     
8.- ¿Ha notado anormalmente un estado nervioso o ansioso sin razón aparente?                                                                                       
9.- ¿Ha notado latidos de corazón anormales, como el fallo de algún latido o palpitaciones?                                                                                
10.- ¿Ha notado períodos en los que el corazón le latía demasiado rápido sin razón aparente?                                                                                

Actualmente: (SI/NO) 
1.- ¿Experimenta usted falta o pérdida del aliento al andar con otras personas de su misma 
edad?                                                 
2.- ¿Experimenta repentinos hormigueos, entumecimiento o pérdida del tacto en los brazos, 
manos, piernas, pies o la cara? 
3.- ¿Ha notado alguna vez que las manos o pies estén más fríos que otras partes del cuerpo? 
4.- ¿Se le hinchan los pies y los tobillos? 
5.- ¿Tiene dolores o calambres en las piernas? 
6.- ¿Tiene algún dolor o malestar en el pecho? 
7.- ¿Nota alguna presión o incomodidad en el pecho? 
8.- ¿Le han dicho alguna vez que su presión arterial es anormal? 
9.- ¿Le han dicho alguna vez que el nivel de colesterol o triglicéridos que usted tiene es 
anormal? 
10.- ¿Tiene usted diabetes? ¿Cómo la controla?  
11.- ¿Con qué frecuencia su nivel de estrés es alto (ocasionalmente, frecuentemente, 
constantemente)? 
12.- ¿Le han dicho alguna vez que tiene alguna de las enfermedades siguientes?: 
- Infarto de miocardio                                            - Trombosis coronaria 
- Arteriosclerosis                                                  - Insuficiencia cardiaca 
-Enfermedad del corazón                                        - Ataque cardíaco 
- Soplo cardíaco                                                     - Angina de pecho 

Antecedentes familiares: (SI/NO) ¿QUIEN? 
¿Algún familiar suyo ha sido tratado o se ha sospechado que padecía alguna de las 
enfermedades siguientes? ¿Quién? 
A.- Diabetes 
B.- Enfermedad del corazón 
C.- Tensión Arterial alta 

EXPLORACIÓN FÍSICA 
1.- Peso corporal (en una báscula) y determinación de la composición corporal (porcentaje de 
masa grasa en el cuerpo), a través de mediciones antropométricas. 
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2.- IMC 
3.- Frecuencia del pulso 
4.- Tensión arterial en reposo 

Cuestionario estilo de vida y dieta 
Hábito de fumar 

   1.- ¿Ha fumado alguna vez cigarrillos, puros o en pipa? 

   2.- ¿Fuma actualmente? 
         - Cigarrillos  _________ al día 
         - Puros ____________ al día 
         - Pipa ____________ al día 

3.- ¿A qué edad comenzó a fumar? 
4.- Si ha dejado de fumar, ¿cuándo fue? 

Hábito de bebidas 
   1.- Durante el mes pasado, ¿cuántos días tomó bebidas alcohólicas? 
 2.- En promedio, ¿cuántos vasos de cerveza, vino o licor consume usted a la semana? 
        Vino _______ vasos 
        Licor _______ vasos 
        Cerveza ______vasos 
Otros ________vasos 

Hábitos nutricionales 
- ¿Qué come regularmente? 
 Desayuno  Merienda 
 Merienda  Cena 
 Almuerzo  Merienda 
- ¿Con qué frecuencia come fuera de casa? 
- ¿Cuál es el tamaño de las raciones que come normalmente? 
 Pequeño  Moderado 
 Grande  Muy grande 
- ¿Con cuánta frecuencia repite los platos? 
 Siempre  Normalmente 
 Algunas veces  Nunca 
- ¿Pica entre horas? 
- ¿Con cuanta frecuencia toma usted postre? 
- ¿Qué postre toma usted con mayor frecuencia? 
- ¿Con cuanta frecuencia toma usted alimentos fritos a la semana? 
- ¿Qué alimentos le gustan menos? 
- ¿Toma algún suplemento dietético? ¿Cuál? ¿Para qué? 
- Calorías necesarias según peso y talla: 
- Tipo de dieta recomendada: 

Hábitos dietéticos: 
   1.- ¿Cuál es su peso actual?          (         kg)         ¿y su altura?      (      cm) 
   2.- ¿Cuánto le gustaría pesar?          . 
   3.- ¿Cuál es el peso máximo que ha alcanzado usted como adulto?          (         kg)          
   4.- ¿Cuál es el peso mínimo que ha alcanzado usted como adulto?           (         kg)          
   5.- ¿Qué métodos para perder peso ha empleado?  

Cuestionario de valoración física 
1.- ¿Se ejercita de forma regular? 
2.- ¿Le ha dicho su médico alguna vez que padece una enfermedad cardiaca y que sólo debe 
hacer aquella actividad física que le aconseje un médico? 
3.- ¿Tiene dolor en el pecho cuando realiza alguna actividad física? 
4.- ¿Cuándo realiza ejercicio físico se marea? 
5.- ¿Tengo problemas óseos o articulares que puedan empeorar si aumenta  su actividad 
física? 
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6.- ¿Conoce cualquier otra razón por la cual no debería practicar una actividad física? 
7.- Si camina, corre¿Cuál es el promedio de Km. que recorre en cada sesión? 
8.- ¿Cuántas sesiones de ejercicio realiza usted a la semana como promedio? 
 Inactiva (escritorio…)  Ejercicio ligero  Ejercicio pesado 
10.- Qué actividades de las siguientes les gustaría incluir en su programa de ejercicios? 
 Andar, correr  Taichí  
 Musculación  Pilate 
 Spinning  Yoga 
 Modalidades aeróbicas  Estiramientos 
 Sala de fitness  Otras: 

Comportamiento y evaluación del estado del beneficiario en: 
Pulso en reposo: 
Frecuencia 
cardiaca máxima 
(220 – edad): 

Presión 
arterial 
máxima: 
mínima: 
 

Consumo 
máximo de 
oxigeno 
(VO2) 
 

IMC. 
Peso: 
Talla: 

Normal: 
Sobrepeso: 
Obeso: 
Obesidad 
Sev: 

Observación 
necesaria: 

Comportamiento y evaluación del estado del beneficiario mediciones antropométricas, 
medir grasa en pliegues cutáneos y control postural 

Hombros: 
Pecho: 
Bíceps: 
Antebrazos: 

Cintura 
Abdominal: 
Cadera: 
 

Muslos: 
Piernas: 

Brazos: 
Muslos: 
Glúteos: 

Optima: 
Normal: 
Deficiente: 
 

Observación 
necesaria: 

Comportamiento y evaluación de la condición física del beneficiario mediante: 
Fuerza  Resistencia Cardiovascular: 

Evaluación Final del estado de salud y condición física del beneficiario: 
Excelente: Muy Bien: Bien: Regular: Mal: Observación 

necesaria: 
Participación en el Proyecto de AF para la atención en prevención primaria de salud, 

para personas sanas o aparentemente sanas. 
SI: NO: 
 

Anexo 5. Tabla de Cooper  mujeres (12 mim) 

test de Cooper (20-50+) 

  Muybueno Bueno Normal Malo Muymalo 

20-29 
M 2800+ m 2400 - 2800 m 2200 - 2399 m 1600 - 2199 m 1600- m 

F 2700+ m 2200 - 2700 m 1800 - 2199 m 1500 - 1799 m 1500- m 

30-39 
M 2700+ m 2300 - 2700 m 1900 - 2299 m 1500 - 1899 m 1500- m 

F 2500+ m 2000 - 2500 m 1700 - 1999 m 1400 - 1699 m 1400- m 

40-49 
M 2500+ m 2100 - 2500 m 1700 - 2099 m 1400 - 1699 m 1400- m 

F 2300+ m 1900 - 2300 m 1500 - 1899 m 1200 - 1499 m 1200- m 

50+ 
M 2400+ m 2000 - 2400 m 1600 - 1999 m 1300 - 1599 m 1300- m 

F 2200+ m 1700 - 2200 m 1400 - 1699 m 1100 - 1399 m 1100- m 
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Anexo 6. Cronograma de planificación por niveles de asimilación 

 PRINCIPIANTE INTERMEDIO AVANZADO 
DURACIÓN 
CLASE De 45´ a 70´ De 55´ a 80´ De 60´ a 90´ 

 
 
 
TIPO CLASE 

Libre (primeras 8 semanas) 
-Libre Intervalo  
-Libre  Circuito 
Adición (de la 9 a la 52 semana) 
-Adición Intervalo 
-Adición Circuito 

Libre (primeras 8 semanas). 
-Libre Intervalo  
-Libre  Circuito 
Adición (de la 9 a la 52 semana). 
-Adición Intervalo 
-Adición Circuito 

Libre(primeras 8 semanas). 
-Libre Intervalo  
-Libre  Circuito 
Adición (de la 9 a la 52 semana).Adición  
-Intervalo 
-Adición Circuito 

FRECUENCIA 
SEMANAL 3 (primeras 4 semanas)  (5)  3 (primeras 2 semanas)  (5)  5   

 
 
INTENSIDAD DE 
TRABAJO 

BAJA a  BAJA-MODERADA (1ras 8 sem) 
BAJA-MODERADA a MODERADA (sem 9 -16) 
MODERAD a MODERAD-ALTA (sem 17 - 24) 
MODERD a MODERD-ALTA (sem 25 a 42) 
MODERD ALTA  a ALTA(sem 43a 47) 
MODERD-ALTA a ALTA (sem 48 a 52) 

BAJA-MODERAD (primeras 8 semanas) 
BAJA-MODERAD a MODERAD (sem 9 - 16) 
MODERAD a MODERAD-ALTA (sem 17 - 24) 
MODERAD a MODERAD-ALTA (sem 25 - 42) 
MODERADA-ALTA a ALTA (sem 43. 47) 
MODERADA-ALTA a ALTA (sem 48 - 52) 

BAJA- MODERAD a MODERAD  (1ras 8 sem) 
BAJA-MODERAD a MODERAD(sem 9 - 16) 
MODERAD a MODERAD-ALTA (sem 17- 33) 
MODERADA-ALTA (sem 34 - 42) 
MODERADA-ALTA a  ALTA (43-47) 
MODERADA-ALTA a  ALTA(sem 48 - 52) 

 
 
 
% DE TRABAJO 

BAJA a BAJA-MODERADA (55-70%) 
BAJA-MODERADA a MODERADA (60-70%) 
MODERADA a MODERADA-ALTA (70-80%) 
MODERADA a MODERD-ALTA (75-80%) 
MODERD-ALTA a ALTA (75-80%) 
MODERD-ALTA a ALTA (75-85%) 

BAJA - MODERADA (65-70%) 
BAJA-MODERADA a MODERADA (65-75%) 
MODERADA a MODERADA-ALTA (70-80%) 
MODERDA a MODERDA-ALTA (70-85%) 
MODERDA-ALTA a ALTA (75-85%) 
MODERD-ALTA a ALTA (75-90%) 

BAJA- MODERADA a MODERAD (65-75%) 
BAJA-MODERADA a MODERADA (70-75%) 
MODERADA a MODERADA-ALTA (70-80%) 
MODERDA-ALTA (75-80%) 
MODERDA-ALTA a ALTA (75-85%) 
MODERDA-ALTA a ALTA (80-90%) 

CAPACIDAD 
PREDOMINANTE 

Habilidad motora y resistencia aeróbica y 
anaeróbica. 

Habilidad motora y resistencia 
aeróbica y anaeróbica. Resistencia  aeróbica y anaeróbica 
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Anexo 7. Distribución de la musculación por objetivos en las etapas 

 

Anexo 8. Distribución anual del programa de acondicionamiento físico 

 

MES Etapa Semana Series Repeticiones Peso ETAPAS 

2 TONIFICACIÓN 1-8 2-5 Hasta 40 Propio cuerpo FAMILIARIZACIÓN 8 sem 

3 TONIFICACIÓN 
 

9-12 3 8 Mínimo 
12 sem 
TONIF 

 
 
 

DESARROLLO 
30 sem 

 
 

13-16 3 12 Mínimo 
17-20 3 15-20 Mínimo 

5 DEFINICIÓN 
 

21-26 3 12 Medio 
18 sem 

DEFINIC 27-32 3 15 Medio 
33-38 4 15 Medio 
39-42 3 12 < peso Medio 4 sem  

MANTENIMIENTO 
14 sem 2 ABULTAMIENTO 

(muslos y glúteos) 
43-47 3 6 Máximo 10 sem 48-52 4 6-4 < peso Máximo 

DATOS GENERALES 

ASPECTOS NIVELES I ETAPA 
FAMILIARIZACIÓN 

II ETAPA 
DESARROLLO 

III ETAPA 
MANTENIMIENTO 

Aeróbicos 
Principiante 30 min 40 min 35 min 
Intermedio 40 min 45 min 40 min 
Avanzado 45 min 50 min 45 min 

Localizados 
Principiante 15 min (8 rep) 20 min (20 rep) 15 min (15 rep) 
Intermedio 15 min (15 rep) 25 min (30 rep) 20 min (20 rep) 
Avanzado 15 min (20 rep) 30 min (40 rep) 25 min (30 rep) 

Musculación 
Principiante -- 30 min 35 min 
Intermedio -- 35 min 40 min 
Avanzado -- 40 min 45 min 

Duración de la 
sesión 

Principiante 45 min 60-70 min 50-60 min 
Intermedio 55 min 70-80 min 60-70 min 
Avanzado 60 min 80-90 min 70-90 min 

Frecuencia 
Principiante 3 Aeróbicos y 3 Loc 2-Loc y 3-Musc 2-Loc y 3-Musc 
Intermedio 5 Aeróbicos y 5 Loc 2-Loc y 3-Musc 2-Loc y 3-Musc 
Avanzado 5 Aeróbicos y 5 Loc 2-Loc y 3 Musc 2-Loc y 3 Musc 

Control pulso 
Principiante 100-140 ppm 110-165 ppm 120-160 ppm 
Intermedio 110- 140 ppm 120-175 ppm 130-165 ppm 
Avanzado 120-150 ppm 130-175 ppm 140-175 ppm 

Intensidad 

Principiante (sem 1-8) 
B-M   55% - 70% 

(sem 9-38) 
M-A   65%-85% 

(sem 39-52) 
M-A   70%-80% 

Intermedio (sem 1-8) 
B-M  60% -70% 

(sem 9-38) 
M-MA  65%-90% 

(sem 39-52) 
M-MA 70%-85% 

Avanzado (sem 1-8) 
B-M  65% - 75% 

(sem 9-38) 
M-MA-A 
70%-90% 

(sem 39-52) 
MA-A 75%-90% 

 
 
 

Capacidadpredo
minante 

 
Principiante Resistencia aeróbica 

Habilidadmotora 

Habilidad motora 
Resistencia 
aeróbica y 
anaeróbica 

Resistencia aeróbica y 
anaeróbica 

 
Intermedio Habilidadmotora 

Resistencia aeróbica 

Habilidad motora 
Resistencia 
aeróbica y 
anaeróbica 

Resistencia aeróbica y 
anaeróbica 

Avanzado Habilidadmotora 
Resistencia aeróbica 

Resistencia 
aeróbica y 
anaeróbica 

Resistencia aeróbica y 
anaeróbica 

DURACIÓN 
ETAPAS 3 NIVELES 8 SEMANAS 30 SEMANAS 14 SEMANAS 
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Anexo 9.Consulta a especialistas de la actividad física. Matriz de Chanlat 

Nombre y Apellidos_________________________________ 

Graduado de: Cultura Física _______Educación Física_____ 

Grado Científico: ___________________________________ 

Categoría Docente: _________________________________ 

Años de Experiencia: _______________________________ 

Ocupación Laboral: _________________________________ 

Estimado colega necesitamos conocer su opinión acerca del grado de 

aplicabilidad que se les confiere al programa de Gimnasia Aeróbica dirigido a la 

población adulta que practica en gimnasios no estatales de la ciudad de 

Cárdenas. Para ello, se le ruega de marcar de 1 a 10 las siguientes variables 

(impacto, funcionalidad y oportunidad) en la siguiente tabla al valor que 

corresponda, de acuerdo con su opinión con la mayor honestidad y sinceridad.                                                                              

Muchas gracias 

Variables 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
IMPACTO (I)           
Contribución al logro de los objetivos totales           
Necesidadesquesatisfacen           
Cantidad de componentes que involucra           
Contribución a la institución           
FUNCIONALIDAD (F)           
Aceptaciónesperada           
Disponibilidad de recursos           
Aseguramiento de la implementación           
Calidad del proceso           
Factibilidad           
OPORTUNIDAD (O)           
Demandas del entorno que favorecen la acción           
Deseabilidad del modelo           
Urgencia de la necesidad de solución           
Apoyo general esperado           
TOTAL           
 

 

 

 



 

149 
 

Anexo 10.  Resultados de la Matriz de Chanlat. Criterio de especialistas 

 
Variables Ponderación Ponderación 

promedio 
IMPACTO (I) 37  

 
9,25 % 

Contribución al logro de los objetivos totales 10 
Necesidades que satisfacen 9 
Cantidad de componentes que involucra 9 
Contribución a la institución 9 
FUNCIONALIDAD (F) 46  

 
 

9,20 % 

Aceptación esperada 9 
Disponibilidad de recursos 8 
Aseguramiento de la implementación 9 
Calidad del proceso 10 
Factibilidad 10 
OPORTUNIDAD (O) 38  

 
9,50 % 

Demandas del entorno que favorecen la acción 9 
Deseabilidad del modelo 10 
Urgencia de la necesidad de solución 10 
Apoyo general esperado 9 
TOTAL  8,08 % 
 

A los especialistas se les solicitó que analizarán el programa y valorar los  

siguientes indicadores: 

Impacto (I): Repercusión, influencia del programa. 
Funcionalidad (F): La finalidad del programa, para qué sirve el programa. 
Oportunidad (O): Momento propicio para implementar el programa. 
La Efectividad Esperada del Programa (E.E.P) está dada a partir de la siguiente 

formula:  

EEP= I x F x O 
100 
 

Se toma en consideraciones los siguientes indicadores: 

• Si EEP es mayor que 8, el programa se considera fuerte. 

• Si EEP está entre 5 y 7, el programase considera medio. 

• Si EEP es menor que 5, el programa se considera débil. 
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Aceptación
esperada

Disponibilidad
de recursos

Aseguramiento
de la

implementación

Calidad del
proceso

Factibilidad

9
8

9
10 10

 
Valoración de la funcionalidad 
 

 
Valoración del impacto  
 

 
Valoración de la oportunidad 
 
 

Anexo 11.Escala de evaluación del criterio de usuario 

2 3 4 5 
Deficiente / 
Desacuerdo/ 

Poco adecuado/ 
Poco actualizado 

Regular 
Normal 

Términomedio 
 

Bueno 
Acuerdo / 

Adecuado / 
Actualizado 

Excelente 
Total acuerdo / 
Muy adecuado / 
Muyactualizado 
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Anexo 12.Cuestionario aplicado a los usuarios 

Cuestionario aplicado a los usuarios que recibieron las bondades del programa de 

acondicionamiento físico. Objetivo: Conocer el criterio sobre la aceptación del 

programa a partir de los resultados alcanzados. 

Actividades físicas que se ofrece el programa. 
5__    4__    3__    2__ 
Valora la relación contenido-resultados del programa. 
 5__    4__    3__    2__ 
Condición física aportada por el programa. 
 5__    4__    3__    2__ 
Combinación de la actividad física. 
5__    4__    3__    2__ 
Variación de la música. 
5__    4__    3__    2__ 
Valoración sobre la variación de los contenidos de la actividad física. 

5__    4__    3__    2__ 

Relación socio afectiva del grupo. 
5__    4__    3__    2__ 

Personalización. 
5__    4__    3__    2__ 

Diferenciación entre niveles. 
5__    4__    3__    2__ 

Asesoramiento. 
5__    4__    3__    2__ 
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Evalúe  los resultados de la actividad física del programa con relación a la que 

anteriormente usted realizaba. 
5__    4__    3__    2__ 

Valore los resultados obtenidos con relación a su condición física y mental. 
5__    4__    3__    2__ 

Valore desde el punto de vista social y medioambiental como ha  influido el 

programa en sus relaciones. 
5__    4__    3__    2__ 

Se cubren las expectativas personales establecidas al inicio del programa. 
5__    4__    3__    2__ 

Te muestras satisfecho con la preparación que proporciona el programa de 

ejercicios. 
5__    4__    3__    2__ 

Cumplimiento de las expectativas. 
5__    4__    3__    2__ 

ITEMS 
RESPUESTAS 

5 4 3 2 

 
 
1 

 
CONTENIDO 

96% 

Actividades físicas que se ofrecen  en el programa 24 1 0 0 
Relación contenido-calidad del programa 25 0 0 0 
Condiciones físicas aportados por el programa 25 0 0 0 
Combinación de la actividad física 23 2 0 0 
Variación de la música 22 3 0 0 
Variación de los contenidos de la actividad física 25 0 0 0 

 
2 

DIRECCIÓN 
DEL 

PROGRAMA 
94% 

Relación socio afectiva del grupo 25 0 0 0 
Personalización 24 1 0 0 
Diferenciación entre niveles 22 3 0 0 
Asesoramiento 23 2 0 0 

 
 
3 

 
VALORACIÓN 

GENERAL 
97,33% 

Evalúe  los resultados de la actividad física del programa con 
relación a la que anteriormente usted realizaba 25 0 0 0 

Valore los resultados obtenidos con relación a su condición 
física y mental 23 2 0 0 

Valore desde el punto de vista social y medioambiental como 
ha  influido el programa en sus relaciones 25 0 0 0 

 
4 

IMPACTO 
98,66% 

Se cubren las expectativas personales establecidas al inicio 
del programa 24 1 0 0 

Te muestras satisfecho con la preparación que proporciona el 
programa de ejercicios 25 0 0 0 

Cumplimiento de las expectativas 25 0 0 0 
VALORACIÓN PROGRAMA PORCIENTO 96,25 3,75 0 0 
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Anexo 13.   Cronograma de planificación del programa  

SEMANA  1- 4. Clase de estilo “Libre”. Etapa familiarización 
 

 
SEMANA  5-6. Clase de estilo “Libre” circuito 

DÍA MODALIDAD TIEMPO INTENSIDAD % PULSACIONES 

LUNES AERÓBICOS-LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
(A 30´-40´- 45´-L 15´) 

B a B-M 
BM, BM a M 60% al 65% 111-126.75 

MARTES STEP-LOCALIZADO 60´ (A 45´- L 15´) BM,    B-M A M 65% al 70% 120.25-136.5 

MIERCOLES TAE-BO-LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
(A 30´-40´- 45´-L 15´) BM 65% al 70% 120.25-136.5 

JUEVES STEP- LOCALIZADO 60´ (A 45´- L 15´) BM 65% al 75% 120.25-146.75 

VIERNES SANABANDA -LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
(A 30´-40´- 45´-L 15´) BM-M 70% al 75% 129.5-146.75 

 
SEMANA  7-8. Clase de estilo “Libre” intervalo 

DÍA MODALIDAD TIEMPO INTENSIDAD % PULSACIONES 

LUNES AERÓBICOS-LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
(A 30´-40´- 45´-L 15´) 

B a B-M 
BM, BM a M 60% al 65% 111-126.75 

MARTES STEP-LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
(A 30´-40´- 45´-L 15´) BM,    B-M a M 65% al 70% 125.75-136.5 

MIERCOLES TAE-BO-LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
(A 30´-40´- 45´-L 15´) BM 65% al 70% 120.25-136.75 

JUEVES STEP- LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
(A 30´-40´- 45´-L 15´) BM 65% al 75% 

 

120.25-146.75 

VIERNES SANABANDA-LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
(A 30´-40´- 45´-L 15´) BM-M 70%-75% 129.5-146.75 

 
SEMANA  9-18. Clase de estilo “Libre” con musculación. Etapa de desarrollo 

DÍA MODALIDAD TIEMPO INTENSIDAD % PULSACIONES 

LUNES AERÓBICOS-  
MUSCULACIÓN 

70´-90´  (40´-45´-50´) A 
              (30´-35´-40´) M BM-M 65-75% 120.25-146.25 

MARTES STEP-LOCALIZADO 60´- 80´  (40´-45´-50´) A 
              (20´-25´-30´) L M 75% al 80% 138.75-156 

MIERCOLES TAE-BO-   MUSCULACIÓN 70´-90´   (40´-45´-50´) A 
             (30´-35´-40) M M-MA 80 % al 85% 148-165.75 

JUEVES STEP-LOCALIZADO 60´- 80´   (40´-45´-50´) A 
                 (20´-25´-30´) L MA 85% 157.25 - 165.75 

VIERNES SANABANDA-  
MUSCULACIÓN 

70´-90´   (40´-45´-50´) A 
               (30´-35´-40´)M M-MA 80% 148 - 156 

 

 

DÍA MODALIDAD TIEMPO INTENSIDAD % PULSACIONES 

LUNES AERÓBICOS - LOCALIZADO P 45´    I 55´   A 60´ 
A(30´-40´- 45´-L15´) 

B a B-M 
BM, BM a M 55% al 60% 101.75 - 117 

MARTES STEP - LOCALIZADO 60´(A 45´-L 15´) BM,  B-M A M 60% al 70% 111-136.5 

MIERCOLES TAE-BO - LOCALIZADO P 45´  I   55´   A 60´ 
A(30´-40´- 45´-L15´) B a B-M 65% 120.25-126.75 

JUEVES STEP -LOCALIZADO 60´  (A 45´-L 15´) B-BM 60% al 75% 111-146.25 

VIERNES SANABANDA - LOCALIZADO P 45´   I 55´   A 60´ 
A(30´-40´- 45´-L 15´) BM-M 65% al 70% 120.25-136.5 
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SEMANA 19-28. Clase de estilo “Adición”, con musculación. Etapa de 
desarrollo 

DÍA MODALIDAD TIEMPO INTENSIDAD % PULSACIONES 

LUNES AERÓBICOS-  
MUSCULACIÓN 

70´-90´     (40´-45´-50´) A 
             (30´-35´-40) M M 75% 138.75-146.25 

MARTES STEP-LOCALIZADO 
60´- 80´    (40´-45´-50´) A 

             (20´-25´-30´) L M-MA 75% al 85% 138.75-165.75 

MIERCOLES TAE-BO-  MUSCULACIÓN 
70´-90´    (40´-45´-50´) A 

           (30´-35´-40) M MA 80% a 90% 148-175.5 

JUEVES STEP-LOCALIZADO 
60´- 80´   (40´-45´-50´) A 

             (20´-25´-30´) L MA 85% 157.25-165.75 

VIERNES SANABANDA-  
MUSCULACIÓN 

70´-90´   (40´-45´-50´) A 
         (30´-35´-40) M MA 80% 148-156 

SEMANA  29-38. Clase de estilo “Adición”, (circuito) con musculación. Etapa 
de desarrollo 

DÍA MODALIDAD TIEMPO INTENSIDAD % PULSACIONES 

LUNES AERÓBICOS-MUSCULACIÓN 
70´-90´    (40´-45´-50´)  A 
                (30´-35´-40´) M M 75% 138.75-146.25 

MARTES STEP-LOCALIZADO 
60´- 80´    (40´-45´-50´) A 
                (20´-25´-30´) L M-MA 75% al 85% 

 
138.75-165.75 

MIERCOLES TAE-BO- MUSCULACIÓN 
70´-90´     (40´-45´-50´)  A 
                 (30´-35´-40´) M MA 80% a 90% 148-175.5 

JUEVES STEP-LOCALIZADO 
60´- 80´    (40´-45´-50´) A 
                (20´-25´-30´) L MA 85% a 90% 157.25 -175.5 

VIERNES SANABANDA-  
MUSCULACIÓN 

70´-90´    (40´-45´-50´)  A 
              (30´-35´-40´) M MA 85% 157.25-165.75 

SEMANA 39-45. Clase de estilo “Adición”, (intervalo) con musculación. 
Etapa de mantenimiento 

DÍA MODALIDAD TIEMPO INTENSIDAD % PULSACIONES 

LUNES STEP-LOCALIZADO 60´- 80´   (35´-40´-45´) A 
           (25´-30´-35´) M 

Moderada-
Moderad/Alta 70% al 85% 129.5-165.75 

MARTES TAE-BO- MUSCULACIÓN 70´-90´    (35´-40´-45´) A 
           (35´-40´-45´) L 

Moderad/Alta 80% 148-156 

MIERCOLES STEP-LOCALIZADO 60´- 80´   (35´-40´-45´) A 
            (25´-30´-35´) M 

Moderada-
Moderad/Alta 85% 157.25-165.75 

JUEVES SANABANDA-  
MUSCULACIÓN 

70´-90´    (35´-40´-45´) A 
           (35´-40´-45´) L 

Moderad/Alta 
-Alta 

85%-90% 157.25 - 175.5 

VIERNES AERÓBICOS- 
MUSCULACIÓN 

70´-90´    (35´-40´-45´) A 
           (35´-40´-45´) M 

Moderada 85% 157.25-165.75 

SEMANA 46-52. Clase de estilo “Adición”, (intervalo) con musculación. 
Etapa de mantenimiento. 

DÍA MODALIDAD TIEMPO INTENSIDAD % PULSACIONES 

LUNES AERÓBICOS-MUSCULACIÓN 70´-90´      (35´-40´-45´) A 
               (35´-40´-45´) M MA 80%-85% 148 -165.75 

MARTES STEP-LOCALIZADO 60´- 80´     (35´-40´-45´) A 
               (25´-30´-35´) L MA-A 85% al 90% 157.25-175.5 

MIERCOLES TAE-BO- MUSCULACIÓN 70´-90´       (35´-40´-45´) A 
                  (35´-40´-45´) M A 90% 

 
 

166.5-175.5 

JUEVES STEP-LOCALIZADO 60´- 80´      (35´-40´-45´) A 
                 (25´-30´-35´) L MA 85% 157.25 -165.75 

VIERNES SANABANDA- MUSCULACIÓN 70´-90´       (35´-40´-45´) A 
                  (35´-40´-45´) M A 90% 166.5-175.5 
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Anexo 14. Procesamiento estadístico de los resultados del grupo 
experimental  
 Pruebas de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnov(a) Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. Estadístico gl Sig. 
Coop_pre ,155 25 ,122 ,939 25 ,138 
Coop_post ,208 25 ,007 ,857 25 ,002 
pect_pre ,356 25 ,000 ,742 25 ,000 
pect_post ,219 25 ,003 ,930 25 ,085 
cucli_pre ,145 25 ,184 ,950 25 ,252 
cucli_post ,166 25 ,075 ,929 25 ,084 
grasa_pre ,108 25 ,200(*) ,952 25 ,275 
grasa_pos ,087 25 ,200(*) ,983 25 ,937 
MCA_pre ,108 25 ,200(*) ,982 25 ,923 
MCA_pos ,083 25 ,200(*) ,982 25 ,924 
IMA_pre ,145 25 ,188 ,937 25 ,127 
IMC_pos ,096 25 ,200(*) ,966 25 ,557 

*  Este es un límite inferior de la significación verdadera. 
a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 Pruebas de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnov(a) Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. Estadístico gl Sig. 
Coop_pre ,155 25 ,122 ,939 25 ,138 
Coop_post ,208 25 ,007 ,857 25 ,002 
pect_pre ,356 25 ,000 ,742 25 ,000 
pect_post ,219 25 ,003 ,930 25 ,085 
cucli_pre ,145 25 ,184 ,950 25 ,252 
cucli_post ,166 25 ,075 ,929 25 ,084 
grasa_pre ,108 25 ,200(*) ,952 25 ,275 
grasa_pos ,087 25 ,200(*) ,983 25 ,937 
MCA_pre ,108 25 ,200(*) ,982 25 ,923 
MCA_pos ,083 25 ,200(*) ,982 25 ,924 
IMA_pre ,145 25 ,188 ,937 25 ,127 
IMC_pos ,096 25 ,200(*) ,966 25 ,557 

*  Este es un límite inferior de la significación verdadera. 
a  Corrección de la significación de Lilliefors  
 

Pruebas no paramétricas  Prueba de los rangos con signo de Wilcoxon 
Rangos 

  N 
Rangoprom
edio 

Suma de 
rangos 

Coop_post - Coop_pre Rangosnegativos 0(a) ,00 ,00 
Rangospositivos 25(b) 13,00 325,00 
Empates 0(c)   
Total 25   

pect_post - pect_pre Rangosnegativos 0(d) ,00 ,00 
Rangospositivos 25(e) 13,00 325,00 
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Empates 0(f)   
Total 25   

Estadísticos de contraste. Muy significativas antes y después ambas variables (b) 

 
Coop_post - 
Coop_pre 

pect_post - 
pect_pre 

Z -4,372(a) -4,438(a) 
Sig. asintót. (bilateral) ,000 ,000 

a  Basado en los rangos negativos. 
b  Prueba de los rangos con signo de Wilcoxon 
 
Prueba T  
 Estadísticos de muestras relacionadas 

 Media N Desviacióntíp. 
Error típ. de 
la media 

Par 1 cucli_pre 46,9600 25 7,12086 1,42417 
cucli_post 74,1600 25 4,82770 ,96554 

Par 2 grasa_pre 32,3972 25 6,20196 1,24039 
grasa_pos 25,4012 25 4,16466 ,83293 

Par 3 IMA_pre 24,9440 25 2,57974 ,51595 
IMA_pos 23,1880 25 1,04973 ,20995 

Par 4 MCA_pre 67,5776 25 3,52146 ,70429 
MCA_pos 73,7988 25 4,51025 ,90205 

 

Correlaciones de muestras relacionadas 

 N Correlación Sig. 
Par 1 cucli_pre y cucli_post 25 ,601 ,001 
Par 2 grasa_pre y grasa_pos 25 ,538 ,006 
Par 3 IMA_pre y IMA_pos 25 ,111 ,597 
Par 4 MCA_pre y MCA_pos 25 ,177 ,398 

 
Prueba de muestras relacionadas. En las cuatro variables las diferencias 
fueron muy significativas. 

 Diferenciasrelacionadas t gl 
Sig. 
(bilateral) 

 Media 
Desviaciónt
íp. 

Error típ. 
de la media 

95% Intervalo de 
confianza para la 
diferencia Media 

Desviac
ióntíp. 

Error típ. 
de la 
media 

 Inferior Superior Inferior Superior Inferior 
Superio
r Inferior Superior 

Par 1 cucli_
pre - 
cucli_
post 

-
27,20000 5,71548 1,14310 -

29,55923 
-
24,84077 -23,795 24 ,000 

Par 2 grasa
_pre - 
grasa
_pos 

6,99600 5,29150 1,05830 4,81178 9,18022 6,611 24 ,000 

Par 3 IMA_
pre - 
IMC_
pos 

1,75600 2,67505 ,53501 ,65179 2,86021 3,282 24 ,003 

Par 4 MCA_
pre - 
MCA_
pos 

-6,22120 5,20803 1,04161 -8,37097 -4,07143 -5,973 24 ,000 
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Anexo 15. Resultado estadísticos de ANOVA y Prueba de Kruskal-Wallis. 
Para comparaciones de las variables o pruebas aplicadas a  los grupos de 
control y el experimental 

1. Tabla ANOVA (paramétrica). Prueba de fuerza máxima de cuclillas 

  
Suma de 
cuadrados gl 

Media 
cuadrática F Sig. 

cucli_pre Inter-grupos 229,227 2 114,613 2,056 ,135 
 Intra-grupos 4013,760 72 55,747   
 Total 4242,987 74    
cucli_post Inter-grupos 4283,627 2 2141,813 53,41

5 ,000 

 Intra-grupos 2887,040 72 40,098   
 Total 7170,667 74    

 

2. Tabla ANOVA. % de grasa 

  
Suma de 
cuadrados gl 

Media 
cuadrática F Sig. 

grasa_pre Inter-grupos 85,580 2 42,790 1,021 ,365 
 Intra-grupos 3017,499 72 41,910   
 Total 3103,079 74    
grasa_pos Inter-grupos 469,036 2 234,518 12,761 ,000 
 Intra-grupos 1323,176 72 18,377   
 Total 1792,211 74    

 

3. Tablas .Prueba de Kruskal-Wallis (No paramétrica). Test de cooper 

Pretest .Rangos. 

 grupo N Rangopromedio 
Coop_pre 1,00 25 26,92 
 2,00 25 44,76 
 3,00 25 42,32 
 Total 75  

 

Estadísticos de contraste(a,b) 

 Coop_pre 
Chi-cuadrado 9,850 
gl 2 
Sig. asintót. ,007 

a  Prueba de Kruskal-Wallis 

b  Variable de agrupación: grupo 
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4. Tablas .Prueba de Kruskal-Wallis. Fuerza máxima pectoral. 

Rangos. 

 grupo N 
Rangopro
medio 

pect_pre 1,00 25 32,78 
2,00 25 43,90 
3,00 25 37,32 
Total 75  

pect_post 1,00 25 14,38 
2,00 25 42,58 
3,00 25 57,04 
Total 75  

 

Estadísticos de contraste(a,b) 

 pect_pre pect_post 
Chi-cuadrado 3,871 50,444 
gl 2 2 
Sig. asintót. ,144 ,000 

a  Prueba de Kruskal-Wallis 
b  Variable de agrupación: grupo 
 
5. Tablas .Prueba de Kruskal-Wallis. MCA. 

Prueba de Kruskal-Wallis. muy conveniente también el resultado porque al 

comienzo del experimento no hay diferencias significativas pero al final sí, que 

eso es lo ideal. 

 Rangos 

 grupo N Rangopromedio 
MCA_pretest Grupo control 

aeróbicos 25 34,64 

 Grupo control 2 25 35,30 
 Grupo experimental 25 44,06 
 Total 75  
MCA_postest Grupo control 

aeróbicos 25 21,66 

 Grupo control 2 25 53,36 
 Grupo experimental 25 38,98 
 Total 75  
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