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Resumen

El estudio presenta un modelo de superación para graduados de Educa-
ción Física, enfocado en el desarrollo motor de adultos con hemiplejia 
crónica. Se utilizó una variedad de métodos y técnicas, incluyendo aná-
lisis de documentos, encuestas y talleres de opinión crítica. El modelo 
propuesto explica las relaciones entre los distintos subsistemas y sugie-
re una estrategia práctica. Se comprobó la pertinencia y efectividad del 
modelo a través de un pre-experimento con graduados de Educación 
Física.

Palabras claves: Educación física, estudiantes, actividad física.

Abstract

The study presents a model of self-improvement for Physical Education 
graduates, focused on the motor development of adults with chronic 
hemiplegia. A variety of methods and techniques were used, including 
document analysis, surveys and critical opinion workshops. The propo-
sed model explains the relationships between the different subsystems 
and suggests a practical strategy. The relevance and effectiveness of the 
model was tested through a pre-experiment with Physical Education 
graduates.

Keywords: Physical education, students, physical activity.
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Introducción

El mundo contemporáneo exhibe una tendencia al envejeci-
miento humano y consecuentemente la aparición de limitaciones 
típicas de este período etareo, así como el aumento de la cifra de 
personas con accidentes cerebro – vasculares que les ocasionan 
serias limitaciones físico – motoras. Ello exige, una nueva mirada 
de los diferentes organismos y organizaciones e incluso, de las 
familias, para la toma de decisiones en pos de lograr una vida 
socialmente más activa, productiva e independiente.

Con tales fines, se han puesto en práctica numerosos pro-
gramas relacionados con la atención y rehabilitación de adultos 
con limitaciones físico-motoras en países pertenecientes a África, 
Asia y Latinoamérica. Algunos programas siguieron los manua-
les desarrollados por la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
(Helander et al., 1989); otros fueron apoyados por la Organiza-
ción Internacional del Trabajo (OIT), la Organización de las Na-
ciones Unidas para la Educación, la Ciencia y la Cultura (UNES-
CO) o el Fondo de Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) y 
algunos, se desarrollaron a partir de iniciativas de Organizacio-
nes No Gubernamentales (ONG) (Helander, 1993). Después de la 
experiencia lograda en el perfeccionamiento de estos programas, 
la OIT, la OMS y la UNESCO elaboraron un documento conjunto 
en 1994 que a la postre confirmaría también la UNICEF, en el 
que instituían las bases generales sobre la estrategia de atención y 
rehabilitación a estas personas (OIT et al., 1994).
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El deporte, la actividad física y la recreación son factores 
de gran importancia, incluso vitales para la salud y el bienestar 
del hombre; es por ello, que en la Conferencia General de la Or-
ganización de las Naciones Unidas (ONU) para la Educación, la 
Ciencia y la Cultura, se proclamara la “Carta Internacional de la 
Educación Física y el Deporte” y en su artículo primero señala 
que: “la práctica de la Educación Física, la Actividad Física y el 
Deporte es un derecho fundamental para todos…” y posterior-
mente menciona que “…se han de ofrecer oportu- nidades es-
peciales a …… las personas de edad y a los deficientes, a fin de 
hacer posible el desarrollo integral de su personalidad gracias a 
unos Programas de Educación Física y Deportes adaptados a sus 
necesidades…” (UNESCO, 2015).

Las políticas de superación de los profesionales de Educación 
Física en Burkina Faso están centradas en su adaptación al con-
texto legislativo para garantizar la prestación de una actividad fí-
sica conforme con las convenciones, declaraciones y recomenda-
ciones internacionales que promueven su libre acceso a todas las 
actividades físicas con fines profilácticos, terapéuticos y lúdicos. 
Esas políticas requieren profesionales competentes cuyos modos 
de actuación estén en correspondencia con el mundo cambiante 
en que se vive, el desarrollo científico-tecnológico, proceso cons-
tante de perfeccionamiento y actualización, dirigido a la supera-
ción de los profesionales con una sólida preparación académica y 
científica que le posibilite cumplir su labor profesional.

En este contexto, se inserta el Instituto de las Ciencias del 
Deporte y del Desarrollo Humano (ISSDH) que, como institu-
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ción de la Educación Superior, debe velar porque “…todo el per-
sonal que asuma la responsabilidad profesional de la Educación 
Física, la Actividad Física y el deporte tenga las calificaciones, la 
formación y el perfeccionamiento profesional permanente apro-
piados” (UNESCO, 2015, p. 6).

La práctica de actividad física con fines profilácticos y tera-
péuticos es la especialidad de la Educación Física que se ocupa de 
la organización de actividades físicas con objetivos higiénicos, de 
prevención y de rehabilitación de diferentes estados funcionales 
inadecuados, derivados por razones patológicas o de otra índole, 
entre los que se encuentran las enfermedades cerebro vascula-
res y como consecuencias de ellas, la hemiplejia; padecimiento 
más frecuentemente que padece la población aquejada por tales 
afecciones; sin embargo, es imposible lograrlo si los graduados 
no cuentan con los conocimientos y habilidades necesarias. En 
este sentido, y para corroborar tal afirmación, en el Plan Estra-
tégico de la puesta en acción de la política nacional de la Edu-
cación Física y del Deporte, realizado por Ministère du Sport et 
des Loisirs (2008), entre sus proposiciones de perfeccionamiento 
recogen que:

Elaborar y poner en marcha un programa de formación de 
cuadros específicos de alto nivel para la concepción, la inves-
tigación en Ciencias y Técnicas de Actividades Físicas y del 
Deporte, la gestión administrativa de las estructuras centrales, 
desconcentradas y descentralizadas. (Plan d’Action de la mise 
en œuvre de la politique nationale du sport, p. 10)
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En ese marco, la decisión N°9 de la novena reunión del buró 
de la Conferencia de Ministros de la Juventud y del Deporte de la 
Francofonía (CONFEJES), en Marrakech (Marruecos) en marzo 
del 2010, elaboró una guía de formación sobre el deporte para 
personas con limitaciones físico- motoras. La misma responde 
a la necesidad de extender la formación a un gran número de 
beneficiarios, integrándola a los programas de formación de cua-
dros, con el fin de favorecer el acceso a personas con limitaciones 
físico-motoras a la actividad física y del deporte, así como su par-
ticipación activa en todos los contextos de la práctica deportiva.

Los resultados preliminares del diagnóstico realizado, más 
la experiencia práctica del autor, posibilitaron identificar que la 
superación de los graduados de Educación Física presenta insu-
ficiencias en el desarrollo de la motricidad en adultos con hemi-
plejia crónica, entre ellas: la preparación recibida en el pregrado 
a través de la asignatura Especialización Teórica y Práctica de la 
Actividad Física no aborda el desarrollo de la motricidad en estos 
adultos; el empleo insuficiente de materiales docentes y de textos 
de consulta especializados; el desarrollo de la motricidad no se 
organiza a partir de las oportunidades que brinda el programa de 
Actividades Físicas a Base Comunitaria, el abandono precoz del 
proceso de rehabilitación retarda la recuperación de los referidos 
adultos en el desarrollo de la motricidad. Ello resalta, a juicio del 
autor de esa investigación, la necesidad que existe de perfeccio-
nar constantemente la labor de estos graduados, por el constante 
cambio de los avances tecnológicos y científicos.
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En la revisión realizada por el autor relacionada con el tema 
que examina, se constató que los evidencias concernientes a la 
superación profesional en sentido general, han sido examinadas 
por múltiples investigadores, entre otros: (Añorga 1996; Valcár-
cel,1998; Castiñeiras, 1999; Ferrer, 2002; Parra, 2002; González, 
2002; Remón, 2003; Santiesteban, 2003; Valiente, 2003; Castille-
jo, 2004; Manes, 2005; Castillo, 2006; Santamaría, 2007; Serra-
no, 2016; Calzado, 2016 y Galindo, 2017) que han abordado el 
tema alusivo al rol del profesor, su desempeño y desarrollo en la 
profesión, así como las condiciones de trabajo, la formación de 
estos, su superación y la evaluación profesoral; entre ellos, hay 
coincidencia en la necesidad de superar al personal docente para 
mejorar el desempeño profesional pedagógico, más si se extrapo-
lan tales aseveraciones al marco específico de los graduados de 
Educación Física.

Las investigaciones realizadas en el ámbito internacional 
han estado dirigidas al perfeccionamiento de la intervención por 
los especialistas y el papel que juegan los ejercicios físicos para 
la rehabilitación física de adultos con hemiplejia. Autores como: 
Lowman, 1949; Yelnik et al., (2008); Doña et al., (2010); López y 
Recio, (2014), Borelli, (2017), entre otros, destacan el papel de la 
Actividad Física Adaptada (AFA) a la fase crónica como parte de 
la rehabilitación física para prevenir una recurrencia del acciden-
te cerebrovascular (ACV) desde la profiláctica.

Investigadores burkineses han hecho aportes acerca del per-
fil epidemiológico de la hemiplejia, las características de la pobla-
ción víctima de esa patología y las condiciones de la atención pri-
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maria (precoz) y crónica, entre los que se destacan Napon (2012); 
Bonkoungou et al., (2013); Gandema et al., (2014). Sin embargo, 
en la mayoría de esos estudios no se proponen acciones concretas 
para la atención a adultos con hemiplejia crónica desde la AFA.

La reeducación de la motricidad en adultos con hemiplejia 
desde el punto de vista de la rehabilitación se inicia desde las fa-
ses agudas y subagudas hasta la fase crónica. La última permite 
al graduado de Educación Física abordar el desarrollo de la mo-
tricidad al tener en cuenta las alteraciones de la función motriz 
que se caracteriza por el déficit de fuerza, trastornos de coordina-
ción y de movimientos anormales, ya que esta fase corresponde a 
la instauración de las limitaciones físico-motores por hemiplejia 
crónica con un cierto grado de autonomía. Al ser consecuente 
con la importancia del desarrollo de la motricidad en adultos con 
hemiplejia crónica, es necesario conocer las características que 
tiene el desarrollo de esta en ellos, así como potenciar su progreso 
en correspondencia con sus particularidades.

En este sentido los estudios realizados por Alonso y León 
(2001); Moré et al., (2009); Barrena et al., (2011), han demostrado 
y caracterizado la importancia del profesional de la Educación 
Física en el proceso de la rehabilitación en el área de la Cultura 
Física Terapéutica y Profiláctica en la atención a personas con se-
cuelas de accidentes cerebrovasculares, pero el papel de ese pro-
fesional aún no se ha determinado en el equipo pluridisciplinario 
de atención a adultos con hemiplejia en otros horizontes.
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En Burkina Faso la atención a adultos con hemiplejia por 
los profesionales de Educación Física se autoriza después de la 
instauración de la fase crónica de la enfermedad desde la AFA. 
Sin embargo, estos profesionales no tienen los recursos metodo-
lógicos requeridos para atender a estos adultos ni insertarse en el 
equipo pluridisciplinario de atención, por la inadecuación de los

programas de formación destinados a ese fin. Moré (2009), 
enfatiza en las limitaciones que aún existen en la literatura, con 
énfasis en el proceso de rehabilitación física para las secuelas de 
la enfermedad cerebrovascular, deja ver restricciones en el orden 
teórico y práctico por la carencia de programas dirigidos a los 
adultos crónicos.

De las recomendaciones de métodos de reeducación de la 
función motriz en adultos víctimas de ACV desde la fase aguda 
hasta la crónica, se proponen para su atención, actividades físicas 
y programas de ejercicios gimnásticos en un entrenamiento con 
el fin de prevenir o corregir el debilitamiento cardiorrespiratorio 
y para mejorar la fuerza y la resistencia muscular; ahora bien, no 
se realizan propuestas concretas en cuanto a la participación del 
graduado de Educación Física desde la AFA en ese proceso.

En la fase crónica de la hemiplejia como secuela del acci-
dente cerebrovascular, el desarrollo de la motricidad es un ele-
mento imprescindible para mejorar y consecuentemente lograr la 
reinserción social del adulto con hemiplejia crónica. Es necesario 
que los graduados de Educación Física cuenten con los elementos 
teóricos y metodológicos necesarios para dirigir el proceso de de-
sarrollo de la motricidad en esos adultos, de ahí la necesidad de 
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intencionar la elaboración de un modelo de superación de estos 
graduados para tales propósitos.

De modo general, las propuestas evidencian la necesidad de 
complementar la superación de los graduados de Educación Físi-
ca para desempeñarse en el proceso de atención a adultos con he-
miplejia crónica. Independientemente de que se revelan impor-
tantes aportaciones en relación con el tema que se investiga, se 
aprecian inconsistencias teóricas tales como: en la formación ini-
cial del graduado de Educación Física y su superación profesional 
resulta insuficiente el contenido psicopedagógico para atender a 
las personas con limitaciones físico – motoras por hemiplejia cró-
nica desde prácticas comunitarias y en la plataforma teórica de la 
superación del graduado en Educación Física no están delimita-
das funciones en relación con la atención a adultos con accidentes 
cerebrovasculares.

Las evidencias empíricas y las limitaciones teóricas apuntan 
como vacío epistémico, las falencias en el proceso de superación 
de los graduados de Educación Física que les permita su inserción 
en los equipos pluridisciplinarios para brindar la atención ade-
cuada a la motricidad a los adultos con hemiplejia crónica desde 
la AFA. Es por ello, que se precisa como problema científico: las 
insuficiencias en la superación de los graduados de Educación Fí-
sica dirigida al desarrollo de la motricidad en adultos con hemi-
plejia crónica. Se declara objeto de la investigación: el proceso de 
superación de los graduados de Educación Física.

Se plantea como objetivo: implementar una estrategia para 
la superación de los graduados de Educación Física sustentada 
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en un modelo de igual denominación, dirigida al desarrollo de 
la motricidad en adultos con hemiplejia crónica. Se precisa como 
campo de acción: la superación de los graduados de Educación 
Física en el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica.

Para el desarrollo del proceso investigativo se formula la si-
guiente hipótesis: La implementación de una estrategia para la 
superación de los graduados de Educación Física, sustentada en 
un modelo de igual denominación, contribuirá a solucionar las 
insuficiencias detectadas en su superación a favor del desarrollo 
de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

Para la evaluación de la superación de los graduados de Edu-
cación Física dirigida al desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica, se asumieron y contextualizaron las di-
mensiones e indicadores propuestos por Calzado (2016).

Para lograr el cumplimiento del objetivo de la investigación se 
desarrollaron las siguientes tareas de investigación:

•	 Análisis de los fundamentos teóricos y metodológicos 
que sustentan el proceso de superación de los graduados 
de Educación Física, con énfasis en el desarrollo de la 
motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

•	 Caracterización del estado inicial de la superación de los 
graduados de Educación Física de Burkina Faso dirigida 
al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica.
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•	 Argumentación de los fundamentos teóricos del modelo 
y de la estrategia para la superación de los graduados de 
Educación Física dirigida al desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica.

•	 Elaboración del modelo y de la estrategia para la supe-
ración de los graduados de Educación Física dirigida al 
desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica.

•	 Valoración teórica del modelo y de la estrategia para la 
superación de los graduados de Educación Física dirigi-
da desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica, a partir de los talleres de opinión crítica y cons-
trucción colectiva.

•	 Valoración práctica de la estrategia para la superación 
de los graduados de Educación Física dirigida al desa-
rrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia cróni-
ca, a través del pre- experimento.

Para la realización de la investigación se seleccionaron los 
diez graduados de Educación Física de Burkina Faso, de la pro-
vincia de Kossi, que representan el 100 % de la población. Se uti-
lizó el método dialéctico–materialista como soporte para la con-
cepción general de la investigación porque permite la orientación 
y enriquecimiento de los siguientes métodos y técnicas:

Análisis de documentos, para realizar la revisión de los do-
cumentos especializados de las actividades físicas adaptadas que 
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fundamentan el mejoramiento de las condiciones físicas y socia-
les y su contribución al desarrollo físico y emocional de los adul-
tos con hemiplejia crónica en las actividades que realizan a partir 
de la aplicación del programa de Educación Física, los datos sobre 
el diagnóstico y la caracterización de estos.

Observación, para determinar el nivel de atención pedagó-
gica que brindan los graduados de Educación Física a los adultos 
con hemiplejia crónica durante las sesiones de actividades físico- 
deportivas.

Encuestas, con el fin de constatar la disposición y conoci-
mientos que poseen los graduados de Educación Física y las fa-
milias sobre el desarrollo de la motricidad en los adultos con he-
miplejia crónica.

Prueba pedagógica, para determinar los conocimientos y ha-
bilidades de los graduados de Educación Física en la constatación 
inicial y final sobre el desarrollo de la motricidad en los adultos 
con hemiplejia crónica.

Modelación sistémica estructural, con el objetivo de diseñar 
los componentes del modelo y de la estrategia de superación para 
los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo de la mo-
tricidad en adultos con hemiplejia crónica.

Talleres de opinión crítica y construcción colectiva, para va-
lorar la efectividad del modelo y de la estrategia para la supera-
ción de los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo 
de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.
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Pre-experimento, para constatar el valor práctico de la es-
trategia de superación para los graduados de Educación Física 
dirigida al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica.

Como métodos estadístico-matemáticos la prueba no pa-
ramétrica de Wilcoxon, el cálculo porcentual y la media aritméti-
ca y el software SPSS para Windows versión 20.0 para comprobar 
la existencia de cambios significativos entre los resultados obte-
nidos.





Capítulo 1
Aproximamiento contextual: graduados de educación física 
y el desarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia 
crónica
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El proceso de superación de los graduados de Educación 
Física

La superación del graduado de Educación Física responde al 
contexto de la articulación entre la formación inicial y la supera-
ción para compensar las carencias en la formación inicial de los 
docentes y la adaptación a los cambios que rigen las necesidades 
de su preparación. En ese marco la superación en Educación Fí-
sica es tributaria de dinámicas regionales e internacionales en el 
margen de las cuales no puede quedar todo país que aspira al de-
sarrollo y al reconocimiento de los demás sectores de desarrollo. 
Refiriéndose al término de superación este se asocia como sinóni-
mo de capacitación, formación permanente, formación continua, 
profesionalización y actualización; se evidencia en la práctica en 
contextos diferentes que solo los objetivos que persiguen son los 
que marcan la diferencia.

El papel de la superación del graduado de Educación Física 
consiste en garantizar el perfeccionamiento profesional destina-
do a completar o desarrollar conocimientos y calificaciones pre-
viamente adquiridos en una formación de base o de una forma-
ción inicial para responder a las necesidades sociales de su campo 
de acción desde lo pedagógico. La superación desde las iniciativas 
políticas es una alternativa para solucionar las insuficiencias de 
la formación inicial de los docentes para responder a las necesi-
dades de concreción de estas políticas de transformación conti-
nua en la sociedad ampliando su campo de acción. La función, la 
organización y las instituciones implicadas en ese proceso para 
alcanzar los objetivos de la superación a mediano o a largo plazo, 
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le confieren el carácter de proceso para alcanzar las funciones 
desarrolladora e integradora que enriquecen la experiencia de los 
graduados de Educación Física.

La superación desde la concepción de acciones en relación 
con el mejoramiento del desempeño del docente ha sido abordada 
por autores que concuerdan en que aún existen insuficiencias en 
la calidad de la superación del docente en los siguientes aspec-
tos: el examen de proyectos de superación descontextualizados; 
la utilización de métodos que no propician el aprendizaje a partir 
de la reflexión sobre el problema y las soluciones en el contexto de 
la realidad escolar; el avance de propuestas que no estimulan la 
investigación y la creatividad; la presencia de una delimitada arti-
culación entre las diferentes formas de la superación profesional, 
así como la pobre sistematización de las habilidades comunicati-
vas (Berges, 2003; Lorences, 2003; Gutiérrez, 2003; Padrón, 2005; 
Cueto, 2006; Fraga, 2006; Morales, 2011; Moriano, 2013; Serrano, 
2016; Calzado, 2016; Rodríguez y Alfonso, 2016 y Galindo, 2017).

El autor de esta obra considera que la superación está di-
rigida a aquellas acciones que desarrolla el profesional a partir 
de la reflexión de su estado actual, respecto a los cambios que 
se puedan dar en su profesión, renovando sus conocimientos y 
evaluando el ejercicio profesional desde las potencialidades in-
dividuales y del contexto, así como de la integración de saberes, 
para responder al perfeccionamiento tanto del quehacer científi-
co como metodológico, en función de la superación permanente.

A decir de diversos autores, la superación es entendida como 
formación permanente; vista demás como un proceso dinámico 
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que requiere de una actualización y perfeccionamiento continuo 
en función de las propias necesidades que van surgiendo en la 
práctica educativa. En ese sentido, la superación tiene como obje-
tivo permitir la adaptación de los graduados de Educación Física 
al cambio de técnicas y de condiciones de trabajo, de favorecer 
su promoción social por el acceso a los diferentes niveles de la 
cultura y de la calificación profesional y de su contribución al 
desarrollo cultural, económico y social (Añorga, 1996; Varcár-
cel, 1998; Valiente, 2003; Parra, 2002; Ferrer, 2002; Santiesteban, 
2003; Santo, 2005; Djibo, 2010).

Los objetivos de la superación se articulan sobre las di-
mensiones relacionadas con la concepción del desempeño de 
los graduados de Educación Física en su labor profesional y las 
oportunidades que le brindan, para lograr una transformación 
social desde su puesto de trabajo. Pero las condiciones actuales 
de desempeño en toda profesión sobreentienden cada vez más la 
necesidad de la superación, en la cual los potenciales candidatos 
deben ostentar un título y de una experiencia en la profesión. La 
experiencia, es el fruto de una formación por la confrontación a 
las condiciones del oficio. La experticia permite no solo reflexio-
nar sobre la práctica, sino también de ver las insuficiencias de 
la formación inicial y de mejorar las competencias necesarias al 
ejercicio de la profesión por el canal de la superación.

La superación de los graduados de Educación Física ha sido 
abordada por varios autores que sostienen que la superación de 
este profesional es una actividad consciente y organizada, por 
consiguiente, derivada del objeto de un proceso directivo, que 
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implica la realización de acciones de planificación, organización, 
regulación, control y evaluación para cumplir los objetivos plan-
teados (Hortigüela et al., 2015; Calzado, 2016; Iglesias et al., 2017; 
Castillejo et al., 2017).

Si bien lo enunciado en el párrafo anterior esboza criterios 
que se han demostrado en el contexto internacional, es válido 
destacar que en Burkina Faso el proceso de superación de los gra-
duados de Educación Física no escapa de esa realidad. A criterio 
del autor, la superación caracterizada por su flexibilidad no es 
concebida sobre la base de una concepción curricular establecida, 
a partir de las necesidades de estos graduados que tome en con-
sideración las características de su aprendizaje y que favorezca la 
determinación de las formas de organización de esta. Esta debe 
concebirse en constante renovación, a favor de las exigencias 
siempre crecientes de los graduados de Educación Física, a partir 
de las transformaciones sociales.

Burkina Faso a través del ISSDH, como instituto de carác-
ter técnico y profesional de formación de formadores se inscribió 
en esa dinámica para adaptarse al contexto internacional persi-
guiendo los objetivos siguientes: orientar la superación sobre el 
desarrollo de competencias con el fin de preparar a los gradua-
dos de Educación Física para enfrentar los múltiples desafíos del 
mundo laboral en relación con la juventud, la Educación Física, el 
Deporte y la Recreación y adoptar una formación continua uni-
versitaria según el sistema Grado-Master-Doctorado.

La superación de los graduados de Educación Física de Bur-
kina Faso responde entonces a las directivas de la política nacio-
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nal de formación permanente propiciada por el Ministerio de la 
Enseñanza Superior, de la Investigación Científica y de la Inno-
vación (MESICI) que justifica que el ISSDH debe: formar cuadros 
de la Educación Física, el deporte, la juventud y la recreación, or-
ganizando la superación y/o perfeccionamiento en el campo de 
la Educación Física, el Deportes y de la formación permanente 
(ISSDH, 2015, p. 2).

En la dinámica de la concepción de los objetivos de la su-
peración articulados sobre las dimensiones relacionadas con el 
desempeño de los graduados de Educación Física en su labor pro-
fesional el autor coincide con Gerard et al. (2007), que la función 
de la superación en ese contexto busca la adaptación a un nivel 
de competencia actual a un otro nivel de competencia necesaria 
para el ejercicio de la profesión en un puesto de trabajo preciso. 
Mediante esa función la superación permite adquirir un dominio 
que toma en cuenta dos direcciones complementarias: la especia-
lización: que propicia la adquisición de habilidades y de capaci-
dades específicas en estrecha relación con la profesión. El experto 
es el perfil de salida al finalizar el proceso de superación en ese 
contexto y la ampliación: en esa superación se busca la adquisi-
ción de habilidades y de capacidades complementarias necesarias 
para la profesión. Mediante la formación el graduado amplía su 
campo de acción para ser un profesional polivalente.

Lo citado con anterioridad debe partir de un diagnóstico de 
evaluación sistemática del desempeño profesional que surge de 
las necesidades de superación del graduado de Educación Física 
estableciendo criterios para determinar las modalidades y formas 
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de superación para lograr una unidad entre el trabajo metodo-
lógico, la superación y la actividad científica. En ese sentido, la 
ampliación del campo de acción de ese graduado coincide con la 
necesidad de su superación dirigida al desarrollo de la motrici-
dad en adultos con hemiplejia crónica.

La forma de organización de la superación es un elemento 
fundamental para el alcance de los objetivos de esta. Cabe desta-
car que la organización de la superación se hace por niveles socia-
les según los objetivos planteados. Al respeto Casadevall (2006) 
propone las siguientes formas de superación:

•	 Autosuperación dirigida: permite satisfacer necesidades 
de superación de forma independiente, bajo la orienta-
ción y el control de la propia estructura para el trabajo 
metodológico de la escuela.

•	 Atención tutorial: también en el propio puesto de traba-
jo, pero mediante una atención específica por un tutor, 
permite controlar con mayor exigencia y rigor los avan-
ces del docente.

•	 Cursos: facultan la satisfacción de necesidades que por 
lo general constituyen regularidades de un grupo de do-
centes, o que requieren de condiciones específicas para 
su desarrollo. Pueden ser a tiempo parcial o completo.

•	 Entrenamientos: bajo la atención de un especialista de 
alto nivel, que profundiza en un aspecto específico de 
su profesión, con independencia; por lo general, se en-
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focan hacia la solución de determinadas problemáticas 
por medio de la actividad científica.

La función y la forma de organización de la superación se 
respaldan en un modelo que permite la contextualización de la 
investigación desde la pedagogía destacando los presupuestos 
teóricos que sustentan su diseño y su aplicación. Importante re-
sulta aludir a los modelos fundamentales a los que ha estado ads-
cripta la superación profesional según criterio de Lorences (2003):

•	 El modelo de formación academicista, centrado en la 
actualización de los contenidos, entendidos en su con-
cepción restringida y descontextualizada.

•	 El modelo de formación utilitaria que da respuesta a 
planteamientos técnicos de la enseñanza en el que los 
docentes tienen la función de aplicar programas y estra-
tegias que han decidido y elaborado expertos externos 
para la obtención de la máxima eficiencia en el logro de 
determinados objetivos.

•	 El modelo de formación centrada en el aula que se ha 
impuesto en los últimos años y que impulsa el desarrollo 
de programas desde el propio diseño y funcionamiento 
de la escuela, la involucra como organización y facilita 
su transformación como un todo mediante la creación 
de condiciones organizativas, de dirección participati-
va, la promoción del trabajo colectivo orientado hacia la 
solución de problemas prácticos.
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•	 El modelo de formación descentralizado en el que se ela-
bora el sistema de superación a partir de las necesidades 
y exigencias del desarrollo socio cultural de cada terri-
torio en correspondencia con los objetivos generales de 
la educación, mediante la utilización de diferentes tec-
nologías en determinadas condiciones, territorios e ins-
tituciones, que adopta sus propias particularidades en 
dependencia de las cuales establece exigencias y niveles 
de aspiración para el logro del desarrollo profesional.

En esta investigación, se asume el modelo de formación des-
centralizado, por la necesidad de llevar a cabo el proceso de supe-
ración a un nivel micro. Según Gerard et al. (2007), el principal 
actor es el individuo que lleva el protagonismo de las actividades 
de superación en colaboración con los demás agentes implicados 
del proceso en ese tipo de modelo que responde a las necesidades 
inmediatas de los agentes basado sobre un sistema de creatividad. 
El modelo de superación responde a las aspiraciones de los agen-
tes implicados, a saber: los graduados de Educación Física y los 
adultos con hemiplejia crónica como beneficiarios del proceso de 
superación.

Se concuerda con Castillejo et al. (2017), quienes conside-
ran que la aplicación de un modelo de superación se produce por 
etapas, que a su vez están conformadas por fases y de acciones 
en una secuencia que tiene la misma duración temporal con ac-
ciones de retroalimentación sistemáticas que permiten el control 
y la evaluación del proceso en su desarrollo y la adopción de las 
decisiones correspondientes para su perfeccionamiento.
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De los modelos de superación profesional propuestos por 
expertos del campo, se evidencia la concepción metodológica de 
la elaboración de un modelo donde se pone de manifiesto la de-
finición adecuada de los subsistemas y de los componentes del 
proceso pedagógico (Calzado, 2016; Galindo, 2017 y Castillejo et 
al., 2017), la demostración de modos de actuación profesional que 
evidencian en el contenido metodológico de las diferentes diná-
micas para la dirección del proceso de enseñanza-aprendizaje de 
la atención a personas con discapacidad, sustentado en las con-
cepciones contemporáneas de la didáctica, así como la creación 
de un clima de comunicación y colaboración adecuado desde las 
adaptaciones curriculares que tomen en cuenta los aspectos si-
guientes: el proceso de diagnóstico dirigido a las necesidades de 
superación del profesional; su diseño y aplicación de la superación 
del profesional y la evaluación del impacto de esa superación.

A consideración del autor, la superación debe concebirse y 
desarrollarse de forma planificada, permanente y progresiva, que 
incentive y propicie en los graduados de Educación Física el de-
sarrollo de hábitos, habilidades y conocimientos que le faciliten 
la dirección atinada del proceso de desarrollo de la motricidad en 
los adultos con hemiplejia en la fase crónica para su reinserción 
social con una concreción basada en un modelo.

La Federación Española de Daño Cerebral (FEDACE) (2011), 
en su Cuaderno de Actividades Físico-deportivas en personas 
con daño cerebral adquirido, propone que el profesional que tra-
baja con personas con limitaciones físico-motoras por hemiplejia 
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crónica, debe diseñar y llevar a cabo un programa de actividades 
físico–deportivas adaptado a sus necesidades, conociendo sus ob-
jetivos en función de las posibilidades de la práctica, garantizan-
do los beneficios y el placer que esta conlleva.

Se coincide con la FEDACE en el contexto de la superación 
de los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo de la 
motricidad, donde los objetivos de las actividades físico-deporti-
vas deben estar en concordancia con el resto de los profesionales 
del equipo pluridisciplinario que participan en la atención de los 
adultos con hemiplejia crónica.

Lo mencionado con anterioridad se logra mediante la su-
peración tratada en la presente investigación y para alcanzar ese 
objetivo desde la AFA se deben de tener en cuenta las directrices 
siguientes: adoptar una forma organizativa adecuada para las ex-
plicaciones grupales; dar explicaciones claras y concretas con un 
lenguaje básico, siempre con los mismos términos; realizar de-
mostraciones sencillas teniendo en cuenta el modelo de integra-
ción de déficits; cambiar las reglas para favorecer la participación; 
evitar la eliminación de los participantes; aclarar dudas en las re-
glas del juego antes de comenzar introduciendo progresivamente 
reglas en el juego; ajustar el tiempo de juego a las circunstancias 
de cada momento; valorar el grado de consecución de los obje-
tivos; considerar el grado de participación e implicación de los 
participantes e introducir nuevas observaciones y modificaciones 
tras las sesiones.

Todo lo anterior ha permitido reconocer que desde el punto 
de vista pedagógico, los graduados de Educación Física en Bur-
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kina Faso tienen dificultades para poder encarar con éxito el de-
sarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica dado 
fundamentalmente en que: los objetivos no siempre se correspon-
den con las necesidades de los adultos con hemiplejia crónica; 
no hay correspondencia entre los objetivos y los contenidos que 
van a desarrollar para el desarrollo de la motricidad; no se se-
leccionan adecuadamente los métodos y procedimientos para las 
actividades físico-deportivas que se desarrollan con los adultos; 
los medios de enseñanza no se utilizan adecuadamente para que 
apoyen a los objetivos de los contenidos y no hay un sistema de 
evaluación que le permita al graduado de Educación Física medir 
el avance o no del desarrollo de la motricidad en estos adultos.

La superación de los graduados de Educación Física dirigida 
al desarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia 
crónica

Varios autores han desarrollado investigaciones sobre la 
motricidad desde la Educación Física y la definen como un pro-
ceso cuya constitución envuelve la construcción del movimiento 
intencional desde la reflexión, y la creación de nuevas formas de 
interacción a partir de la reproducción de patrones aprendidos, 
de acción contextualizada en la historia, por tanto, relacionada 
al pasado vivido y al futuro proyectado; expresan y construyen 
la totalidad de las múltiples y complejas determinaciones de la 
continua construcción de lo humano (Araya, 2008; Dallo y Masa-
beu, 2008; Herrera, 2008; Benjumea, 2009; González y González, 
2010; Lagos, 2011; Murcia, 2011 y Lenzen, 2015).
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Por otro lado, se define la motricidad como “uno de los fe-
nómenos más complejos que caracterizan a la especie humana, 
es una manifestación psíquica que, implicando la personalidad 
entera, otorga al movimiento humano el significado de un acto 
psíquico” (Tribastone, 2001, p. 24). La misma autora destaca la 
interpretación neurológica de la motricidad que define que la ac-
tividad es eminentemente perceptivo-motriz. Para ir canalizando 
y saber cómo se encamina el desarrollo motriz en el ser humano y 
su base en los diferentes intercambios que el sujeto realiza con el 
exterior a través del sistema nervioso central, el cual es el encar-
gado de la realización y el control del movimiento, que constituye 
el punto de partida, el camino de la ida y vuelta de los impulsos 
sensitivos.

Según Tribastone (2001), los principios que regulan la mo-
tricidad son: el grado de actividad de las neuronas de la corteza 
motora está relacionado con la intensidad de la contracción mus-
cular y no con el movimiento que determina dicha contracción; 
la corteza motora es el lugar de la primera actividad, donde se 
verifica el movimiento; las células corticales nerviosas se inhiben 
durante los movimientos antagonistas; la corteza sensorial entra 
en actividad una vez verificada la contracción muscular. Su fun-
ción es, por lo tanto, la de ayudar y la de guiar el movimiento sin 
participar en actuación y la unidad cortical responde a posibles 
resistencias que pueda encontrar el movimiento con una fuerza 
más breve que la que transcurre en los estímulos acústicos y vi-
suales (les ejercicios contra resistencia tienen mayor efectividad 
que los inducidos por estímulos sensoriales acústicos y visuales) 
(p. 25).
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Benjumea (2009), hace referencia a la motricidad desde co-
rrientes de la Educación Física en sus diferentes épocas en las que 
destacó la socio-motricidad de Parlebás; corriente que trae con-
sigo una perspectiva interdisciplinar, desde la formación profe-
sional y la línea de pensamiento de su proponente, con una fun-
damentación especialmente sociológica. Esta perspectiva refiere 
a una motricidad concienciada, inteligente y por demás sociali-
zante, al superar a la perspectiva individual y la ausencia de una 
respuesta a lo social de la psicomotricidad; hecho que se sustenta 
en el análisis en los juegos deportivos y en especial al deporte co-
lectivo, remitiéndose a la dimensión social de la conducta motriz 
humana, en tanto motricidad en relación o sociomotricidad. El 
conocimiento en profundidad de la actividad física y de los jue-
gos deportivos, puede proporcionar valiosas informaciones sobre 
la sociedad que los ha producido y adoptado, dado que estos lle-
van en sí la marca de su matriz social.

A juicio del autor de la presente investigación, la motricidad 
es la capacidad del ser humano de moverse conscientemente para 
la manifestación de sus necesidades de orden físico, autónomo 
y afectivo en su entorno social. La motricidad en este sentido es 
la forma de expresión del ser humano como dueño de sus actos 
de manera intencionada y consciente que a su vez materializa su 
manifestación física en el entorno en el que se relaciona.

Muchos autores han abordado los elementos constitutivos 
de la motricidad desde la Educación Física dentro los cuales se 
destacan, entre otros: (Dallo, 2008; Benjumea, 2009; Murcia, 2011 
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y Lenzen, 2015). La motricidad como resultado de una actividad 
psíquica es un elemento fundamental del movimiento del ser hu-
mano en el contexto de la actividad física. Tiene componentes o 
elementos constitutivos que se ven afectados en la instauración de 
la hemiplejia como secuela del accidente cerebrovascular (ACV).

La marcha, el equilibrio, la coordinación y la fuerza muscu-
lar a su vez son debilitados en los adultos con hemiplejia cróni-
ca, enfoque de esta investigación. Aquí, se asume los elementos 
constitutivos de la motricidad propuestos por Benjumea (2009), 
por la pertinencia del papel que juegan desde la AFA, siendo estos 
no ordenados jerárquicamente: la corporeidad, el movimiento o 
acto motor, la percepción, la intencionalidad, la espacialidad y la 
temporalidad.

Es necesario para referirse al término de hemiplejia, abordar 
las generalidades del ACV, porque es la causa fundamental de la 
hemiplejia y a pesar de la gran variedad de síntomas, en la ma-
yoría de los adultos, ciertas perturbaciones sensoriales y motoras 
son similares como secuelas de dos tipos de ACV fundamentales:

•	 El ACV isquémico ocurre cuando un vaso sanguíneo 
que irriga la sangre al cerebro resulta bloqueado por un 
coágulo de sangre. Esto puede suceder de dos maneras: 
se puede formar un coágulo en una arteria que ya está 
muy estrecha, lo cual se denomina trombo y si bloquea 
la arteria completamente, se nombra accidente cerebro-
vascular trombótico. Un coágulo se puede desprender 
desde otro lugar en los vasos sanguíneos del cerebro o 
alguna parte en el cuerpo y subir hasta el cerebro para 
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bloquear una arteria más pequeña. Esto se denomina 
embolia y causa un accidente cerebrovascular embólico.

•	 El ACV hemorrágico ocurre cuando un vaso sanguíneo 
en parte del cerebro se debilita y se rompe, provocando 
que la sangre se escape hacia el cerebro. Algunas perso-
nas tienen defectos en los vasos sanguíneos del cerebro 
que hacen que esto sea más probable. El flujo de sangre 
después de la ruptura del vaso sanguíneo causa daño a 
las células cerebrales (Coll, 2012).

Aunque el accidente cerebrovascular es una enfermedad del 
cerebro, puede afectar a todo el cuerpo. Algunas de las incapaci-
dades que pueden resultar de un accidente cerebrovascular son la 
parálisis, déficits cognoscitivos, problemas del habla, dificultades 
emocionales, problemas de la vida diaria y dolor, pero en el cam-
po de la Educación Física se hace énfasis en la parálisis físico-mo-
tora. Etimológicamente la palabra hemiplejia significa “mitad de 
parálisis”, es decir, parálisis de medio cuerpo. Es consecuente de 
una lesión que afecta a un hemisferio cerebral (lesión piramidal) 
y que cursa con parálisis del brazo y pierna en el lado opuesto al 
hemisferio dañado, quedando en ocasiones afectadas la mitad de 
la cara.

Son varios los autores que han realizado investigaciones 
sobre la hemiplejia (Lowman, 1948; López, 2001; Marcos et al., 
2011; Torres, 2014; Taro, 2015; Rodríguez y Rodríguez, 2016 y 
Taro, 2017); éstos abordan las regularidades que se mantienen en 
esas investigaciones se define la hemiplejia como una secuela del 
ACV que se caracteriza por la pérdida de los movimientos volun-
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tarios en una mitad del cuerpo junto con el trastorno del tono 
postural que puede estar aumentado (espasticidad), disminuido 
(flacidez) o ambos elementos a la vez. Se asume el criterio ante-
rior por las características de la hemiplejia descritas que hacen 
referencia desde el punto de vista físico a la patología y coinciden 
con sus aspectos que se debe tener en cuenta en el trabajo con las 
víctimas de esa patología en la fase crónica.

La manifestación de la hemiplejia desde su inicio obedece 
a las lesiones de las neuronas motoras superiores del encéfalo o 
de segmentos superiores de la médula espinal y puede ocurrir a 
cualquier edad. La hemiplejia es una de las enfermedades que 
provoca afecciones al cerebro, produciendo pérdida del movi-
miento voluntario de una parte del cuerpo, provocando una sin-
tomatología invalidante dada por un determinado grado de pa-
rálisis de las extremidades superiores e inferiores, alteración del 
habla o lenguaje según el hemisferio cerebral afectado, alteración 
del esquema corporal, alteración en el desplazamiento sensitivo 
motor, cambios sensoperceptuales, alteraciones posturales y al-
gunos disturbios mentales, además pueden presentar alteracio-
nes del campo visual.

En los adultos con hemiplejía se observan frecuentemente 
movimientos involuntarios de las extremidades y reflejo de ten-
sión muscular que se conoce como reacciones asociadas, que son 
características del trastorno de la motricidad. En la mayoría de 
los adultos los movimientos enérgicos voluntarios en otras partes 
del cuerpo consiguen fácilmente estas reacciones en las extremi-
dades afectadas. En ese sentido, las dos últimas fases subaguda y 
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crónica del proceso de rehabilitación propuestas por Doña et al. 
(2010), en su estudio sobre la hemiplejia, demuestra una mejoría 
de la capacidad de movimiento con una débil sinergia respecto al 
acto motor manifestándose en movimientos articulares aislados 
con una coordinación cercana a la normalidad; sin embargo, no 
proponen un seguimiento a esos adultos con hemiplejia en la fase 
crónica a largo plazo.

En la fase crónica de la rehabilitación lo que principalmente 
se persigue es que el adulto se adapte a las funciones residuales 
para alcanzar tres grandes objetivos según lo planteado por Mo-
yano (2010): reinserción óptima a nivel familiar, social y, even-
tualmente, laboral; mantener los logros funcionales obtenidos en 
la fase subaguda y evitar la recurrencia del ACV.

Según el mismo autor, las acciones para conseguir exitosa-
mente estos objetivos pueden haberse iniciado en etapas anterio-
res que principalmente las fases aguda y subaguda, e incluyen: 
definir las pautas de ejercicios para mantener la mejor condición 
física y cognitiva posibles a fin de fomentar la independencia en 
actividades de la vida diaria básica e instrumentales y en conjun-
to con el adulto y su familia, el lugar donde se ejecutarán dichas 
pautas (domicilio, clubes de la comunidad, centros de rehabilita-
ción comunitaria) (Moyano, 2010).

El adulto con hemiplejia crónica debe ser evaluado periódi-
camente por el médico rehabilitador en colaboración con los gra-
duados de Educación Física para: controlar los factores de ries-
go; diagnosticar y tratar oportunamente complicaciones tardías; 
identificar oportunamente cambios en la funcionalidad alcanza-
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da; mantención de la integración social y de la calidad de vida del 
paciente y grupo familiar (Moyano, 2010).

Las consecuencias de la hemiplejia como secuela del acci-
dente cerebrovascular son complejas y frecuentemente incapaci-
tantes, pudiendo ocasionar problemas muy severos en diferentes 
esferas (motoras, sensoriales, comportamentales, neurocogni-
tivas) y pérdida de la independencia funcional con repercusión 
sobre la vida diaria, laboral, social, recreativa, vocacional y eco-
nómica. En los casos crónicos, en los cuales el promedio de inva-
lidez se cuenta por meses, los problemas inmediatos se refieren a 
las deformidades contracturales y a la atrofia por falta de función 
(Lowman, 1949).

La manifestación clínica de la hemiplejia en la fase crónica 
del adulto está caracterizada por un nivel de autonomía que le ga-
rantiza un cierto nivel de independencia después de los seis me-
ses de la ocurrencia del ACV. Sin embargo, la instauración de las 
limitaciones físico-motores en estos adultos en esta etapa los so-
mete a una limitada incorporación social por la irregularidad y el 
costo del Trabajar con los adultos con hemiplejia en la fase cróni-
ca porque las fases aguda y subaguda no son de la competencia de 
trabajo para un profesional de Educación Física; en Burkina Faso 
este profesional trabaja sobre la base de la tercera fase y no en la 
primera y la segunda que corresponden a otros especialistas de 
la Medicina Física y de la Rehabilitación. En Burkina Faso la he-
miplejia representa un problema de salud pública donde la inter-
vención de equipos pluridisciplinarios constituye una necesidad 
para la atención a adultos con hemiplejia crónica; sin embargo, la 
participación de los graduados de Educación Física en el proceso 
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de atención a estos en la fase crónica tarda, por la insuficiencia 
que presenta el currículo en la formación de estos profesionales 
particularmente en el desarrollo de la motricidad en adultos con 
hemiplejia crónica en particular desde la AFA.

A decir de Figueredo (2011) y en plena coincidencia con este 
autor:

Cuando se hace referencia a la Actividad Física Adaptada 
(AFA), se enmarcan todas las manifestaciones que van des-
de la Educación Física, la Recreación y el Deporte Adaptado, 
como aquellos destinados a fines profilácticos y terapéuticos 
dirigidos a grupos poblacionales especiales que engloban des-
de mujeres en estado de gestación, personas portadoras de 
enfermedades crónicas no transmisibles, con adicciones, con 
riesgo delictivo, otras pertenecientes a la tercera edad, a aque-
llos portadores de deficiencias que impliquen discapacidades y 
minusvalías, en este caso se hace referencia a las personas con 
necesidades educativas especiales. (p. 25-26)

Autores como Castex (2014) y la Haute Autorité de la Santé 
de Francia (2012), proponen la actividad física en la fase crónica 
para el desarrollo de la motricidad y de la prevención de una re-
currencia del ACV por el sedentarismo que caracteriza los adul-
tos con hemiplejia en esta etapa. Proponen la incorporación al 
equipo pluridisciplinario de atención a adultos con hemiplejia en 
las diferentes etapas de evolución de su enfermedad profesionales 
de Educación Física, pero no ofrecen los contenidos, métodos y 
medios a utilizar por este profesional para su accionar en el gru-
po de trabajo con el adulto hemipléjico.
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En el caso de afecciones cardiovasculares y de sus secuelas la 
Sociedad Francesa de los Profesionales en AFA (SFP-AFA) (2015) 
propone las siguientes etapas de intervención del profesional de 
AFA: la fase I, corresponde al cuidado hospitalario del adulto ge-
neralmente encamado donde no interviene el profesional en Ac-
tividad Física Adaptada; la fase II, corresponde a la transición 
entre la estancia hospitalaria y el regreso en la vida ordinaria. 
Es el periodo de reeducación activa bajo vigilancia médica y de 
la educación al movimiento y la fase III permite seguir activida-
des físico-deportivas adaptadas con el fin de mantener el nivel 
de condición física alcanzado en la fase II e impedir riesgos de 
recurrencia del ACV. Se llama también fase de intervención ter-
ciaria (p.20).

La recuperación del adulto hemipléjico crónico supone una 
notable limitación de las posibilidades para una normalización 
de las funciones. El paso del tiempo origina distintas y nume-
rosas alteraciones, que dificultan y en muchas ocasiones impo-
sibilitan la obtención de resultados funcionalmente eficaces y 
brillantes. Las complicaciones del reposo prolongado en cama, 
la inmovilización y la inactividad no siempre han sido recono-
cidas como una causa común de disfunción. Solo en las últimas 
cuatro décadas los clínicos han tornado conciencia de los efectos 
nocivos del reposo en cama y la inactividad prolongada y de los 
efectos beneficiosos del ejercicio físico.

La parte fundamental y de mayor esfuerzo para los adultos 
con hemiplejia crónica es la recuperación de la motricidad. Se-
gún la localización de la lesión no solo la fuerza, sino también el 
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equilibrio y la coordinación se ven afectadas, como en los casos 
de las ataxias y las apraxias, de modo que el enfoque terapéutico 
se suele hacer de manera conjunta. El trastorno espástico y sensi-
tivo, especialmente en el caso de la propioceptiva, y de la percep-
ción en casos de anosognosia o heminegligencia, influyen en la 
recuperación de los esquemas motores del adulto y son tenidas en 
cuenta a la hora de diseñar el programa terapéutico (Arias, 2009).

Según la Haute Autorité de Santé (2012), en el hombre, la 
motricidad es una función altamente diferenciada relacionada a 
la contracción muscular, que concierne los músculos estriados o 
lisos. La función motriz se manifiesta por dos actividades dis-
tintas que coexisten y se condicionan una a la otra: de una parte, 
de contracciones musculares tónica o isométricas que estabili-
zan un cierto número de regiones corporales y, de otra parte, de 
contracciones dinámicas, más o menos rápidas, que generan el 
movimiento (p. 9).

Cada movimiento necesita una fuerza muscular suficiente, 
un tono muscular apto para ser ajustado en permanente en fun-
ción de diferentes actividades realizadas, y la coordinación de 
diferentes músculos. Se destaca que la función motriz aporta la 
aptitud al desplazamiento, al mantenimiento de la postura, a la 
realización de acciones y a la percepción sobre el mundo exterior. 
La motricidad es bajo la dependencia de estructuras nerviosas 
jerarquizadas, cuya integridad es necesaria para asegurar el desa-
rrollo correcto del proceso que lleva la toma de decisión a realizar 
una acción, hasta el control de su ejecución (Haute Autorité de 
Santé, 2012). Las acciones motrices responden al concepto de ac-
tividad orientada hacia un fin definido. La motricidad voluntaria 
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está compuesta de diferentes tipos de activad motriz: reflejo, au-
tomático y voluntario. Las consecuencias del ACV son múltiples 
con una severidad diferente. La evaluación funcional de los adul-
tos con hemiplejia vascular necesita de la exploración de diversos 
parámetros como la postura, el equilibrio, la marcha, la función 
de los miembros superiores, la aprehensión, la destreza y la inde-
pendencia en las actividades de todos los días.

Las actividades físico-deportivas empiezan por un diagnós-
tico educativo que se lleva a cabo como una entrevista duran-
te la cual son abordados los conocimientos del adulto sobre su 
enfermedad y de la actividad física. Un primer tiempo se ocupa 
de la valoración de la historia clínica provista por el kinesitera-
peuta. Un segundo tiempo es dedicado a la evaluación del grado 
de sedentarismo vía cuestionarios y de las pruebas funcionales: 
evaluación de la cinética de la frecuencia cardiaca, evaluación de 
la tensión arterial, evaluación de las capacidades funcionales. Ese 
momento permite la elaboración de un proyecto de atención al 
adulto desde la AFA y de elaborar un objetivo.

Luego se inician las sesiones de actividades físico-deporti-
vas donde dos actividades son distinguidas: las sesiones de reen-
trenamiento al esfuerzo y las sesiones de actividades gimnásticas 
grupales. Las sesiones de actividades gimnásticas se desarrollan 
en sala, en el exterior o en medio acuático. Los adultos se reciben 
en esta etapa con índice de Barthel que le permite mantener o 
mejorar el logro alcanzado en el proceso de rehabilitación física 
antes de integrar el programa. Los graduados de Educación Física 
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preparados en AFA para el desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia, pueden efectuar con autonomía actividades de 
reentrenamiento al esfuerzo o actividades gimnásticas, colaborar 
con un kinesiterapeuta durante las sesiones de reentrenamiento 
al esfuerzo y llevar a cabo con autonomía los dos tipos de activi-
dades.

En los adultos con hemiplejia es característica de la afec-
tación de la motricidad a través de sus componentes que los 
graduados de Educación Física deben ser capaces de mejorar 
mediante actividades físicas adaptadas. El desarrollo de la mo-
tricidad durante la actividad física conlleva al desarrollo de los 
aspectos físico, psíquico y social que constituye una premisa para 
la salud. Para corroborar esa afirmación García (2011), destacó 
los beneficios de las actividades físico-deportivas para adultos 
con limitaciones físico-motoras por daño cerebral adquirido en 
los siguientes niveles:

•	 Físico: la compensación de las alteraciones anatomo-
fisiológicas, el desarrollo de las cualidades percepti-
vo-motrices, habilidades motrices, cualidades físicas, 
adquisición de experiencias motrices, además ayuda a 
evitar la atrofia debido al sedentarismo y mejora el es-
quema corporal.

•	 Psicológico: la mejora del autoconcepto y autoestima, el 
conocimiento de sus posibilidades y límites personales, 
mejora de la capacidad de atención, memoria y concen-
tración.
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•	 Social: una mejor socialización, respeto de reglas, com-
pañeros y rivales, desarrolla la colaboración entre com-
pañeros, evita el aislamiento social.

•	 Lúdica: herramienta para cubrir el tiempo libre (p. 15).

Al programar las actividades físico-deportivas se pueden 
incorporar metas de las diferentes áreas del tratamiento con el 
fin de completar objetivos generales y específicos de la atención 
propuestas por García (2011) y contextualizadas en esta obra que 
son las siguientes: mejorar el control motor, la coordinación y el 
equilibrio; incrementar las capacidades físicas básicas como la re-
sistencia en la deambulación disminuyendo los niveles de fatiga; 
favorecer la habilidad del usuario para incorporar estrategias a 
situaciones o actividades de la vida diaria potenciando la reinte-
gración en la comunidad; desarrollar las capacidades cognitivas 
y sociales mejorando el estado de ánimo, autoestima y la calidad 
de vida percibida y promover la salud y los hábitos de ocio activo 
e implicar a los miembros de la familia en las actividades.

Estas reflexiones son las que permiten que se asuman los 
conceptos de los anteriores autores, por la importancia que tienen 
los elementos que aportan acerca del desarrollo de la motricidad 
en los adultos con hemiplejia crónica. Además, que la motrici-
dad es la estrecha relación que se da entre los movimientos y el 
desarrollo psíquico del ser humano, es la relación que existe en-
tre el desarrollo social, cognitivo afectivo y motriz que inciden 
en los adultos como una unidad en todo el proceso terapéutico 
propiciado por el equipo pluridisciplinario, siendo la motricidad 
gruesa caracterizada por trastornos en la marcha, el equilibrio, 
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la coordinación y la fuerza muscular, el centro de atención de 
los graduados de Educación Física. Se trata pues de potenciar las 
posibilidades para alcanzar el máximo desarrollo en cada adulto 
desde la AFA.

La atención a las diferencias individuales se realiza de mane-
ra natural, de modo tal, que los adultos reciban el nivel de ayuda 
en correspondencia con sus necesidades. Desde esta concepción 
el autor de esta investigación considera que los graduados deben 
tener profundos conocimientos teóricos, prácticos y creativos, 
que le permitan actuar con rigor científico y con ideas propias, 
a partir del sentido de lo nuevo, permitiéndoles transmitir sus 
experiencias con maestría y profesionalismo, lo que influye direc-
tamente en la elevación de la calidad del proceso pedagógico en la 
implementación de actividades físico-deportivas para el desarro-
llo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

La AFA como componente de la atención integral en el pro-
ceso terapéutico a largo plazo, parte de una correcta selección de 
actividades, métodos y procedimientos para lograr un mejora-
miento de las capacidades y habilidades físicas, en corresponden-
cia con las particularidades de cada adulto. En su concepción más 
amplia, la finalidad del trabajo con los adultos que por diversas 
causas presentan limitaciones físico-motoras por hemiplejia cró-
nica, está dirigida a la formación integral con el objetivo de su 
incorporación plena a la sociedad, sobre la base de considerar, 
ante todo, el caudal de potencialidades que poseen.
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En ese sentido, la ampliación del campo de acción de los 
graduados de Educación Física para la atención a adultos con 
hemiplejia crónica en particular sigue una línea investigativa 
relacionada con las adaptaciones curriculares físico-deportivas. 
Según Viñals (2008), la adaptación curricular está determina-
da por cada una de las circunstancias que se presentan en cada 
adulto con limitaciones físico-motores por hemiplejia crónica, su 
trayectoria específica y su situación social- cultural-psicológica. 
La atención ante esa diversidad necesariamente tiene que marcar 
una serie de pautas priorizadas y evaluables en el tiempo. Cada 
uno de los objetivos que se proponen tienen que ser mensurables.

Ante la diversidad de los adultos con hemiplejia crónica, el 
equipo de atención tiene que satisfacer todas las necesidades que 
estos puedan requerir, si no pudiera lograrse con éxito esa nor-
malización y/o integración, ese equipo ha de plantear lo que se 
denomina diversidad curricular. Lograr que el adulto progrese 
según sus necesidades, en concordancia con el diseño curricular 
que posibilite un trabajo adecuado a su nivel, independientemen-
te de la programación global dirigida al resto de los usuarios, es 
una finalidad de esta atención.

La actividad físico-deportiva es toda actividad física rela-
cionada con la práctica deportiva y con el objetivo de mejorar la 
salud (Cuadernos FEDACE, 2011, p. 16). En el contexto de la AFA, 
la actividad físico–deportiva dirigida a personas con limitacio-
nes físico-motoras por hemiplejia crónica es aquella en la que se 
llevan a cabo modificaciones, al tener en cuenta sus limitaciones, 
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con el objetivo de que puedan disfrutar de los beneficios de esta 
práctica. El programa de actividades físico-deportivas debe es-
tar siempre en consonancia con otras áreas profesionales como 
la kinesioterapia, la medicina y la neuropsicología; premisa para 
el trabajo del equipo pluridisciplinario, buscando un objetivo co-
mún que es la mejoría de la condición físico-social del adulto con 
hemiplejia crónica en el contexto de la presente investigación.

Las actividades físico-deportivas se componen de ejercicios, 
juegos y deporte adaptado con fines terapéuticos, lúdicos y de 
participación social. Las mismas, de manera genérica, pueden te-
ner formas e intenciones muy diversas: competitivas, recreativas, 
terapéuticas y educativas. En los programas de actividades físi-
co-deportivas y recreativas para personas con limitaciones físico- 
motoras se plantean la consecución de los objetivos que siguen: 
mejorar la capacidad motora, la capacidad de comunicación y las 
posibilidades de desenvolvimiento vital; favorecer la autoestima y 
permitir el acceso al mundo laboral y al disfrute del ocio (Viñals, 
2008, p. 3).

El marco reglamentario del papel de los graduados de Edu-
cación Física en el equipo pluridisciplinario de atención a adultos 
con hemiplejia ha sido interpretado de diferentes maneras según 
el ámbito a nivel internacional. En Cuba el profesional de la Cul-
tura Física Terapéutica como profesional de la Educación Física 
cumple un papel fundamental en el área de la rehabilitación. Pe-
destre (2011), abordó la importancia del profesional de la Cultura 
Física en la terapia física y de la rehabilitación motora en Cuba. 
Para él, la labor propia del profesional de la Cultura Física no es 
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una tarea de carácter secundario, lo que exige del mismo un alto 
nivel de responsabilidad y un compromiso con la autosuperación.

Las funciones a desarrollar en este sentido son muy diver-
sas, aplicables innegablemente en el contexto burkinés, entre las 
cuales cuentan las siguientes: cumplir las medidas dictadas por el 
médico rehabilitador, medicina general e integral (MGI) y otros 
galenos; orientar sobre medidas de adaptación de las personas 
con discapacidad al medio y las modificaciones de este; capacitar 
a la persona con discapacidad y a la familia en el proceso de su 
rehabilitación; participar en actividades docentes investigativas 
y orientar a la familia y a la propia persona discapacitada sobre 
medidas de prevención de nuevas discapacidades y complicacio-
nes (Pedestre, 2011).

El cumplimiento de las orientaciones dictadas por el médi-
co rehabilitador general e integral o cualquiera de los especialis-
tas clínicos, requiere al menos de un conocimiento básico de los 
aspectos de la medicina relacionada con la rehabilitación y las 
características de las limitaciones del adulto, pero su accionar se 
desarrolla fundamentalmente en un escenario pedagógico. Las 
investigaciones realizadas por Alonso y León (2001); Moré et al., 
(2009); Barrena et al., (2011), corroboran la preparación y la inte-
gración del profesional de la Cultura Física en el equipo pluridis-
ciplinario de atención a adultos con hemiplejia en sus diferentes 
fases evolutivas.

En el caso específico de Burkina Faso, la intervención de los 
graduados de Educación Física en la atención a adultos con limi-
taciones físico-motoras por hemiplejia crónica desde la AFA de-
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riva de las acciones prioritarias en los diferentes componentes del 
desarrollo de las actividades físico- deportivas y de los resultados 
esperados del Plan Estratégico de la puesta en acción de la política 
nacional de la Educación Física y del Deporte. De las insuficien-
cias notadas en el currículo de la preparación de los graduados de 
Educación Física en los anteriores planes de desarrollo del depor-
te para todos, el actual, promueve las prácticas deportivas adap-
tadas a favor de personas con limitaciones físico-motoras con el 
objetivo de respetar sus derechos mediante una inclusión social.

En ese marco, Burkina Faso, país miembro de la Conferen-
cia de Ministros de la Juventud y del Deporte de la Francofonía se 
adaptó a las recomendaciones del documento final elaborado por 
la misma en el 2010. El documento propuso una guía de supera-
ción de profesionales de Educación Física y Deporte en activida-
des físicas adaptadas a personas con limitaciones físico- depor-
tivas por hemiplejia crónica en el ámbito de la Actividad Física 
Comunitaria tomando como referencia la actividad física con un 
fin lúdico.

La elaboración de la guía de superación de profesionales en 
AFA por la Conferencia de ministros de la Juventud y del Deporte 
de la Francofonía es propiciada por la Carta Internacional sobre 
la Educación Física y el Deporte en su artículo 1: “todo ser huma-
no tiene el derecho fundamental de acceder a la Educación Física, 
la Actividad Física y al Deporte, que son indispensables a la ple-
nitud de su desarrollo’’ (UNESCO, 2015,p. 3) y precisa en su artí-
culo 7, relacionado con la calificación del personal de Educación 
Física, la Actividad Física y del Deporte, que: “todo el personal 
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que asuma la responsabilidad profesional de la Educación Física, 
la actividad física y el deporte debe tener las cualificaciones, la 
formación y el perfeccionamiento profesional permanente apro-
piados’’ (UNESCO, 2015,p. 5).

Según la Conferencia de Ministros de la Juventud y del De-
porte de la Francofonía (2010):

La concepción de esa guía responde a una necesidad de ex-
tender la superación a un número elevado de beneficiarios, 
integrándola a los programas de institutos de formación de 
cuadros, con el fin de favorecer el acceso de personas con dis-
capacidad al deporte, así que su participación activa y entera 
en todos los contextos de la práctica deportiva en función de 
sus habilidades y de sus intereses. (p. 10)

Burkina Faso, miembro de esa conferencia, ratificó las re-
comendaciones de los organismos internacionales a través de su 
Programa Nacional de Desarrollo Económico y Social que abar-
ca y promueve una superación de profesionales calificados para 
adaptar al país a normas internacionales para el bienestar de su 
pueblo en general y para la inclusión de personas con limitacio-
nes físico-deportivas, sin embargo, las insuficiencias de los pro-
fesionales en AFA y de documentación constituyen un freno a los 
objetivos de ese programa en la temática.

Lo mencionado con anterioridad demuestra la importancia 
de las disposiciones institucionales y del marco legal de la inter-
vención de los graduados de Educación Física en la atención a 
adultos con hemiplejia crónica desde la AFA. No caben dudas, 
que la AFA es una orientación y al mismo tiempo una herramien-
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ta para los graduados de Educación Física para la atención a adul-
tos con hemiplejia crónica en cuanto a la inclusión de esos adul-
tos a la práctica de actividad física, mediante las adaptaciones 
curriculares que ofrece y que se adaptan también a adultos con 
esa patología para el desarrollo de la motricidad. Para corrobo-
rar la importancia de la AFA, algunos autores concuerdan que la 
AFA es una herramienta de orientación de base para la formación 
de profesionales para la ampliación de su campo de acción en el 
proceso de atención con un carácter inclusivo (Pérez et al., 2012; 
SFP-AFA, 2016; Borelli, 2017).

El ejercicio de la profesión de docente en AFA hace un lla-
mamiento a numerosas colaboraciones en el entorno llamado 
pluridisciplinario. Que sea el sector en el que interviene, no se 
trata prácticamente jamás de una manera aislada, pero en cohe-
rencia con la misión de un establecimiento o de un proyecto de 
servicio y en el marco de un proyecto individual concerniente a 
cada una de las personas que está encargada.

La dimensión terapéutica (sector de la salud) o la dimensión 
educativa y social (sector social) domina y modifica la compo-
sición del equipo pluridisciplinario, por lo que el profesional en 
AFA interactúa en una dimensión u otra, dado a que su tarea es 
de un empeño multidimensional, su práctica moviliza a la vez 
dimensiones biológicas, cognitivas, psicológicas y sociales de la 
persona; contribuye a un proyecto de atención a poblaciones con 
limitaciones físico-motoras que posee virtudes terapéuticas y so-
ciales que influye en el desarrollo de la autonomía y la calidad de 
vida del adulto.
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Se coincide con Tejero et al. (2012) quienes consideran la 
AFA como un cuerpo de conocimientos interdisciplinar dedica-
do a la identificación y solución de las diferencias individuales 
en actividad física, adecuándolas al contexto en el que se desa-
rrollan. Desde ese enfoque la AFA se percibe como un campo 
académico de estudio y de ofrecimiento de servicios que se basan 
en una actitud de aceptación de las diferencias individuales, la 
defensa del acceso a un estilo de vida activo y al deporte, promo-
cionando la innovación y cooperación para ofertar programas y 
sistemas de autosuperación.

El desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia cró-
nica, elemento cardinal de estudio de esta investigación, se ma-
terializa en la disposición de los graduados de Educación Física 
a través de la superación de los diferentes momentos de la fase 
crónica para orientar y dar tratamiento al desarrollo de la motri-
cidad. El encargado de la prescripción de las sesiones de ejercicios 
para estos adultos será dirigido por los graduados en Educación 
Física en colaboración con los diferentes profesionales de la salud.

En la Guía de Formación en AFA propuesta por CONFEJES 
(2010) se plantea que:

Los adultos con hemiplejia crónica constituyen un grupo es-
pecífico vulnerable, sujeto a discriminaciones frecuentes y 
múltiples. Sus limitaciones físico-motoras es el resultado de 
la interacción entre las modificaciones de factores persona-
les provocando deficiencias relacionadas a una enfermedad, 
de otra parte, las especificidades del medio o los factores am-
bientales que crean obstáculos físicos y socioculturales, en una 
situación dada (vida familiar o profesional, educación, ocio, 
clima). (p. 10)
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La actividad física y el dominio de la motricidad pueden 
contribuir a la autonomía que es tan necesaria en estos adultos 
que poseen estas limitaciones físico-motoras por hemiplejia cró-
nica y de este modo incidir sobre su bienestar y por consiguiente 
en su calidad de vida. Sin embargo, el atestado revela que muy 
pocos programas de promoción del deporte integran realmente 
esa dimensión a diferentes niveles. Al número de las dificultades 
encontradas, hay que notar entre otros, en la diversidad de for-
mas de prácticas de la actividad física y deportiva, la falta de me-
dios de práctica y sobretodo, la insuficiencia de recursos huma-
nos en nombres y en calidad y una falta de disposición adecuada 
de espacios de práctica.

El equipo pluridisciplinario formado generalmente por los 
profesionales de la salud no prescribe una pauta de entrenamien-
tos o de programas de ejercicios físicos a estos adultos ya que no 
están formados en dicho campo. Esta situación acarrea graves 
consecuencias para ellos, ya que empiezan a realizar actividad 
física sin una planificación y dosificación adecuada de la intensi-
dad, frecuencia, duración acorde a su dolencia, evitando con esto, 
mejorar o mantener una mejor calidad de vida. Muchos, debido 
a esta marginación en su posterior recuperación, tras el alta mé-
dica, terminan por abandonar la actividad física y con ella los 
beneficios que brinda para su condición física y social.

Por otra parte, las sesiones de actividades físico-deportivas 
con adultos con limitaciones físico- motoras por hemiplejia cró-
nica como secuela de la misma patología potencian motivación y 
refuerzan su adherencia al ejercicio físico, por lo que los gradua-
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dos de Educación Física tienen aquí una labor social prescribien-
do y controlando específicamente las sesiones de trabajo de estos 
adultos con hemiplejia por la modalidad de atención que ofrece 
la fase crónica. El desarrollo de la motricidad en adultos con he-
miplejia en la fase crónica no escapa a esa realidad en los países 
donde el graduado de Educación Física aún no tiene un rol activo 
en el equipo pluridisciplinario de atención a esos adultos.

La familia es un pilar fundamental en la atención al proceso 
terapéutico de los adultos con hemiplejia crónica y su integración 
social. El abordaje familiar constituye un aspecto de gran im-
portancia y todas aquellas acciones a realizar bajo este encuadre, 
apoyan el logro de la autonomía de los adultos con hemiplejia 
crónica. En ese marco, la familia y los graduados de Educación 
Física necesitan interactuar para generar mejores canales de co-
municación y un trabajo articulado entre el hogar y las instala-
ciones deportivas.

Desde la AFA, el trabajo junto a la familia es esencial para 
favorecer las oportunidades de mejoramiento de las condiciones 
físicas y sociales de los adultos con hemiplejia crónica de una ma-
nera coherente, organizada, significativa y contextualizada. Los 
graduados de Educación Física tienen como tarea la de informar, 
formar y acompañar a la familia para dar continuidad a la sis-
tematización del trabajo con los adultos con un enfoque de re-
flexión participativa.

El autor coincide con Torres (2008), quien considera que la 
formación es una necesidad lógica para ayudar a las familias a 
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acompañar el proceso de inclusión social de sus miembros. En 
ese sentido, para lograr una colaboración armónica e integral en-
tre la familia y los graduados de Educación Física deben existir 
acciones concretas de comunicación, conocimiento mutuo, de re-
flexión e intercambio del saber de los familiares.

La superación de los graduados de Educación Física dirigida 
al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica 
desde la AFA requiere de un tratamiento pedagógico de la motri-
cidad que exige la adaptación a los contenidos, métodos, medios, 
forma de organización y la evaluación a partir de los requeri-
mientos y necesidades de la sociedad y contribución al desarrollo 
de la personalidad del adulto, elementos que se deben desarrollar 
o mejorar en esos graduados dotándoles de herramientas para su 
labor con adultos con esa patología; todo ello conlleva a una su-
peración en lo teórico-metodológico imprescindible para que se 
produzca la organización y ejecución de dicha actividad.

A pesar de la diversidad de contextos de ejercicios, conviene 
reconocer el centro de la superación, en el quehacer de los gra-
duados de Educación Física, que garantiza los siguientes aspectos: 
concebir programas de intervenciones personalizadas a adultos 
con limitaciones físico-motoras por hemiplejia crónica a partir 
de sus necesidades personales; optimizar las capacidades de los 
adultos con limitaciones físico-motoras por hemiplejia crónica en 
las ramas bio-psico-sociales mediante actividades físico-depor-
tivas; evaluar sus aspiraciones, necesidades y capacidades, y en 
coherencia con el proyecto institucional valorando su identidad 
individual y social apoyándose sobre el sentido de la actividad 
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física y el placer que genera y, garantizar su participación lo más 
posible de manera autónoma en una vida de calidad en la socie-
dad a largo plazo.

Lo abordado con anterioridad evidencia la necesidad de la 
superación de los graduados de Educación Física para desarro-
llar el trabajo con adultos con hemiplejia crónica. Las actividades 
físico-deportivas que se planifican para esos adultos deben estar 
al alcance de sus posibilidades físicas de manera individualizada 
en función de sus necesidades. Las sesiones de actividades físi-
co-deportivas pueden constituir, por sus particularidades, una 
fortaleza para el tratamiento de las disímiles carencias que es-
tos presentan, particularmente en el desarrollo de la motricidad 
como tema que ocupa a esta investigación.

Estado inicial de la superación de los graduados de Educa-
ción Física dirigida al desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica.

Para la caracterización del estado inicial de la superación 
de los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo de 
la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica, se tuvieron 
en cuenta las siguientes dimensiones: cognitiva, instrumental y 
actitudinal con sus respectivos indicadores e índices a medir en 
el diagnóstico de necesidades, aspectos que posibilitan el cumpli-
miento de la tarea propuesta en esta investigación. El diagnósti-
co efectuado se aplicó a diez graduados de Educación Física que 
prestan atención a adultos con hemiplejia crónica en la provincia 
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de Kossi. Este grupo se seleccionó de forma intencional, a par-
tir de los siguientes criterios: graduados de Educación Física con 
más de dos años de experiencia en el trabajo con adultos con he-
miplejia; que todos los integrantes pertenecieran a la provincia de 
Kossi y que trabajaran con adultos con hemiplejia crónica.

Los resultados derivados del diagnóstico efectuado al inicio 
de la investigación se evidencian en el análisis de las dimensiones 
e indicadores propuestos.

En la dimensión cognitiva (Gráfico 1) se comprobó que: en 
el indicador 1: Dominio de los conceptos motricidad, hemiplejia 
y la fase crónica, principios y métodos para su implementación 
en la actividad física, seis graduados para un 60% obtuvieron la 
evaluación de mal ya que no conocían los elementos básicos para 
el desarrollo de la motricidad, no dominaban las características 
del adulto con hemiplejia crónica, y los niveles de ayudas y los 
recursos para potenciar el desarrollo de la motricidad en la fase 
crónica, a partir del dominio parcial del programa de Educación 
Física; cuatro graduados para un 40% alcanzaron la calificación 
de regular pues conocían algunos de los elementos básicos para 
el desarrollo de la motricidad, dominaban algunas de las carac-
terísticas de los adultos con hemiplejia crónica, y aplicaban en 
alguna medida las ayudas y los recursos para potenciar el desa-
rrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica, así 
como poco dominio del programa de Educación Física y Deporte.
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Gráfico 1. Dimensión cognitiva inicial

En el indicador 2: Dominio de los conocimientos teóricos 
y metodológicos sobre el desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica, seis graduados para un 60% lograron la 
evaluación de mal al no mostrar dominio de los requerimientos 
teóricos y metodológicos para la concepción de las sesiones de 
actividades físico-deportivas y el diseño de actividades dirigidas 
al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica 
y cuatro graduados para un 40% consiguieron la evaluación de 
regular al mostrar cierto dominio de los requerimientos teóricos 
y metodológicos para la concepción de las sesiones de actividades 
físico- deportivas y el diseño de actividades dirigidas al desarro-
llo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

En el indicador 3: Dominio por parte de la familia de los co-
nocimientos teóricos en la atención al desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica, de las diez familias que tenían 
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adultos con hemiplejia crónica, todas para el 100% fueron eva-
luadas de mal porque no poseían dominio de los conocimientos 
teóricos en la atención al desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica.

En la dimensión instrumental (Gráfico 2) se comprobó que: 
en el indicador 1: Nivel alcanzado para planificar la sesión de ac-
tividades físico-deportivas dirigidas al desarrollo de la motrici-
dad en adultos con hemiplejia crónica de forma sistemática, siete 
graduados para un 70% adquirieron la calificación de mal al no 
demostrar habilidades para planificar en la práctica pedagógica 
las sesiones de actividades físico-deportivas dirigidas al desa-
rrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica, con 
el empleo de niveles de ayuda y tres graduados para un 30% al-
canzaron la evaluación de regular, al demostrar habilidades para 
planificar en la práctica pedagógica las sesiones de actividades 
físico-deportivas dirigidas al desarrollo de la motricidad en adul-
tos con hemiplejia crónica y utilizar niveles de ayuda.
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Gráfico 2. Dimensión instrumental inicial

En el Indicador 2: Nivel alcanzado para impartir actividades 
físico-deportivas dirigidas al desarrollo de la motricidad en adul-
tos con hemiplejia crónica de forma sistemática, siete graduados 
para un 70% obtuvieron la evaluación de mal al no demostrar 
habilidades para impartir actividades físico-deportivas dirigidas 
al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica, 
con el empleo de niveles de ayuda y tres graduados para un 30% 
alcanzaron la evaluación de regular, al saber impartir actividades 
físicas dirigidas al desarrollo de la motricidad en adultos con he-
miplejia crónica con el empleo de niveles de ayuda.

En el indicador 3: Dominio por parte de la familia de las ha-
bilidades prácticas en la atención a desarrollo de la motricidad en 
adultos con hemiplejia crónica, las diez familias para el 100% se 
evaluaron de mal porque no demostraron habilidades prácticas 
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en la atención a desarrollo de la motricidad en adultos con hemi-
plejia crónica.

En la dimensión actitudinal (Gráfico 3) se comprobó que: 
en el indicador 1: Interés que muestra por la búsqueda de infor-
mación relacionada con el desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica, seis graduados para un 60% obtuvieron la 
calificación de regular, al manifestar cierto interés por superarse 
y entusiasmo por la búsqueda de información e investigar sobre 
el tema y cuatro graduados para un 40% lograron la evaluación 
de mal, al mostrar poco interés por la superación y entusiasmo 
por la búsqueda de información e investigar sobre el tema.

Gráfico 3. Dimensión actitudinal inicial

Indicador 2: Disposición para aprovechar los diferentes mo-
mentos de la fase crónica para orientar y dar tratamiento al desa-
rrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia, seis gradua-
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dos para un 60% alcanzaron la calificación de regular, al mostrar 
poca disposición para aprovechar todos los momentos de la fase 
crónica para orientar y dar tratamiento al desarrollo de la motri-
cidad en adultos con hemiplejia crónica y cuatros graduados para 
un 40% lograron la evaluación de mal, al no manifestar disposi-
ción para aprovechar todos los momentos de la fase crónica para 
orientar y dar tratamiento al desarrollo de la motricidad en los 
adultos con hemiplejia.

Indicador 3: Disposición que muestra la familia para el de-
sarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica, 
las diez familias para el 100% fueron evaluadas de bien porque 
manifestaron excelente disposición para para el desarrollo de la 
motricidad en los adultos con hemiplejia crónica, aun cuando les 
faltaban conocimientos.

Después de realizado el respectivo análisis, se hallaron las 
siguientes regularidades:

Al evaluar cualitativa e integralmente la dimensión cogniti-
va, se comprobó que los graduados de Educación Física no cono-
cían los elementos básicos para el desarrollo de la motricidad, no 
dominan las características del adulto con hemiplejia crónica ni 
los niveles de ayudas y los recursos para potenciar el desarrollo 
de la motricidad en la fase crónica, a partir del dominio parcial 
del programa de Educación Física. Tampoco mostraron dominio 
de los requerimientos teóricos y metodológicos para la concep-
ción de las sesiones de actividades físico-deportivas y el diseño 
de actividades dirigidas al desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica. Se comprobó, además, que todas las fa-
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milias carecían de los conocimientos teóricos en la atención al 
desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

En el caso de la dimensión instrumental, como en la dimen-
sión anterior, los graduados de Educación Física no demostraron 
habilidades para planificar e impartir en la práctica pedagógica 
las sesiones de actividades físico-deportivas dirigidas al desarro-
llo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica. Las fami-
lias no demostraron habilidades prácticas en la atención a desa-
rrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

El análisis de la dimensión actitudinal evidenció que los 
graduados de Educación Física mostraron cierto interés por su-
perarse y entusiasmo por la búsqueda de información e investigar 
sobre el tema, pero de manera general mostraron poca disposi-
ción para aprovechar todos los momentos de la fase crónica para 
orientar y dar tratamiento al desarrollo de la motricidad en adul-
tos con hemiplejia crónica. En el caso de las familias, aunque con 
limitaciones cognitivas, manifestaron excelente disposición para 
el desarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia cró-
nica, aun cuando les faltaban conocimientos.

Conclusiones parciales

La superación es el proceso dirigido a los recursos humanos 
con el propósito de perfeccionar y actualizar los conocimientos 
y habilidades adquiridos en su formación inicial, requeridos para 
su desempeño y responsabilidad profesional para el desarrollo de 
la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica desde la AFA. 
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Para su concreción se requiere de un modelo que garanticen sus 
objetivos.

La superación de los graduados de Educación Física de Bur-
kina Faso dirigida al desarrollo de la motricidad en los adultos 
con hemiplejia crónica, no ha sido tratada de manera intencio-
nada y sistemática y no se aprovecha el espacio que brindan las 
sesiones de actividades físico-deportivas para el desarrollo de la 
motricidad en estos adultos en colaboración con el equipo pluri-
disciplinario y de la familia por la inexistencia en los programas 
de Educación Física y Deporte de los aspectos relacionados con 
este tema.

La aplicación de los métodos y técnicas empleados permitió 
caracterizar el estado inicial de la superación de los graduados 
de Educación Física de Burkina Faso dirigida al desarrollo de la 
motricidad en los adultos con hemiplejia crónica, al demostrar 
una insuficiente preparación para cumplimentar este objetivo 
desde las sesiones de actividades físico-deportivas, por lo tanto, 
se requiere de una estrategia que favorezca la superación de estos.





Capítulo 2
El desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia en la 
fase crónica
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Fundamentos del modelo de superación para los graduados 
de Educación Física de Burkina Faso dirigida al desarrollo 
de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica

Al tomar en consideración los resultados de la sistemati-
zación teórica del objeto de estudio y del diagnóstico inicial, se 
delimitan las insuficiencias en el proceso de superación de los 
graduados de Educación Física de Burkina Faso dirigida al desa-
rrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica, a partir 
de las cuales se determina la elaboración de un modelo de supe-
ración para los mencionados especialistas.

La fundamentación del modelo se basa en varias áreas del 
conocimiento: filosóficos, pedagógicos, psicológicos, sociológi-
cos, desde la AFA y de la Educación Física. En la integración de 
todas ellas se percibe el enfoque de la problemática de la supera-
ción de los graduados de Educación Física dirigida al desarro-
llo de la motricidad en adultos con hemiplejia en la fase cróni-
ca desde la armonía entre lo subjetivo y lo objetivo, es decir, el 
contenido y el fin del proceso de superación que no solo está en 
transformar lo individual sino también lo social. Se asumen los 
criterios expuestos en el capítulo anterior, entre estos se precisan 
como fundamentos epistemológicos del modelo que se expondrá, 
los siguientes:

Los fundamentos filosóficos que sirven de soporte al modelo 
se nutren de la dialéctica materialista, donde se supone el obje-
to de investigación en constante movimiento, cambio y desarro-
llo. La dialéctica reconoce el papel principal del individuo para 
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transformar la sociedad a partir de condiciones histórico-con-
cretas. Se aprecia que, de una manera u otra, los graduados de 
Educación Física discurren como protagonistas de su desarrollo 
social, profesional y personal; así como de la transformación de 
la sociedad, dado por el papel preponderante que desempeñan en 
ella (Blanco, 2003).

Desde la pedagogía, se asume de Perrenoud (2007), sus ideas 
respecto a la importancia de la experiencia para concebir la supe-
ración desde la práctica profesional, como un proceso continuo, 
transformador y en constante retroalimentación de la realidad y 
las concepciones basadas en el aprendizaje colaborativo y coope-
rativo del postgrado de Bernaza y Lee (2004); desde estos presu-
puestos la superación de los mencionados graduados se proyecta 
de modo que la apropiación se concreta no solo en el saber y saber 
hacer, sino sobre todo en la contribución a la formación de una 
cultura de la diversidad, a partir de la manifestación de una pos-
tura ética en una sociedad que aboga por procesos cada vez más 
inclusivos.

Es importante considerar que los adultos adoptan caracte-
rísticas muchas veces poco comprendidas, que exigen de quienes 
los rodean: tolerancia, complicidad, estabilidad y conciliación; 
por ello, quienes se relacionan con ellos, deben poseer caracte-
rísticas que favorezcan tales expresiones comportamentales. Las 
consideraciones de Torres (2008), sobre el proceso terapéutico 
mediante el ejercicio físico como un espacio de concreción del 
proceso enseñanza–aprendizaje con los pacientes, y viceversa. En 
ese proceso se dan en unidad dialéctica la instrucción y la educa-
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ción como un sistema de información de los conocimientos que 
deben alcanzar los adultos y sus familiares como un sistema de 
los contenidos actitudinales.

En sus fundamentos pedagógicos se asumen los presupues-
tos teóricos y las contribuciones al proceso de superación profe-
sional de Añorga, (2000); Álvarez y Fuentes, (2000) y Del Llano 
y Arencibia, (2004), enunciados en su propuesta de fundamentos 
científicos para la educación cubana, dado el carácter complejo 
de las interacciones que tienen lugar en la dinámica de los pro-
cesos educativos en la superación de los graduados de Educación 
Física, así como la educación en el colectivo, la utilización de mé-
todos que propicien la activación del conocimiento, la comuni-
cación, la socialización y la participación cooperativa y creadora 
desde una posición sistémica, flexible y dinámica; el vínculo de 
los contenidos, así como la concepción de las actividades con un 
carácter sistémico e integrador.

Se asume, además, la idea rectora de que la educación con-
duce el desarrollo y la implementación de un proceso educativo 
centrado en las necesidades de estos profesionales como condi-
ción fundamental para el desarrollo integral de la personalidad. 
En su naturaleza pedagógica, el modelo tiene en cuenta el carác-
ter complejo de las interacciones que tienen lugar en la dinámica 
de los procesos educativos.

Desde lo sociológico, se considera el proceso de superación 
como un fenómeno social por lo que debe responder a esas exi-
gencias, y en plena coincidencia con esta finalidad. Núñez (2011) 
se basa en la individualización como proceso inseparable de la 
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socialización. El proceso de socialización del graduado se fun-
damenta en la actividad práctica, y de él se derivan las funciones 
cognitiva, valorativa y comunicativa de la personalidad; el desa-
rrollo del individuo bajo la influencia de la educación y el medio 
social y natural tiene lugar en la dialéctica entre objetivación y 
subjetivación de los contenidos sociales. Por otra parte, conside-
rar las necesidades de los adultos con hemiplejia crónica como 
un aspecto esencial para los diferentes agentes socializadores les

permite una mejor calidad de vida en el medio social en el 
que se desarrollan y que influye de diferente forma en ellos.

Dimensión psicológica

Desde la psicología se asumen las concepciones del enfoque 
socio-histórico-cultural de Vigotsky y sus seguidores, en la que 
el proceso de formación de la personalidad comprende tres com-
ponentes: el cognitivo, el afectivo y el volitivo, la teoría de la zona 
de desarrollo próximo, la concepción sistémica del desarrollo 
psíquico y el principio de la unidad de lo afectivo y lo cognitivo 
(Rico, 2013). Se comparte el criterio de Bell (2001), cuando plan-
tea que, para el abordaje de la diversidad, se requiere de determi-
nantes históricos, sociales y culturales, capaces de contribuir al 
descubrimiento de la esencia y génesis, de su expresión y de su 
sentido dinámico y transformador. Este autor considera impor-
tante destacar algunas consideraciones de Vigotsky (1989) rela-
cionadas con el proceso de aprendizaje:
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•	 La personalización e implicación de los graduados de 
Educación Física en el proceso de aprender, la motiva-
ción por el contenido y proceso de aprendizaje que le 
propicien la utilización consciente de sus recursos per-
sonológicos en este proceso.

•	 El papel de la conciencia de sus propios contenidos y 
funciones psicológicas en su proceso de aprendizaje y de 
desarrollo psíquico, es decir, la conciencia de su propio 
desarrollo como personalidad y de la influencia de este 
en su aprendizaje, de modo que conduzca a procesos de 
autotransformación y autoperfeccionamiento.

•	 La responsabilidad que ha de asumir el graduado de 
Educación Física en su aprendizaje y desarrollo perso-
nal, al participar activamente en las decisiones inheren-
tes a estos procesos y establecer compromisos por los 
cuales ha de responder en su interacción con los demás.

•	 Los aspectos afectivos y su unidad con los cognitivos, 
en las situaciones de aprendizaje y su influencia en los 
resultados de la apropiación y en el desarrollo personal 
del graduado.

•	 La unidad de la actividad y la comunicación en el proce-
so de aprendizaje y desarrollo del sujeto.
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Dimensión educación física

Desde la Educación Física, de Zagalaz et al. (2001) sobre las 
tendencias actuales de la Educación Física que propician una ac-
tividad física con fines de mejoramiento de la salud, además de 
ser una actividad lúdica; de Oroceno y Pérez (2003) las leyes fun-
damentales de la Educación Física; de Calderón y López (2006) 
y de Calderón y Ranzola (2009) los principios metodológicos, y 
de Dunn y Linares (2009) la psicopedagogía de la motricidad y 
necesidades especiales.

Desde la Actividad Física Adaptada, se asumen las ideas de 
García (2011) quien aboga por la práctica deportiva como función 
social, lúdica y/o en proceso de rehabilitación y abarcar las esferas 
cognitivas, emocionales y físicas y, de Pérez et al. (2012) quienes 
la consideran como un cuerpo de conocimientos interdisciplinar 
dedicado a la identificación y solución de las diferencias indivi-
duales en actividad física, adecuándolas al contexto en el que se 
desarrollan. Para ellos, es una provisión de servicios y un campo 
académico de estudio que se basa en una actitud de aceptación 
de las diferencias individuales, la defensa del acceso a un estilo 
de vida activo y al deporte, promocionando la innovación y coo-
peración para ofertar programas y sistemas de autosuperación.

Como exigencias básicas que sustentan el modelo se consi-
deran:

•	 La interacción con el participante a partir del respeto 
de las diferencias existentes entre los que interactúan 
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en cuanto a: consideración del nivel de conocimientos, 
intereses, actitudes, estados de ánimo y valoraciones, 
como elementos para construir y reconstruir los nuevos 
aprendizajes en cada una de las actividades desarrolla-
das.

•	 Desarrollar habilidades para detectar y resolver proble-
mas en el orden del desarrollo de la motricidad en los 
adultos con hemiplejia crónica.

•	 Ponderar como medio para el aprendizaje lo hecho o en-
contrado por los graduados en su práctica profesional y 
que lo compulsen a establecer relaciones afectivas posi-
tivas e inclusivas con los adultos con hemiplejia crónica.

Las acciones de superación utilizadas serán asumidas como 
parte de la preparación metodológica de los graduados, por lo 
que deben propiciar el análisis metodológico de la enseñanza que 
él conduce.

El modelo que se propone toma como esencia el hecho de 
que a partir de la bibliografía consultada y la revisión de tesis 
doctorales referidas al tema que se investiga, en su mayoría se 
dirigen a la rehabilitación física y solo un número muy ínfimo a la 
superación del profesional de Educación Física (Castillejo, 2004; 
Serrano, 2016; Calzado, 2016 y Galindo, 2017). Calzado (2016) 
utiliza un modelo dirigido al proceso de superación para los pro-
fesores de Educación Física dirigida al desarrollo de la psicomo-
tricidad, pero en niños del primer ciclo con parálisis cerebral. No 
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se encontraron evidencias contextualizadas en los graduados de 
Educación Física de Burkina Faso relacionadas con la AFA con 
fines profilácticos, terapéuticos y lúdicos que atienden a adultos 
con hemiplejia crónica en Burkina Faso. En ese sentido, el mode-
lo se elabora para dotar a estos graduados de los conocimientos 
necesarios en el desarrollo de la motricidad en los adultos con he-
miplejia crónica de modo que les permita realizar una actividad 
pedagógica más efectiva en correspondencia con las exigencias 
de la sociedad y de la AFA. Se diferencia, además, por tener como 
centro de atención a los graduados de Educación Física y sus ne-
cesidades de superación; es integrador al aunar los componentes 
para el desarrollo de la motricidad y, transformador al hacer po-
sible el cambio en la didáctica que desarrollan traducido en un 
mejor desempeño profesional.

Modelo de superación a los graduados de Educación Física 
dirigido al desarrollo de la motricidad en adultos con hemi-
plejia crónica

El modelo que se propone para la superación de los mencio-
nados graduados está constituido por tres subsistemas: proyec-
ción – sensibilización de los agentes implicados en el desarrollo 
de la motricidad; establecimiento de las interacciones entre los 
agentes implicados en la superación, desde la Actividad Física 
Adaptada y contextualización de la superación de los graduados 
de Educación Física para el desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica. La estructura del modelo se representa 
en la forma en que interactúan los subsistemas que lo compo-



 87 Estrategia para la superación a profesionales de la actividad física...

nen. Cada uno de los cuales desempeña una función y sus rela-
ciones de interdependencia, coordinación y complementariedad 
dan lugar al surgimiento de la cualidad: apropiación cognitiva, 
instrumental y actitudinal para el desarrollo de la motricidad en 
adultos con hemiplejia crónica en el graduado de Educación Fí-
sica (Gráfico 4).

Gráfico 4. Modelo de superación

La apropiación cognitiva, instrumental y actitudinal para el 
desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica en 
los graduados de Educación Física, es entendida por este autor 
como el enriquecimiento teórico-práctico y actitudinal adquiri-
do por estos graduados para acometer con sapiencia y responsa-
bilidad absoluta, desde las actividades de superación concebidas, 
la satisfacción exitosa en el desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica.
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Las relaciones teóricas descritas en párrafos precedentes, no 
solo se dan entre los subsistemas, sino, además, entre los compo-
nentes que forman parte de estos, que los identifican con determi-
nada independencia, subordinación, coordinación y complemen-
tariedad, donde los objetos o procesos alcanzan el significado de 
elementos componentes y sus relaciones determinan el significa-
do alrededor del cual se integran estos, a la vez que los elementos 
componentes le aportan sentido al modelo como un todo. Estas 
relaciones de significación determinan una organización que 
aporta coherencia a los elementos componentes.

El subsistema “proyección – sensibilización de los agentes 
implicados en el desarrollo de la motricidad” tiene la función de 
identificar, previo diagnóstico y caracterización, las debilidades 
y fortalezas de los graduados de Educación Física, de los adultos 
con hemiplejia crónica desde el punto de vista de la AFA y de las 
familias, a modo de ir sentando las bases para eslabonar cohe-
rentemente las necesidades reales de los agentes implicados en el 
proceso de desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica. Se estructura a partir de tres componentes denomina-
dos: diagnóstico y caracterización a los graduados de Educación 
Física, evaluación motriz del adulto con hemiplejia crónica y de-
finición de fortalezas y debilidades de la familia del adulto con 
hemiplejia crónica (Gráfico 5). De la sinergia entre estos surge la 
cualidad: concreción objetiva para el desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica.

La misma es entendida como la síntesis de los criterios valo-
rativos que favorecen el andamiaje para la conducción del proce-
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so de superación de los graduados de Educación Física para el de-
sarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica. Entre 
los referidos componentes se dan relaciones de coordinación y 
complementariedad porque la aplicación del diagnóstico y carac-
terización a los graduados constituye la base inicial y conducente 
para realizar todo el andamiaje necesario a favor de las acciones 
docentes de superación, que unidas al conocimiento profundo de 
las características individuales de los adultos con hemiplejia cró-
nica y de sus familias propicien el desarrollo de la motricidad en 
los adultos referidos anteriormente.

Gráfico 5. Subsistema proyección–sensibilización

El componente “Diagnóstico y caracterización a los gradua-
dos de educación física” tiene como función diagnosticar y carac-
terizar las debilidades y fortalezas de los graduados de Educación 
Física para concebir las acciones de superación en corresponden-
cia con las necesidades reales e individuales de estos. La concep-
ción de la superación parte necesariamente de un diagnóstico 
con un carácter intencional que conduzca a una evaluación ini-
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cial, la cual una vez enriquecida, presupone la actualización del 
diagnóstico. De ahí, que se precise de la caracterización sistemá-
tica para describir y sistematizar todo lo que se ha constatado 
desde diferentes puntos de vista de modo que la superación que 
se conciba posteriormente tribute al desempeño de los propios 
graduados de Educación Física.

La evaluación de los conocimientos de los graduados de 
Educación Física es una actividad científica que requiere siste-
maticidad, que a su vez requiere un plan con procedimientos, 
métodos e instrumentos previamente determinados, es decir, 
asumidos o determinados intencionadamente con anticipación. 
Es una etapa de recopilación de toda la información necesaria, lo 
que permite tener un conocimiento inicial como punto de parti-
da para encausar el trabajo, en fin, un diagnóstico presuntivo que 
supone la formulación de una hipótesis que requiere ser compro-
bada y objetivizada, que facilite reflexionar para comprender el 
problema e ir más allá de la mera recopilación de la información, 
por lo tanto, es imprescindible discutir sobre el problema y tratar 
de explicar su desarrollo, origen, relaciones y consecuencias.

En el proceso de diagnóstico y caracterización, un elemen-
to esencial es la participación y colaboración de los graduados 
de Educación Física para facilitar con objetividad dicho proceso. 
Es aludir entonces, en términos de un diagnóstico participati-
vo, es decir que los incluya en el análisis de la situación, en un 
ambiente que propicie poner la investigación en manos de los 
protagonistas, para que sean ellos quienes adopten posiciones y 
tomen decisiones sobre el qué, para qué y cómo diagnosticar en 
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correspondencia con sus intereses y necesidades a partir de la de-
finición de los problemas hasta la formulación de acciones para 
solucionarlos o atenuarlos.

Se concibe el diagnóstico participativo por las posibilidades 
de compartir experiencias, intercambios de ideas y un aprendiza-
je colectivo al profundizar e investigar su propia realidad sobre 
la base de causas objetivas, reales. Son los propios graduados de 
Educación Física los que proporcionan recursos de ayuda basados 
en sus vivencias cotidianas. Su participación en todo el proceso 
de estudio rompe barreras que en ocasiones limitan el objetivo 
del diagnóstico; entre ellas la barrera de la comunicación y el ni-
vel de interacción. Debe garantizarse el carácter dialógico en sus 
relaciones para solucionar la condición físico-social del adulto.

El carácter dialógico se garantiza en la medida en que se lo-
gre un nivel de relación constructivo y colaborador, donde apor-
ten ideas para hallar las soluciones pertinentes, que exista una 
relación de participación, compromiso y responsabilidad com-
partida entre todos los implicados en el proceso y se alcance que 
las propuestas de cambios o modificaciones surjan de las propias 
experiencias de los graduados de Educación Física.

Los elementos fundamentales que se deben tener en cuenta 
para el diagnóstico de los graduados de Educación Física en esa 
etapa están relacionados con sus conocimientos sobre la hemiple-
jia y sus causas, la motricidad, el papel que juega el ejercicio físico 
en la atención a adultos con hemiplejia crónica y su capacidad de 
planificar y ejecutar actividades físicas dirigidas a ellos. En ese 
sentido, la valoración de los conocimientos de los graduados so-
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bre la motricidad en adultos con hemiplejia crónica como secuela 
del ACV se centra en los síntomas invalidantes del hemipléjico 
que son: parálisis, trastornos de la sensibilidad, desfasamiento 
sensitivo motor, alteraciones del esquema corporal, trastornos de 
la verticalidad, trastornos posturales, trastornos del lenguaje y 
trastornos psicológicos.

El componente “Evaluación motriz del adulto con hemi-
plejia crónica”, tiene la función de precisar las particularidades 
individuales de la motricidad en estos adultos como requisito in-
dispensable para proyectar las acciones docentes de superación. 
En estos adultos los factores más condicionantes a la hora de va-
lorarlas son: alteración de la marcha, equilibrio, problemas cog-
nitivos, principalmente los relacionados con la memoria, la ex-
presión, la compresión y los problemas conductuales. Con el fin 
de conocer si el programa de actividades físico–deportivas que se 
aplica alcanzará sus objetivos y reportará beneficios a los adultos 
con hemiplejia, es imprescindible realizar mediciones periódicas. 
La valoración de los adultos con hemiplejia crónica conlleva una 
mayor dificultad debido a las características específicas de esta 
población.

Por ello, es necesario realizar diversas pruebas para conse-
guir una valoración lo más objetiva posible. A ello se añaden los 
componentes de la motricidad que caracterizan su estado físico. 
Es muy importante tener en cuenta que la evaluación inicial que 
se efectúa ineludiblemente se va enriqueciendo en la medida que 
se profundiza el mejoramiento de las condiciones físicas y socia-
les de los adultos, lo que presupone incuestionablemente la actua-
lización diagnóstico-caracterización inicial.



 93 Estrategia para la superación a profesionales de la actividad física...

Para realizar una adecuada atención integral con énfasis en 
lo motriz, los graduados de Educación Física tienen que ser ca-
paces de valorar a cada adulto en la práctica deportiva y tratarle 
de manera correcta, para lo cual deben requerir conocimientos 
sobre la hemiplejia crónica, sus patologías básicas y contraindica-
ciones; conocer los déficits a nivel físico, cognitivo y conductual 
más comunes en estas personas, las posibles complicaciones que 
se pueden dar en una sesión de actividad física y utilizar diferen-
tes sistemas de comunicación y no infantilizar al dirigirse a estas 
personas.

Al concebir las acciones para esta intervención los gradua-
dos deben tener presente que en estos adultos existe la tendencia 
a la depresión, a confusiones y un estado de fatiga crónica que 
provoca generalmente su aislamiento social. Otras veces desarro-
llan conductas coléricas, llegando algunas veces a descargas de 
tensión. Todo eso se manifiesta en los cambios emocionales ca-
racterizados por la tristeza, se emocionan con facilidad, en algu-
nos momentos se muestran eufóricos y se ponen muy nerviosos. 
Cuando no reciben una adecuada atención, adoptan una actitud 
poco comprensiva y, por tanto, con dificultad se adaptan al medio 
que les rodea, dado por la fobia, que en ellos se caracteriza por 
la parcial o total inhibición para asistir en actividades físicas de 
orden profilácticas, terapéuticas y recreativas para evitar una re-
currencia del ACV, que proviene de un temor emocional a algún 
aspecto de su situación social.

Este proceso permite, además de manera clara, ordenada y 
objetiva, investigar y analizar lo que se pretende transformar. Y 
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para lograr esa transformación es preciso transitar del diagnósti-
co descriptivo a uno argumentativo. En este aspecto se debe tener 
en cuenta que la hemiplejia no solo tiene implicaciones motoras, 
sino que también lleva inherentes trastornos sensoriales que difi-
cultan aún más la integración del adulto en el entorno.

El cuadro clínico de la fase crónica está caracterizado por 
cierta autonomía para los adultos que han recibido un buen trata-
miento en las fases agudas y subagudas. La hemiplejia crónica en 
los adultos en el nivel físico está caracterizada fundamentalmente 
por una disminución de la proteína muscular y de la resistencia a 
la fatiga, las deformidades posturales provocadas por trastornos 
óseos, articulares, retracciones tendinosas, procesos degenerati-
vos y disfunción metabólica; otros síntomas asociados son: espas-
ticidad, dolores, patrones de movimientos patológicos, trastornos 
circulatorios periféricos, úlceras y el aumento de peso.

En cuanto a la motricidad en sí, la coordinación, el equilibrio 
y la adquisición de capacidades funcionales son complejos aspec-
tos fundamentales en adultos con hemiplejia crónica. En ese sen-
tido el aprendizaje o recuperación de las capacidades funcionales 
incluye la repetición constante de actividades funcionales senci-
llas y complejas, y la utilización de estímulos de la percepción 
(táctiles, visuales o propioceptivos) para optimizar la motricidad, 
así como el abandono de dichos estímulos de la percepción para 
mejorar la resolución de la tarea y el aprendizaje motor.

Los aspectos fundamentales que caracterizan el diagnósti-
co de los adultos con hemiplejia crónica están relacionados con 
la evaluación de las aptitudes psico-físicas. En el nivel psíquico, 
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la valoración cognitiva y la evaluación socio-afectiva se realizan 
para determinar el nivel de conocimiento del adulto sobre su pa-
tología y valorar el grado de sus relaciones interpersonales en su 
entorno. La valoración de la aptitud física toma en cuenta las con-
diciones físicas, anatómicas, fisiológicas y motoras.

El componente “Definición de fortalezas y debilidades de la 
familia del adulto con hemiplejia crónica”, tiene como función 
precisar los elementos que faciliten la indagación a profundidad 
de las características de la familia, así como sus fortalezas y de-
bilidades para enfrentar el apoyo a los adultos aquejados de esta 
enfermedad a fin de complementar los elementos imprescindibles 
que propicien el conocimiento más exhaustivo posible de estos 
adultos y que redunden en la superación de estos especialistas en 
la temática objeto de análisis.

En el análisis de las fortalezas y debilidades que poseen estas 
familias y a partir de reconocer que es un entorno educativo por 
excelencia, es necesario valorar con toda profundidad, las estruc-
turas familiares, las diferencias en la distribución de tareas, ro-
les, estructuras de poder, organización económica y del tiempo, 
así como las relaciones con la familia extensa, entre otros temas 
claves, porque son elementos decisorios para la atención al adul-
to con hemiplejia crónica. Es preciso también un marco de refe-
rencia para incorporar estos cambios sociales, mediante espacios 
y modalidades de diálogo con instituciones sociales, principal-
mente con las instituciones hospitalarias por el vínculo necesa-
rio hogar-hospital-graduados de Educación Física. La familia no 
siempre se encuentra preparada para afrontar cambios tan noto-
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rios que modifican su dinámica, viéndose obligada a improvisar 
respuestas ante situaciones complejas que requieren actuaciones 
más sistemáticas y adaptadas.

Es imprescindible que se ahonde en el funcionamiento de la 
familia para poder entender el contexto en que se desenvuelve el 
adulto, poder ayudarle y, si fuera necesario, demandar las ayudas 
o los apoyos precisos. Dentro de las principales funciones que los 
graduados de Educación Física están obligados a realizar con la 
familia, pueden citarse:

•	 Conocer la situación familiar de cada adulto y mantener 
una comunicación permanente con este (intercambio de 
información, seguimiento de la evolución física y fami-
liar, tareas para casa, estrategias de actuación coordina-
das, etc.).

•	 Respetar la diversidad familiar y las historias persona-
les, evitando las conductas de discriminación hacia ellos 
y sus familias.

•	 Acompañar al adulto en su evolución y a la familia, apo-
yándoles de manera especial en los momentos de crisis 
o cambio familiar.

•	 Trabajar de forma diferenciada con cada adulto y fami-
lia, pero también de modo transversal y cuando en la 
dinámica surjan situaciones que demanden un trata-
miento inmediato.
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•	 Facilitar a cada adulto un entorno de desarrollo seguro 
y estable, con normas claras y explícitas.

•	 Responder, si fuera preciso, a sus necesidades de aten-
ción transitoria o permanente.

•	 Favorecer la socialización y la colaboración entre igua-
les.

•	 Reforzar los aprendizajes con alabanzas y estímulos 
apropiados.

•	 Promover la pedagogía del éxito, basada en la demanda 
de aquello que realmente pueden hacer o aprender.

•	 Orientar a las familias hacia recursos especializados de 
la administración, de servicios sociales, de salud, etc.

Resulta imperioso potenciar la relación hospital-fami-
lia-graduados de Educación Física a través de distintas acciones: 
intercambiar información sobre lo que ocurre en la familia, sobre 
todo en los momentos de cambio y en los de crisis; comprensión 
mutua respecto a la labor que cada agente lleva a cabo. La rela-
ción ha de estar basada en la comunicación, la confianza y el re-
conocimiento mutuos; marcarse objetivos y estrategias comunes, 
delimitando bien el campo de actuación de cada uno y facilitar 
el acceso a los recursos de la práctica deportiva especializados, si 
fuera necesario.

Los graduados de Educación Física no pueden perder de vis-
ta al abordar los contenidos más importantes, destacar que es ne-
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cesario hablar sobre las distintas realidades sin juzgar, ni descali-
ficar a uno u otro integrante de la familia. El respeto como punto 
de partida. Especialmente significativo resulta entender que los 
vínculos biológicos no son ni mejor ni peor que los emocionales. 
De igual manera, hay que tener en cuenta las distintas formas de 
organización familiar que se dan en las diversas culturas y que 
quedan patentes a través del comportamiento de cada uno de los 
adultos.

Resulta ineludible fomentar la sensibilización, la reflexión 
y el debate entre todos los agentes implicados en el proceso de 
atención al adulto con hemiplejia crónica; ello facilitaría conocer 
mejor la realidad de los adultos y establecer pautas de actuación 
más acordes con sus necesidades psicológicas y de desarrollo.

En el trabajo con familias donde existen adultos con hemi-
plejia crónica es cardinal:

•	 La apremiante necesidad de orientación y asesoramien-
to en cuanto a recursos sociales y sanitarios y de presta-
ciones sociales y económicas en las fases iniciales tras la 
aparición del diagnóstico.

•	 La afectación emocional profunda que sufre la familia 
cuando alguno de los miembros posee una hemiplejia 
crónica, puede provocar desajustes en la dinámica fa-
miliar y dificultades en el proceso de rehabilitación del 
propio afectado tanto en la fase aguda como en la fase 
crónica.
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Cuando el afectado no recupera del todo su autonomía y 
entra en una fase crónica en la que es altamente dependiente, el 
cuidador principal, empieza a desarrollar todo tipo de trastornos 
físicos y psicológicos debido a que no cuenta con estrategias ni 
apoyos para afrontar la enorme sobrecarga a la que se ve someti-
do. Tiende a descuidar su propia salud, las relaciones sociales, el 
tiempo de ocio por dedicar la mayor parte de las horas del día, al 
familiar afectado.

La familia es el mejor rehabilitador en el proceso de atención 
de una persona con hemiplejia crónica, ya que los programas de 
entrenamientos se hacen más eficaces si se practican en la vida 
cotidiana, además de que, de esta forma, se reducen los costos 
que la rehabilitación supone para la familia. La función de la fa-
milia como rehabilitadora solo se llevará a cabo correctamente 
si sus miembros están bien informados de lo que le ocurre a su 
familiar, formados en estrategias y lo más libres posibles de exce-
sivas tensiones y cargas emocionales.

Unido a lo anterior, las complicaciones físicas y de cuidados 
básicos que necesitan muchos de los afectados (como control de 
sondas, cambios posturales, movilizaciones, cuidados respirato-
rios, problemas de deglución de alimentos, etc.) requieren entre-
nar a la familia para llevar a cabo con eficacia dichos cuidados.

En fin, la familia cumple un papel central para el bienes-
tar de los adultos ya que, es el contexto más inmediato, donde se 
da la interacción personal; es, además, el ámbito de protección 
y socialización. Por esto, la disposición de una red familiar de 
apoyo representa un elemento importante para la contención, so-



100Capítulo 2. El desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia en la fase 
crónica

bre todo, en situaciones de dependencia en el caso de adultos con 
hemiplejia. La colaboración del adulto y su familia son impres-
cindibles a lo largo de todas las fases del proceso terapéutico, la 
que debe iniciarse desde el momento del diagnóstico, para llevar 
a cabo los cuidados necesarios en el domicilio, hasta las sesiones 
de AFA. Los graduados de Educación Física en colaboración con 
el equipo pluridisciplinar, tienen la responsabilidad de preparar 
a la familia para que puedan, en la medida de sus posibilidades, 
influir positivamente en el mejoramiento de la condición física y 
social de su familiar, apoyarlos para su participación en activida-
des cotidianas.

El subsistema: “Establecimiento de las interacciones entre 
los agentes implicados en la superación, desde la actividad física 
adaptada”, consta de dos componentes: planificación y organiza-
ción al proceso de atención a los adultos con hemiplejia crónica y 
el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica. 
Tiene como función preparar a los graduados de Educación Físi-
ca para el logro de un desempeño más eficaz a favor del desarrollo 
de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica.

De la sinergia entre sus componentes surge la cualidad: com-
promiso para el desarrollo de la motricidad (Gráfico 6), enten-
dida como la importancia del proceso de cambios significativos 
alcanzados en los graduados de Educación Física para asumir con 
actitud consecuente y responsable su desempeño profesional en 
el desarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia cró-
nica. En el referido subsistema se dan relaciones de coordinación 
y complementariedad, porque el proceso de atención al desarro-
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llo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica no puede 
desarrollarse al margen de todo un proceso de planificación y 
organización de las sesiones para tales efectos, por la influencia 
que tiene el desarrollo psicomotriz en sus hábitos de vida, en sus 
formas de expresar sus afectos y relacionarse con los demás, mo-
delando formas básicas de interactuar con otros, de resolver con-
flictos, así como desarrollar conductas de autocuidado.

Gráfico 6. Subsistema Establecimiento de las interacciones

En el proceso de la superación (y posteriormente en el desa-
rrollo de sus funciones) los graduados de Educación Física para 
poder efectuar la planificación y organización al proceso de aten-
ción al desarrollo de la motricidad en los adultos con hemiple-
jia crónica necesitan establecer interacciones con: los adultos; el 
personal de salud; otros graduados de Educación Física; la fami-
lia de los referidos adultos y además con factores comunitarios. 
Estas interacciones han de garantizar en los sujetos una activa 
participación emocional e intelectual en las actividades que se 
desarrollan, promoviendo acuerdos y compromisos que permi-
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tan acceder a objetivos y metas comunes. Estas interacciones no 
limitan la independencia de cada uno de los sujetos.

Estas personas pudieran: aportar información para la carac-
terización de los adultos; vivenciar experiencias expuestas por el 
personal de salud y otras familias en similar situación; los deseos 
de los demás acerca de producir un cambio para participar trans-
formaciones y sensibilizarse con la situación. Este momento im-
plicaría desarrollar acciones conjuntas con todos los implicados 
y también otras independientes.

Los graduados de Educación Física deben superarse para 
poder conducir el establecimiento y desarrollo de las interaccio-
nes entre los factores mencionados, por ello en la actividad prác-
tica de la superación, ha de garantizar a todos, la posibilidad de:

Participar en la toma de decisiones acerca del contenido y 
actividades a desarrollar, al tomar en consideración sus posibili-
dades y necesidades de superación.

Participar de manera activa, protagónica, al plantear en 
cada momento sus opiniones, criterios, valoraciones, mediante 
las cuales se produce la influencia de unos sobre otros, la cual 
contribuye al enriquecimiento individual y colectivo.

Interactuar unos con otros en el proceso de superación, con 
lo que se favorece no solo la elevación de la calidad de la prepara-
ción teórico – práctica de los graduados, sino también la modifi-
cación de las actitudes de cada uno de los participantes.
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Ser optimistas, creer en las potencialidades de los que se su-
peran, fomentar en ellos una constante actitud de búsqueda.

Ser precisos, directos, sin rodeos innecesarios y oportunos 
en los planteamientos. Exigir el cumplimiento de las tareas y acti-
vidades de superación, siempre con el debido respeto a las carac-
terísticas de la personalidad de los demás.

Además, deben: identificar y eliminar las barreras que pue-
dan afectar las interacciones entre los sujetos durante las dife-
rentes actividades de superación y diseñar, dirigir y controlar las 
actividades de modo que se beneficien las interacciones sociales 
entre los que intervienen en la superación, garantizar en todo 
momento la participación activa de todos ellos en las diversas ta-
reas que se organizan. Aquí se expresa la dialéctica de la relación 
entre lo individual y lo social; entre la dependencia y la indepen-
dencia y entre lo afectivo y lo cognitivo.

El componente “Planificación y organización al proceso de 
atención a los adultos con hemiplejia crónica” tiene como función 
que los graduados logren apropiarse de los medios necesarios para 
la planificación y organización de la atención al mejoramiento de 
su condición física y social, que les permita ubicar a los adultos 
en el centro de la atención en las sesiones de trabajo. Deben partir 
por darle continuidad al proceso terapéutico al tener en cuenta 
las necesidades personales, los aspectos curriculares específicos 
de la AFA y el tipo de necesidad afectivo-personal.

Para poder planificar y organizar el proceso de atención a los 
adultos con hemiplejia crónica es preciso entender la AFA como 



104Capítulo 2. El desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia en la fase 
crónica

todo movimiento, actividad física y deporte, en los que se pone 
especial énfasis en los intereses y capacidades de las personas con 
este diagnóstico. Es, precisamente la AFA, la que le proporciona 
a los graduados de Educación Física el cuerpo de conocimientos 
interdisciplinarios que se dedican a la identificación y solución de 
la atención a la diversidad en la actividad física, adecuándolas al 
contexto en el que se desarrollan.

La AFA proporciona en estos casos, la provisión de servicios 
y el campo académico de estudio, que se basa en una actitud de 
aceptación de las diferencias individuales, la defensa del acceso a 
un estilo de vida activo y al deporte, al promocionar la innova-
ción y cooperación para ofertar programas y sistemas de autosu-
peración.

Mediante la AFA, es posible adaptar el programa estableci-
do para la atención a estos adultos, a partir de la determinación 
de los objetivos que se pueden cumplir a largo y corto plazo y 
su concreción más específica en períodos más cortos, según las 
particularidades del adulto; es por ello que deban conocerse las 
formaciones psicológicas que orientan el comportamiento de es-
tos adultos y le dan una dirección, entre los que se destacan los 
motivos, los planes de vida, la autoimagen, la autoestima, la au-
tovaloración, es decir aquellas que establecen la regulación de la 
personalidad desde la perspectiva de la identidad personal.

Para que el proceso de planificación y organización en la 
atención a los adultos de referencia sea efectivo los graduados de 
Educación Física, deben, entre otros criterios, valorar: contar un 
servicio para el tratamiento de estas personas; brindar atención 
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profesional al participante; interpretar la historia clínica para ob-
tener información; evaluar la capacidad funcional residual, según 
las pautas de la profesión; establecer objetivos de tratamiento y 
determinar prioridades; entrenar al participante en las diferen-
tes actividades físicas; estimular la participación en actividades 
sociales y culturales, así como orientar el tiempo libre para cana-
lizar sus necesidades e intereses y brindar atención profesional al 
grupo familiar del participante.

Resulta imprescindible, además: orientar sobre actividades 
de apoyo; asesorar sobre la instalación de elementos que permi-
tan la continuidad de las actividades e informar sobre institu-
ciones sociales, culturales y deportivas para seguir la práctica 
deportiva de forma individual; participar como profesional en el 
equipo de rehabilitación; intercambiar opiniones sobre el plan de 
tratamiento; dar opiniones específicas de su profesión y coordi-
nar acciones de tratamiento con profesionales de otras especiali-
dades y recibir y/o proporcionar información al participante o a 
sus familiares.

Las adaptaciones curriculares deben realizarse basadas en 
las siguientes prioridades: la compensación encaminada a eli-
minar o atenuar las dificultades motrices al activar las áreas del 
desarrollo para alcanzar un nivel superior; la autonomía para au-
mentar el autovalidismo en el adulto y lograr mayor independen-
cia, así como la transferencia que tienen estas con las actividades 
de la vida diaria; probabilidades de adquisición, entendidas como 
la selección de las actividades físicas que pueden realizar por sí 
solos en primer lugar, luego las que realizan con ayuda y prescin-
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dir de aquellas que requieran un elevado esfuerzo y pocas proba-
bilidades de ser adquiridas evitando las frustraciones.

La selección de las actividades debe hacerse con un objetivo 
socializador, de beneficios y con variabilidad, evitando las repe-
ticiones que puedan conducir a un descenso o pérdida del interés 
por parte de los adultos. Trabajar las áreas motrices con mayores 
dificultades sin olvidar sus

preferencias, por lo que se deben combinar y aprovechar 
para realizar trabajos de gran intensidad, adecuadas siempre a su 
condición física, ya que muchas veces los intereses personales no 
se corresponden necesariamente, con los desniveles que presen-
tan los adultos en el proceso de atención, desde la AFA.

Se debe planear cada encuentro prestando atención a la 
motivación para las actividades que se han de realizarse con los 
adultos, siempre al tomar como referencia el diagnóstico inicial, 
las condiciones físicas y sociales de los adultos y de sus familias 
desde el punto de vista psicológico y pedagógico. Este debe fi-
nalizar con la creación de las condiciones estimuladoras para el 
próximo encuentro y estimular a los adultos y sus familias, según 
sus necesidades, con todos los medios posibles, al comenzar por 
la orientación de la tarea y la estimulación a los logros por peque-
ños que sean.

El componente planificación y organización al proceso de 
atención a los adultos con hemiplejia crónica se articula con el 
componente: “El desarrollo de la motricidad en adultos con he-
miplejia crónica”. Este componente tiene como función preparar 
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a los graduados para que sean capaces de lograr una percepción 
de los elementos esenciales del trabajo de la motricidad con la 
finalidad de desarrollarla en los adultos con hemiplejia crónica.

El desarrollo de la motricidad desde la AFA, debe garantizar 
ampliamente la normalización o mejorar el estado físico y psi-
cológico de los adultos; motivos por lo que los graduados, deben 
preparase en esta área, ya que esta materia no es solamente un 
método, sino que alcanza la categoría que garantiza su inclusión 
social. En la medida en que los graduados logren que el desarrollo 
o potenciación de capacidades perceptivo–motrices como: mejo-
ra del esquema corporal, la lateralidad, la respiración, las postu-
ras, la relajación, la coordinación, la percepción y estructuración 
espacial y temporal, así como el equilibrio, como elementos de la 
manifestación de la motricidad se aleje de la mecanización y se 
apoye en la vivencia, constituirá un elemento enriquecedor del 
esquema corporal, donde el aprendizaje facilite adquirir nuevos 
modos de acción que permitan a los adultos con hemiplejia cró-
nica adaptarse a las diversas situaciones del medio y a sus propias 
disponibilidades.

La concepción de la postura biológica de la motricidad ma-
nifestada en los factores psicológicos y sociales que condicionan el 
movimiento humano se fundamenta especialmente en dos nocio-
nes: “la del esquema corporal” y la del “esquema de acción”. Las 
exigencias de la ciencia del movimiento humano deben partir de 
la existencia corporal como totalidad y unidad al tener en cuenta 
la perspectiva de la psicología cognitiva. Desde ese enfoque, los 
movimientos y actitudes de una persona no son accidentales ni 
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determinados al azar, sino que son significantes y están unidos a 
las motivaciones fundamentales del organismo.

La importancia que se otorga a los aspectos motrices, sen-
soriales, o a los procesos psíquicos inconscientes, depende de los 
contenidos que se desarrollan en las tendencias relacionadas al 
desarrollo del esquema corporal, imagen del cuerpo o esquema 
corporal, imagen del cuerpo o esquema postural, expresiones de 
significados muy próximos, cuando no idénticos, en función de 
la escuela psicológica. En todo caso, tienen en común su referen-
cia a los aspectos perceptivos, en donde se puedan diferenciar los 
referidos al propio cuerpo y los referidos al entorno. Entre los 
primeros, se distingue la educación de la tonicidad, de la postura, 
actitud, respiración y relajación. Mientras en la percepción del 
entorno, también se alcanza a operar una nueva división con re-
lación al espacio y al tiempo.

Los elementos que integran la primera son: la lateralidad, 
la orientación y la estructura espaciales; los que integran la se-
gunda, están referidos fundamentalmente, al ritmo como orga-
nización y ordenamiento del tiempo. Sin embargo, no existe una 
actividad motora separada de la actividad psíquica; de ahí que 
muchos consideren que sea más adecuado hablar, simplemente de 
educación motriz. Los métodos de educación motriz (educación 
corporal o del esquema corporal) aparecen en contraposición a 
una educación física tradicional (educación del cuerpo – máqui-
na), que no soporta los requerimientos perseguidos por el autor, 
específicamente en el trabajo con la AFA.
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La actividad motriz es muy importante para el desarrollo 
corporal, mental y emocional del adulto con hemiplejia crónica, 
porque a través de ella, puede explorar el mundo exterior y acen-
tuar el desarrollo intelectual, pero especialmente para contribuir 
al desarrollo de la motricidad y a la interacción social, ellos pue-
den participar en todo tipo de actividades motrices siempre que 
se resuelva la comunicación y tener en consideración los siguien-
tes aspectos: conocer la clasificación de la hemiplejia, así como 
las enfermedades asociadas que impiden la realización de alguna 
actividad específica; analizar las tareas para una perfecta ade-
cuación en función de las necesidades del adulto; demostración 
adecuada con el fin de realizar la metodología presentada correc-
tamente y comprobar que el adulto perciba el mensaje, cuidar de 
la adecuación y la claridad de la comunicación.

Los programas o actividades que se conciban para el desa-
rrollo de la motricidad en estos adultos deben tener en cuenta: su 
efectividad, flexibilidad y de fácil ejecución, capaz de aplicarse 
con pocos recursos económicos; ajustarse a los requerimientos 
de la rehabilitación; encaminarse a lograr un mejor y más rápi-
do autovalidismo; orientar el tratamiento individual; controlar 
y evaluar el desarrollo del proceso rehabilitador y la ejecución 
del programa o actividades deben hacerse en coordinación con el 
equipo de rehabilitación.

El desarrollo de las actividades motrices está estrechamente 
ligado con la obtención, conducción y procesamiento de los datos 
que brindan los estímulos, ligados a la manifestación de la mo-
tricidad; la percepción del estado del propio entorno, a partir del 
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procesamiento de la información sensitiva de cada modalidad; la 
comprensión de la necesidad de realizar acciones motoras; la pro-
gramación y control de la conducta motora humana. En la propia 
aplicación de los procedimientos de atención motriz es posible 
afirmar que, atendiendo al grado de participación del adulto en la 
realización de las acciones motrices, los procesos van desde la es-
timulación hasta la aplicación de procedimientos resistivos, hasta 
la clasificación de ejercicios pasivos, asistidos, activos y resistidos 
en colaboración con los terapeutas si se juzga necesario.

Desde el proceso terapéutico en la rehabilitación física, cons-
tituyen movimientos pasivos, entre otros: cuando el adulto no 
participa en el movimiento relativo de los segmentos corporales, 
del cambio de posición y orientación de su cuerpo; entonces, la 
acción es del terapeuta. Los movimientos asistidos son las accio-
nes motoras que requieren la participación del terapeuta para lo-
grar una correcta ejecución y los movimientos activos se refieren 
a la realización de tareas motoras de manera independiente. En 
el caso de los movimientos resistidos están presentes: la ejecución 
de acciones motoras donde se aumente el volumen que demanda 
la actividad (empleo de sobrepesos), de manera que no afecte la 
estructura espacial y funcional de la técnica de realización.

Es importante valorar, que el éxito de la atención a la motri-
cidad de estos adultos depende, inexorablemente, de numerosas 
variables, entre las cuales se incluyen: el tipo y la gravedad de la 
lesión cerebral, el tipo y grado de los deterioros e incapacidades 
resultantes, el estado general de salud y como elemento de cardi-
nal significación el apoyo de la familia en la planificación de la 
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actividades físico-deportivas en la fase crónica.

El subsistema: “contextualización de la superación de los 
graduados de educación física para el desarrollo de la motricidad 
en adultos con

Hemiplejia crónica”, tiene la función de implementar, previa 
organización metodológica, las actividades a favor del desarrollo 
de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica. Se estruc-
tura a partir de dos componentes: atención metodológica para 
el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica 
y apropiación de conocimientos de los graduados de Educación 
Física en la atención al desarrollo de la motricidad en adultos con 
hemiplejia crónica. De la sinergia entre sus componentes surge la 
cualidad: desempeño profesional consciente (Gráfico 7), que se 
traduce en un trabajo pedagógico consecuente, sobre la base de 
reconocer la necesidad de una actuación consciente, en corres-
pondencia con los adultos a los cuales les brinda atención.

Las relaciones esenciales del subsistema radican en su coor-
dinación y complementariedad. Sería imposible valorar el pro-
ceso de evaluación de la apropiación de los conocimientos de los 
graduados de Educación Física si no lo antecede todo un proceso 
metodológico que los prepare adecuadamente para el desarrollo 
de las actividades a favor de la motricidad.
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Gráfico 7. Subsistema contextualización de la superación de los 
graduados

La superación es contextualizada en tanto que su puesta 
en práctica depende de las situaciones diversas, pero concretas, 
que se presentan en los escenarios de actuación profesional de 
los mencionados graduados: (área en que realiza la superación 
teórico–práctica), familia y comunidad. En relación con el área 
en que realiza la superación teórico – práctica, debe considerarse 
la organización que se da al proceso, las características de los par-
ticipantes y no desatender la situación específica general y parti-
cular de los adultos con hemiplejia, la cual singulariza, de alguna 
manera, el proceso de superación.

En el contexto familiar median elementos tales como: las re-
laciones intrafamiliares y el lugar que en ellas ocupa el adulto, la 
preparación de la familia para la atención a este, las cuales deben 
ser del conocimiento del profesional para poder brindar las in-
formaciones y ayudas correspondientes. El contexto comunidad 
no es menos importante, esta comprende las características de la 
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localidad en la que se encuentran los sujetos con los que trabaja-
rán los graduados de Educación Física, quienes, en sus relaciones 
con los agentes comunitarios, contribuyen a que la comunidad, 
a partir de sus posibilidades, cooperen en la creación de las con-
diciones necesarias para la atención a los adultos con hemiplejia.

El componente “atención metodológica para el desarrollo de 
la motricidad en adultos con hemiplejia crónica”, tiene como fun-
ción establecer el proceder metodológico, mediante la atención 
individualizada, para el desarrollo de las actividades a favor de la 
motricidad en los adultos con hemiplejia crónica.

Para el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica, los graduados de Educación Física deben tener muy en 
cuenta, que el proceso de enseñanza-aprendizaje debe adecuarse 
a las diferencias y peculiaridades de estos, después de haber rea-
lizado una evaluación inicial, dígase un proceso de diagnóstico 
y caracterización. Se aconseja un tratamiento global al integrar 
el mayor número de aspectos recogidos dentro de los diferentes 
contenidos. El desarrollo de las capacidades, habilidades y des-
trezas deben partir de las básicas, hasta llegar a las específicas. 
La atención metodológica en estos casos lleva implícita la ejecu-
ción de acciones que permiten adquirir información, actualizar 
conocimientos, desarrollar capacidades, habilidades y fortalecer 
valores, que faciliten, entre otras cuestiones: conocer de forma 
teórica y práctica los métodos que sustentan el desarrollo de la 
motricidad; favorecer la motivación y el desarrollo de habilida-
des; seleccionar y analizar materiales auténticos para incremen-
tar la motivación y estimular la participación de los adultos en la 
solución de sus limitaciones.
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Para ello, los graduados desde su preparación para encarar 
esta atención deben, entre otras acciones: diseñar actividades 
para perfeccionar su trabajo, perfeccionar y elaborar los medios 
de enseñanza que motiven a los adultos; fomentar la investiga-
ción científica en este campo de estudio e identificar las mejores 
vías para el perfeccionamiento constante en la atención a estos 
adultos desde sus contenidos, formas organizativas, métodos, ta-
reas y evaluaciones.

Como antecedente a las actividades a desarrollar con es-
tos adultos es necesario obtener una amplia información sobre 
las posibilidades motrices: de desplazamiento, control postural, 
capacidad manipulativa y de movilidad, con el objeto de tomar 
decisiones acerca de las ayudas que necesitará y de los cambios a 
introducir en el entorno (barreras arquitectónicas, adaptaciones, 
etc.).

En un mayor nivel de concreción evaluativa deben valorar-
se: el control motórico visomanual; la coordinación visomanual, 
bimanual y visoespacial; la valoración músculo-articular para 
determinar la fuerza de concentración de un músculo y en la am-
plitud de movimiento y la valoración neuromuscular: (reflejos 
osteotendinosos, espasticidad, coordinación general y la explora-
ción de la actitud postural).

Cualquier actividad metodológica que se diseñe en la aten-
ción a estos adultos, deberá estar regulada por la estructura de la 
actividad, en tanto esta última constituye ese sistema dentro del 
cual funciona la psiquis. Es a través de la actividad que el indivi-
duo se relaciona con la realidad.
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Las actividades que se planifiquen para atender la motrici-
dad en estos adultos deberán distinguirse con nitidez los siguien-
tes elementos estructurales:

•	 Motivación. Además de considerar en su planificación, 
cómo lograr motivaciones estables, debe contemplar 
acciones de enseñanza propiamente dichas, las que casi 
siempre se basan en la realización de determinados ejer-
cicios.

•	 Planificación de las actividades. En este momento la 
esencia de la planificación es la formulación de activi-
dades.

•	 Ejecución de las actividades. Es esencial, para tener éxi-
to durante la ejecución, que los graduados de Educación 
Física aseguren de que los adultos comprendieron la ta-
rea.

•	 En este tipo de actividad, es de suma importancia el mo-
mento de realización de la tarea.

Para lograr éxitos, las acciones deberán permitir que los 
adultos realicen las acciones siguiendo cierta lógica. Primero, las 
acciones de análisis así deberán descomponer el movimiento en 
sus partes; posteriormente podrán realizar las de comparación y 
modificación y, por último, las de modelación. Es evidente que el 
logro final del aprendizaje se alcanza cuando logran modelar las 
acciones.
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Aspecto esencial, es el de evaluar el nivel de desarrollo mo-
tor del adulto mediante evaluaciones o pruebas de ejecución y 
precisar los intereses, fortalezas y necesidades alcanzadas.

Valorar además los recursos metodológicos que tienen 
como herramientas las actividades, los ejercicios, el deporte que 
se constituye en terapéutico y adaptado y el juego; los principios 
de entrenamiento que son elementos fundamentales para la pla-
nificación de las actividades físicas para el desarrollo y la mejora 
de cualidades físicas y habilidades motrices, entre ellos: los de so-
brecarga, de la especificidad, de la individualización, de la varie-
dad y de la reversibilidad; el estilo de enseñanza que es la forma 
que tiene cada profesional de interacción con los practicantes se 
materializa por la combinación de varios estilos de enseñanza ne-
cesarios para alcanzar el objetivo de las actividades planificadas.

El mando directo, la asignación de tareas, el trabajo indivi-
dualizado, la enseñanza modular, el descubrimiento guiado, la 
resolución de problemas y el aprendizaje mediante ensayo y error, 
son los principales estilos usados durante las sesiones de activida-
des. Los recursos materiales que incluyen las instalaciones y los 
materiales didácticos deben seleccionarse al tomar en cuenta su 
accesibilidad y su adaptación a personas con movilidad reducida. 
El material debe adaptarse a las características y necesidades de 
este colectivo y valorar los aspectos siguientes: ligeros, blandos, 
colores llamativos, grandes y sonoros.

Se sugiere tener presente una serie de adaptaciones a las 
actividades para la programación de actividades físicas para los 
adultos con estas limitaciones, que se resumen en los siguientes 
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aspectos: reducción de las dimensiones de los terrenos de juego; 
modificación de los materiales a utilizar, de las técnicas; de la 
duración o las distancias; creación de elementos mecánicos ade-
cuados para favorecer la participación; planificación de las ins-
talaciones para evitar todo tipo de barreras y la participación de 
todos en la toma de decisiones de los verdaderos protagonistas. 
En definitiva, se debe velar porque la propia actividad no sea el 
primer obstáculo para superar para que los adultos con hemi-
plejia crónica puedan practicar deportes, bailar, expresarse cor-
poralmente, etc. Las actividades físicas, deportivas o recreativas 
son por tanto un medio muy eficaz para ayudar a conseguir que 
las sensaciones de angustia y frustración, que suelen apoderarse 
de estos, desaparezcan y de esta forma elevar su autoconcepto, 
al permitir que salgan de un medio social restringido y que se 
comuniquen, que sientan interés por ampliar el bagaje de activi-
dades que conocen, que eleven su sensación de bienestar y que se 
sientan bien consigo mismos.

El componente “apropiación de conocimientos de los gra-
duados de educación física en la atención al desarrollo de la mo-
tricidad en adultos con hemiplejia crónica”, tiene una estrecha 
relación con el componente anterior y tiene como función com-
probar la apropiación de los conocimientos de los graduados des-
pués de la superación referida al desarrollo de la motricidad en 
adultos con hemiplejia crónica.

La observación a las sesiones de actividades físico-deporti-
vas, en diferentes momentos de desarrollo de actividades, para 
el desarrollo de la motricidad y comprobar la apropiación de los 
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conocimientos por parte de los graduados de Educación Física, se 
realiza bajo los siguientes criterios:

•	 La organización y planificación de las sesiones de activi-
dades físico-deportivas (en función del desarrollo de la 
motricidad en adultos con hemiplejia crónica).

•	 Selección de los objetivos, contenidos, métodos y me-
dios de enseñanza, así como la previsión en la selección 
del lenguaje técnico, unido a la atmósfera afectiva para 
las sesiones y el establecimiento de las relaciones entre 
ellos, para darle salida al desarrollo de las actividades.

•	 Intercambio con el graduado para comprobar el domi-
nio de las características psicopedagógicas de los adul-
tos con hemiplejia crónica y las particularidades de la 
motricidad, de modo que las actividades físicas a efec-
tuar se correspondan exactamente, con las que realmen-
te requieren ser trabajadas.

•	 En las sesiones se planifica y se aplica la estrategia ge-
neral de atención al desarrollo de la motricidad en los 
adultos con hemiplejia crónica.

El desarrollo de las sesiones (en función del desarrollo de la 
motricidad de estos adultos):

Creación de las condiciones necesarias para realizar la se-
sión.

•	 Orientación hacia el objetivo y contenido de la sesión, 
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mediante la explicación de qué van a hacer y cómo ha-
cerlo. Demostración por parte de los graduados de qué 
van a hacer y cómo hacerlo. Realización de sugerencias 
de cómo apreciar si alcanzan lo que se proponen en las 
sesiones con una atmósfera afectiva positiva y la com-
probación de la comprensión por parte de los adultos 
acerca de qué y cómo desarrollar las acciones.

•	 Ejecución de la orientación ofrecida a los adultos me-
diante la participación activa y conjunta en la actividad. 
Estimulación del surgimiento de iniciativas e ideas crea-
tivas en el desarrollo de las actividades. Observación 
por parte de los graduados del desempeño de los adul-
tos para valorar sus potencialidades con una atmósfera 
afectiva positiva.

•	 Si aprovecha la propia sesión para desarrollar las activi-
dades a favor de la motricidad en los adultos.

•	 Atención al desempeño de las acciones individuales y 
ofrecimiento de niveles de ayuda. Aspecto esencial que 
deben valorar los graduados de Educación Física es es-
tablecer la diferenciación entre los conceptos: niveles de 
ayuda y tipos de ayuda que al parecer poseen el mismo 
significado, pero se diferencian entre sí. Su semejanza 
está dada por su fin, o sea, la activación de las potencia-
lidades del desarrollo de los sujetos y la diferencia radica 
en su organización.
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Los tipos de ayuda deben ser vistos como un conjunto de 
apoyos que posibilitan la activación de las potencialidades del de-
sarrollo de los adultos, ahora bien, cuando estos tipos de ayuda se 
estructuran de los más generales a los más específicos se habla a 
favor de los niveles de ayuda.

De este modo, los niveles de ayuda son la estructuración 
consciente de los tipos de ayuda en orden determinado, que pue-
den ser de tipo físico, verbal, visual, etc. Varios tipos de ayuda 
pueden estar estructurados en un nivel, pero varios niveles no 
pueden tener los mismos tipos de ayuda. Independientemente a 
que los graduados de Educación Física tengan que emplear tantos 
niveles de ayuda como demanden los adultos con hemiplejia cró-
nica, en correspondencia con el tipo de actividad que se realiza, 
su objetivo y contenido, desde el punto de vista metodológico re-
sulta necesario su operacionalización para orientarse en la activi-
dad educativa. A continuación, se destaca la operacionalización 
de los niveles de ayuda como recurso pedagógico: Nivel de ayuda

I: Repetir el ejercicio durante las sesiones; Nivel de ayuda 
II: Repetir el ejercicio con la ayuda parcial de los graduados de 
Educación Física y Nivel de ayuda III: Los graduados realizan el 
ejercicio.

En esta propuesta se evidencia la relación con la mediación 
en sus diferentes variantes, ya que se requiere del papel del otro y 
en dependencia de la tarea a resolver se incluyen ayudas verbales 
y materiales que son ilustrativos de cómo se puede favorecer el 
aprendizaje de los adultos, por otra parte, se destaca la necesidad 
de que este proceso esté mediado por una situación comunicativa 
favorable.
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Es imprescindible puntualizar, que los niveles de ayuda se 
aplicarán en dependencia del desarrollo alcanzado por cada adul-
to, y consecuentemente: evaluar sistemáticamente los logros y las 
etapas contempladas en las sesiones, propiciar en caso necesario, 
la participación de especialistas para realizar una evaluación a 
fines de tomar decisiones, delimitar las necesidades siempre cre-
cientes de los adultos, enfatizar en sus potencialidades y logros 
alcanzados en el desarrollo. El desarrollo de las actividades de-
penderá del curso que tomen las respuestas de cada adulto ante 
las tareas a ejecutar, ajustar el tiempo de duración de la actividad 
acorde con la respuesta de estos, garantizar la preparación previa 
de las condiciones necesarias para la ejecución de cada actividad 
y no olvidar que los ejercicios y la evaluación de los mismos, aun-
que de carácter general, deben responder a la diversidad, matiza-
das por su carácter diferenciado y desarrollador.

Debe quedar claro que los niveles de ayudas que requieren 
estos adultos están íntimamente relacionados con las ayudas pe-
dagógicas como mediadores externos que facilitan la organiza-
ción del conocimiento y se diversifican producto al desarrollo que 
estos alcancen, lo que se relaciona con la comprensión del nivel de 
organización de las estructuras de conocimiento por agregación 
y estructuración que transita por tres momentos: revelación del 
grado de desarrollo de la estructura de conocimiento, enrique-
cimiento de la estructura de conocimiento para la modelación 
del aprendizaje por agregación y modelación de las interacciones 
con el objetivo de producir nuevas reestructuraciones del cono-
cimiento.
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Las ayudas pedagógicas deben concebirse en forma de apo-
yos que los adultos necesitan tanto en niveles como en tipos de 
ayudas, atendiendo a las particularidades del material de apren-
dizaje, a la caracterización de estos y con énfasis en las potencia-
lidades del área cognitiva, afectiva- motivacional y social. Estos 
apoyos se programan con distintos gradientes de complejidad 
para alcanzar resultados a corto, mediano y largo plazo que se 
evidenciarán en la práctica pedagógica y no se limitan a una can-
tidad, frecuencia y duración determinada.

Dentro de las precisiones para el ajuste de la ayuda peda-
gógica con un enfoque diferenciado en la solución de tareas de 
aprendizaje se incluyen las siguientes: orientación de la tarea de 
aprendizaje de acuerdo con las actividades concebidas para su 
realización, control de la realización de los ejercicios de forma 
independiente o en colaboración con los otros, verificación siste-
mática de los resultados alcanzados y de la necesidad o demanda 
de ayuda por parte del adulto, ofrecer diferentes niveles y tipos 
de ayuda de acuerdo con el diseño previo y a las características 
de estos, constatación de la aceptación y asimilación de la ayuda 
y control del éxito y el tratamiento pedagógico al resultado de la 
asimilación o no de la ayuda.

Valoración por parte de los adultos de los resultados de la 
actividad y del nivel de cumplimiento de los objetivos. Análisis 
de lo que han logrado y de lo que falta por lograr como grupo y 
en cada adulto en particular para lograr el desarrollo de la mo-
tricidad.
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Reflexión acerca de cómo se ve cada graduado y determina-
ción de la ayuda que necesita para lograr un mayor desarrollo de 
la motricidad.

Estimulación de los adultos para que sugieran qué otras ac-
tividades pueden realizarse.

Orientación acerca del uso de otras acciones para el desarro-
llo de la motricidad y algunas sugerencias de tareas a realizar en 
el hogar a fin de prepararse para la próxima sesión.

La comprobación de las adaptaciones establecidas para el 
adulto es una necesidad para averiguar su eficiencia en el desa-
rrollo de la motricidad, de lo contrario será necesario revisarlas 
con vistas a introducir los cambios necesarios. Cuando las adap-
taciones impliquen modificaciones a nivel de los contenidos y ob-
jetivos, hay que evaluar el nivel de logro alcanzado por el adulto 
en función de dichas adaptaciones y no en relación con los con-
tenidos establecidos.

Los graduados se han apropiado de los conocimientos acer-
ca del tema que se investiga en esta obra si: se producen cambios 
en los modos de enseñar y aprender en los ambientes donde se 
desenvuelve el adulto; se implican en el proceso del desarrollo de 
la motricidad; desarrollan actividades a partir de las vivencias, 
al tener en cuenta el mejoramiento de su condición física y social 
del adulto para comprender la realidad; asumen las diferencias 
como valor para ser más justos y solidarios; se adaptan al ritmo 
individual de cada adulto; toman en cuenta una atención que no 
excluya, al contrario, que incluya, una actividad abierta a todo el 
que la necesite.
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Resulta esencial la sinergia en el proceso de desarrollo de 
la motricidad en adultos con hemiplejia crónica a través de las 
interacciones entre los subsistemas del modelo propuesto. La re-
cursividad del sistema está en su estructura, materializada en la 
apropiación por parte de los graduados de los conocimientos para 
el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica, 
como la cualidad de orden superior, resultante de las relaciones 
que se establecen entre los diferentes componentes del modelo, 
de su totalidad, es decir, que no aparece como resultado de uno 
solo de ellos, no se manifiesta en los elementos por separado, sino 
que constituye el resultado final e integrado, la síntesis de todo el 
proceso de desarrollo de los conocimientos para el desarrollo de 
la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

Del modelo teórico antes expuesto, emergen las relaciones 
siguientes:

Una estrecha relación dialéctica entre los procesos proyec-
ción – sensibilización de los agentes implicados en el desarrollo 
de la motricidad; establecimiento de las interacciones entre los 
agentes implicados en la superación, desde la AFA, donde la con-
textualización de la superación de los graduados de Educación 
Física para el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiple-
jia crónica constituye la síntesis.

Entre los procesos de diagnóstico y caracterización a los 
graduados de Educación Física, de evaluación motriz del adulto 
con hemiplejia crónica y de definición de fortalezas y debilidades 
de la familia del adulto con hemiplejia crónica, donde se sintetiza 



 125 Estrategia para la superación a profesionales de la actividad física...

la actuación de los graduados de Educación Física sobre la base 
del conocimiento exhaustivo de los adultos.

Entre los procesos planificación y organización al proceso 
de atención a los adultos con hemiplejia crónica y el desarrollo 
de la motricidad en estos donde la síntesis está en el compromiso 
para el desarrollo de la motricidad de los graduados de Educación 
Física.

Entre el proceso de atención metodológica para el desarrollo 
de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica y de la apro-
piación de conocimientos de los graduados de Educación Física 
en la atención al desarrollo de la motricidad en adultos con hemi-
plejia crónica que sintetiza el desempeño profesional consciente 
de estos para desempeñarse con éxito en el desarrollo de la mo-
tricidad en adultos con hemiplejia crónica.

El trayecto por los diferentes subsistemas del modelo, plan-
tea la necesidad del diseño de una estrategia para la superación 
a los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo de la 
motricidad en adultos con hemiplejia crónica, para su implemen-
tación con acciones lógicamente organizadas, que permita salvar 
la distancia entre el estado inicial y el deseado en la problemática 
que se plantea en la presente investigación.

Conclusiones parciales del capítulo

Se presenta el modelo para la superación de los graduados de 
Educación Física de Burkina Faso dirigida al desarrollo de la mo-
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tricidad en los adultos con hemiplejia crónica, el que se sustenta 
en el enfoque sistémico estructural y se identifican tres subsiste-
mas: proyección – sensibilización de los agentes implicados en el 
desarrollo de la motricidad; establecimiento de las interacciones 
entre los agentes implicados en la superación, desde la AFA y con-
textualización de la superación de los graduados de Educación 
Física para el desarrollo de la motricidad en los adultos con he-
miplejia crónica.

La apropiación cognitiva, instrumental y actitudinal para el 
desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica en 
los graduados de Educación Física de Burkina Faso es la cualidad 
de orden superior y más trascendente que emerge de las relacio-
nes de interdependencia, de coordinación y de complementarie-
dad entre los subsistemas definidos.





Capítulo 3
Experiencias de la aplicación del modelo y de la estrategia



 129 Estrategia para la superación a profesionales de la actividad física...

Estrategia para la superación a los graduados de Educación 
Física de Burkina Faso dirigida al desarrollo de la motrici-
dad en adultos con hemiplejia crónica.

El propósito principal de la estrategia que se propone con-
siste en su materialización con el fin de contribuir a solucionar 
las insuficiencias en la superación de los graduados de Educación 
Física de Burkina Faso dirigida al desarrollo de la motricidad en 
adultos con hemiplejia crónica. Esa estrategia es una alternativa 
para la adquisición de conocimientos y de habilidades profesio-
nales en el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica.

El objetivo general de la estrategia es contribuir a la apro-
piación de conocimientos por parte de los graduados de Educa-
ción Física de Burkina Faso para el desarrollo de la motricidad en 
adultos con hemiplejia crónica, que tome como sustento teórico 
un modelo que integre los subsistemas: proyección – sensibiliza-
ción de los agentes implicados en el desarrollo de la motricidad;

establecimiento de las interacciones entre los agentes impli-
cados en la superación, desde la AFA y contextualización de la su-
peración de los graduados de Educación Física para el desarrollo 
de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

El planteamiento de este objetivo general implica:

•	 Favorecer la obtención de cambios en los modos de ac-
tuación de los graduados de Educación Física y de las 
familias sobre la base de sus conocimientos relacionados 
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con la hemiplejia en la fase crónica, las características 
que tipifican a los adultos con hemiplejia crónica y la 
estrategia general para darles atención.

•	 Exaltar el carácter participativo y desarrollador de los 
graduados de Educación Física a partir de la importan-
cia de desarrollar su superación desde el propio puesto 
de trabajo y desarrollar una actitud crítica y reflexiva en 
los graduados de Educación Física que permita valorar 
con objetividad el desarrollo alcanzado en las activida-
des de superación en función del desarrollo de la motri-
cidad en adultos con hemiplejia crónica.

Como punto de partida el objetivo general de la estrategia, 
se plantearon las siguientes ideas rectoras:

•	 El progreso en el accionar de los graduados de Educa-
ción Física requiere de un alto nivel científico que tiene 
en sus fundamentos los contenidos sobre la hemiplejia 
crónica; su labor investigativa con el fin de mejorar su 
propia práctica.

•	 La disponibilidad para aprender procesos de obtención 
de nuevos contenidos de manera independiente y crea-
dora; los familiares, a partir del establecimiento de ade-
cuados vínculos de comunicación con los graduados, 
puedan aprovechar los diferentes momentos de la fase 
crónica para estimular el desarrollo de la motricidad en 
los adultos con hemiplejia.
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•	 La superación de los graduados requiere de una con-
veniente integración de la teoría y la práctica como un 
proceso único en el cual intervienen como coprotago-
nistas los adultos con hemiplejia crónica y las familias.

•	 En las sesiones de actividades físico-deportivas, como 
proceso pedagógico, se tendrán en cuenta las condicio-
nes físicas y sociales de los adultos, así como los pro-
cedimientos metodológicos encaminados a favorecer el 
desarrollo de la motricidad.

La estrategia se elaboró al tomar en cuenta los aspectos fun-
damentales relacionados con la motivación de los graduados de 
Educación Física por su superación y la mejoría de su labor do-
cente en el nivel escolar y comunitario; la atención a los logros 
y experiencias obtenidos en el transcurso de su desarrollo pro-
fesional y las necesidades y las diferencias individuales de cada 
graduado y de los adultos bajo su atención físico-social y como 
cuestión importante el desarrollo de sentimientos y valores como 
aspectos significativos debido a la actividad pedagógica que rea-
liza. Se añaden a los aspectos citados con anterioridad la adecua-
ción de la estrategia a las necesidades y nivel de desarrollo de 
los graduados de Educación Física; a la ejercitación concebida de 
conocimientos, a las habilidades y conductas; al control y evalua-
ción sistemática y a la participación activa de los graduados.

La estrategia está caracterizada fundamentalmente por ser:

•	 Contextualizada: porque las actividades se adecuan a 
cada graduado y a los adultos, en dependencia de las ne-
cesidades de ambos.
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•	 Sistemática: al tomar en cuenta la superación concebida 
como un proceso continuo y en avance, atendiendo a las 
potencialidades y limitaciones de cada graduado.

•	 Sistémica: porque la concepción de la estrategia parte 
de la interrelación que existe entre sus etapas, con un 
predominio de las relaciones de coordinación entre los 
graduados de

•	 Educación Física y los adultos, concebir un diagnóstico, 
el objetivo general, los específicos y por etapas, donde 
cada uno depende del otro con un carácter cíclico.

•	 Interactiva: por la ejecución de actividades conjuntas 
y el establecimiento de relaciones armónicas y activas 
concebidas para los graduados de Educación Física y los 
adultos.

•	 Objetiva: porque las actividades docentes de superación 
diseñadas surgen a partir del resultado del diagnóstico 
que se aplicó y de las necesidades de graduados y de los 
adultos.

•	 Operativa: porque se proyecta sobre la base de las posi-
bilidades reales de cada graduado y del entorno donde 
desarrolla su actividad docente.

•	 Flexible: porque es susceptible a cambios, por su capaci-
dad de rediseño y de argumentación en correspondencia 
con los resultados del diagnóstico, las metas y las nece-
sidades.
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•	 Diferenciadora: por el actuar de modo diferenciado en 
concordancia con las necesidades de superación de cada 
graduado.

•	 Vivencial: porque toma en cuenta las vivencias de los 
graduados para desarrollar sus sesiones de actividades 
físico-deportivas con la máxima creatividad.

La elaboración de la estrategia tomó en cuenta cuatro eta-
pas: diagnóstico y caracterización de las debilidades y fortalezas; 
de planeación y organización; de implementación y de evalua-
ción. En esta estrategia de superación se concreta el contenido de 
cada uno de los subsistemas y del modelo en general, ya que se 
parte de identificar, previa utilización de las dimensiones e indi-
cadores previstos en la investigación, las debilidades y fortalezas 
(diagnóstico y caracterización), de los graduados de Educación 
Física, de los adultos con hemiplejia crónica desde el punto de 
vista de la AFA y de las familias, para efectuar la planificación y 
la organización de las actividades individualizadas y grupales y 
ofrecer solución a los problemas detectados en la superación de 
estos especialistas; todo lo cual es posible gracias a la interacción 
con los

implicados en el referido proceso de superación. Conse-
cuentemente se procede a la implementación de las actividades 
concebidas en los dos componentes de organización de las activi-
dades docentes para la superación de los graduados de Educación 
Física. El modelo de superación propuesto deviene en fundamen-
to teórico esencial que guía la planificación, organización e im-
plementación de las acciones de superación de los graduados de 
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Educación Física con el fin de lograr un desempeño más efectivo 
que se traduzca en el desarrollo de la motricidad en los adultos 
con hemiplejia crónica.

Primera etapa: Diagnóstico y caracterización de debilidades 
y fortalezas.

Esta etapa guarda relación con el subsistema proyección – 
sensibilización de los agentes implicados en el desarrollo de la 
motricidad y con los componentes: diagnóstico y caracterización 
a los graduados de Educación Física, evaluación motriz del adulto 
con hemiplejia crónica y definición de fortalezas y debilidades de 
la familia del adulto con hemiplejia crónica, porque en esencia de 
lo que se trata es de tener un profundo conocimiento de los gra-
duados de Educación Física, de los adultos con hemiplejia crónica 
y de sus familias para planificar el trabajo. Los componentes del 
modelo facilitan la implementación de la etapa.

Objetivo: Diagnosticar y caracterizar el estado inicial y pers-
pectivo de la superación de los graduados de Educación Física 
de Burkina Faso, de los adultos con hemiplejia crónica y de las 
familias.

Acciones a desarrollar en la etapa:

•	 Seleccionar, elaborar y aplicar los instrumentos elabo-
rados para diagnosticar y caracterizar la superación de 
los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo 
de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica, a los 
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adultos con hemiplejia crónica y de las familias.

•	 Determinar por parte de los graduados de Educación Fí-
sica, a partir de la aplicación de los instrumentos, dónde 
residen las debilidades y fortalezas de cada uno de ellos, 
desde el punto de vista teórico y práctico, en materia 
de superación, para el desarrollo de la motricidad en los 
adultos con hemiplejia crónica.

•	 Determinar debilidades y fortalezas de las familias para 
colaborar con los graduados de Educación Física en el 
desarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia 
crónica.

•	 Efectuar el análisis valorativo, con precisión de las cau-
sas, de los resultados e identificación de las debilidades 
y fortalezas en el dominio de conocimientos indispensa-
bles de los graduados de Educación Física para comen-
zar el proceso de superación concebido.

•	 Determinar las necesidades específicas de superación de 
los graduados, con particular énfasis en el desarrollo de 
la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica.

•	 Caracterizar a cada graduado, a los adultos y al contexto 
familiar.

•	 Propiciar la reflexión grupal e individualizada de los 
graduados de Educación Física con vistas al reconoci-
miento de sus debilidades y fortalezas hacia la búsqueda 
de soluciones.
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Segunda etapa: Planeación y organización de la estrategia.

Esta etapa se relaciona directamente con el subsistema es-
tablecimiento de las interacciones entre los agentes implicados 
en la superación, desde la AFA, y a su vez con los componentes: 
planificación y organización al proceso de atención a los adultos 
con hemiplejia crónica y el desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica, porque la finalidad radica en preparar a 
los graduados para que desde las propias sesiones de actividades 
físico-deportivas planificadas propicien el desarrollo de la motri-
cidad en los adultos con hemiplejia crónica.

Objetivo: Planear y organizar las actividades docentes para 
la superación de los graduados de Educación Física de Burkina 
Faso a partir de la determinación de los participantes, el sistema 
de objetivos, contenidos, formas organizativas y evaluación.

Acciones a desarrollar en la etapa:

•	 Elaborar las actividades individualizadas y grupales 
para solucionar los problemas detectados y adecuar las 
actividades docentes para la superación que se propone, 
atendiendo a los niveles de desarrollo de los graduados, 
de los adultos y del contexto familiar.

•	 Familiarizar a los graduados con las finalidades de la 
estrategia, así como analizar las actividades docentes 
para conocer sus criterios; momento para determinar 
las formas organizativas, la evaluación y las adecuacio-
nes generales necesarias.
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•	 Organizar por componentes las actividades docentes 
para la superación de los graduados de Educación Física:

	– Componente básico: concibe los contenidos ge-
nerales sobre la AFA (conceptos de la AFA y su 
importancia en el proceso terapéutico), que le 
faciliten la comprensión de la necesidad de esta 
como elemento fundamental para la realización 
de un proceso de enseñanza–aprendizaje óptimo.

	– Componente especializado: encaminado a los 
contenidos relacionados con la AFA (actividades 
físico-deportivas) y dentro de esta lo referido a la 
hemiplejia crónica.

•	 Planificar las actividades docentes para la superación de 
los graduados de Educación Física.

El sistema de evaluación se realizará a través de:

Evaluaciones sistemáticas: se realizarán a partir de la par-
ticipación de los graduados en las diferentes actividades orienta-
das, los debates, talleres, clases prácticas que se efectúen en cada 
encuentro, discusión plenaria y elaboración conjunta.

Evaluación final: se efectuará a partir del examen integrador 
final con la aplicación de un PNI.

•	 Analizar con todos los graduados de Educación Física 
implicados, las actividades docentes para la superación 
que se proponen para su adecuación.
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•	 Planificar los encuentros y establecer el cronograma de 
trabajo, determinando posibles barreras para su ejecu-
ción.

Las actividades docentes para la superación de los graduados 
de Educación Física de Burkina Faso, previstas en la estrategia, se 
esbozan a partir de las necesidades detectadas en el diagnóstico y 
la caracterización de la superación de estos dirigida al desarrollo 
de la motricidad en los adultos con hemiplejia.

Las referidas actividades docentes conducen no solo a la 
apropiación de los conocimientos teóricos necesarios para el de-
sarrollo de la motricidad en estos adultos, sino que contribuyen 
a ejercitar los mismos a través de la puesta en práctica de los co-
nocimientos adquiridos mediante la impartición de sesiones de 
actividades físico-deportivas donde se insertan los ejercicios, jue-
gos y deporte adaptado para el desarrollo de la motricidad; todo 
lo cual concurre a favor de la adquisición de modos de actuación 
en correspondencia con sus características y necesidades objeti-
vas.

El sistema de actividades físico-deportivas para el desarrollo 
de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica se llevará 
a cabo en las propias sesiones de actividades físico-deportivas, 
se desarrollarán a criterio de los graduados de Educación Física 
y guiándose según el grado de mejoría de las condiciones físi-
cas del adulto. Los tipos de ejercicios estarán encaminados a los 
trastornos del tono muscular (hipertonía de la fase crónica); del 
movimiento; de la coordinación y del equilibrio; los juegos serán 
de lanzamiento; cooperativos y predeportivos adaptados.
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Características de las sesiones de actividades físico-depor-
tivas

El calentamiento: La participación a las sesiones de activida-
des físico-deportivas, debe ser autorizada por el médico rehabili-
tador del equipo pluridisciplinario de atención a estos adultos. El 
calentamiento dura de cinco a diez minutos de caminata o de ca-
rrera suave y combinando ejercicios de flexibilidad y elasticidad 
de las articulaciones y músculos, que van a ser utilizados poste-
riormente. El objetivo es preparar al organismo para la actividad 
a realizar y evitar lesiones.

La parte principal: Después de esos primeros minutos, ne-
cesarios para despertar los aparatos cardiovascular y locomotor, 
se puede empezar la fase de esfuerzo con el ejercicio elegido a la 
intensidad y con la duración fijados en el programa. Al principio, 
y dependiendo del contenido, se recomiendan los ejercicios de 
coordinación y equilibrio; posteriormente los ejercicios de fuer-
za, y termina con los de resistencia cardiovascular. El objetivo es 
mejorar las capacidades físicas que condicionan la motricidad.

La parte final: No se tienen que detener de repente las ac-
tividades físico-deportivas, se mantiene la actividad física, pero 
debe disminuirse progresivamente su intensidad, hasta parar en 
un periodo de cinco a doce minutos. Al finalizar, se realizan las 
actividades de estiramiento, que consisten en la implementación 
de ejercicios de flexibilidad articular y de elasticidad muscular. 
El objetivo es retornar las funciones corporales alteradas a los 
niveles iniciales.
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Las actividades docentes para la superación de los gradua-
dos de Educación Física de Burkina Faso, como el sistema de ac-
tividades físico-deportivas dirigido a los adultos poseen carácter 
de sistema; parten de la teoría general de los sistemas, la cual, 
es una forma científica de aproximación y representación de la 
realidad con orientación hacia una práctica científica específica. 
Las actividades son vistas como sistema, ya que cada una es parte 
de un todo; no se puede pensar en sola actividad a partir de la 
consideración de que cumpla el objetivo propuesto. No pueden 
ser analizadas de forma aislada, sino que cada una de ellas guarda 
una estrecha relación con la otra, es decir, analizadas y vivencia-
das como un sistema con sus diferentes subsistemas.

El sistema abarca la totalidad de los aspectos del campo, así 
como las interacciones que existen entre los elementos y la inter-
dependencia entre ellos. No se puede concebir el éxito de la supe-
ración de los graduados solamente por la calidad de las sesiones 
de las actividades físico- deportivas realizadas de acuerdo con el 
contenido de estas, sino, es necesario planificar y ejecutar activi-
dades que provean el desarrollo de la motricidad en adultos con 
hemiplejia crónica.

Con el propósito de alcanzar el objetivo trazado en cada se-
sión de actividades y facilitar la interacción graduado-adultos, se 
combinarán varios estilos de enseñanza, pero el estilo de ense-
ñanza del mando directo se prioriza en todas las sesiones de ac-
tividades, por el protagonismo que juegan los graduados de Edu-
cación Física en el proceso de atención a esos adultos, en cuanto 
a la mejoría de sus condiciones físicas y sociales a través de las 
actividades propuestas para el desarrollo de su motricidad.
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En esta etapa se busca la compensación de las alteraciones 
anatomofisiológicas mediante el desarrollo o potenciación de ca-
pacidades perceptivo-motrices como la mejoría del esquema cor-
poral, la lateralidad, la respiración, las posturas, la relajación, la 
coordinación, la percepción y estructuración espacial y temporal, 
así como el equilibrio. En el desarrollo o potenciación de las ca-
pacidades físico-motrices se enfatiza en la mejoría de la resisten-
cia aeróbica y anaeróbica, la fuerza, la resistencia, la velocidad (de 
reacción, de movimiento…), la flexibilidad y la agilidad.

La atención a los adultos en esta etapa toma también en cuen-
ta la esfera psicológica, destacando la mejoría del autoconcepto y 
la autoestima, el conocimiento de sus posibilidades y límites per-
sonales, la mejoría de la capacidad de atención, haciendo énfasis 
en la disminución de los efectos de la depresión. Y en lo social, se 
potencian actividades de socialización, de aprendizaje y respeto a 
las reglas, el desarrollo de la colaboración entre compañeros para 
evitar el aislamiento social y permitir el disfrute del tiempo libre 
y las necesidades lúdicas, tomando en cuenta las condiciones rea-
les de estos adultos y de la propia familia, así como los presupues-
tos en los que se sustenta la investigación.

Tercera etapa: Implementación de la estrategia.

Esta etapa guarda relación con el subsistema contextualiza-
ción de la superación de los graduados de Educación Física para 
el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica 
y con los componentes: atención metodológica para el desarrollo 
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de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica y apropiación 
de conocimientos de los graduados de Educación Física en la 
atención al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica, porque en su conjunto se encaminan a organizar meto-
dológicamente las actividades físico-deportivas para el desarro-
llo de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica para 
garantizar su adecuada implementación.

Objetivo: Implementar las actividades docentes para la su-
peración de los graduados de Educación Física de Burkina Faso 
según los componentes establecidos en la etapa anterior. Acciones 
para desarrollar en la etapa:

•	 Organizar la implementación por los dos componentes 
de organización de las actividades docentes para la su-
peración de los graduados de Educación Física, debido 
a la

•	 heterogeneidad de la formación de estos, de modo que 
permita ofrecer una atención individualizada y perso-
nalizada de las necesidades.

•	 Desarrollar: clases metodológicas demostrativas para 
favorecer la demostración acerca de cómo dar salida a 
las actividades físico-deportivas dirigidas al desarrollo 
de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica 
desde las propias sesiones de actividades.

•	 Valorar además los siguientes aspectos: organización y 
planificación de los objetivos y contenidos; selección de 
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los métodos, procedimientos, medios materiales y for-
mas organizativas apropiadas y determinación del siste-
ma de evaluación.

Cuarta etapa: Evaluación de la estrategia

Objetivo: Evaluar el dominio adquirido por los graduados 
de Educación Física de Burkina Faso acerca de los conocimientos 
relativos al desarrollo de la motricidad en los adultos con hemi-
plejia crónica, a partir de la implementación de las actividades 
docentes para la superación. Es oportuno señalar, que la evalua-
ción está presente durante todo el proceso de implementación, 
con énfasis en cada uno de los niveles y acciones.

En este sentido se tuvo en cuenta:

•	 La valoración de los aciertos y desaciertos, identificación 
de posibles errores y realización de autocorrecciones de 
las acciones propuestas.

•	 La comparación del nivel de correspondencia entre el 
plan previamente elaborado y los resultados alcanzados 
en el desarrollo de las actividades docentes para la supe-
ración de los graduados de Educación Física.

•	 Elaborar las precisiones necesarias para el mejoramien-
to de la estrategia y la coherente aplicación de lo apren-
dido en el contexto de atención a los adultos con hemi-
plejia crónica desde la AFA.
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•	 Valorar el desempeño de los graduados de Educación 
Física traducido en el desarrollo de la motricidad en los 
adultos con hemiplejia crónica.

Desde el punto de vista metodológico, la evaluación no debe 
concebirse solo como momento final de la estrategia, sino que 
debe estar presente en el espacio de la implementación, monito-
reando la efectividad de cada una de las acciones ejecutadas, de 
modo que se vayan efectuando evaluaciones parciales y ajustar 
las necesidades de los graduados.

La evaluación conviene proporcionar atención al objetivo 
general de la estrategia y a los objetivos específicos de las diferen-
tes etapas, así como las actividades docentes desarrolladas por 
niveles, los recursos, el tiempo y los responsables, por cuanto en 
esta fase se debe lograr identificar cuáles han sido los principales 
logros e insatisfacciones, a favor de proyectar y generar cambios 
en su implementación y aplicación. Esta etapa constituye el mo-
mento final del proceso y marca el inicio de una nueva etapa en el 
desarrollo de la superación de los graduados de Educación Física. 
La satisfacción de una necesidad genera otras necesidades, siem-
pre a favor de elevar el nivel profesional de estos graduados.

Además de la evaluación de los resultados finales alcanza-
dos, la estrategia toma en cuenta el transcurso del proceso para 
lograr estos resultados, pues le ofrece una mirada con un matiz 
desarrollador, explicativo, que permite determinar cómo perfec-
cionar el proceso, analizar sus etapas, para luego realizar trans-
formaciones y modificaciones que garanticen su calidad y el al-
cance de los objetivos planteados.
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Lo cognitivo, lo instrumental y lo actitudinal son las res-
pectivas dimensiones que se integran en esta investigación para 
valorar los resultados finales alcanzados, y revelar así, su carácter 
contradictorio, su ascenso en espiral, pródigo en nuevos meca-
nismos aprendidos, vivenciados por los graduados de Educación 
Física y los adultos con hemiplejia crónica. Esta valoración parte 
de la evaluación diagnóstica que hace el investigador a través de la 
definición del papel de la AFA en la atención a adultos con hemi-
plejia crónica, para determinar su calidad, efectividad y realizar 
variaciones que disminuyan sus insuficiencias y que permitieron 
la elaboración de los subsistemas y componentes del modelo.

En la estrategia se aprecia un proceso de toma de decisiones 
que comienza a partir de la necesidad existente, materializada en 
la concepción de las distintas etapas concebidas; se regula a partir 
de los imprevistos que aparecen y finaliza con el cumplimien-
to del objetivo propuesto o la determinación de la imposibilidad 
de alcanzarlo en los términos esperados, dada la valoración de 
lo realizado. De ahí su carácter cíclico como eslabón primario, 
que conlleva a la permanente autorregulación en función de las 
inferencias, las predicciones, las anticipaciones, los cambios, las 
reformulaciones y todo ello, en estrecha correspondencia con la 
búsqueda del logro de los objetivos trazados de la forma más efi-
ciente.
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Valoración teórica del modelo y de la estrategia

Para valorar teóricamente el modelo de superación y la es-
trategia dirigida al desarrollo de la motricidad en adultos con 
hemiplejia crónica, se utilizó el método de talleres de opinión 
crítica y construcción colectiva; se toma como punto de partida 
la metodología propuesta por Cortina y Trujillo (2009). El obje-
tivo de los talleres estuvo encaminado a obtener criterios fiables 
que desde una dimensión colectiva y sobre la base del análisis y 
la argumentación, aporten juicios y con posterioridad, valoracio-
nes de profesionales sobre la validez del aporte teórico y la herra-
mienta práctica, que sobre el objeto se alcanzan en la investiga-
ción pedagógica.

Para la selección de los especialistas se tuvo en cuenta los si-
guientes criterios de selección: que todos se desempeñaran como 
graduados de Educación Física en Burkina Faso; como mínimo 
diez años de experiencia y que hubieran mantenido buenos resul-
tados en su desempeño profesional.

El procedimiento utilizado fue el siguiente. Etapa previa a 
los talleres:

•	 Se precisaron los grupos afines con el tema que sería 
objeto de opinión crítica y construcción colectiva. Esto 
permitió establecer el número de talleres a efectuar, de 
modo que le correspondiera uno por cada grupo.

•	 En la selección de los grupos se consideró que funcio-
naran regularmente de manera estable, lo cual facilitó 
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que se estableciera una participación amplia, dado el 
nivel de relaciones interpersonales que existen entre los 
miembros del grupo. La experiencia reveló, sin un crite-
rio definitivo, que el número de personas por sesión, no 
debería ser menor de diez.

•	 Al ser grupos constituidos, el estudio de las característi-
cas particulares de los componentes del grupo se ejecuta 
con posterioridad a la ejecución del taller. No obstante, 
en la selección de los grupos, desde una percepción glo-
bal, se seleccionaron aquellos que tenían afinidad y co-
nocimientos profesionales del tema a tratar en el taller.

•	 Se efectuaron tres talleres. En el primero se eligió el 
grupo que a priori se consideró, tenían los conocimien-
tos y los profesionales en mejores condiciones de apor-
tar al tema, incluso en el orden teórico. El último taller 
se realizó en el grupo que tenía una sólida experiencia 
práctica alrededor del tema y que debía ser el introduc-
tor primordial de la propuesta a discutir. Lo anterior se 
sustentó en el criterio de conseguir una aproximación 
gradual a los niveles de organización más ejecutores, lo 
que permitió presentar, una propuesta más acabada.

Etapa de ejecución del taller:

•	 Introducción del taller: Se realizó una presentación del 
fundamento teórico del modelo y de la estrategia pro-
puesta, las ideas principales, con los argumentos que las 
fundamentan. Se emplearon alrededor de 30 minutos en 
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este aspecto. A partir del segundo taller, el investigador 
presentó una síntesis de los aspectos que en el taller an-
terior le sugirieron perfeccionar, presentando las nuevas 
propuestas que a su criterio resolvían el problema seña-
lado.

•	 Desarrollo del taller: Se dio apertura al debate, que se 
condujo por el propio investigador. Se auxilió de un 
registrador que iba documentando las intervenciones 
realizadas, anotando el nombre del graduado que inter-
venía. En caso de algún planteamiento polémico, se so-
metió al análisis colectivo, que el investigador estimuló 
con el fin de lograr la suficiente argumentación alrede-
dor del objeto de discusión. Agotado el debate, se dio 
lectura al registro de la sesión de trabajo, para verificar 
la fidelidad entre el documento y los planteamientos que 
se realizaron.

•	 Conclusión del taller: A modo de conclusión, el investi-
gador sintetizó los aspectos en los que concuerda con el 
auditorio, que fueron suficientemente argumentados y 
que se admitieron como elementos a contener en la pro-
puesta, contribuyendo a su perfeccionamiento. Apuntó, 
además, otros aspectos que se tendrán en cuenta para 
un posterior análisis.

Etapa posterior a cada taller:

•	 Después de cada taller el investigador efectuó un minu-
cioso estudio del registro correspondiente. Elaboró una 
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síntesis de los aspectos acentuados y realizó el estudio 
minucioso de los participantes en función de los pará-
metros elegidos para caracterizar profesionalmente a los 
participantes.

•	 Reelaboró la propuesta al incorporar los elementos que 
aportó el taller. Preparó el documento a presentar en el 
siguiente, en el que se confrontaron los aportes realiza-
dos en el perfeccionamiento de la propuesta.

•	 El investigador contrastó los resultados de cada taller, 
ponderándolos con la preparación de los participantes, 
lo que dio fundamento a los criterios manifestados.

•	 Al concluir el último taller se elaboró una síntesis de lo 
que aportó cada uno a la propuesta, de manera que se 
evidenciara la dinámica del cambio que conduce al per-
feccionamiento del documento que al inicio se presentó.

Como resultado de los talleres quedó argumentado un ex-
pediente que recogió: caracterización individual y colectiva de 
los integrantes de cada grupo; registro de experiencias con la 
memoria y resumen sintético de cada taller; documento resumen 
en el que se evidenció la dinámica del cambio de las propuestas 
realizadas y que se incorporaron a la propuesta sometida a los 
talleres y versión resultante de la propuesta sometida a análisis y 
documento de evaluación de la calidad de cada taller.

Se planificaron y ejecutaron tres talleres a los que fueron 
convocados profesionales de las siguientes áreas:
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•	 Especialistas del Centro Nacional de Equipamientos 
Ortopédicos Burkinés (CNEOB) (El director, médico 
con grado de especialista en Medicina Física y Rehabi-
litación y un médico especialista en Medicina Física y 
Rehabilitación quien colabora con el centro, ambos pro-
fesores asistentes).

•	 Cuadros de la gestión del sistema descentralizado del 
deporte y de la recreación a nivel nacional (cinco ins-
pectores en metodología de la actividad física y salud en 
ejercicio, dos metodólogos de la actividad física a base 
comunitaria y dos inspectores de la enseñanza de se-
gundo grado y un Director Provincial del Deporte y de 
la Recreación, todos con el título académico de Máster 
en Educación Física).

•	 Profesores del Instituto de Ciencias del Deporte y del 
Desarrollo Humano (ISSDH) (tres profesores universi-
tarios con un asistente en Entrenamiento Deportivo, un 
asistente en Animación Socioeducativa y Sociocultural 
y un titular en Didáctica en Ciencias de la Actividad Fí-
sica).

El análisis de la composición del total de participantes en 
los talleres aporta que: El 6.67 % es titular, el 26.66 % asistente, el 
60 % auxiliares y el 6.67% son instructores. Del total, el 66.66 % 
tienen el título de Máster y el 33.33 % el de Doctor en Ciencias. 
Entre los participantes hay un promedio de once años de trabajo 
en educación, de ellos siete directamente en el asesoramiento a la 
Actividad Física Comunitaria relacionado con el trabajo con los 
adultos con hemiplejia crónica.
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El proceso de consulta se desarrolló durante tres sesiones 
de trabajo en grupos, donde participaron graduados y metodólo-
gos de Educación Física, y profesores y metodólogos del ISSDH, 
a partir del análisis de las exigencias de la superación profesional 
de los graduados de Educación Física en AFA. A continuación, se 
presenta una síntesis de los resultados generales de la aplicación 
de los talleres de opinión crítica y construcción colectiva: estima-
ron como acertada la fundamentación del modelo y la estrategia, 
su estructura, el objetivo general, así como las formas de organi-
zación y los componentes que comprende, su viabilidad y contri-
bución al desarrollo de la superación de los graduados; el modelo 
para su implementación, propicia la coherencia del proceso de 
superación de los graduados de Educación Física.

Convinieron evaluar como congruentes las etapas diseñadas 
de la estrategia sobre todo los niveles establecidos para la supe-
ración de los graduados; valoraron como adecuado el sistema de 
ejercicios sobre la base de su estructura, los objetivos, contenidos, 
métodos, medios y orientaciones metodológicas, evaluación, etc., 
así como el vocabulario empleado y consideraron

que se tomara en cuenta el papel de la familia desde el proce-
so terapéutico con el equipo pluridisciplinario hasta el desarrollo 
de las sesiones de las actividades físico-deportivas con los adultos 
con hemiplejia crónica.

El modelo y la estrategia se perfeccionaron mediante la opi-
nión crítica y la construcción colectiva procedentes de los talleres 
y los fundamentos teóricos compilados en la búsqueda bibliográ-
fica lo que permitió confirmar teóricamente que la estrategia para 
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la superación a los graduados de Educación Física dirigida al de-
sarrollo de motricidad en adultos con hemiplejia crónica, cumple 
los requisitos esenciales para su implementación. Una vez con-
cluidos los talleres de opinión crítica y construcción colectiva, 
se provino en el menor tiempo posible a la reelaboración de la 
estrategia propuesta a partir de las consideraciones de los partici-
pantes en estos talleres.

Valoración práctica de la estrategia para la superación de 
los graduados de Educación Física

Para la realización del pre-experimento se partió de lo plan-
teado por Hernández (1997), y se consideró además la finalidad 
de la investigación que radica en realizar un estudio exploratorio 
y descriptivo con un ciclo de control mínimo, sin la utilización de 
un grupo control. Una vez puesta en práctica la estrategia para la 
superación de los graduados de Educación Física de Burkina Faso 
dirigido al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica de acuerdo con sus necesidades, debilidades y potencia-
lidades, así como la propuesta, se procedió a la constatación final 
en el pre-experimento.

La implementación de la estrategia de superación tuvo lu-
gar en el Centro Deportivo de la Actividad Física Comunitaria 
(CDAFC), en la provincia de Kossi, Burkina Faso, con una mues-
tra de diez graduados de Educación Física que atienden a adultos 
con hemiplejia crónica. El trabajo experimental fue realizado du-
rante el curso escolar 2016-2017.
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Previa a la constatación final del pre-experimento se proce-
dió al proceso de superación de los graduados de Educación Fí-
sica sobre la base de los componentes concebidos para tales efec-
tos. Es válido destacar, el interés que mostraron todos desde el 
inicio, sobre todo en aquellos que su formación académica no es 
relacionada con la AFA. Se comenzó por los contenidos generales 
sobre la AFA previstos en el componente básico, que contó con 16 
semanas, distribuidas en 32 horas/clases, las que le facilitaron la 
comprensión de la necesidad de los elementos esenciales para la 
realización de un proceso de enseñanza–aprendizaje óptimo. Se 
utilizaron como formas organizativas: las conferencias, los semi-
narios y las clases prácticas, a modo de lograr la participación ac-
tiva de todos y que las actividades fueran motivantes y necesarias 
para el perfeccionamiento de su desempeño profesional.

Posteriormente se desarrollaron los contenidos relacionados 
con el componente especializado, encaminado a los contenidos 
relacionados con el desarrollo de actividades físico-deportivas 
dirigido al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica desde la AFA y dentro de esta lo referido a las capacidades 
que se ven afectadas en estos adultos, que contó con 14 semanas, 
distribuidas en 28 horas/clases; de ellas 10 correspondieron a la 
forma organizativa conferencia y las restantes a clases prácticas 
donde el protagonismo de los graduados fue fundamental, por-
que se desarrollaron de manera práctica actividades físico-de-
portivas para los trastornos del tono muscular (hipertonía de la 
fase crónica), del movimiento, de la orientación, de la coordina-
ción y del equilibrio.
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Por último, se realizaron talleres metodológicos con el 
propósito de efectuar una valoración conjunta por parte de los 
graduados de Educación Física, el director del centro deportivo 
donde estos se agrupan y los investigadores de esta obra, de los 
resultados alcanzados en la superación, así como se determina-
ron aspectos positivos y negativos, donde tuvieron una partici-
pación protagónica los propios graduados de Educación Física.

Los resultados descritos en los párrafos anteriores permitie-
ron identificar significativas transformaciones en torno a la supe-
ración a los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo 
de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica. Descuellan 
entre ellas: el incremento de la motivación por el trabajo con 
adultos con hemiplejia crónica; el aumento de nivel de dominio 
de los conceptos básicos para el trabajo con estos adultos; el de-
sarrollo de habilidades en el uso de los niveles de ayudas y de los 
recursos para potenciar el desarrollo de la motricidad en la fase 
crónica; el dominio de los requerimientos teóricos y metodológi-
cos para la concepción de sesión de actividades físico-deportivas 
y el diseño de actividades dirigidas al desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica; el dominio de procedimientos 
y técnicas que devienen en recursos de aprendizaje para enfrentar 
la comprensión en la solución de problemas aritméticos verbales; 
sobresaliendo entre ellas: la lectura analítica y la reformulación, 
la modelación y la comprobación.

Resulta alentador que los profesores mostraron una mayor 
motivación, entusiasmo e interés por superarse y en la búsque-
da de información e investigar sobre el tema. No obstante, a los 
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significativos logros obtenidos, aún persisten algunas limitacio-
nes; las cuales obedecen fundamentalmente al desinterés mos-
trado por un profesor que presentó reiteradas irregularidades en 
la participación a las actividades de superación previstas, lo que 
indiscutiblemente limitó su desempeño en sentido general en la 
evaluación de las actividades de superación y consecuentemente 
en el actuar con adultos con hemiplejia crónica para el desarrollo 
de la motricidad.

Los resultados derivados del diagnóstico final de la inves-
tigación, con una duración de cinco meses de aplicación de la 
estrategia, se evidencian en el análisis de las dimensiones e indi-
cadores propuestos.

Gráfico 8. Dimensión cognitiva final
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En la dimensión cognitiva (Gráfico 8) se comprobó que:

Indicador 1: Dominio de los conceptos motricidad, hemiple-
jia y la fase crónica, principios y métodos para su implementación 
en la actividad física, nueve graduados para un 90% obtuvieron 
la evaluación de bien porque demostraron conocimientos de los 
elementos básicos para el desarrollo de la motricidad, de las ca-
racterísticas del adulto con hemiplejia crónica, y los niveles de 
ayudas y los recursos para potenciar el desarrollo de la motrici-
dad en la fase crónica, a partir del dominio parcial del programa 
de Educación Física; un graduado para un 10% alcanzó la califi-
cación de regular pues aunque con mejorías, todavía evidenció 
algunos desaciertos de los elementos básicos para el desarrollo de 
la motricidad, de las características de los adultos con hemiplejia 
crónica, en la aplicación de los niveles de ayudas y en los recur-
sos para potenciar el desarrollo de la motricidad en los adultos 
con hemiplejia crónica, así como poco dominio del programa de 
Educación Física. Este graduado presentó irregularidades en la 
participación a las actividades de superación previstas.

Indicador 2: Dominio de los conocimientos teóricos y me-
todológicos sobre el desarrollo de la motricidad en adultos con 
hemiplejia crónica, nueve graduados para un 90% lograron la 
evaluación de bien al mostrar dominio de los requerimientos 
teóricos y metodológicos para la concepción de las sesiones de 
actividades físico-deportivas y el diseño de actividades dirigidas 
al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica y, 
un graduado para un 10% se evalúo de regular al mostrar cierto 
dominio de los requerimientos teóricos y metodológicos para la 
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concepción de las sesiones de las actividades físico-deportivas y 
el diseño de actividades dirigidas al desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica. Hay coincidencia con el mis-
mo graduado evaluado de regular en el indicador anterior.

Indicador 3: Dominio por parte de la familia de los cono-
cimientos teóricos en la atención a desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica, de las diez familias, siete para 
el 70% fueron evaluadas de bien porque demostraron dominio 
de los conocimientos teóricos en la atención a desarrollo de la 
motricidad en adultos con hemiplejia crónica y tres se evaluaron 
de regular para el 30% porque a pesar de cambios muy significa-
tivos, aún no lograron los niveles esperados.

Gráfico 9. Dimensión instrumental final
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En la dimensión instrumental (Gráfico 9) se comprobó que:

Indicador 1: Nivel alcanzado para planificar las sesiones de 
actividades físico-deportivas dirigidas al desarrollo de la motri-
cidad en adultos con hemiplejia crónica de forma sistemática, 
nueve graduados para un 90% adquirieron la calificación de bien 
porque demostraron habilidades para planificar en la práctica 
pedagógica las sesiones de actividades físico-deportivas dirigidas 
al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia cróni-
ca, utilizando los niveles de ayuda y, un graduado para un 10% 
alcanzó la evaluación de regular, porque aún con resultados su-
periores a los iniciales, no logró demostrar habilidades para pla-
nificar e impartir en la práctica pedagógica las sesiones de acti-
vidades físico-deportivas dirigidas al desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica.

Indicador 2: Nivel alcanzado para impartir actividades físi-
co-deportivas dirigidas al desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica de forma sistemática, nueve graduados 
para un 90% obtuvieron la evaluación de bien al demostrar ha-
bilidades para impartir actividades físico- deportivas dirigidas 
al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica, 
con el empleo de los niveles de ayuda y, un graduado para un 10% 
alcanzó la evaluación de regular, al presentar aún dificultades 
generales para planificar e impartir actividades físico-deportivas 
dirigidas al desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia 
crónica. Es significativo que, aunque se apreciaron mejorías en 
su desempeño, sus inasistencias a las actividades de superación 
influyeron notablemente en la referida evaluación.
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Indicador 3: Dominio por parte de la familia de las habili-
dades prácticas en la atención al desarrollo de la motricidad en 
adultos con hemiplejia crónica, de las diez familias, siete, para 
el 70% se evaluaron de bien, porque demostraron habilidades 
prácticas en la atención a desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica y tres, para el 30% fueron evaluadas de 
regular, porque aunque con una disposición enorme, todavía no 
evidenciaron las habilidades prácticas necesarias para la atención 
a sus adultos.

Gráfico 10. Dimensión actitudinal final

En la dimensión actitudinal (Gráfico 10) se comprobó que:

Indicador 1: Interés que muestra por la búsqueda de infor-
mación relacionada con el desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica, nueve graduados para un 90% obtuvieron 
la calificación de bien, al manifestar interés por superarse y entu-
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siasmo por la búsqueda de información e investigar sobre el tema 
y un graduado, para un 10%, logró la evaluación de regular, al 
mostrar cierto interés por la superación y entusiasmo por la bús-
queda de información e investigar sobre el tema, dado por la poca 
sistematicidad en su asistencia a las actividades de superación.

Indicador 2: Disposición para aprovechar los diferentes 
momentos de la fase crónica para orientar y dar tratamiento al 
desarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia, nue-
ve graduados para un 90% alcanzaron la calificación de bien, 
al mostrar disposición para aprovechar todos los momentos de 
la fase crónica para orientar y dar tratamiento al desarrollo de 
la motricidad en adultos con hemiplejia crónica y un graduado, 
para un 10%, logró la evaluación de regular, al

manifestar disposición para aprovechar todos los momentos 
de la fase crónica para orientar y dar tratamiento al desarrollo 
de la motricidad en los adultos con hemiplejia, pero que se vio 
afectada por sus reiteradas inasistencias a las actividades de su-
peración previstas.

Indicador 3: Disposición que muestra la familia para el de-
sarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica, 
las diez familias para el 100%, fueron evaluadas de bien porque 
manifestaron excelente disposición para el desarrollo de la mo-
tricidad en los adultos con hemiplejia crónica.

Después de realizar el respectivo análisis, se hallaron las si-
guientes regularidades:
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•	 Al evaluar cualitativa e integralmente la dimensión 
cognitiva, se comprobó que los graduados de Educa-
ción Física, casi en la generalidad, lograron conocer 
ampliamente los elementos básicos para el desarrollo 
de la motricidad, con dominio de las características del 
adulto con hemiplejia crónica, los niveles de ayudas y los 
recursos para potenciar el desarrollo de la motricidad 
en la fase crónica, a partir del dominio del programa 
de Educación Física. Se evidenció dominio pleno de los 
requerimientos teóricos y metodológicos para la con-
cepción de las sesiones de actividades físico-deportivas 
y el diseño de actividades dirigidas al desarrollo de la 
motricidad en estos adultos. Se comprobó, además, que 
la mayoría de las familias ampliaron sus conocimientos 
teóricos en la atención a desarrollo de la motricidad en 
los adultos con hemiplejia crónica.

•	 En el caso de la dimensión instrumental, como en la 
dimensión anterior, los graduados de Educación Física 
demostraron amplias habilidades para planificar e im-
partir en la práctica pedagógica las sesiones de activida-
des físico-deportivas dirigidas al desarrollo de la motri-
cidad en adultos con hemiplejia crónica. Las familias en 
sentido general demostraron

•	 habilidades prácticas en la atención al desarrollo de la 
motricidad en adultos con hemiplejia crónica, aunque es 
necesario continuar profundizando al respecto.

•	 El análisis de la dimensión actitudinal evidenció, que 
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los graduados de Educación Física mostraron, salvo uno 
de ellos, un marcado interés por superarse y entusias-
mo por la búsqueda de información e investigar sobre el 
tema, con magnífica disposición para aprovechar todos 
los momentos de la fase crónica para orientar y dar tra-
tamiento al desarrollo de la motricidad en adultos con 
hemiplejia crónica. En el caso de las familias, aunque 
con limitaciones cognitivas, manifestaron excelente 
disposición para el desarrollo de la motricidad en estos 
adultos.

La aplicación de este método permitió estimar si los cambios 
ocurridos después del pre- experimento resultaban significativos 
en relación con el estado inicial. Al efecto, se confeccionó un fi-
chero de datos para almacenar los valores obtenidos, utilizando 
la versión 20 del paquete estadístico SPSS.

Hipótesis estadísticas

H0: μ antes = μ después No existen diferencias altamente 
significativas entre los resultados obtenidos antes y después del 
pre-experimento en el nivel de la superación profesional de los 
graduados de Educación Física dirigida al desarrollo de la motri-
cidad en los adultos con hemiplejia crónica. H1: μ antes ≠ μ des-
pués Existen diferencias altamente significativas entre los resul-
tados obtenidos antes y después del pre-experimento en el nivel 
de superación de los graduados de Educación Física dirigida al 
desarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica.



 163 Estrategia para la superación a profesionales de la actividad física...

Al utilizar el SPSS, se rechaza H0 cuando la Sigasintót< α 
(nivel de significación), en caso contrario no hay elementos sufi-
cientes para rechazarla.

Si se utiliza α = 0.01, en las tablas de salida pares, es decir, la 
de estadísticos de contraste, en su última fila aparece Sig. asintót 
(bilateral) = 0.000, por lo que se rechaza en todos los casos la 
hipótesis de nulidad H0 por existir diferencias altamente signifi-
cativas. Por tanto, el pre- experimento en el nivel de la superación 
de los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo de la 
motricidad en los adultos con hemiplejia crónica, da los resul-
tados esperados, es decir, este pre-experimento incrementa alta-
mente la superación de estos graduados.

Todas las dimensiones e indicadores de la investigación 
arrojan resultados de mejoría altamente significativos en la supe-
ración de los graduados de Educación Física dirigida al desarrollo 
de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica, lo cual es 
un indicador de la influencia positiva de la variable independien-
te, en este caso, la estrategia de superación.

Los resultados de la estrategia de superación empleada per-
miten deducir, que las etapas concebidas en el diseño de la misma, 
favorece sustancialmente el proceso de superación de los gradua-
dos de Educación Física dirigida al desarrollo de la motricidad 
en los adultos con hemiplejia crónica, lo cual avala los resultados 
comparativos de la constatación inicial y final del pre-experi-
mento. Lo anteriormente planteado corrobora que si se emplean 
estrategias como la propuesta en el proceso de superación de los 
graduados de Educación Física se obtienen mejores resultados.
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Conclusiones parciales del capítulo

•	 La estrategia de superación es la materialización prác-
tica del modelo para la superación de los graduados de 
Educación Física de Burkina Faso dirigida al desarrollo 
de la motricidad en los adultos con hemiplejia crónica.

•	 La estrategia se concreta en cuatro etapas (diagnóstico, 
planeación y organización, implementación y evalua-
ción) que permiten superar a los graduados para el de-
sarrollo de la motricidad en los adultos con hemiplejia 
crónica.

•	 La valoración teórica del modelo y de la estrategia de 
superación para los graduados de Educación Física de 
Burkina Faso dirigida al desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica, demostró su validez 
como recurso metodológico en el proceso de superación.

•	 La implementación en la práctica de la estrategia ase-
veró que presenta una estructura adecuada, tiene una 
acertada correspondencia con el modelo que la susten-
ta y toma en consideración las necesidades, intereses y 
expectativas de los graduados de Educación Física de 
Burkina Faso y el contexto de atención a los adultos con 
hemiplejia crónica desde la AFA, así como que posee la 
calidad técnica suficiente para su aplicación práctica.
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Conclusiones

La presente investigación permitió arribar a las siguientes 
conclusiones:

El análisis del objeto y el campo de la investigación develó la 
presencia de limitaciones en los fundamentos teóricos y metodo-
lógicos que sustentan el proceso de superación de los graduados 
de Educación Física, con énfasis en el desarrollo de la motricidad 
en adultos con hemiplejia crónica.

El diagnóstico inicial permitió revelar la necesidad de con-
tribuir a solucionar las insuficiencias detectadas en la superación 
de los graduados de Educación Física de Burkina Faso dirigida al 
desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica, al 
mostrarse un predominio de resultados categorizados como Mal 
y Regular.

La superación de los graduados de Educación Física de Bur-
kina Faso dirigida al desarrollo de la motricidad en adultos con 
hemiplejia crónica se sustenta en un modelo que explica la lógica 
de su concepción e instrumentación a partir de los subsistemas: 
proyección – sensibilización de los agentes implicados en el desa-
rrollo de la motricidad; establecimiento de las interacciones entre 
los agentes implicados en la superación, desde la Actividad Física 
Adaptada y contextualización de la superación de los graduados 
de Educación Física para el desarrollo de la motricidad en adultos 
con hemiplejia crónica. De sus relaciones emerge como cualidad 
resultante: la apropiación cognitiva, instrumental y actitudinal 
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para el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia cró-
nica en los graduados de Educación Física.

La estrategia de superación, sustentada en el modelo de 
igual denominación, constituye una herramienta para contribuir 
a solucionar las insuficiencias detectadas en la superación de los 
graduados de Educación Física de Burkina Faso. Su implementa-
ción tiene lugar a partir de fases, dinamizadas por actividades de 
superación que promueven la apropiación de conocimientos por 
parte de los graduados de Educación Física de Burkina Faso para 
el desarrollo de la motricidad en adultos con hemiplejia crónica.

La valoración de la pertinencia de los principales resultados 
científicos a través de los talleres de opinión crítica y construcción 
colectiva demostró que existe consenso entre los especialistas en 
reconocer la factibilidad y pertinencia de estos para transformar 
la práctica pedagógica. Se resaltó la correspondencia entre el mo-
delo y la estrategia propuestos.

La implementación del pre-experimento posibilitó corrobo-
rar la efectividad de la introducción en la práctica de la estrategia 
de superación, a los fines de contribuir a solucionar las insuficien-
cias detectadas en la superación de los graduados de Educación 
Física de Burkina Faso dirigida al desarrollo de la motricidad en 
adultos con hemiplejia crónica.
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