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Introducción 

Esta investigación se centró en desarrollar la motricidad gruesa de niños con Trastorno 

del Espectro Autista (TEA) de 5 a 9 años mediante actividades lúdico-deportivas. Dada la 

prevalencia del autismo (aproximadamente 1 de cada 100 niños, OMS, 2023) y la falta de datos 

oficiales sobre su inclusión escolar en Colombia, es crucial abordar sus necesidades específicas. 

El TEA, caracterizado por desafíos en comunicación, interacción social y conductas repetitivas, 

también se asocia con dificultades motoras en cerca del 80% de los casos (Conesa et al., 2023). 

Estas limitaciones afectan el desarrollo físico, la inclusión social y la autonomía de los niños con 

TEA. 

En el caso específico de la población a intervenir, los estudiantes del ciclo pedagógico del 

Colegio Gimnasio Colombo Andino (CGCA) en Bogotá, se ha identificado que no existe un 

programa específico de educación física adaptado a las necesidades de los niños con TEA. Esto 

conlleva a que los estudiantes presenten deficiencias significativas en su desarrollo motor, como 

lo evidencian los resultados del test TGMD-3 aplicado en la fase inicial de esta investigación.  

A través de entrevistas realizadas a docentes y expertos, se dio a conocer que la falta de 

recursos, estrategias y materiales adaptados limita el desarrollo de la motricidad gruesa en estos 

niños. Además, el análisis del plan de estudios del CGCA reveló la ausencia de un currículo 

específico en la asignatura de educación física para esta población, lo que refuerza la necesidad 

de implementar una propuesta didáctica que aborde estas carencias y promueva un desarrollo 

motor más equilibrado y funcional. 

La importancia de este proyecto radica en la necesidad de brindar herramientas 

pedagógicas que permitan a los docentes de educación física adaptar sus estrategias para atender 

las necesidades específicas de los niños con TEA. Como lo menciona García et al. (2016), el 

desarrollo de la motricidad gruesa no solo mejora las capacidades físicas de los niños, sino que 

también fomenta su inclusión social y su bienestar emocional. Además, este trabajo busca 

contribuir a la creación de un entorno educativo más inclusivo, donde se promueva la 

participación y el desarrollo integral de todos los estudiantes.  

Diversos estudios han demostrado la eficacia de programas deportivos y actividades 

físicas adaptadas para niños con TEA. Por ejemplo, Fernández (2011) destacan que la actividad 
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física mejora las habilidades motoras y el bienestar general de estos niños, mientras que García et 

al. (2016) resalta los beneficios en el ámbito social y motor a través de intervenciones como la 

equino terapia y actividades acuáticas. Además, Astorino et al. (2018) evidenciaron que 

programas de intervención educativa mejoran significativamente las habilidades motoras gruesas 

en niños con TEA. Estos estudios refuerzan la importancia de diseñar intervenciones específicas 

que aborden las limitaciones motoras de esta población. 

El objetivo general de esta investigación fue desarrollar una propuesta didáctica de 

actividades lúdico-deportivas que permita el desarrollo de la motricidad gruesa en niños de 5 a 9 

años con TEA del ciclo pedagógico del CGCA. Los objetivos específicos incluyen caracterizar el 

estado inicial de la motricidad gruesa mediante el test TGMD-3, diseñar e implementar la 

propuesta didáctica "La Magia del Movimiento", y evaluar su impacto en el desarrollo motor de 

los niños. 

Este estudio se propuso entregar herramientas pedagógicas para que los docentes de 

educación física adapten sus estrategias a las necesidades particulares de esta población, 

promoviendo su inclusión y desarrollo integral. El marco conceptual se basa en tres pilares: la 

motricidad gruesa, los dominios corporales y las actividades lúdico-deportivas. Según Orduz y 

Gil (2021), la motricidad gruesa implica integrar equilibrio y coordinación en movimientos 

generales del cuerpo. Esta se clasifica en dominio corporal estático (control postural, equilibrio) 

y dominio corporal dinámico (coordinación general, ritmo, coordinación visomotriz). Por su 

parte, Mendoza (2017) define las actividades lúdico-deportivas como recursos educativos clave 

que fusionan juego y deporte, generando un aprendizaje espontáneo y eficaz que impulsa el 

desarrollo físico y emocional de los niños. 

Desde el punto de vista metodológico, esta investigación se enmarca en el enfoque 

cuantitativo, el cual, según Sampieri (2014), permite recopilar y analizar datos numéricos para 

obtener resultados precisos y verificables. Además, se adopta el paradigma positivista, que busca 

medir y analizar fenómenos observables de manera rigurosa (Herrera Castrillo, 2024). El alcance 

de la investigación es descriptivo y aplicativo, ya que no solo se busca describir el estado actual 

de la motricidad gruesa en los niños con TEA, sino también aplicar una propuesta didáctica que 

permita mejorar estas habilidades.   
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El marco legar de esta investigación se basa en las orientaciones Pedagógicas para la 

Atención Educativa a Estuantes con Autismo (2006) y el Documento de Orientaciones Técnicas 

para la Atención Educativa a Estudiantes con Discapacidad (2017).  Estos documentos, junto con 

la Ley General de Educación (1994) y el Decreto 1082 de 1996, enfatizan las necesidades de 

estrategias educativas adatadas y entornos inclusivos para el desarrollo integral de niños con 

TEA.  Este proyecto busco mejorar la motricidad gruesa de niños con TEA y fomentar un 

ambiente educativo más inclusivo, promoviendo la participación y el desarrollo integral de todos 

los estudiantes.  Mediante actividades lúdico-deportivas, se espera un impacto positivo en un 

bienestar físico, emocional y social.  
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Capitulo Problema  

Descripción Del Problema 

El deporte es un pilar fundamental en la etapa escolar de un niño, por esta razón, el 

deporte debe ser estimulado en edades tempranas, con el fin de ayudar en el crecimiento físico y 

personal del niño, debido a esto, se busca en este proyecto el desarrollo motor grueso de los 

niños que han sido diagnosticados con el Trastorno del Espectro Autista (TEA) ya que 

generalmente presentan dificultades a nivel motor (Conesa et al., 2023) en su mayoría debido a 

la poca implementación de estrategias, programas y actividades dirigidas específicamente a ellos. 

El TEA abarca una amplia gama de condiciones que afectan la capacidad para 

comunicarse y relacionarse con los demás, en su mayoría acompañadas de conductas restringidas 

y patrones repetitivos de comportamiento. Según la Organización Mundial de la Salud (OMS) en 

el año 2023 indica que aproximadamente 1 de cada 100 niños presenta autismo, esto demuestra 

posiblemente que en la actualidad en los colegios regulares hay presencia de esta población, por 

ende, los profesores en general y para el caso del contexto del presente estudio, los profesores de 

de educación física deben adaptar las estrategias de formación con el fin de tener una influencia 

positiva en la motricidad del niño. 

Por esta razón, el presente estudio se preocupó por estudiar y profundizar en las 

necesidades de desarrollo de la motricidad gruesa de niños con TEA y generar alternativas 

didácticas desde el deporte que pudieran generar un aporte significativo a este campo de 

conocimiento y en particular al grupo población al objeto de este estudio.  Para ello, se inició un 

proceso de indagación sobre el tema de motricidad gruesa en población escolar con TEA, se 

hicieron algunos acercamientos a una institución educativa especializada en trabajo con 

discapacidad cognitiva y social y se proyectó la intervención, a continuación, se presentan los 

hallazgos de este ejercicio. 

 En Colombia no existen cifras oficiales ni estadísticas que reflejen los procesos de 

inclusión escolar de los niños diagnosticados con trastorno del espectro autista (TEA), lo que 

genera un panorama desfavorable para el sistema educativo, el cual no logra satisfacer 

adecuadamente las necesidades de esta población, esto provoca que el niño no desarrolle sus 

capacidades de forma óptima y específicamente aquellas que son de interés para el presente 
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estudio relacionadas con la motricidad, al respecto Crissien-Quiroz et al. (2017) indica que Los 

niños con TEA dentro de las edades de 4-12 pueden tener una deficiencia motora, debido a las 

pocas oportunidades que se les daba de participación en actividades y también a que las 

actividades no estaban estructuradas para ellos, por ende, su desarrollo motor grueso no tiende a 

tener una mejora. Esto ratifica una tendencia a la inactividad física, consecuencia de no inculcar 

el hábito de moverse y la habilidad para hacerlo en la escuela. Con lo anteriormente dicho, se 

puede evidenciar como algunas instituciones educativas (públicas o privadas), no tienen interés 

en incluir a la población con discapacidad (cognitiva o física), dentro de su sistema educativo, 

generando así, deficiencias en su desarrollo motriz, a causa de la poca estructuración especifica 

que hay en el Proyecto Educativo Institucional (PEI), en donde, muchas instituciones educativas 

no tienen un Plan Individualizado de Ajustes Razonables (PIAR), que favorezca a la inclusión de 

la población. 

A partir de lo anteriormente escrito en la investigación de Crissien-Quiroz et al. (2017) se 

obtuvieron algunos indicios que son importantes para esta investigación sobre el estado reciente 

de los procesos formativos en lo concerniente al desarrollo de la motricidad en población escolar 

con TEA, los autores enuncian que dichos procesos educativos en la mencionada población 

presentan: 

 Carencias en el desarrollo de las habilidades motrices gruesas en los niños TEA.  

 Bajo porcentaje de programas de deporte enfocados en esta población.  

 Uso insuficiente de estrategias de enseñanza que se ajusten a las características y     las 

necesidades de los niños TEA.  

Con estas preocupaciones, se realizó un acercamiento a la institución educativa Colegio 

Colombo Andino en la localidad de Kennedy en Bogotá, con el fin de poder evidenciar desde la 

experiencia, cuál es la realidad de los procesos educativos en materia de motricidad y las 

necesidades de aprendizaje y desarrollo de los niños. Tras varias visitas a la institución y 

conversaciones con maestros y directivos, se obtuvo la posibilidad de indagar en el plan de 

estudios, conocer las apuestas y necesidades del currículo en lo concerniente al espacio de 

educación física y hacer ejercicios de observación de la población objeto, con el fin de confirmar 

las inquietudes que los hallazgos en literatura habían sembrado en el equipo investigador.  
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Hallazgos En El Plan De Estudios  

El análisis del plan de estudios de Educación Física, Recreación y Deportes para 

estudiantes neurotípicos del CGCA se presenta bajo una estructura organizada y progresiva, 

diseñada para desarrollar habilidades motrices, sociales y deportivas acordes a cada etapa 

escolar. Desde los primeros años (Pre jardín a Tercero), el enfoque en la exploración sensorial, la 

coordinación básica y el juego libre sienta las bases para un desarrollo integral. En grados 

intermedios (Cuarto a Quinto), se introducen normas y técnicas deportivas básicas, mientras que 

en los niveles superiores (Sexto a Undécimo) se profundiza en la táctica deportiva, la autogestión 

de la salud y el liderazgo. Esta progresión, aunque efectiva para la mayoría de los estudiantes, 

evidencia limitaciones en materia de inclusión, lo que refleja la necesidad de un diseño curricular 

específico para niños en Condición Especial (CE). 

La importancia de adaptar este plan radica en que los estudiantes en CE enfrentan 

barreras físicas, sensoriales o cognitivas que requieren estrategias pedagógicas diferenciadas. La 

ausencia de estas adaptaciones no solo limita su participación, sino que perpetúa exclusiones en 

espacios que deberían ser de socialización y crecimiento para todos. 

Para el correcto desarrollo de objetivos propuestos, es crucial la formación docente en 

enfoques como el Plan Individual de Ajustes Razonables (PIAR) o el Diseño Universal para el 

Aprendizaje (DUA), que permitan diseñar actividades accesibles desde su concepción.  

La inclusión real en Educación Física no es un complemento, sino un pilar para el 

desarrollo integral de todos los escolares. Un plan específico para niños en CE no solo garantiza 

el derecho a la movilidad y el juego, sino que enriquece el entorno educativo para todos. En 

términos generales, la revisión del plan neurotípico destaca un camino claro: la educación física 

actual debe ser plural, flexible y deliberadamente inclusiva, donde cada niño, sin excepción, 

encuentre oportunidades para crecer, disfrutar y superarse. 

En la siguiente matriz de análisis se presentan los hallazgos en el plan de estudios de 

educación física establecido para todo el colegio desde el grado pre jardín a Undécimo (Ver 

Anexo 1) CGCA en contexto a la problemática de la investigación, en la Tabla 1, se presentan 

los hallazgos desde el grado pre jardín a tercero conveniente a la muestra que se interviene, en 

búsqueda de los objetivos y ejes propuestos que no se aplican en la población con TEA. 
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Tabla 1. 
Matriz de Análisis del Plan de Estudios de Educación Física, Recreación y Deportes. 

Pre jardín a Tercero 

Componente Objetivos 

Generales 

Ejes 

Temáticos 

Hallazgos 

Psicomotriz - Desarrollo de 

la percepción 

corporal y 

espacial. 
- Coordinación 

básica y 

equilibrio. 

- Perceptivo 

(imagen 

corporal, 

ajuste 

postural). 

- 

Organización 

del 

tiempo/espaci

o. 

Presenta un enfoque adecuado en el 

desarrollo de habilidades 

perceptivo-motrices básicas, con 

actividades centradas en la 

exploración corporal, el 

reconocimiento espacial y la 

coordinación inicial. Sin embargo, 

se observa que los contenidos 

priorizan un desarrollo genérico sin 

considerar ritmos individuales de 

aprendizaje, lo que podría limitar a 

estudiantes que requieren mayor 

tiempo o adaptaciones 

metodológicas. 

Recreativo - Fomentar la 

diversión y 

socialización. 
- Exploración 

lúdica del 

movimiento. 

- Ritmo, 

expresión 

corporal. 
- Juegos de 

imitación y 

exploración. 

Deportivo - Iniciación en 

actividades pre 

deportivas. 
- Desarrollo de 

habilidades 

motoras. 

- Juegos pre 

deportivos. 

- Gimnasia 

básica. 

 

La ausencia de estrategias pedagógicas específicas para la inclusión de niños con TEA en 

los niveles de Pre jardín a Tercero afecta directamente su desarrollo integral, limitando no solo su 

progreso motor, sino también su interacción social, autoestima y capacidad de aprendizaje. Un 

plan de estudios que no considera adaptaciones para ritmos diversos, estímulos multisensoriales o 

apoyos visuales/auditivos, genera barreras invisibles que excluyen a estudiantes con 

discapacidades, trastornos del desarrollo o dificultades de atención.  

La implementación de Planes Individuales de Ajustes Razonables (PIAR), como el 

propuesto por el CGCA para cada una de las áreas propuestas (Ver Anexo 2), surge como una 

herramienta clave para un aprendizaje significativo dentro de la institución, a continuación, en la 

Tabla 2. se presenta un ejemplo de PIAR en el área de la Dimensión Corporal, diseñado para uno 

de los niños que hacen parte de la muestra. 
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Tabla 2. 

Matriz de análisis PIAR 

Dimensión 

Corporal 

Metas y Objetivos: Explorar movimientos globales y segmentarios, 

expresar emociones mediante el juego y aplicar hábitos de higiene. 
Barreras: Baja atención e interés por interacciones grupales. 

Ajustes: Secuencias dirigidas con material tangible, modelamiento de 

hábitos y uso de videos musicales. 

Recursos: Fichas, objetos ligeros, manualidades, videos, refuerzo 

verbal. 

 

Entrevista Semi Estructurada  

Es una técnica de recolección de datos utilizada en investigación cualitativa que combina 

elementos de una entrevista estructurada y una no estructurada. Según Sampieri (2014) en este 

tipo de entrevista, el investigador cuenta con un guion o lista de preguntas establecido, pero tiene 

la flexibilidad de adaptar el orden, la formulación de las preguntas o profundizar en ciertos 

aspectos según las respuestas del entrevistado. Esto permite una interacción más natural y la 

posibilidad de explorar temas emergentes durante la conversación  

El formato de entrevista semiestructurada que se diseñó pretende profundizar en el 

conocimiento sobre los procesos de enseñanza-aprendizaje en niños con Trastorno del Espectro 

Autista (TEA) desde la perspectiva del docente. Este instrumento, aplicado a la profesora del 

CGCA (Ver Anexo 3), se estructura en tres categorías: (1) Conocimiento Enseñanza/Trabajo con 

población con TEA, (2) Fortalezas y Debilidades de aprendizaje de los Niños con TEA, y (3) 

Actividad Física y Deporte en la Población. Particularmente, los testimonios sobre las barreras 

en coordinación o hipersensibilidad ayudan a contextualizar los bajos puntajes en subpruebas de 

locomoción y control de objetos, dando cuerpo al problema central de investigación: la ausencia 

de programas motrices adaptados. Esta combinación metodológica (cualitativa-cuantitativa) 

enriquece y fundamenta el diseño de intervenciones didácticas personalizadas que respondan 

tanto a los déficits motores como a las características conductuales y sensoriales reportadas por 

los educadores. 
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Información Obtenida De Las Entrevista A La Maestra Del Colegio 

La entrevista realizada a la profesora encargada de la población objeto, se le realizo una 

matriz de análisis (ver anexo 4) la cual permitió reconocer la insuficiencia en los recursos y 

estrategias para atender las necesidades específicas en materia de motricidad gruesa de esta 

población. La docente destacó la falta de herramientas para crear un ambiente propicio que 

fomente aprendizajes significativos y el desarrollo motor en conjunto. Esta situación evidencia la 

necesidad de implementar programas especializados que permitan a los niños avanzar según sus 

capacidades y condiciones individuales. 

Resultados Del Test De Motricidad Gruesa 

En el mes de noviembre de 2024 se realizó un acercamiento a la población de ciclo 

pedagógico para la realización del test TGMD-3 el cual puede ser aplicado a esta población, los 

detalles de aplicación del test se verán reflejados en el apartado de metodología en la parte de los 

instrumentos. Los resultados del TGMD-3 aplicado a los niños con TEA reflejaron un déficit 

significativo de acuerdo con la tabla 3 en sus habilidades motoras, especialmente en las áreas 

locomotoras y de control de objetos. Todos los evaluados obtuvieron puntajes por debajo de lo 

considerado bueno, lo que coincide con hallazgos reportados en otras investigaciones. Estos 

resultados refuerzan la importancia de diseñar intervenciones específicas que aborden estas 

limitaciones y promuevan un desarrollo motor más equilibrado y funcional. 

 

Tabla 3. 

Resultados del pre-test en escolares del Ciclo Pedagógico CGCA. 

Resultados del test TGMD-3(pre-test) 

  

Locomotoras 
Control de 

objetos 

Suma total 

de las 

habilidades 

Clasificación 

Estudiante 1 5 13 18 

 Debajo del 

Promedio 

Estudiante 2 5 12 17 

 Debajo del 

Promedio 

Estudiante 3 33 32 65 

 Debajo del 

Promedio 
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Resultados del test TGMD-3(pre-test) 

  

Locomotoras 
Control de 

objetos 

Suma total 

de las 

habilidades 

Clasificación 

Estudiante 4 21 21 42 

 Debajo del 

Promedio 

Estudiante 5 23 31 54 

 Debajo del 

Promedio 

Estudiante 6 9 13 22 

 Debajo del 

Promedio 

Estudiante 7 14 14 28 

 Debajo del 

Promedio 

Estudiante 8 26 30 56 

 Debajo del 

Promedio 

Estudiante 9 14 14 28 

 Debajo del 

Promedio 

NOTA:  

Máxima puntuación habilidades locomotoras =48, máxima puntuación habilidades de control de 

objetos =56, puntuación del cociente motor bruto: Excelente 104, Bueno 83 – 103, Deficiente 

<83 

¿Por Qué El Deporte Constituye Una Oportunidad Para Trabajar La Motricidad Gruesa 

En Esta Población? 

El deporte y sus componentes integrales (como los juegos pre deportivos, la iniciación 

deportiva, las actividades lúdicas, las técnicas básicas y las reglas adaptadas) representan una 

oportunidad valiosa, para trabajar la motricidad gruesa en niños con TEA debido a su naturaleza 

estructurada y lúdica. A través de actividades deportivas, se pueden fomentar habilidades como 

la coordinación, el equilibrio, la fuerza y la alfabetización motora, esenciales para el desarrollo 

integral. Además, el deporte promueve la interacción social, la autoestima y la adherencia a 

rutinas, aspectos que representan dificultad para esta población. Su implementación adaptada y 

supervisada podría convertirse en una herramienta eficaz para mejorar no solo las capacidades 

físicas, sino también la inclusión y el bienestar emocional de los niños con TEA. (Fernández, 

2011; García et al., 2016; Astorino et al.,2018; López et al., 2021) 
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Pregunta Problema 

¿Cuál es el impacto de una propuesta didáctica de actividades lúdico-deportivas para el 

desarrollo de la motricidad gruesa en los escolares de segundo grado de ciclo pedagógico del 

CGCA? 

Síntesis Grafica Del Problema 

A continuación, se presenta la estructura de un gráfico de problemas que representa las 

causas, consecuencias descritas anteriormente para el problema fundamental de esta 

investigación que es el déficit del desarrollo motor grueso por falta del curriculum de educación 

física ciclo inicial del CGCA. 
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Figura 1 

Árbol de problemas, causas y efectos. 
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Capítulo Antecedentes   

Para la presente investigación se realizó la búsqueda de antecedentes enfocada en la 

información relacionada con la motricidad de los niños con TEA, la influencia de programas y 

actividades deportivas adaptadas en dicha población, el rol del deporte o la educación física en el 

contexto escolar de población con TEA, la evaluación de la motricidad gruesa y otros aspectos 

relacionados. De esta forma, se hace la selección de palabras claves para la búsqueda de los 

antecedentes, las cuales son: trastorno del espectro autista, motricidad gruesa, deporte escolar, 

habilidades motrices gruesas y desarrollo motor, como un criterio de inclusión se requirió que las 

investigaciones encontradas contarán con mínimo dos de las palabras claves mencionadas y una 

antigüedad no superior a 12 años.  

La búsqueda y recolección de datos se realizó por medio de diferentes herramientas, 

bases de datos como Scopus, Pubmed, Dialnet, Google Scholar, Scielo y repositorios de distintas 

universidades, como la Universidad Pedagógica Nacional, Universidad de Cundinamarca y 

Universidad de Antioquia, aplicando los términos de búsqueda ya mencionados se tuvieron en 

cuenta los artículos que más posibilidades ofrecían en cuanto a veracidad y aplicación, de igual 

forma se tuvo en cuenta aquellas investigaciones que dan un panorama más amplio de la forma 

de aplicar las actividades, programas, intervenciones en la población con trastornos 

generalizados del desarrollo. Las investigaciones que más relevancia y pertinencia presentaron 

fueron las siguientes.  

En cuanto a experiencias investigativas en la población objeto, diversos estudios han 

explorado la eficacia de programas deportivos y actividades físicas adaptadas para niños con 

TEA. Fernández (2011) en su investigación cualitativa, titulada “La actividad físico-deportiva 

como base para la integración en el área de Educación Física: Autistas” señalan, que la actividad 

física puede ser un medio efectivo para la integración de estos niños en el entorno escolar, 

mejorando sus habilidades motoras y su bienestar general, puesto que, las primeras experiencias 

motrices de los niños son insustituibles, siendo estas, pilares del desarrollo de la inteligencia.  En 

palabras del mismo autor hay un periodo crítico del aprendizaje motor, en dónde; si se sobrepasa 

una edad especifica o un nivel de desarrollo, a pesar de entrenar o tener una preparación 

intensiva, no lograran jamás llegar al nivel de desarrollo conseguido, si se hubiera practicado o 

entrenado en edades tempranas.   
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 Dentro de la investigación, el autor describe un caso, de un trabajo en grupo con alumnos 

de alto nivel de autismo, reconociendo, diferentes problemáticas al momento de trabajar con esta 

población, así mismo, brinda herramientas que pueden ayudar, al momento de hacer una 

planeación de clase, para los niños con TEA, teniendo en cuenta, aspectos como: Conocer los 

objetos, haciendo referencia al material con el que se trabajara, conocimiento espacios – 

temporales, haciendo referencia al lugar en donde se realiza la práctica, conocimiento corporal, 

refiriéndose a lo que se va a trabajar durante la sesión, cooperación – colaboración, aludiendo a 

la participación activa de los alumnos, condición física, haciendo referencia a la autonomía que 

se intenta que tengan los niños en cuanto a sus propios movimientos, condiciones sociales, 

indicando, específicamente al momento de introducir amigos, familia o niños sin TEA a las 

practicas lúdico – deportivas, actividades específicas: “Deportes” individuales y en conjunto, 

expresando el momento especifico de la sesión, en donde se incluye un deporte, y se dificulta la 

situación, debido a, las diferentes reglas y estrategias que se incluyen, pasando así, de lo sencillo 

a lo complejo, reconociendo, la falta de información y la necesidad de hacer investigaciones al 

respecto, para que estas actividades lúdico – deportivas, funcionen correctamente con la 

población, impulsando de gran manera el implementar una propuesta didáctica de actividades 

que permita a los estudiantes de esta población mejorar su motricidad por medio de la actividad 

física, y actividades lúdico-deportivas. 

Debido a que, en el ámbito educativo un reto importante es la integración de niños con 

TEA, particularmente en la educación física, donde se manifiestan notables déficits en su 

desarrollo motor. Investigaciones muestran que estos niños experimentan dificultades 

significativas en la coordinación, motricidad gruesa y fina, y participación en actividades físicas, 

lo que los predispone a la inactividad (Fernández, 2011) resalta la carencia de herramientas 

apropiadas y de formación especializada en quienes los cuidan y educan, ya que, puede 

intensificar este problema, resultando en el aislamiento de muchos niños con TEA y en la 

obstaculización de su desarrollo motor apropiado y necesario. 

Así mismo, García et al. (2016) en su documento titulado: “Revisión sistemática de 

programas deportivos aplicados a personas con autismo” bajo el enfoque cualitativo 

hermenéutico, destacó los beneficios en los ámbitos motor y social. Las intervenciones tanto en 

contextos escolares como extraescolares ya sean individuales o grupales, muestran mejoras 
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significativas en las habilidades motoras y en la independencia de los participantes. Ejemplos 

como la equino terapia han demostrado ser efectivos para aumentar la integración sensorial, 

motivación social y reducir la distracción. Este tipo de actividad permite una interacción directa 

entre el niño, el caballo y los instructores, facilitando una comunicación emocional y generando 

estados de seguridad y relajación, fundamentales para mejorar el vínculo social.   De igual modo, 

otros programas, como los basados en ciclismo y actividades acuáticas, presentan beneficios en 

la motricidad, la coordinación y la participación grupal, contribuyendo a una mayor integración y 

reducción del miedo a la hora de interactuar con otros. Estas experiencias refuerzan la idea de 

que las actividades lúdico-deportivas en un entorno escolar no solo mejoran las capacidades 

físicas, sino que también son una herramienta valiosa para fomentar la integración social. 

 Esta revisión deja precedentes valiosos, gracias a la cantidad de deportes que se 

nombraron durante el documento, generando, la necesidad de más investigaciones con estos 

deportes en la población, o utilizando otros deportes, debido a que, se deja como resultado, un 

avance en ámbitos físicos, motrices y sociales.  

 Astorino et al. (2018) desarrollaron un estudio cuantitativo enfocado en analizar los 

efectos de un programa educativo sobre el desarrollo de habilidades motoras gruesas en 

adolescentes con Trastorno del Espectro Autista (TEA). La intervención consistió en una rutina 

de ejercicios aplicada durante 12 semanas, con una frecuencia de dos sesiones semanales de 45 

minutos cada una. Participaron cuatro adolescentes, con edades entre 12 y 14 años, 

pertenecientes a la Escuela de Educación Especial N.° 1429 “Dra. Sara Faisal” en Santa Fe, 

Argentina, entre los meses de abril y junio de 2016. Como instrumento de evaluación, se utilizó 

la versión revisada de la Escala de Evaluación de Habilidades y Aprendizaje Básico, que incluye 

un apartado con 30 ítems referidos a destrezas motrices fundamentales. Entre estas habilidades se 

encuentran caminar hacia adelante y hacia atrás, correr, arrodillarse, realizar giros laterales, 

diferentes tipos de saltos (hacia adelante, en profundidad, en altura, en el lugar), lanzar y atrapar 

pelotas desde distintas distancias y posiciones, trepar, gatear, agacharse, andar en triciclo o 

bicicleta, patear pelotas, mantener el equilibrio en un pie, y ejecutar movimientos de balanceo, 

entre otras acciones relacionadas con la coordinación y el control motor. 
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Los autores, para reconocer el desarrollo de estas habilidades llevaron a cabo la 

realización de un pre y post test.   De esta manera, después de que se realizara la intervención 

con el programa se pudo observar que estos ayudan al desarrollo y mejoramiento de las 

habilidades motrices gruesas generales de los cuatro adolescentes. Dentro de los resultados de la 

investigación, se muestra, como la intervención educativa, cumplió los objetivos propuestos pre 

y post PIE (Programas sistemáticos de Intervención Educativa), aquí el mejoramiento fue 

considerable, ya que, en un inicio, la población podía hacer un mínimo de 10 y máximo 20 

habilidades motoras gruesas, y al finalizar la intervención, se llegó a un minio de 15 y un 

máximo de 28 habilidades.  El sujeto 4 el cual poseía menos habilidades, demostró un aumento 

del 17%, mientras que el sujeto que más habilidades poseía (sujeto 3), mejoro sus habilidades un 

26%, los dos sujetos restantes también mejoraron y aumentaron sus habilidades motoras gruesas 

generales, sujeto 2 un 37% y sujeto 1 un 40%. 

Esto permite concluir, que a pesar de que el trabajo que se realizo fue limitado, se 

evidencia una gran mejora en las habilidades motoras gruesas generales, por consiguiente, genera 

una gran base, en la creación de futuras propuestas lúdico-deportiva para esta población ya que, 

según Astorino et al. (2018): “se puede afirmar que la realización de actividad física planificada 

y dirigida ha demostrado una notable mejoría en los comportamientos estereotipados de este 

grupo de individuos, donde también se han observado mejoras en las interacciones sociales y en 

la comunicación”. 

En consecuencia, Enríquez (2016) llevó a cabo una investigación titulada “Actividades 

para mejorar el desarrollo de la motricidad gruesa en niños con trastorno del espectro autista”, en 

la Universidad Rafael Landívar, Guatemala. El propósito central del estudio fue reconocer y 

describir las actividades más utilizadas por profesionales del área de la salud mental para 

estimular la motricidad gruesa en niños diagnosticados con TEA. La investigación, de tipo 

descriptivo y con un enfoque cualitativo, contó con una muestra intencionada de nueve 

especialistas, seleccionados en función de la disponibilidad de horarios, aspectos logísticos y 

ciertos criterios específicos: poseer un título universitario vinculado al área de salud mental y 

trabajar activamente con población infantil con autismo, ya sea en instituciones o de manera 

independiente. Como herramienta de recolección de datos, se utilizó una entrevista 

semiestructurada diseñada por la propia autora. A través de este instrumento, se recogió 

información sobre las prácticas implementadas por los psicólogos, centradas en componentes 
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como el esquema corporal, la lateralidad, la orientación espacial, el equilibrio, la relajación, el 

ritmo, la coordinación y la percepción sensorial (auditiva, visual y táctil). 

Los resultados de esta investigación, deja ver, la importancia de ajustar las actividades a 

cada niño, realizando un trabajo estructurado, bajo el principio de individualización, debido a 

que, se debe estudiar primero el nivel en el que se encuentra cada niño, para así mismo hacer las 

adaptaciones pertinentes, según los resultados de las entrevistas, para trabajar la motricidad con 

esta población, antes se debe comenzar por que estén autorregulados, trabajando primero el 

sistema propioceptivo y vestibular, con el fin de estar más conectados con su entorno, sus 

interlocutores y su cuerpo, para así, lograr realizar las actividades adecuadamente. 

Se debe tener en cuenta que, estas actividades deben ser llamativas para la población objeto, por 

esta razón, cada participante propone una recopilación de actividades, que pueden ser aplicadas 

en niños con TEA, cubriendo los factores importantes anteriormente nombrados para la 

entrevista, como: 1. para el desarrollo del esquema corporal. Una actividad el uso del espejo en 

la identificación de las partes del cuerpo, 2. Para mejorar el desarrollo de la lateralidad utilizar 

pintura en las manos o en los pies, utilizando un color del lado derecho y otro color del lado 

izquierdo, 3. Para desarrollar la orientación espacial se colocan obstáculos para que el niño 

camine y aprenda a tener límites, 4. Para trabajar el equilibrio de los niños se utilizan barras en 

donde los niños caminan con el objetivo de no caerse, 5. El ritmo es una de las áreas más 

difíciles para esta población y una actividad es el uso de claves visuales y secuencias que 

incluyen colores o figuras.    

Estas son algunas de las actividades propuestas, que ayudan en la investigación, referente 

a los factores que se tienen en cuenta para la creación de actividades lúdico-deportivas, para el 

mejoramiento de las habilidades motrices gruesas en niños de 5 a 9 años con TEA.  

Siguiendo la corriente de actividades que se pueden utilizar con población TEA, Baque 

Cervantes y Brito Taboada (2024) en su documento titulado: “El poder del juego: Fomentando el 

desarrollo psicomotor en niños con trastorno del espectro autista” el objetivo de esta 

investigación es mejorar el desarrollo integral de la población con TEA participante del estudio.  

Como metodología es un estudio de campo descriptivo, con la intencionalidad de recoger datos 

importantes sobre comportamientos, actitudes, interacciones y reacciones a las diferentes 

actividades lúdicas planteadas, esta tiene un diseño no experimental.  La población a la cual va 

dirigido este estudio, son niños de entre 4 y 5 años con TEA. 
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Los instrumentos utilizados son entrevistas estructuradas, guías de observación y 

encuestas, las cuales permitieron generar datos cuantitativos, permitiendo así, darle una 

percepción un poco as holista a cada uno de los resultados arrojados por estos instrumentos, con 

respecto a las actividades lúdicas propuestas para el desarrollo motor.   Finalmente, se escoge la 

investigación descriptiva, con la intención de brindar una información mucho más detallada, 

sobe aquellas características que se quieren estudiar, especificando de manera sistemática, 

aquellos patrones de comportamiento, sus interacciones, sus reacciones y sus actitudes en cuanto 

a la propuesta, esto permitirá un mejor entendimiento de la población con TEA de estas edades, 

facilitando el desarrollo de futuras intervenciones o investigación que se quieran desarrollar. 

Dentro de los resultados, en base a cada uno de os instrumentos, logra dejar como 

evidencia la importancia de las actividades lúdicas en los niños con TEA, puesto que, esto les 

generan interés y ayudan en el buen desarrollo en todas las áreas del conocimiento, lo que 

posibilita la inclusión de los niños en el ámbito educativo, utilizan aquellas estrategias que se 

platean dentro de la propuesta establecida por los investigadores, esta propuesta fue lúdica y 

participativa, centrándose en las necesidades de cada uno de los niños, una propuesta integral, 

que se desarrolló de manera óptima, dejando resultados favorables.  

Este estudio, permite observar las necesidades de los niños con TEA, desde una 

perspectiva diferente, reconociendo, que la propuesta lúdico-deportiva que se quiere plantear se 

tienen que centrar solamente en la motricidad o ámbito físico del niño, si no tambien, se debe 

desarrollar en base a su psicomotricidad y todas las áreas de conocimiento que se pueden 

desarrollar, permitiendo un desarrollo mucho más específico dentro de todas las necesidades que 

tiene esta población.  

Así mismo siguiendo, las necesidades de los niños con TEA, se encuentra la siguiente 

investigación, desarrollada por Breslin y Liu (2015) presentan un estudio en Estados Unidos 

titulado: “¿Sabes lo que digo? Estrategias para evaluar las habilidades motoras en niños con 

trastorno del espectro autista” con el objetivo de proporcionar herramientas a los docentes de 

educación física para mejorar la administración de evaluaciones de habilidades motoras en niños 

con trastorno del espectro autista (TEA). Teniendo en cuenta las dificultades que estos niños 

presentan en el procesamiento de información y en la motricidad, la investigación aborda la 

importancia de evaluar correctamente sus habilidades motoras, ya que un mal procedimiento de 

evaluación puede resultar en una interpretación incorrecta de sus capacidades. La metodología 
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del estudio consistió en la revisión de estrategias para la administración de evaluaciones motoras, 

enfatizando seis áreas clave: apoyos visuales, lenguaje, vestimenta, ambiente, personal de apoyo 

y equipo de evaluación.  

Breslin y Liu (2015) en su investigación se enfocan en niños con TEA, a quienes se ha 

observado comúnmente que presentan dificultades en la comunicación verbal, social y motriz. 

Los resultados mostraron que el uso de apoyos visuales, como tarjetas con imágenes, mejoraba 

significativamente el rendimiento en pruebas motrices como el Test de Desarrollo Motor Grueso 

(TGMD-2) y la Batería de Evaluación del Movimiento para Niños (MABC-2). Asimismo, se 

recomendó el uso de lenguaje simple y conciso, reducir distracciones en el entorno, y considerar 

las sensibilidades táctiles y preferencias personales de los niños en cuanto a vestimenta y 

equipamiento.  

Dentro de los aportes que presenta la investigación de Breslin y Liu (2015) a la propuesta 

didáctica "La Magia del Movimiento", destacan las recomendaciones para utilizar apoyos 

visuales que faciliten la comprensión de las instrucciones y promuevan una mayor participación 

de los niños en las actividades. También se subraya la importancia de usar un lenguaje sencillo y 

directo, lo que se alinea con las sesiones diseñadas para trabajar la motricidad gruesa, 

especialmente en ejercicios que requieran precisión en el equilibrio y respiración. Por último, la 

consideración del entorno y del uso adecuado del equipo asegura que los niños puedan 

desenvolverse en un espacio que minimice sus barreras sensoriales y optimice su rendimiento. 

Estos elementos son fundamentales para garantizar que las actividades desarrolladas para la 

aplicación de la propuesta sean inclusivas y adaptadas a las necesidades individuales de cada 

niño.  

Los siguientes autores Bremer y Lloyd (2016) llevaron a cabo un estudio titulado 

"School-Based Fundamental-Motor-Skill Intervention for Children With Autism-Like 

Characteristics: An Exploratory Study", el objetivo del estudio fue explorar los efectos de una 

intervención basada en la escuela, enfocada en las habilidades motoras fundamentales en niños 

con características similares al autismo. La población estuvo compuesta por 10 niños de 4 a 7 

años que mostraban características del Trastorno del Espectro Autista (TEA), aunque no todos 

estaban formalmente diagnosticados. 

 La intervención se diseñó en sesiones de 30 minutos, dos veces por semana, durante un 

período de 12 semanas, con actividades enfocadas en habilidades motoras básicas como saltar, 
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correr y lanzar, adaptadas al nivel individual de cada niño. Todas las sesiones fueron dirigidas 

por la autora principal con la ayuda de asistentes de investigación capacitados, el maestro de 

educación especial, asistentes educativos del aula de tal forma que se mantenga una proporción 

de 1 instructor por niño en todas las sesiones. Las actividades buscaban abordar los déficits 

motores comunes en los niños con TEA, como la coordinación y el equilibrio, promoviendo el 

desarrollo físico y la interacción social.    

Cada sesión incluía: calentamiento, repaso de habilidades previas, instrucción y práctica 

de nuevas destrezas, un circuito de obstáculos, limpieza y una oportunidad de jugar con 

bicicletas como recompensa. Las habilidades enseñadas abarcaban tanto el control de objetos 

(como atrapar, lanzar y patear) como habilidades locomotoras (como saltar, correr y galopar). 

Antes de cada tarea, se presentaba el nombre de la habilidad junto con una representación 

gráfica. Los instructores mostraban ejemplos y daban instrucciones verbales muy claras, por 

ejemplo, “ponte aquí” o “lanza allí”, además de ofrecer ayuda física para guiar a los participantes 

en el uso del equipo o la realización de las habilidades. 

 Después de la intervención de habilidades motoras, se observó una posible mejora en el 

conocimiento de los participantes sobre las habilidades motoras fundamentales y la actividad 

física. La profesora de educación especial destacó que sus estudiantes mejoraron en la 

comprensión de los visuales utilizados durante el programa y en su habilidad para planificar sus 

movimientos. Al inicio, los estudiantes no comprendían las imágenes ni las habilidades básicas 

(como lanzar o atrapar), pero al finalizar el programa, podían reconocerlas y ejecutar las acciones 

correspondientes de manera automática.  

Adicionalmente, la profesora indicó que los estudiantes ahora diferenciaban qué 

habilidad usar en distintos juegos, como en bolos, donde llegaron a entender que debían rodar la 

pelota en lugar de lanzarla. También mencionó que la estructura del programa les ayudó a 

transferir las habilidades aprendidas en un entorno controlado a situaciones más dinámicas, como 

en las clases de educación física regulares, lo cual les permitió estar más preparados para 

participar en actividades más complejas en el gimnasio.  

La intervención también contribuyó a que la profesora adquiera mayor confianza y 

conocimientos para aplicar en sus clases de educación física. Aunque su especialidad no era esa, 

el programa le proporcionó estrategias prácticas que podía aplicar, como la enseñanza en un 

salón más pequeño antes de pasar al gimnasio y el uso de instrucciones simples y repetitivas. 
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Este enfoque progresivo fue clave para lograr que los estudiantes mantuvieran su interés y 

aprendieran las habilidades de manera efectiva.  

El método de enseñanza, que incluía la descomposición de habilidades en pasos básicos y 

repetitivos, sorprendió a la profesora por su efectividad. Al principio, ella era escéptica sobre si 

los estudiantes mostrasen interés, pero luego reconoció el éxito del enfoque. La profesora 

consideró que esta estrategia de enseñanza podría beneficiar a cualquier clase, ya sea con o sin 

estudiantes con necesidades especiales.  

Finalmente, la intervención no solo evidencio mejoras por parte de los estudiantes, sino 

también de la profesora. Al adquirir nuevas estrategias y técnicas, la profesora consideró que 

otros docentes podrían beneficiarse de este enfoque, ya que les proporcionaría una estructura 

clara y efectiva para enseñar habilidades motoras en clases de educación física.  

 Este estudio destacó la importancia de implementar programas escolares que se enfoquen 

en el desarrollo de las habilidades motoras en niños con características autistas, sugiriendo que 

las intervenciones personalizadas pueden mejorar significativamente sus capacidades motrices y 

sociales. Aunque los resultados son preliminares, el estudio subraya la necesidad de más 

investigaciones sobre intervenciones motoras adaptadas en contextos educativos.  

También, esta investigación aporta algunos datos que se deben tener en cuenta para el 

manejo de la población, debido que a la condición que presentan ellos es más difícil dar una 

indicación donde se presenten demasiadas cosas, de otra manera se deben dar indicaciones más 

sencillas y fáciles. Además, cada niño va a presentar un grado diferente de autismo, por ende, se 

debe tener siempre presente este aspecto que es demasiado importante para la aplicación de las 

actividades a cada niño.  

En el mismo contexto investigativo del TEA y el desarrollo motor Gómez Rodríguez 

(2013) realizó un estudio titulado "La motricidad en TEA-AF y SA: Propuesta para la mejora del 

déficit motor y de la interacción social" en la Universidad de Valladolid. Esta investigación, 

tienen unos intereses arraigados, por ende, no solo se basa en un objetivo principal, sino en 

varios, como: 1. Mejorar las habilidades motrices y la destreza física, 2. Mejorar la motricidad 

fina y gruesa y la coordinación Manuel, 3. mejorar la calidad de vida de las personas con 

Trastorno del Espectro Autista de Alto Funcionamiento (TEA-AF) y Síndrome de Asperger 

(SA), 4. aprender habilidades sociales en un contexto de libertad e independencia.  La 

metodología que sigue este estudio cualitativo, el cual, propone desde una perspectiva teórica, a 
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través de diversas lecturas, artículos, así mismo como los aportes de diferentes autores y 

profesionales, junto con la observación durante el periodo de prácticas en la Asociación de 

Autismo de Valladolid sobre los programas actualmente aplicados. 

 Es fundamental que las actividades que se desarrollen para esta población promuevan 

funciones de mantenimiento corporal, teniendo en cuenta los altos niveles de inactividad física 

que tienen. Los problemas más frecuentes incluyen déficit en la forma física, alteraciones del 

desarrollo del patrón motor, falta de habilidad motriz, déficit de coordinación y equilibrio, así 

como alteración del tono muscular. A partir de lo anterior, se proponen diversas estrategias, tales 

como sesiones de fisioterapia, psicomotricidad y el uso de una sala de estimulación, además de 

talleres que buscan principalmente el desarrollo de la motricidad fina, los cuales también son 

aporte para la estructuración espaciotemporal.  Al ser una investigación cualitativa, basada en 

otras investigaciones y la observación, permite dejar dudas frente a lo que se puede legar a hacer 

con l población, teniendo en cuenta la información brindada, aquí se deja la motivación de 

utilizar este documento como soporte y guía, con la intencionalidad de que se generen más 

investigación, como la que se está realizando en este momento desde perspectiva un poco más 

detallada.  

La siguiente autora Maninderjit (2019), realizo un estudio en Canadá, que lleva como 

título "Creative Yoga Intervention Improves Motor and Imitation Skills of Children With Autism 

Spectrum Disorder”, el objetivo principal de la investigación fue comparar la efectividad de una 

intervención de yoga de 8 semanas, impartida por un fisioterapeuta, una intervención académica 

en niños con tea de 5 y 13 años.  El diseño del estudio es un diseño de grupo control pretest y 

postest.   La metodología del estudio se basa en una población de 24 niños entre 5 y 13 años, con 

TEA, los cuales son divididos en dos grupos, un grupo de yoga y otro académico, con esta 

población se confirma el diagnóstico del TEA utilizando el Programa de Diagnostico del 

Autismo Segunda Edición (ADOS-2) indicando una gravedad moderada o al ta del trastorno.  La 

intervención tuvo una duración de 10 semanas, donde en la primera semana se realiza un pretest 

y última semana se realiza un post test, con 8 semanas de intervención, la herramienta que usaron 

fue Test de Bruininks-Oseretsky de Rendimiento Motor-2ª Edición (BOT-2).  

En los resultados del estudio, se indica que al terminar la primera prueba, los niños del 

grupo yoga mejoraron considerablemente en las subpruebas de motricidad gruesa y coordinación 

bilateral, mientras que el grupo académico luego de las correcciones brindadas por el docente 
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encargado, logro mejorar estadísticamente, en base a la prueba anterior, y con relación a la 

imitación especifica del entrenamiento, se logra evidenciar el mejoramiento significativo por 

parte de los dos grupos (yoga y académico) reduciendo la cantidad de errores que se está 

empezando a tener en la imitación de este.   Esto permite, que se lleve a cabo una investigación, 

pero no centrada en el yoga, ya que, hay resultados al respecto, por esa razón utilizar el deporte 

para mejorar la motricidad gruesa, así como se hizo con el yoga en la investigación anterior, es 

importante.  

Así mismo, se realiza una investigación en la Universidad de Laguna ubicada en España, 

desarrollada por Díaz (2018), llevando el título de "Mejora de la psicomotricidad fina y gruesa 

tras la intervención con actividades lúdico-musicales en niños con TEA” esta investigación, tiene 

como objetivo general estimular las habilidades psicomotrices del alunado con TEA mediante 

actividades lúdicas musicales. La metodología empleada se basa en el enfoque cualitativo, donde 

se emplearon dos instrumentos de evaluación: la observación directa y una tabla que contenía 

diversos ítems para registrar el desarrollo de los participantes durante las actividades. La 

población intervenida fueron 8 alumnos de un centro público de Tenerife, de los cuales, una niña 

y un niño son de 4 años y seis niños son de 5 años, para esta intervención, se realiza un batería de 

actividades, dividida en tres semanas, cada semana con una intensidad de 2 sesiones de 45 

minutos.  

Aquí se destaca, el momento en el que se realizan las sesiones, con supervisión, dado que 

la autora era alumna en prácticas de la institución y no se le permitía estar a solas con los niños 

con TEA, las actividades se dividían en tres partes, una de calentamiento, la actividad central, en 

la que, se utilizaba la música, y por medio de comandos o palabras claves propuestas por la 

docente, los niños hacían actividades específicas y, finalmente la vuelta a la calma o el momento 

de relajación.  

En los resultados  se presenta que mediante de las actividades lúdico musicales se 

pudieron tener unos avances positivos y satisfactorios, además que, cada una de las actividades 

fueron desarrolladas con éxito, manteniendo completamente interesados a los niños con TEA, 

aunque, se resalta la importancia del tiempo, debido a, las pocas sesiones que se realizaron, 

evidenciando, que muchos niños necesitaban de mucho más tiempo, para obtener una mejora o 

evolución considerable en su motricidad gruesa y fina.  Este estudio, permite observar, la 

importancia de la música en el desarrollo de los niños con TEA, como herramienta para la 
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concentración activa, en las actividades, así mismo, ayuda a los niños a recordar algunos 

movimientos que realizaron en los días anteriores, con el fin de interiorizarlo de mejor manera. 

Este estudio deja en evidencia que utilizar la música como estrategia de intervención es una 

alternativa efectiva y facilitadora de los procesos de enseñanza aprendizaje con esta población, 

 Ahora bien, una investigación realizada en la Universidad Técnica de Babahoyo en 

Ecuador, desarrollada por Navarrete (2023) titulada “Material didáctico y su influencia en la 

motricidad fina y gruesa de estudiantes con autismo de la unidad educativa Carlos Alberto 

Aguirre Avilés”, esta investigación de enfoque cualitativo se propuso como objetivo determinar 

cuál es la influencia del material didáctico en la motricidad fina y gruesa en estudiantes con 

autismo de la unidad educativa “Carlos Alberto Aguirre Avilés”, como instrumentos para este 

estudio, se utilizó una guía de observación, con contenido específico de la problemática de la 

investigación, una entrevista semiestructurada que se le elaboro a la docente encargada de los 

niños y un cuaderno didáctico que se aplicó a un alumno con TEA.  

La población intervenida fue una docente y dos alumnos con TEA, a los cuales, no se les 

aplico formulación estadística. Contreras (2023) manifiesta que el uso de material didáctico en 

población con TEA ayuda significativamente en el proceso de enseñanza-aprendizaje, aunque el 

nivel de entendimiento de un niño con el trastorno, a un niño que no lo tiene, no es igual, el 

trabajo con estas nuevas estrategias genera en el docente un avance representativo, en el que, 

estudiantes con TEA, se van adaptando de apoco en el proceso educativo.  

 Como resultado, antes de la intervención y de la guía de actividades generada para 2 

alumnos con TEA, y la entrevista a su docente, se evidenciaba una dificultad importante y un 

retraso en el desarrollo de sus habilidades motoras finas como realizar trazos y agarrar el lapiz, y 

en la motricidad gruesa, en la cual, no pueden realizar adecuadamente movimientos como saltar, 

correr, lanzar, entre otros, además, de sus dificultades para socializar con sus compañeros, 

dejando como conclusión, el uso de material didáctico aumenta la motivación en la realización 

de las actividades, por parte de la población con TEA y la falta de material didáctico 

especializado para la población.  

Del mismo modo, Luarte Rocha et al. (2014) realizaron un estudio titulado “Nivel de 

desarrollo motor grueso en preescolares sin intervención de profesores de educación física, 

Concepción, Chile”. La investigación tuvo como propósito analizar si los niños en edad 

preescolar, residentes en la comuna de Chiguayante (Provincia de Concepción, Región del 
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Biobío), que no han sido beneficiados con intervenciones realizadas por docentes de educación 

física, presentan un nivel de desarrollo motor grueso acorde a su edad cronológica, considerando 

además el contexto social y ambiental en el que se desarrollan.  

Tiene un enfoque cuantitativo de alcance descriptivo, con un diseño no experimental, en 

el cual participaron 173 niños y niñas de entre 4 y 5 años, de la comuna Chiguayante, provincia 

de Concepción, en Chile, para la inclusión de estos niños, se debía tener unos requisitos, en 

dónde; 1. los niños debían tener alteraciones motoras que podían interferir en la aplicación de los 

test, 2. los niños tenían que ser de preescolar  (Kinder y prekinder), 3. asistir con ropa adecuada 

para la realización de los test, 4. Consentimiento informado por parte de sus acudientes, además, 

las instituciones educativas elegidas, también tenían ciertos requisitos como; 1. ser identificado 

como jardín infantil, 2. estar en la zona establecida de la comuna, 3. contar con un espacio 

adecuado para la realización de las evaluaciones.  Como instrumento de evaluaciones utilizo en 

test de desarrollo motor grueso TGDM-2, diseñado para evaluar niños de entre 3 a 10 años.   

Dentro de los resultados de la investigación, se logra evidenciar como en la clasificación 

general de la población, los varones se encuentran en un rango desde “muy pobre” hasta “sobre 

la edad”, mientras que las mujeres están un rango desde “muy pobre” hasta “muy superior”, 

identificando así, que el 52.1% de la población total evaluada se encuentra bajo los rangos de 

desarrollo motor grueso esperados para la edad.   Esto permite determinar, la necesidad la de un 

profesional del área de la educación física, en las primeras edades, con la finalidad de afianzar el 

proceso de enseñanza-aprendizaje en el área coordinativa y motriz de esta población menor. De 

este modo se toma el estudio como antecedente para especificar la importancia de un maestro del 

área de Educación Física, el cual tenga como funcionalidad, el proceso adecuado de los niños en 

aquellos estadios de coordinación y motricidad incluyendo a aquella población con discapacidad.   

Por esta razón, se crea la idea de una guía de apoyo, para aquel proceso especifico de enseñanza-

aprendizaje, de la motricidad en esta población, teniendo en cuenta también, la importancia del 

docente, en estas edades.  

Esto permite comparar, gracias a los resultados del trabajo, en donde, se muestra que, por 

medio de las observaciones realizadas en la institución, los niños que presentan TEA tienen 

muchas dificultades en el desarrollo de su motricidad gruesa y fina, algo a resaltar es que los 

profesores por medio de la entrevista reflejan que los materiales que usan son tradicionales y por 
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ende poco llamativos a los niños, generando así, que los niños presenten una gran desmotivación 

hacia la clase.  

El siguiente proyecto desarrollado desde la Universidad de Oviedo en España, de la 

autora Hernández (2022) titulado "Desarrollo psicomotor en alumnos con trastorno del espectro 

autista”, cuyo objetivo principal es mejorar el desarrollo motor a través de juegos en alumnos 

con trastorno de espectro autista, este cuenta con una metodología cualitativa, la cual, se 

desarrolla en base a una evaluación, utilizada como instrumento, esta consiste en una 

observación, por parte de los profesores y familiares más cercanos a estos alumnos, quienes, por 

medio de diarios de observación, escriben sus opiniones y comentarios, realizando así, una 

intervención de 9 sesiones por tres meses con una duración de 45 minutos cada sesión. Esta 

intervención, se realiza a una niña de 11 años con trastorno de espectro autista, como caso real y 

centro del estudio, el individuo es sometido a actividades diferentes en cada una de las sesiones, 

de una manera progresiva, (de lo fácil a lo complejo), con actividades de motricidad fina al 

principio, pasando a actividades de motricidad gruesa después. 

Los resultados la tutora y familiares exaltan que en el aspecto de la motricidad hubo un 

gran desarrollo por parte de la niña, tanto en la motricidad fina como gruesa, mostrando un 

mayor repertorio de juegos y una mayor facilidad para incorporar objetos a los juegos que 

realiza, otro aspecto importante, es la capacidad que tiene de reconocer mejor su cuerpo, siendo 

capaz de mover sus extremidades cuando estas son nombradas, además, los padres resaltan que 

la niña antes jugaba de manera autónoma, pero posterior a la intervención notaron que empieza a 

jugar a la pelota con el hermano.  

Esta investigación, permite, utilizar algunas actividades como guía para la realización de 

la propuesta lúdico-deportiva que se quiere realizar, además de la importancia que tienen los 

resultados y las conclusiones, comentando los beneficios que tienen dichas dinámicas en niños 

con TEA, identificando así, que la idea principal del proyecto va en una dirección adecuada.  

De otro lado, un estudio titulado “Estrategias basadas en el juego para el desarrollo de 

habilidades motoras en trastornos del espectro autista” por Padilla Vélez y Rodríguez Zambrano 

(2022), su objetivo es fortalecer las habilidades motoras gruesas y finas a través del juego como 

estrategias didácticas según los intereses del estudiante TEA, con una metodología cualitativa, 

utilizando instrumentos como guías de observación, en donde, se evidenciaba el 

desenvolvimiento de los estudiantes con TEA en sus jornadas escolares, para así reconocer sus 
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fortalezas y debilidades, entrevistas, las cuales fueron contestadas durante la realización de las 

actividades; estas entrevistas iban dirigidas al acudiente, que se encargaba de acompañar al niño 

todos los días, y la docente encargada del grupo poblacional, además de una evaluación para 

obtener información (Guía Portage), esta evaluación consiste en una serie de listados de 

objetivos, que resumen los comportamientos más frecuentes de los niños desde el nacimiento 

hasta los 6 años, esta prueba se realiza en niños de entre 0 a 6 años, aunque, si los niños tienen 

alguna discapacidad cognitiva o retraso, se puede extender hasta los 14 años. 

  El estudio se realizó, con un niño de 3 años y 9 meses de edad, diagnosticado con TEA 

grado 1, el cual no tiene una independencia establecida, es un niño que utiliza pañal en el día y 

en la noche, no se viste ni se desviste solo, es semindependiente al momento de bañarse, ya que 

se enjabona solo, pero no le gusta que le laven el pelo, se lo corten o le corten las uñas, es capaz 

de jugar, con niños, así mismo, se frustra cuando no puede hacer algo.   La intervención tuvo una 

duración de 24 semanas, aquí se logra evidenciar las diferentes dificultades dentro de la 

motricidad fina y gruesa del niño, por esta razón la intervención se encamina con actividades 

lúdicas, en donde sea primordial la precisión y la coordinación viso manual. 

En cuanto a los resultados; se evidencia, el rechazo que tiene el niño con respecto a 

actividades de precisión (motricidad fina), ya que al no lograr hacer las dinámicas bien, sentía 

frustración, sensación que generaba abandonar la actividad o intentar cambiarla, esto sucedió al 

insertar objetos, hacer torres con cubos, entre otros.  En la motricidad gruesa, se observa 

inconvenientes corporales tanto estáticos como dinámicos, con poca coordinación, lateralización 

y torpeza en sus movimientos, además de falencias en su ubicación espacial de direccionalidad, 

dificultades para diferenciar derecha e izquierda, arriba y abajo.  

Luego de la intervención, debido a la repetición de estas actividades, aquellas dinámicas 

que eran rechazadas por el niño en un inicio, las hacía de mejor manera y las desarrollaba con 

mucha más habilidad e interés, generando así un progreso significativo y un mejoramiento en sus 

habilidades motoras tanto finas como gruesas.  Causando así, una gran relevancia dentro del 

proyecto que se está realizando, en donde, se evidencia, las complejidades de los niños con TEA, 

además de aquellas actividades que pueden ser interesantes y llamativas para ellos, utilizando 

toda esta información, como ayuda para la realización de la propuesta lúdico-deportiva, con el 

fin de que funcione en la población objeto.   
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Así mismo en el estudio titulado “Intervención en habilidades motoras gruesas en niños 

con trastorno del espectro autista, desde terapia ocupacional” realizado por Pérez (2022), el 

objetivo principal fue identificar las intervenciones más relevantes para el desarrollo de 

habilidades motoras gruesas en niños con TEA, aplicadas desde la terapia ocupacional. La 

investigación, de enfoque cualitativo, consistió en una revisión sistemática de estudios realizada 

entre diciembre de 2021 y febrero de 2022, utilizando fuentes como PubMed, Scopus y Dialnet, 

entre otras. Los criterios para seleccionar los estudios incluidos fueron: (1) tipos de 

investigación: meta análisis, revisiones sistemáticas, ensayos controlados aleatorizados (ECA) y 

estudios cuasi experimentales con grupo control; (2) población estudiada: niños de 3 a 12 años 

con diagnóstico de TEA; (3) tipo de intervención: investigaciones enfocadas en habilidades 

motoras gruesas; (4) disponibilidad: estudios con acceso completo a los textos; (5) fecha de 

publicación: artículos publicados en los últimos 10 años; y (6) idioma: estudios en español o 

inglés.  

Debido al criterio de selección, se han escogido 56 artículos, de los cuales 17 se excluyen 

por no tener el criterio de inclusión, los 39 documentos restantes pasan por criterios de 

evaluación y 29 de ellos han sido excluidos por no tener intervenciones centradas en habilidades 

motoras gruesas, dejando así un total de 10 artículos solamente, de estas 10 investigaciones 1 es 

una revisión sistemática, 5 son ECA Y 4 son estudios cuasi experimentales con grupo control, la 

media que se obtuvo de estos 10 estudios en cuanto a intervención, es de 10 semanas, los países 

en los cuales se realizaron estos estudios son 5; EE.UU, China, Irán, Australia y Canadá. 

En cuanto a los resultados del estudio, demuestran que la población con TEA, tienen 

serios problemas en cuanto a la comunicación e interacción social, generando así 

comportamientos restrictivos y aislados en actividades importantes dentro de su desarrollo físico 

y social, este hecho, genera en el niño comportamientos repetitivos, impidiendo un desarrollo 

considerable de las habilidades motrices gruesas, puesto que, se afirma que alrededor del 50% de 

los niños que tienen TEA, tienen serios problemas con su desarrollo motriz, limitando así, una 

calidad de vida apropiada, dado que, este tipo de problemáticas retrasan actividades que el niño 

debería hacer en su cotidianidad.   Los estudios también demuestran la efectividad de las 

intervenciones, tanto en su desarrollo como en las actividades que utiliza cada una de ellas, 

permitiendo así, una mejora en las habilidades motoras gruesas, y en otras áreas de desempeño, 

esta vez no solo físicas, sino cognitivas y comunicativas también. 
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Este estudio, permite evidenciar, la cantidad de beneficios que tiene una intervención 

física o deportiva en niños con TEA, no solo en sus capacidades motrices, sino también en sus 

capacidades sociales, generando beneficios importantes en la calidad de vida de la población, 

esto, dentro de la propuesta que se está realizando, funciona como guía, para direccionar la 

propuesta, con el fin de tener obtener directamente un impacto físico, e indirectamente un 

impacto social importante.  

En concordancia el documento: “Métodos de desarrollo en las habilidades motrices 

básicas en niños autistas” por López Valdez (2022), el objetivo de esta investigación es describir 

la evidencia científica publicada en los últimos 10 años sobre el tema “los métodos de desarrollo 

de las habilidades motrices básicas en niños autistas”, los documentos que se utilizaron fueron 

artículos científicos encontrados en bases de datos como: Latindex, Scielo, Dialnet, Google 

académico y Redalic.  Método: este estudio se basa en un enfoque cualitativo, por el análisis 

estadístico de los datos encontrados en cada uno de los estudios científicos, con un diseño 

experimental de un alcance exploratorio documental y un corte transversal. 

La población estudiada es infinita, dado que no se puede determinar con precisión 

cuántos estudios se han publicado sobre el tema en cuestión. Para este análisis, se seleccionaron 

25 artículos a partir de un muestreo no probabilístico. Los criterios para su inclusión fueron los 

siguientes: (1) ser publicaciones de los últimos 10 años, (2) provenir de investigaciones 

experimentales, no experimentales o revisiones bibliográficas, (3) ser artículos científicos 

indexados en bases de datos reconocidas a nivel regional o global, (4) abordar las dos variables 

de estudio, (5) estar disponibles en español o inglés, y (6) contar con la información completa de 

su publicación. Como herramienta para la recopilación de datos, se utilizó una ficha de revisión 

bibliográfica diseñada en Excel, lo que permitió organizar los hallazgos de manera tanto general 

como detallada.   

Dentro de los resultados, debido a la gran discusión que se encuentran entre algunos 

artículos, se logra analizar, que la actividad física no solo ayuda a el mejoramiento de las 

habilidades motrices, sino que también ayuda en gran medida a su desarrollo social y 

comunicativo, además, se logró evidenciar que no solo se mejora esto por medio de la actividad 

física, sino que también por medio del deporte, juegos pre deportivos, actividades lúdico-

deportivas, juegos adaptados entre otros, estos métodos se pueden utilizar dependiendo del grado 
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de TEA que tiene la población, y en base a esto el docente o tutor encargado realizara las 

sesiones según corresponda o crea convente con una progresión adecuada. 

Al evidenciar las múltiples estrategias que utilizan los documentos de esta investigación, 

causa un gran análisis para la realización de la propuesta lúdico-deportiva que se está planteando, 

ya que, permite observar otros puntos de vista que muchas veces no se tienen, como el nivel de 

TEA, en el que se encuentra la población, y como cada sesión de la propuesta debe ser adaptada 

según el nivel de cada niño, protegiendo así el principio de individualización en todo momento.  

Esto impulsa la búsqueda de nuevas herramientas y enfoques para desarrollar métodos de 

enseñanza dirigidos a niños con TEA. En este contexto, Domínguez Espinoza et al. (2021) 

llevaron a cabo una investigación titulada “Experiencias didácticas en un curso de 

psicomotricidad gruesa en modalidad virtual en un niño con autismo de la escuela de deporte 

adaptado LCEF”. El objetivo principal de este estudio fue describir las experiencias didácticas 

de un curso virtual centrado en un niño con autismo, mediante la observación y el registro de las 

estrategias aplicadas por el instructor en la Escuela de Deporte Adaptado LCEF, con el fin de 

mejorar el desempeño docente. Se utilizó un enfoque inductivo, permitiendo que el estudio se 

basara en la constante adquisición de conocimientos a través de la observación. Este trabajo tuvo 

un enfoque cualitativo y un alcance descriptivo, ya que los resultados se basaron en las 

experiencias del instructor. Como herramienta para la recolección de datos, se emplearon guías 

de observación que detallaron la experiencia del docente. En este estudio participó un niño de 4 

años con TEA. 

Se implementa un recurso valioso, utilizando la tecnología como medio para el logro de 

objetivos y cambios dentro de las habilidades físicas.  Aquí el docente crea sesiones de clase 

durante 10 semanas, de las cuales solo se tiene evidencias de 5 semanas, esto debido a, 

problemas tecnológicos, situaciones personales de la mama o disponibilidad de tiempo para la 

sesión, cada sesión tuvo una duración de 30 minutos, con una intensidad de 2 días a la semana, 

en donde el individuo debe hacer la sesión de clase correspondiente, destacando así, las 

actividades didácticas,  más llamativas para él, en estas sesiones los circuitos y juegos motores 

hacen parte fundamental del aprendizaje del niño.   

  En cuanto a los resultados, al ser de manera virtual, el docente corrige desde la distancia 

o tras de una pantalla, observando cada una de las actividades del chico y luego haciendo su 

corrección pertinente, al no tener la posibilidad de acercamiento presencial, la mama debía ser 
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parte activa de toda la sesión, interviniendo y ayudando al niño a hacer las técnicas que el 

docente estaba tratando de explicar, lo que limitaba la buena intervención del docente, por la 

poca experiencia de la madre en esta área.  Se debe destacar la creatividad del docente para 

realizar las actividades de las sesiones correspondientes, ayudando así al mejoramiento de las 

habilidades motrices del niño, aun, teniendo la dificultad de las pocas sesiones realizadas y la no 

presencialidad, concluyendo así, la necesidad de crear más estrategias para la educación virtual 

de esta población.   

Esto permite ver más allá, con el fin de crear nuevas ideas pedagógicas y metodológicas 

en la propuesta que se está planteando, utilizando la virtualidad como un recurso o herramienta 

en un escenario en el que no se logre realizar una clase presencial, con actividades adaptables al 

contexto, con progresiones adecuadas y de fácil realización desde casa.  

La siguiente investigación da claridad sobre la relación que hay entre el desarrollo motor 

y las relaciones sociales “Análisis del impacto de un programa deportivo en niños con trastorno 

del espectro autista” por López Díaz et al. (2021).  El objetivo de esta investigación es 

desarrollar un programa deportivo para mejorar las habilidades motrices y las habilidades 

sociales en niños con trastorno de espectro autista. La metodología utilizada en este estudio no 

está estrictamente explicada en el documento, pero en los instrumentos se utilizan diarios de 

observación y rubricas, analizando los datos de manera cualitativa.  

 La población  que hizo parte de esta investigación, son 15 niños de entre 6 y 12 años con 

TEA, para esto se plantea un programa socio-deportivo con una duración de 8 meses 

comenzando desde el mes de noviembre y finalizando en junio del siguiente año, este programa 

tuvo una intensidad de dos veces a la semana con una duración de 1 hora por sesión, el lugar de 

realización de esta actividad es en un campo de futbol 11, esta iniciativa está centrado en futbol, 

trabajando diferentes conceptos técnicos, tácticos y físicos, con esto, se realizaron planes de 

entrenamiento centradas en un nivel de formación e iniciación deportiva, aquí, se entrenan las 

habilidades básicas como tiro, conducción, manipulación, recepciones y pases. 

Los instrumentos utilizados para este estudio son métodos para evaluar el desarrollo 

social y físico, para evaluar el desarrollo físico se tomó como referencia los Estándares de 

Aprendizaje para el área de Educación Física contemplados en el área de educación primaria.  

Los Estándares de Aprendizaje tenidos en cuenta en el estudio, son todos aquellos relacionados 

con sus habilidades motrices, además de tener en cuenta la relación de los participantes con su 
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entorno, los valores y actitudes relacionados con su cuerpo y sus movimientos.  Para el análisis 

de esta evaluación se tienen dos entrenadores que han observado cada una de las sesiones, los 

cuales por medio de una rúbrica analizan cada uno de los ítems de manera cualitativa, desde el 

inicio del programa hasta su finalización. Para la evaluación del desarrollo social se utilizó el 

modelo de habilidades sociales de Goldstein, adaptando los 6 bloques que conforman este 

modelo, a cuatro, estos, van a ser analizados y estudiados en el transcurso de todo el programa de 

8 meses, en cada una de las sesiones que se realizan.  

Dentro de los resultados, se evidencia el mejoramiento por parte de la población, ya que 

fue un programa creado directamente para ellos, en donde no solo mejora sus habilidades 

motrices, sino también sus habilidades sociales, sin embargo al finalizando el programa, se logra 

observar un leve rendimiento inferior en comparación con otros momentos de la sesión, esto 

puede ser a causa de la duración del programa, incluso por la duración de las sesiones, siendo 

este, muy extenso, perdiendo así interés por parte de los participantes, para esto es recomendable 

disminuir un poco el tiempo del programa o incluso de las sesiones, para que el mejoramiento y 

rendimiento de la población, sea alto constantemente. 

Esta investigación, permite llevar como ejemplo, las formas en las que se puede 

desarrollar una propuesta lúdico-deportiva, como la que se quiere llevar a cabo, teniendo 

deportes como el futbol dentro de esta, e implementando las recomendaciones finales, con 

respecto a la duración de la propuesta y de las sesiones, para tener un interés constante por parte 

de la población objeto.  

De manera similar, Meriño et al. (2024) investigaron el impacto de la educación física en 

niños con Trastorno del Espectro Autista (TEA) mediante su estudio titulado “Impacto de la 

clase de Educación Física en escolares diagnosticados con Trastorno del Espectro Autista en una 

escuela especial en Chile”. El propósito principal de esta investigación fue evaluar los efectos de 

una intervención multimodal de 12 semanas en las clases de educación física, centrada en el 

rendimiento motor y el estado nutricional de los estudiantes en una Escuela Especial de Copiapó. 

La metodología de esta investigación tiene un enfoque cuantitativo, con un diseño cuasi 

experimental sin grupo control, la población participante del estudio, son 12 niños (9 hombres y 

3 mujeres) diagnosticados con TEA, de entre 11 a 14 años, de quinto y sexto de año básico, la 

intervención tuvo una duración de 12 semanas, con una intensidad de 2 sesiones por semana, 

cada sesión tenía una duración de 1 hora, la intervención se dividía en dos componentes 
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fundamentales, 1. el ejercicio físico de intensidad moderada y vigorosa, estas sesiones se basaron 

en un entrenamiento basado en fuerza (peso corporal, bandas elásticas y balones medicinales), 

resistencia aerobia y agilidad y coordinación.  2. actividades motrices, se utilizó como estrategia 

videojuegos activos, como Nintendo WII, en ciclismo y remo, juegos con gafas de realidad 

virtual, juegos de destreza, memoria y reacción en Tablet, con el fin de estimular tanto la 

motricidad gruesa como fina, dos componentes eran trabajados durante la semana, con descanso 

de un día entre uno y otro. 

Los instrumentos que se utilizaron para la evaluación de las competencias motrices, fue 

una batera, que evalúa el movimiento en niños, llamado Movement Assessment Batery for 

children-2 (MABC-2), esta batería es utilizada en niños de entre los 11 y 16 años, las 

evaluaciones se realizaron en la sala de EF y el patio del recreo, estas pruebas fueron grabadas, 

para poder llenar los diarios de campo o guías de observación correspondientes.  Para el teste de 

fuerza en tren superior, se siguió el manual de pruebas ALPHA-fitness, para el test fuerza en tren 

inferior, se utilizó el test de salto horizontal sin impulso, para evaluar la resistencia aeróbica, se 

utilizó el test de caminata de 6 minutos, y finalmente para evaluar las variables antropométricas, 

se utilizan los protocolos de la batería ALPHAA-fitness.  

En cuanto a los resultados, se logra evidenciar, que luego de la intervención de 12 

semanas, se observa un incremento significativo, con respecto a su peso y talla, lo que es normal 

debido a que los niños están en una etapa de desarrollo y crecimiento, pero ya hablando 

específicamente del aspecto nutricional, no hay un cambio significativo en la malnutrición, 

siendo esta predominante por un 58.34%, aunque también, hubo cambios dentro de la obesidad, 

disminuyendo el sobrepeso elevado de los algunos niños de la población objeto. Desde la 

perspectiva motriz, hubo cambios significativos en la batería MABC-2 mejorando la fuerza de 

tren superior y tren inferior considerablemente, con respecto a la presión manual, no hay avances 

importantes, y como se dijo anteriormente, no hubo, ni fue posible, tener un resultado positivo en 

la nutrición de los niños. 

En línea con el uso de estrategias apropiadas para diseñar actividades lúdico deportivas, 

Coba y Orozco (2021), en un estudio realizado en la Universidad de la Costa (Colombia), 

presentaron la investigación titulada “Estrategias lúdicas para fortalecer el desarrollo de 

habilidades psicomotrices en un estudiante con trastorno del espectro autista”. El objetivo 

principal fue potenciar las habilidades psicomotrices de un estudiante con TEA mediante el 
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empleo de estrategias lúdicas, dentro de una institución educativa pública en Barranquilla. Esta 

investigación se enmarca dentro de un paradigma socio-crítico, buscando generar reflexión y 

transformación. Se utilizó un enfoque cualitativo con un diseño de estudio de caso.   

 Los instrumentos utilizados en el estudio son: el test de McCarthy, el cual, evalúa por 

medio de una escala de desarrollo, habilidades cognitivas y psicomotrices de manera individual e 

los niños, este test se divide en 18 test independientes, estos se dividen en 6 escalas diferentes, 

las cuales son: 1. (V) verbal, 2. (PM) perceptiva-manipulativa, 3. (N) numérica, 4. (Mem) 

memoria, 5. (Mot) motricidad, 6. (GC) general cognitiva, este test se debe realizar de manera 

individual en niños de 2 a 8 años y medio, con una duración de entre 45 y 50 minutos.   Otro 

instrumento fue el manual de educación física: deportes y recreación por edades, este manual 

posibilita la posibilidad de acercamiento a la actividad física, poniendo en disposición una serie 

de actividades que permiten el desarrollo de habilidades y destrezas en diferentes disciplinas 

deportivas, tanto en niños como en niñas, de entre 3 y 15 años, aportando así a la educación 

formal e informal.   

 La población de muestra fue un niño de 6 años. En los resultados se muestra que después 

de la aplicación del test había habilidades las cuales no estaban fortalecidas (coordinación de 

piernas y coordinación de brazos), por ende, después de aplicar las estrategias lúdicas, llevando 

un proceso adecuado para el niño, se evidencio en el post test que hubo una gran mejora en la 

puntuación de aquellas habilidades, en las que, tenía un déficit el niño.  

Este estudio aporta a la investigación datos importantes de la población, con 

recomendaciones importantes, en donde, se debe llevar un proceso en el cual, se empleen varias 

estrategias lúdicas de acuerdo con la edad del niño, también llevando una progresión adecuada, 

con el fin de, desarrollar de la mejor manera cada una de las actividades propuestas en un inicio, 

logrando así un avance significativo en sus habilidades motrices.  

Siguiendo esta misma línea de investigación sobre el bajo nivel de motricidad gruesa en 

niños con TEA, Bendezú y Sandy (2021) realizaron un estudio en la Universidad Nacional 

Federico Villarreal, ubicada en Perú. El trabajo, titulado “Nivel de psicomotricidad en niños 

menores de 12 años con trastorno del espectro autista en el Instituto para el Desarrollo”, tuvo 

como objetivo evaluar el nivel de psicomotricidad en niños con TEA, menores de 12 años, en el 

Instituto de Desarrollo Infantil, ubicado en la sede de La Molina, en el año 2020. El enfoque de 
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la investigación fue cuantitativo, ya que se realizaron mediciones estadísticas, y su diseño fue no 

experimental u observacional.   

La población que participo en el proyecto, fueron 26 niños entre 4 y 11 años del instituto 

de Desarrollo Infantil, inicialmente eran 30 niños, pero por criterios de evaluación se excluyeron 

4, dichos criterios son: 1. Niños de 4 a 11 años, que fueron con regularidad al instituto, 2. Niños 

de padres que firmaron el consentimiento informado, 3. niños con TEA.  

Los instrumentos utilizados en la investigación fue un “Cuestionario de evaluación 

psicomotriz en niños con TEA” el cual constaba de cuatro dimensiones: 1. en relación a su 

propio cuerpo, 2. en relación con otras personas, 3. en relación con los objetos, 4. en relación con 

el espacio, para esto cada una de las preguntas de cada dimensión tendría como respuesta un 

escalamiento tipo Likert, nunca =0, algunas veces =1, casi siempre =2, siempre =3, la aplicación 

de este instrumento, tuvo una duración de entre 10 a 15 minutos por niño, y fue sometido a un 

juicio de expertos, con el fin de brindarle veracidad a los resultados arrojados por este mismo.  

Dentro de los resultados, el nivel de psicomotricidad de los niños es medio alto con un 

38,5%, lo que quiere decir que está dentro del promedio.  Ahora, en cuento a las 4 dimensiones 

que se evaluaron hay diferentes resultados: 1. en relación con su cuerpo; se logra evidenciar, 

como los niños con TEA, demuestran cuando algo les gusta o no les gusta por medio de sus 

reacciones corporales, 2. en relación con otras personas; los resultados fueron de nivel medio, 

debido a que, los niños con TEA, expresan afecto y/o disgustos, con sus pares, familiares, 

tutores, profesores, terapeutas, etc... ya que, esta población no suele demostrar afecto a las 

personas, y siempre suele ser muy selectivo con las personas con las que se relaciona, 3. 

 En relación con los objetos; los resultados fueron de nivel medio alto, debido a que, los 

niños con TEA, suelen sentirse atraídos por los objetos que se le muestran al rededor, pero, no 

utilizan estos objetos para facilitar sus relaciones sociales con los demás, 4. en relación con el 

espacio; los resultados fueron de nivel medio, ya que, se adaptan a los diferentes espacio con los 

que se relaciona o vive diariamente, además de explorar los entornos en los que se mueve 

constantemente, pero, al momento de hacer actividades específicas, no se integra correctamente 

para realizarlas.    

Este estudio aporta a la investigación, perspectivas diferentes, dentro de dimensiones 

específicas, en las que se tiene que desenvolver diariamente, permitiendo, tener en cuenta 

aquellos contextos que no se observaban desde un inicio, además, de mostrar el nivel de 
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psicomotricidad de la población, ayudando a hacer una idea general de las dificultades que tienen 

los niños con TEA,  la necesidad de tener una propuesta lúdico-deportiva, para la mejora de la 

motricidad, en este caso, la motricidad gruesa, esto, con los resultados del estudio anteriormente 

expuesto.  

Con la finalidad de encontrar un método de evaluación de la motricidad gruesa, se en 

cuenta el siguiente documento realizado por Guedes et al.  (2023) titulado “Rendimiento motor 

de niños con TEA durante la prueba TGMD-3" Esta investigación tiene como objetivo evaluar 

los aspectos motores de niños diagnosticados con TEA mediante el test TGMD-3.  El método 

que se utilizó un estudio observacional analítico transversal.  Para esta investigación, 

participaron 56 niños de entre 3 y 11 años residentes de la ciudad de Osasco, Sao Pablo, Brasil, 

de estos niños, 13 eran niñas y 43 eran niños, como criterio de selección, los niños tenían que ser 

población con TEA de grado 1 y 2, capaces de comprender la prueba a realizar, por ende, se 

excluyó a niños que tuvieran TEA en grado 3. 

El instrumento que se utilizo fue el test TGMD-3 el cual se divide en dos ejercicios de 

locomoción y ejercicios de control de objetos, en cuanto a los ejercicios de locomoción en total 

son 6, los cuales son: 1. correr, 2. galopar, 3. saltar en un pie, 4. salto horizontal, 5. saltar y 6. 

deslizarse, y en control de objetos son 7 ejercicios, los cuales son: 1. batear con las dos manos, 2. 

batear con una sola mano, 3. botar, 4. atrapar, 5. patear, 6. lanzar por encima y 7. lanzar por 

abajo.  Cada una de estas actividades tiene unos ítems específicos que deben ser evaluados, para 

identificar que si se está realizando de la manera correcta cada uno de los ejercicios.  

Los resultados evidenciaron que el 67% de los niños fueron considerados con un retraso, 

el 28% se considera que se encuentra en el límite para coordinación con retraso, el 1% se 

encontraba por debajo de la media y el 1% se encontraba sobre la media, lo que nos permite 

concluir que la mayoría de los niños que presentan TEA, tienen una coordinación motriz 

retrasada, además, cuando se realiza la comparación entre niños y niñas, se logra observar, que 

las niñas al momento de realizar la prueba tienen los resultados levemente mejores que los niños.   

Viendo los resultados se logra un precedente en el que los niños con TEA, utilizan la 

coordinación motriz frecuentemente, por ende, se necesita tener en cuenta, en actividades o 

propuestas globales, generadas hacia esta población, para mejorar su motricidad gruesa.  

Esta investigación, nos permite reconocer el instrumento que se va a utilizar para la 

realización del pre y pos-test, con el fin de identificar el nivel que se encuentran los niños, en su 
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motricidad gruesa, de esta forma, se logra interpretar las necesidades de la población, para luego 

realizar la propuesta lúdico-deportiva que se quiere implementar, y lograr el mejoramiento de la 

motricidad gruesa en niños con TEA, teniendo en cuenta que no tienen actividades adaptadas a 

ellos, y que realmente les funcione en todos los ámbitos posibles, desde la parte social, hasta la 

parte física y motriz.  

Siguiendo la línea de estrategias para el mejoramiento de la motricidad gruesa, se 

encuentra este antecedente con un precedente importante, realizado por Díaz (2018) titulado 

“Mejora de la psicomotricidad fina y gruesa tras intervención con actividades lúdico-musicales 

en niños con TEA” la investigación tiene como objetivo estimular las habilidades psicomotrices 

del alumnado con TEA mediante actividades lúdico-musicales.   La metodología utilizada en la 

investigación es cualitativa.  La población a la cual se le hizo esta investigación, fueron 8 niños 

de entre 4 y 5 años, de un centro público de Tenerife, de los cuales una niña y un niño tienen 4 

años y 6 niños tienen 5 años.  

 Los instrumentos utilizadas para esta investigación, fue un trabajo de observación directa 

con los niños, al momento de realizar actividades físicas, con la intencionalidad de 

posteriormente trabajar con ellos en base a lo observado anteriormente, además de esto, también 

se hace una recogida de datos, en una tabla de doble entrada, con los nombres de cada uno de los 

participantes, además de ítems de observación, los cuales debieron ser resueltos en medio de la 

observación en cada una de las actividades realizadas por el sujeto. 

Dentro de los instrumentos, también se utiliza una batería de actividades creada por la 

persona encargada de la investigación, dividida en 3 semanas con una intensidad de 2 veces por 

semana y una duración de 45 minutos por sesión.  

En cuanto a los resultados, se logra evidenciar una mejoría tanto en la motricidad gruesa 

como en la motricidad fina, aunque solo se lograron realizar 6 sesiones, según el trabajo 

observacional, se logró mostrar, la importancia de la música utilizada como herramienta para el 

mejoramiento de estas habilidades, hay que tener en cuenta que tanto en la motricidad gruesa 

como en la motricidad fina, dos de los sujetos participantes, no obtuvieron mejora, esto, gracias a 

que algunos niños se sentían desinteresados a la actividad, o se les dificultaba mucho. La música 

funciono muy bien como herramienta, debido a que, la música facilitaba las actividades de 

repetición, ayudando a los niños a recordar los movimientos que seguían.  Se concluye que la 

batería de actividades si ayuda en la motricidad gruesa y fina, pero se obtuvo muy poco avance 
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debido a las pocas sesiones que se tuvieron, si se aumentan estas sesiones, aumentaría más 

considerablemente.  

Este estudio aporta a la investigación una herramienta importante, para la creación y 

realización de la propuesta que se va a desarrollar con la población, con la finalidad de facilitar el 

desarrollo de cada una de las sesiones, y mantener un interés estable en los niños participes de las 

clases.  

También en la Universidad Europea de Madrid, Cruz (2022) llevó a cabo una 

investigación titulada “Ejercicio físico para el desarrollo motor de niños con trastorno del 

espectro autista”, cuyo propósito fue analizar los efectos de la actividad física en el desarrollo 

motor de menores con TEA. El estudio se basó en una revisión sistemática, utilizando como 

fuente principal la biblioteca CRAI Dulce Chacón de dicha universidad. A partir de esta 

búsqueda, se identificaron 371 artículos, de los cuales se descartaron 114 por no cumplir con los 

criterios establecidos. Entre dichos criterios se incluyeron: publicaciones realizadas en los 

últimos 10 años, textos disponibles en inglés, acceso completo al contenido, ausencia de 

duplicados, carácter científico de los artículos, exclusión de revisiones sistemáticas, población 

objetivo conformada por niños o adolescentes con TEA, exclusión de estudios de caso con 

menos de cinco participantes y relevancia directa con la temática de ejercicio físico y desarrollo 

motor en esta población. 

  Por no cumplir estos 2 criterios 41 documentos fueron excluidos, dejando un total de 

216 artículos donde después de realizar la discriminación adecuada leyéndolos detalladamente, 

se excluyeron 95 artículos por estar duplicados, dejando 121 artículos, y de estos 121, finalmente 

se llegaron a tener un total de 15 artículos los cuales cumplieron con los criterios de selección.  

Los resultados muestran que hay varios test con una gran fiabilidad y estandarizados en la 

mayoría de los documentos revisados, donde aparecen Test Gross Motor Development-2, 

(TGMD) el cual se divide en 12 pruebas, 6 locomotoras y 6 de control de objetos, también está el 

TGMD-3, el cual es el mismo test, pero con una actualización la cual es la de una prueba más en 

la sección de control objetos, dejando este test con 13 pruebas de habilidades motoras gruesa y 

por ultimo está la batería de test "Bruininks-Oseretsky Bater" (BOT 2) el cual se usa para medir 

la destrezas motrices en los niños.  

Se logra evidenciar una gran cantidad de programas de ejercicios, basados en las 

habilidades motrices, los cuales ayudan en el mejoramiento de estas, el “programa” más utilizado 
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es el TGMD-3, ya que comprende todo lo correspondiente a la motricidad, también, hay 

programas basados en actividades lúdico-deportivas, para el desarrollo de los fundamentos 

motrices, y en la mayoría de estos programas, el estilo de enseñanza más utilizado son las 

instrucciones guiadas de forma directa, o apoyándose por medio de herramientas virtuales de 

observación, para el buen desarrollo de las actividades.  

Este estudio es muy provechoso para la investigación debido a que presentan varios test 

de una gran fiabilidad y ya estandarizados, los cuales, permiten hacer la evaluación 

correctamente, para saber en qué nivel se encuentra la población a la cual se le va a realizar la 

propuesta lúdico-deportiva.  Este documento claramente ayuda a seleccionar el test con el cual se 

va a evaluar a la población objeto, además de tener en cuenta las metodologías y los estilos de 

enseñanza que se utilizaron en los programas nombrados en este estudio, con el fin de, guiarse en 

base a estas experiencias y analizar que estilo de enseñanza es el más adecuado para utilizar con 

la población objeto.  

Hay que tener en cuenta que conocer y reconocer las deficiencias motrices de los niños 

con TEA, son muy importantes dentro del trabajo investigativo, ya que, bajo estas se intenta 

trabajar para mejorarlas.  En este orden de ideas, Crissien-Quiroz et al. (2017) en su artículo 

llamado: “Características sensorio motoras en niños con trastorno de espectro autista” el objetivo 

de esta investigación fue identificar las características sensorio motoras de los niños con TEA. 

La población participe de este estudio, fueron niños de 4 a 12 años y la Escala Abreviada del 

Desarrollo para niños de 3 años, fueron un total de 38 niños de 4 centros de rehabilitación, a los 

cuales se les realizaron dichas pruebas. 

La metodología que se utilizó para este estudio; se hizo un estudio descriptivo, 

transversal, con un muestreo no probabilístico, en 4 fundaciones en el distrito de Barranquilla y 

la ciudad de Valledupar.   Los instrumentos que se utilizo fue la batería de Vitor Da Fonseca, la 

cual evalúa los factores psicomotrices como: la tonicidad, equilibrio, lateralidad, noción del 

cuerpo, estructuración espacio temporal, praxia global y praxia fina en niños de 4 a 12 años, aquí 

se asigna una puntuación de 1 a 4, en donde 1. corresponde a la ausencia de respuestas, ejecución 

errónea, descoordinación, realización incompleta, etc... 2. corresponde a una realización débil 

con señales desviada y dificultad de control, 3. la realización de actividades es completa, 

controlada y adecuada, 4. se refiere a la realización perfecta, controlada, precisa y de fácil 

control.  
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Dentro de los resultados de la investigación, se logra evidenciar que los niños de entre 4 a 

12 años, presentaron un nivel bajo en algunas habilidades motrices, como la coordinación, el 

equilibrio, noción del cuerpo, estructuración espacio-temporal y las praxis tanto global como 

fina, con una puntuación de 1 y 2, pero, así mismo, se logra observar un buen desempeño en 

cuanto a la tonicidad y la lateralidad, esto es bastante contradictorio, ya que, en la literatura se 

dice, que los niños con TEA, tienen dificultades en la tonicidad y la lateralidad, debido a que, 

presentan hipotonía e hiperlaxitud ligamentaria y, sorprendentemente, en esta prueba, los niños 

dieron un resultado en donde completaron la actividad y la realizaron de forma controlada.  

Mientras que los niños de 3 años se presentan puntuaciones alertas, debido al poco compromiso 

en cuanto a su psicomotricidad, evidenciando una disminución en el desarrollo correspondiente 

según la edad.   

Este estudio, permite observar, las dificultades que tienen los niños de 4 a 12 años, en 

cuanto a su psicomotricidad, tanto fina como gruesa, concluyendo de esta manera que, gracias a 

la batería realizada, se puede demostrar la falta de incidencia de los colegios con las clases de 

educación física, para esta población en específico, generando así retrasos en su desarrollo 

motriz.   Además, desde otra perspectiva, se analiza, ese momento en el que la literatura se 

contradice con los resultados de la batería, impulsando una idea, en la que, no siempre la 

literatura tiene la razón, ya que, no todos los niños son iguales, y aunque, tengan la misma 

condición, no signifique que actúen o se comporten de la misma manera.   Para la propuesta que 

se está realizando, toda esta información es necesaria como guía, causando hacer una pequeña 

comparación, entre un caso y otro, con el fin de mejorar la propuesta y que sea lo 

suficientemente efectiva, en las necesidades de la población con la que se está realizando la 

investigación.  

 Gracias al conocimiento previo sobre todas aquellas dificultades de los niños con TEA, 

Navarrete (2023) en su documento: “Material didáctico y su influencia en la motricidad fina y 

gruesa de estudiantes con autismo de la unidad educativa Carlos Alberto Aguirre Avilés”, esta 

investigación, tiene como objetivo, determinar cuál es la influencia del material didáctico en la 

motricidad fina y gruesa en estudiantes con autismo de la Unidad Educativa Carlos Alberto 

Aguirre Avilés. La población participe del estudio, fueron dos alumnos de 6 años con TEA, a 

ellos se les realizan dos tipos de actividades diferentes, en los que a uno de los niños se le aplica 
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material didáctico adaptado, y al otro niño material didáctico convencional, esta investigación se 

realiza desde mayo hasta septiembre del 2023. 

La metodología desarrollada es cualitativa, con un enfoque experimental, permitiendo 

así, generar una comparación en pro al estudio, debido a, las diferentes estrategias que se 

utilizaron con cada uno de los niños, el tipo de investigación es bibliográfica, con el fin de en 

base a los antecedentes que se encuentren entender la problemática que se va a desarrollar.  Los 

instrumentos utilizados dentro del estudio fueron guías de observación, une entrevista a la 

docente encargada de los estudiantes y la utilización de un cuaderno de material didáctico, 

utilizado con uno de los niños con TEA. 

Los resultados muestran, la dificultad que tienen los estudiantes en cuento a su 

motricidad fina, a momento de realizar la aprensión del lápiz y la realización de trazos, y al 

momento de utilizar herramientas para mejorar el desarrollo de esto, se les dificulta mucho.   

Centrándose en la motricidad gruesa, se ogra evidenciar un retraso en el nivel que tienen, 

comparándolo con el de sus demás compañeros, además de dificultades para desarrollar muchas 

actividades de coordinación, equilibrio, lateralidad, entre otros... con respecto al alumno en el 

que se utiliza material didáctico, se observa una motivación por parte del niño, y la 

intencionalidad de desarrollar aquellas actividades que se le dificultan de mejor  manera y con 

agrado, por el contrario el niño que no utiliza este material, no realiza actividades con interés ni 

agrado, por ende, no se muestra que puede haber una mejora en el futuro en la motricidad gruesa.  

Este estudio ayuda en las nuevas metodologías de los docentes, además, de proponer y 

dejar como precedente la importancia del material didáctico como una herramienta excelente 

para la educación inclusiva y la planificación de las actividades que se van a realizar con ellos, 

obteniendo así, resultados fructíferos en cuanto al desarrollo de las habilidades motrices finas y 

gruesas, así mismo un buen desarrollo en actividades físicas y deportivas.  Esto permitiendo 

dentro de la propuesta a desarrollar, ideas para utilizar con la población, según el antecedente, en 

donde, la utilización del material didáctico va a mejorar el interés por parte de los niños, la buena 

realización de las actividades, y a su vez, la mejora en la motricidad gruesa.  

Siguiendo la secuencia de documentos, se presenta a Sierra Cruz (2022) en su 

documento: “Ejercicio físico para el desarrollo motor de niños con trastorno del espectro 

autista”. El objetivo de este estudio fue identificar los efectos del ejercicio físico en el desarrollo 

motor en los niños con trastorno de espectro autista. 
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La investigación adoptó una metodología basada en la revisión sistemática de literatura 

científica enfocada en cómo el ejercicio físico contribuye al desarrollo motor en niños con 

Trastorno del Espectro Autista. Para ello, se consultaron diversas bases de datos académicas 

proporcionadas por la biblioteca CRAI, incluyendo MEDLINE, Psychology and Behavioral 

Science Collections, APA PsycInfo, entre otras. La estrategia de búsqueda empleada fue: 

(Autism Spectrum Disorders in Children) AND (Physical Exercise or Physical Activity) AND 

(Motor Skills or Motor Development or Motor Ability) NOT (Systematic Review or Case Study). 

Esta búsqueda arrojó un total de 371 publicaciones, de las cuales solo 15 cumplieron con todos 

los criterios de inclusión. 

 Los artículos seleccionados debían ser de acceso completo, estar escritos en inglés, haber 

sido publicados en los últimos 10 años, no ser duplicados, no corresponder a revisiones 

sistemáticas ni estudios de caso con menos de cinco participantes, y abordar específicamente la 

relación entre ejercicio físico y el desarrollo motor en niños y adolescentes con TEA.  

Los resultados, permiten observar luego de analizar todos los documentos, que hay 4 

programas de ejercicio físico que tienen un impacto importante en el desarrollo motor en la 

población con TEA, el primero de ellos es el test TDMG-2 el cual consta de 13 ejercicios 

dividido en ejercicios locomotores y de control de objetos, este test, tiene como finalidad evaluar 

el nivel de motricidad gruesa de cada sujeto, y los ejercicios permiten mejorar las habilidades 

motrices, notoriamente.  El otro programa se desarrolla en base a la práctica deportiva de 

distintas disciplinas, en donde el sujeto tiene la posibilidad de experimentar y practicar diferentes 

deportes, mientras, practica sus habilidades motoras, específicas de cada deporte, y se 

desenvuelve en un escenario de socialización. 

  El siguiente tipo de programa, es aquel en el cual se utilizan actividades lúdico-

deportivas, sensoriales y multiarticulares, permitiéndole al niño estimular sus habilidades 

motoras y sus habilidades sociales.  Por último, el tipo de programa que tiene impacto importante 

es aquel de baja intensidad e impacto, como el yoga, debido a, que este permite la regulación y la 

buena ejecución de los movimientos, el trabajo de la respiración y la independencia al realizar 

gestos motrices. 

Esta revisión, es fundamental para encaminar la línea del proyecto y de la propuesta que 

se está realizando, con el fin de reconocer que tipo de actividades pueden funcionar.   Este 

artículo fue una guía importante, dentro de la realización de cada una de las sesiones, ya que 
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cohesiona la mayoría de los 4 tipos de programas que funcionan en la población, con la intención 

de hacer una propuesta interesante y funcional en todas las instituciones educativas con 

población TEA.  
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Justificación   

 

Partiendo de la experiencia personal de algunos investigadores con niños diagnosticados 

con Trastorno del Espectro Autista (TEA) en sus familias, surge una motivación intrínseca por 

investigar y apoyar a esta población. Este proyecto busca contribuir al deporte inclusivo, 

abordando la falta de conocimiento y estrategias pedagógicas entre muchos docentes para el 

desarrollo motor y deportivo de personas con TEA. En este sentido, se propone la implementación 

de actividades lúdico-deportivas para mejorar el desarrollo motor grueso en niños con TEA. El 

objetivo principal es proporcionar un recurso institucional valioso para futuros docentes, 

ofreciendo herramientas y estrategias específicas que les permitan optimizar su desempeño en el 

área de la educación física y deportiva. A través de las actividades propuestas en este estudio, se 

espera fortalecer la motricidad gruesa tanto en niños con TEA como en estudiantes con 

discapacidades cognitivas relacionadas. 

De igual modo se pretende que los estudiantes al desarrollar sus habilidades motoras 

puedan desempeñarse de mejor manera en actividades físicas, lo cual les permite tener una 

inclusión favorable ante la sociedad, esto permitirá que la población con TEA al tener una mejor 

educación motriz se desempeñe en similitud con los niños neurotípicos (García et al., 2016).  

  Así mismo se hace importante esta investigación para aquellos profesionales 

encargados de la población con TEA, como herramienta de trabajo con la población, una propuesta 

que permita a las instituciones desarrollar orientaciones específicas para las clases de educación 

física, motivando a incluir a esta población en más entidades educativas que quieran realizar los 

ajustes y adaptaciones necesarias para llevar un proceso adecuado (Fernández, 2011). 

El desarrollo de la motricidad gruesa permite a los niños tener un nivel más alto de 

conciencia corporal, que estimula relaciones sanas en un entorno adecuado, teniendo en cuenta 

este desarrollo de la conciencia corporal se busca un enfoque en las categorías principales de la 

propuesta, siendo estas el dominio corporal estático y el dominio corporal dinámico, dichas 

categorías se dividen en 4 subcategorías, las cuales van a permitir que los estudiantes TEA del 

Colegio Gimnasio Colombo Andino mejoren estas habilidades motoras gruesas por medio de la 

propuesta de actividades lúdico-deportivas que se les implementaran. 
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La propuesta que se presenta tendrá un alcance a nivel de instituciones educativas o centros 

de atención para niños con TEA. El objetivo es proporcionar una base sólida para el adecuado 

desarrollo de la motricidad gruesa en las etapas correspondientes a la edad de los niños, a través 

de actividades lúdico-deportivas. Adicionalmente, se busca que los docentes adquieran nuevos 

aprendizajes teóricos para el manejo de estos niños y cuenten con un repertorio de actividades 

como guía para fomentar su motricidad gruesa. Esto facilitará la inclusión de estos niños con 

discapacidad en las clases, mediante una planificación efectiva. 

De igual manera, se abre el campo para nuevas investigaciones por las cuales se crean o 

mejoran las actividades predeportivas previstas, pero también a nuevas ideas para poder integrar a 

esta población para que mejoren en el ámbito de la motricidad donde presentan una gran dificultad 

de desarrollo. 

Con la finalidad de lograr, esta mejora en el ámbito motriz se debe tener en cuenta la 

política pública de diversidad, equidad, inclusión y no discriminación (Transparencia por 

Colombia, 2023), la cual se basa en 12 principios y los 8 enfoques, los cuales son: 

Principios: 

 Accesibilidad 

 Dignidad humana  

 Diversidad 

 Empatía 

 Equidad 

 Igualdad 

 Inclusión 

 Integridad 

 No discriminación 

 Participación 

 Respeto 

 Transversalidad  
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Enfoques: 

 Enfoque diferencial  

 Enfoque de genero 

 Enfoque étnico 

 Enfoque de discapacidad 

 Enfoque territorial 

 Enfoque del bienestar  

 Enfoque de la acción sin daños  

 Enfoque de derechos humanos 

        Dentro de la propuesta que se realiza en la investigación, cada uno de los principios y 

enfoques deben estar inmiscuidos, ya que, gracias a los antecedentes anteriormente expuestos, 

muchos de estos no hacen parte de los estudios o las instituciones educativas, causando falencias 

significativas en la manera en la que se realiza el proceso de enseñanza-aprendizaje con la 

población, por esta razón, se crea una herramienta, en base a las necesidades de los niños. 

Para esto se debe tener presente la propuesta que se realiza, esta tiene como nombre “la 

magia del movimiento” es una propuesta didáctica dirigida al deporte escolar, para población con 

TEA, en niños de entre los 5 y los 9 años, esta propuesta se realiza en el Colegio Gimnasio 

Colombo Andino, con el fin de desarrollar y mejorar las habilidades motrices gruesas, por medio 

de actividades lúdico-deportivas.  Esta propuesta se fundamenta en las fases del desarrollo de la 

motricidad gruesa propuesto por Orduz y Gil (2021) las cuales se dividen en dominio corporal 

estático y dominio corporal dinámico, en la cual, la primera se centra en la relajación, la tonicidad 

muscular, el control de la respiración y cuerpo, manejando la tranquilidad y la calma en cada 

movimiento, en cuanto al dominio corporal dinámico, los cuales competen, el equilibrio, la 

coordinación viso motriz, el ritmo y movimientos corporales globales del cuerpo, se van a realizar 

un total de 30 sesiones, divididas por cada uno de los componentes anteriormente expuestos.  

De esta manera y con esta propuesta, se busca que los principios y los enfoques sean 

protagonistas, con respecto a cada una de las sesiones que se realizaran durante la propuesta, cada 

uno de estos principios y enfoques, deben ser propiciados por los docentes a cargo, utilizando el 
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principio de individualización, ya que, para esta población es importante, realizar un trabajo 

individualizado siempre que se pueda, además de las adaptaciones a cada una de las actividades 

para que sean progresivas y de fácil desarrollo, con un lenguaje adecuado, con el fin de obtener 

una buena ejecución de las sesiones y de la propuesta en general, para garantizar el éxito y el 

cumplimiento de las necesidades de la población.  

Centrando la investigación en el enfoque de disparidad, la cual, según la política de 

diversidad, equidad, inclusión y no discriminación del 2023, es: “Perspectiva integrada de análisis 

que propende por la igualdad, el cierre de brechas, la accesibilidad, la participación, la no 

discriminación, la inclusión, el respeto y la garantía de las libertades y derechos humanos de las 

personas con discapacidad, a partir del reconocimiento de la diversidad y la interseccionalidad”   

El cual, trata de acortar esa distancia que existe, entre la población con TEA y la población sin esta 

afección, causando así, un interés mayor por parte de entidades gubernamentales, instituciones 

educativas públicas y privadas, hacia esta población, con el fin de desarrollar las habilidades 

motoras gruesas, permitiendo que, no tengan ningún tipo de dificultad el llevar su vida diaria, esto 

impulsaría, la capacitación a docentes, utilizando esta propuesta como una herramienta inicial, en 

un planteamiento de estrategias metodológicas que ayuden a la creación de un currículo adecuado 

para la población con TEA.  
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Objetivos 

Objetivo General. 

 Determinar el alcance de una propuesta didáctica de actividades lúdico-deportivas en 

el mejoramiento de la motricidad gruesa de niños de 5 a 9 años con TEA del CGCA 

Objetivos Específicos.   

 Caracterizar el estado inicial de la motricidad gruesa mediante el test TGMD-3 en el 

grupo experimental CGCA.     

 Elaborar una propuesta didáctica de actividades lúdico-deportivas para el desarrollo 

de la motricidad gruesa en los niños entre 5-9 años con TEA del CGCA.     

 Implementar la propuesta didáctica “La magia del movimiento” para el desarrollo de 

la motricidad gruesa durante 14 semanas con una frecuencia de 2 días por semana en 

la población objeto CGCA.     

 Evaluar la motricidad gruesa mediante el test TGMD-3 posterior a la aplicación de la 

propuesta didáctica de actividades lúdico-deportivas en los escolares TEA del grupo 

experimental CGCA.  
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Marco Conceptual 

A continuación, en el presente capítulo se presentarán las categorías que se abordan en la 

investigación, como se puede observar en la figura 2, mediante los conceptos y definiciones de 

algunos autores. 

Figura 2. 

Mapa conceptual del marco teórico de la investigación 

 

Trastorno Del Espectro Autista (TEA). 

El término “autismo" fue introducido por Kanner en 1943 para identificarlo como un 

desorden y deterioro en el desarrollo social y cognitivo desde temprana edad, teniendo más 

incidencias en los procesos de comunicación e interacción social.  

La psiquiatra británica Lorna Wing junto a la colaboración de Judith Gould en 1979, 

introducen una descripción del TEA luego de un estudio a jóvenes de 15 años quienes presentaban 

patrones mencionados por Kanner (1943) acompañado de dificultades para comunicarse y 

relacionarse. Este concepto se registra en la quinta versión del Manual de Diagnóstico y Estadístico 

de Trastornos Mentales (DSM) el cual entiende el autismo como un conjunto de síntomas que se 

expresan mediante la conducta, con la presencia de patrones repetitivos y característicos. Este 

trastorno impacta especialmente las habilidades comunicativas, la interacción personal y la 

imaginación. (Morrison, 2015).  
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Las personas con este trastorno suelen presentar sus primeros síntomas en los tres primeros 

años de la niñez, estos síntomas no suelen ser detectables a simple vista, requieren de atención 

detallada a algunas conductas características del autismo en sus primeras etapas, es esencial el 

temprano descubrimiento de estos síntomas para un tratamiento más efectivo que permita un 

desarrollo normal en todas las dimensiones del niño.  

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) forma parte de los Trastornos del Neurodesarrollo 

descritos en el DSM-V (Manual Diagnóstico y Estadístico de los Trastornos Mentales), 

agrupándose con otras condiciones como el síndrome de Asperger, el trastorno generalizado del 

desarrollo no especificado, el síndrome de Rett y el trastorno desintegrativo infantil. Este trastorno 

se distingue por dificultades significativas en la interacción social, alteraciones en el desarrollo del 

lenguaje tanto verbal como no verbal, así como por la presencia de patrones conductuales 

restringidos, repetitivos y estereotipados. 

Dentro de estos trastornos el TEA se caracteriza por un déficit en actividades motoras 

complejas, en el lenguaje complejo, (metáforas, comprensión de textos y producción), memoria 

compleja y resolución de problemas en situaciones nuevas (Minshew, 1997).   

La herramienta que se aplicada para la detección del TEA es el cuestionario llamado M‐

CHAT‐R/F creado por Robins, Fein, y Barton en el año 2009, que consta de 20 preguntas de la 

conducta del niño, las cuales serán resueltas por los padres. Su diseño permite aplicarlo desde los 

16 y 30 meses de edad. Cuando después de la aplicación del cuestionario el resultado es positivo, 

se debe realizar una entrevista con un profesional del área para su confirmación.  

Dificultades A Nivel Motor En Personas Con TEA 

Haciendo énfasis en las principales afectaciones del TEA, a nivel motor pueden presentarse 

comúnmente, además de las falencias ya mencionadas en sus procesos de interacción y 

comunicación, las alteraciones motrices más comunes que presenta Conesa et al. (2023) son:   

 Destreza manual y habilidades visomotoras:   

Niños e incluso adultos con TEA presentan esta dificultad para el manejo de objetos que requieren 

precisión que se entiende como motricidad fina, de igual manera con las acciones visomotoras 

(Conesa et al., 2023). 

 Hipotonía  
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Esta condición puede ser más variable en los primeros 5 años de edad, pero puede significar una 

señal de alarma, la hipotonía hace referencia a un déficit o bajo tono muscular del niño (Conesa et 

al., 2023). 

 Control postural  

Las personas con TEA presentan un menor control postural y suelen utilizar estrategias 

compensatorias, como ampliar la base de sustentación para mantener el equilibrio. Además, 

existen dificultades en la coordinación de los distintos procesos implicados en el control postural 

(Conesa et al., 2023). 

 Marcha  

Desde una edad temprana, se detecta un patrón de marcha atípico en niños con TEA, 

caracterizado por descoordinación y asimetría. Aproximadamente el 20% de estos niños muestra 

marcha en puntillas. La marcha en puntillas se refiere a caminar apoyándose solo en el ante pie, 

sin usar el talón. Aunque es una fase normal en el desarrollo de la marcha, debería corregirse antes 

de los tres años. 

Por ende, las dificultades motoras en personas con TEA representan un aspecto importante 

dentro de su desarrollo global. A pesar de que las principales características del TEA suelen 

centrarse en la interacción social y la comunicación, es fundamental reconocer que las alteraciones 

motrices también forman parte del TEA, donde día a día ellos ven reflejado esto simplemente con 

el uso de sus manos para actividades sencillas hasta la manera en que caminan o mantienen el 

equilibrio. Es donde se observa que se debe desarrollar la motricidad gruesa tempranamente en 

ellos. 

Motricidad Gruesa 

La motricidad gruesa se refiere a la capacidad de integrar varias habilidades como el 

equilibrio, la coordinación y la lateralidad en la ejecución de movimientos generales del cuerpo. 

Esto implica la sincronización precisa y armónica de cada acción, en la que participan de manera 

conjunta múltiples grupos musculares, huesos y nervios, facilitando el desarrollo de movimientos 

controlados y efectivos (Herrera, 2015). 
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Según Galindo (2015) el desarrollo de la motricidad gruesa se da en dos dominios 

importantes: dominio corporal dinámico y dominio corporal estático. 

Dominio Corporal Dinámico  

Se refiere a la capacidad de un individuo para controlar diferentes partes de su cuerpo, 

permitiendo movimientos fluidos y precisos que superan obstáculos sin rigidez. Este dominio se 

divide en cuatro subgrupos: coordinación general, equilibrio, ritmo y coordinación viso-motriz. 

  La coordinación general abarca la habilidad de realizar movimientos que involucran 

todas las partes del cuerpo, como sentarse y desplazarse. 

 El equilibrio implica la capacidad de desafiar la gravedad para mantener una postura 

adecuada, lo que requiere un buen dominio corporal y reflejos.  

 El ritmo se relaciona con la habilidad de coordinar movimientos en función de 

pulsaciones sonoras, marcando la velocidad de una acción.  

 La coordinación viso-motriz integra la visión y el movimiento, lo que permite una 

ejecución más eficiente de las acciones motoras. 

Dominio Corporal Estático 

Por medio de este se lleva al niño a que interiorice y pueda conocerse así mismo de todo 

lo que es su esquema corporal, para tener un mejor control de su cuerpo. Este dominio se divide 

en: tonicidad, autocontrol, respiración y relajación. 

Tonicidad Muscular. La tonicidad muscular es el nivel de tensión que nuestros 

músculos necesitan para realizar cualquier actividad. Nuestro cuerpo, a través del sistema 

nervioso, regula esta tensión, y para lograr un buen equilibrio, es necesario sentir diferentes 

posturas y movimientos, tanto cuando se está en descanso, como cuando se está en acción (Pérez 

Chochos, 2015).  

Autocontrol. El autocontrol es la habilidad de manejar esa energía en nuestros músculos 

para poder movernos con libertad. Esto requiere tener un buen tono muscular y saber controlar 

nuestro cuerpo mediante movimientos y posturas que nos permitan sentirnos cómodos y 

coordinados (Galindo, 2015).  
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Respiración. La respiración es un proceso automático y natural que se regula sin que la 

persona tenga que pensarlo. Sin embargo, también se puede aprender a controlarla 

conscientemente, convirtiéndola en un acto que cada persona elige como hacer, ya sea de forma 

voluntaria o involuntaria (Romero, 2013).  

Relajación. La relajación es el proceso de aprender a soltar la tensión de nuestros 

músculos de manera consciente. Se puede relajar de manera específica, enfocándose solo en una 

parte del cuerpo o también es posible realizar una relajación general, liberando toda la tensión 

del cuerpo (Vargas, 2018).  

La motricidad gruesa tiene una gran importancia en los niños “para el desarrollo integral 

de los niños, en donde son de gran ayuda las diferentes actividades gruesas, que implican 

movimientos de partes grandes o de todo el cuerpo del infante para ello puede realizar varias 

actividades: saltar, correr, patear” (Gonzaga, 2018).   

Por ende, es un aspecto fundamental en los niños, donde se debe abarcar estos dos 

dominios, esto para brindar las herramientas con las cuales los niños con TEA puedan controlar 

la gran mayoría de sus movimientos y además tener un buen desarrollo integral, los cuales se 

pueden desarrollar por medio del deporte, en especial cuando los niños están en el colegio. 

Deporte 

Según Castejón (2001) dice que el deporte es: 

Actividad física donde la persona elabora y manifiesta un conjunto de movimientos o un 

control voluntario de los movimientos, aprovechando sus características individuales y/o 

en cooperación con otro/ s, de manera que pueda competir consigo mismo, con el medio 

o contra otro/ s tratando de superar sus propios límites, asumiendo que existen unas 

normas que deben respetarse en todo momento y que también, en determinadas 

circunstancias, puede valerse de algún tipo de material para practicarlo. 

Por medio del deporte se puede llevar a que las personas u niños empiecen a hacer un 

control voluntario de los movimientos que realizan, además este ayuda a que aprovechen todas 

sus habilidades tanto individuales o grupales para poder así superar sus propios límites y algo 
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que lo distingue es que este va determinado por una serie de normas o reglas las cuales se deben 

respetar en todo momento. 

Hoy en día el concepto de deporte se ha subdividido en varios teniendo en cuenta 

distintos enfoques desde su aplicación y su propósito, a continuación, se nombran algunos de 

ellos: 

Deporte Escolar 

El deporte escolar es una herramienta fundamental dentro del proceso educativo, ya que 

permite a los estudiantes fortalecer su desarrollo físico y cognitivo mediante la práctica de 

actividades deportivas. Según Rodríguez et al. (2009), este tipo de deporte se practica tanto 

dentro del horario escolar, como parte de las clases de Educación Física planificadas por el 

docente, como en espacios extracurriculares organizados por la misma institución. Estas 

actividades no solo fomentan el ejercicio físico, sino que también se integran como parte activa 

del aprendizaje y la formación integral del estudiante.  

En línea con esto, Ávila (2023) resalta que el deporte escolar no solo cumple una función 

educativa, sino también social y emocional. Es visto como una estrategia que impulsa la 

formación deportiva y el desarrollo integral de niños, niñas y adolescentes en todo el país. A 

través de estas actividades, los jóvenes no solo se ejercitan, sino que también fortalecen sus 

habilidades sociales, crean vínculos, desarrollan hábitos saludables y encuentran un espacio 

seguro para disfrutar y crecer después de la jornada escolar. El acompañamiento psicosocial y la 

promoción de múltiples disciplinas deportivas hacen de este entorno una vía para construir 

comunidades más sanas y en paz.  

Finalmente, esta visión integral se complementa con el planteamiento de Ponce de León y 

Alonso Ruiz (2009), quienes defienden que la educación motriz debe ocupar un lugar central el 

terreno educativo, ya que el movimiento es una de las formas más naturales y eficaces en que los 

niños aprenden, se expresan y se desarrollan. En ese sentido, el deporte escolar se convierte en 

un escenario ideal donde el cuerpo, el juego y el aprendizaje se entrelazan, permitiendo un 

crecimiento armónico en todas las dimensiones del ser humano. 
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Deporte Adaptado  

Según Rodríguez et al. (2009), el deporte adaptado es “actividades deportivas en las es 

necesario reestructurar, acomodar y ajustar las condiciones de práctica, es decir, las normas y 

reglas, los móviles o aparatos, la técnica o formas de ejecución, el espacio y el tiempo de juego, 

etc.”. Por ende, esta línea del deporte se debe adaptar en todos los sentidos a las necesidades que 

presente la persona o las personas que son principalmente personas con algún discapacidad 

física, psíquica o psicofísica. 

Actividades Lúdico - Deportivas 

Las actividades lúdico-deportivas son herramientas educativas fundamentales que 

combinan el juego y el deporte para crear un entorno de aprendizaje espontáneo y efectivo. Estas 

actividades permiten a los niños desarrollar habilidades físicas y emocionales, facilitando la 

resolución de conflictos a través del diálogo y reduciendo la agresividad en el entorno escolar. La 

participación en actividades recreativas promueve el respeto mutuo y la integración social, 

permitiendo la convivencia entre niños y niñas, sin distinción de género (Mendoza, 2017). 

 Los entornos lúdicos permiten que el aprendizaje exista de manera natural y espontánea, 

lo cual beneficia a los niños con TEA, quienes suelen responder mejor a contextos que los 

motiven e inciten a explorar. Además, al establecer reglas claras y tomar en cuenta las opiniones 

de los participantes, se asegura su interés y participación activa, de este modo se genera un 

espacio seguro donde puedan adquirir habilidades sociales y de comunicación de forma gradual. 

Así, las actividades lúdico-deportivas no solo actúan como un medio de integración social, sino 

que también potencian el desarrollo integral de los niños, mejorando su bienestar y calidad de 

vida (Mendoza, 2017). 

Juego 

El juego es fundamental como base de las actividades lúdico-deportivas ya que como 

bien menciona (Alonso, 2021) “El juego es una actividad natural y espontánea del niño que 

fomenta la adquisición de aprendizajes, siendo un instrumento esencial en el día a día del aula 

para investigar, explorar, manipular y experimentar, facilitando el desarrollo integral del niño”, 
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donde el juego será un pilar fundamental en las planeaciones de la propuesta didáctica de esta 

investigación. 

Propuesta Didáctica  

Una propuesta didáctica se refiere a un plan estructurado que tiene como objetivo guiar el 

proceso de enseñanza-aprendizaje. Este tipo de propuesta incluye estrategias, recursos y 

actividades, diseñados para facilitar el proceso tanto de enseñanza por parte del maestro, como el 

de aprendizaje por parte del estudiante. Está orientada a cómo se enseñará un contenido, teniendo 

en cuenta las necesidades y el contexto educativo de los estudiantes.  

En este orden de ideas Camilloni (1997), quien define la propuesta didáctica como una 

planificación orientada al desarrollo de experiencias de enseñanza significativas y motivadoras, 

donde se deben considerar tanto los contenidos curriculares como las necesidades y características 

de los alumnos. Camilloni (1997) destaca la importancia de que la propuesta no solo tenga presente 

los aspectos cognitivos, además se piensa en los afectivos y sociales, con el fin de formar a los 

estudiantes de manera integral.  

De igual forma Zabalza (2006) define que: "Una propuesta didáctica se considera como 

una planificación intencionada de actividades pedagógicas que tiene como fin facilitar el 

aprendizaje de los estudiantes a través de recursos y estrategias específicas". Según las definiciones 

anteriores se entiende a la propuesta didáctica como una planificación de actividades didácticas 

orientadas a la consecución de objetivos específicos de aprendizaje. Esta planificación consiste en 

la selección y organización de recursos y estrategias pedagógicas que atienden a las necesidades 

de los estudiantes, buscando un aprendizaje significativo. 
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Marco Contextual 

Información General De La Institución Educativa 

El Colegio Gimnasio Colombo Andino (CGCA) está ubicado en Bogotá capital de 

Colombia, en la localidad de Kennedy al sur occidente de la ciudad, específicamente en el barrio 

Boíta en la Cl. 43b Sur #72U-08 establecida en estrato 3, siendo esta una institución educativa de 

carácter privado. Las clases deportivas y/o educación física se desarrollan en las canchas de 

cemento de un parque público ubicado cercano al Parque Timiza, y dentro del salón patio que 

está ubicado dentro de las instalaciones, el cual está dentro de la institución. 

El CGCA tiene alrededor de 500 estudiantes, sus instalaciones comprenden un edificio de 

6 pisos el cual cuenta con salones para cada curso, oficinas y sala de profesores, en las primeras 

aproximaciones al colegio y a la población, se destacó la ausencia de un currículum para la clase 

de educación física en los 9 niños de ciclo inicial que comprenden la muestra de la investigación, 

de igual manera hay materiales limitados para el desarrollo de las clases de educación física lo 

cual puede afectar el proceso de enseñanza aprendizaje en los niños y se verá directamente 

afectado su desarrollo motor. 

 

Figura 3. 

Fachada del Colegio Gimnasio Colombo Andino 
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Misión  

El Colegio Gimnasio Colombo Andino es una Institución Educativa de carácter privado 

con orientación católica, que ofrece educación en los niveles de preescolar, básica y media, para 

la formación integral de los estudiantes, en un ambiente de inclusión que favorece el desarrollo de 

competencias, cuyo propósito fundamental es “Orientar para un futuro promisorio en paz”, 

fundamentados en los principios y valores Institucionales. 

Visión 

El Colegio Gimnasio Colombo Andino propende ser una de las entidades educativas de 

mayor demanda y reconocimiento de la zona sur occidental de la ciudad de Bogotá, por su 

excelencia académica, formación inclusiva, vivencia de valores éticos y morales y por tener los 

mejores programas formativos para la población estudiantil en condición de discapacidad, 

apoyados en educadores especiales.  

Objetivo De La Institución 

El objetivo principal de la institución es brindar espacios y herramientas educativas 

óptimas para la educación tradicional y la educación especial u inclusión, en donde por medio de 

docentes especializados en educación especial y profesores de apoyo en cada aula desarrollan 

aspectos importantes en los alumnos tanto sociales como cognitivas, trabajando permanentemente 

en el mejoramiento continuo de la calidad académica y convivencial, así de esta manera se 

considera al estudiante el eje principal del proceso educativo, generando un crecimiento personal 

y emocional, potenciando capacidades y aptitudes para que desarrolle competencias que lo 

conduzcan a ser un buen ciudadano, fomentando el deseo de profesionalizarse.  

Ciclos Educativos 

La institución educativa cuenta con tres ciclos (niveles) de educación especial, estos son 

ciclo inicial, ciclo pedagógico, y ciclo preparatorio, en donde ciclo inicial va desde preescolar hasta 

primero de la educación especial, ciclo pedagógico desde segundo hasta quinto de la educación 

especial y por último ciclo preparatorio de sexto a noveno, en donde en estos ciclos solo hacen 

parte estudiantes con condiciones especiales y discapacidad cognitiva (TEA, Síndrome de Down, 

Síndrome de Asperger, etc.), de esta manera los estudiantes llevan a cabo un proceso de desarrollo 
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dentro de estos ciclos, en donde si logran regular sus habilidades en comparativa con los 

estudiantes neurotípicos, pasaran a seguir su proceso educativo junto con los estudiantes en 

desarrollo típico en la educación tradicional dentro de la institución, la cual va de primero de 

preescolar a once en el sistema tradicional de educación. La población con la que específicamente 

se desarrolla la propuesta didáctica es de 9 estudiantes del ciclo pedagógico - 202 los cuales 

presentan discapacidad TEA, donde su edad oscila entre los 5-9 años.   
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Marco Legal 

 El fundamento legal de esta investigación reside en la normativa vigente sobre 

discapacidad e inclusión educativa, la cual consagra los derechos y garantías esenciales para que 

las personas con discapacidad accedan a una educación inclusiva y libre de discriminación. Este 

marco se compone de un conjunto de leyes y regulaciones que promueven la inclusión educativa 

y el acceso equitativo a servicios de calidad, asegurando que los estudiantes con Trastorno del 

Espectro Autista (TEA) reciban una atención adaptada a sus necesidades es. 

Orientaciones Pedagógicas Para La Atención Educativa A Estudiantes Con Autismo (2006) 

El documento Orientaciones pedagógicas para la atención educativa a estudiantes con 

autismo, elaborado por el Ministerio de Educación Nacional (2006), ofrece directrices 

fundamentales para adaptar la educación a las necesidades de los niños con TEA. Entre sus 

aportes, destaca la importancia de organizar ambientes educativos estructurados y predecibles, lo 

que facilita la comprensión y participación de los estudiantes. Para ello, es fundamental 

implementar espacios adecuados y la implementación de apoyos visuales, como pictogramas y 

rutinas visuales, que permiten a los niños anticipar las actividades y comprender mejor las tareas 

(Ministerio de Educación Nacional, 2006). 

Así mismo, el documento resalta el valor de las intervenciones personalizadas, adaptando 

las actividades a las habilidades y características individuales de cada niño con TEA. También 

enfatiza la necesidad de involucrar a las familias y profesionales en el proceso educativo, 

fomentando la colaboración interdisciplinaria y el apoyo constante durante las sesiones de 

intervención (Ministerio de Educación Nacional, 2006). 

En su Capítulo 3, el documento profundiza en las características específicas de los niños 

con TEA, abordando aspectos cognitivos, de comunicación y socioemocionales. Se especifica 

cómo estas características influyen en el aprendizaje y comportamiento, sugiriendo nuevas 

estrategias que mejorar aquellas dificultades en cuanto a sus habilidades sociales. Estas 

orientaciones permiten ajustar las actividades y garantizar un enfoque, el cual, promueva el 

desarrollo motriz y el social, facilitando un entorno inclusivo donde se fomente la interacción y 

el aprendizaje significativo (Ministerio de Educación Nacional, 2006). 
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Documento De Orientaciones Técnicas, Administrativas Y Pedagógicas Para La Atención 

Educativa A Estudiantes Con Discapacidad (2017) 

Uno de los documentos más recientes y relevantes es el Documento de orientaciones 

técnicas, administrativas y pedagógicas para la atención educativa a estudiantes con discapacidad 

en el marco de la educación inclusiva, elaborado por el Ministerio de Educación Nacional 

(2017). Este documento facilita la creación de estrategias educativas adaptadas y resalta la 

importancia de diseñar programas pedagógicos que respondan a las necesidades específicas de 

los estudiantes con discapacidad. 

El documento establece lineamientos para que las instituciones educativas ofrezcan un 

entorno inclusivo, teniendo en cuenta aspectos técnicos y administrativos que aseguren un acceso 

equitativo a la educación. Además, destaca la necesidad de implementar prácticas pedagógicas 

diferenciadas y espacios accesibles, promoviendo una educación que no solo se adapte a las 

capacidades de cada niño, sino que también los incluya activamente en el proceso de enseñanza-

aprendizaje (Ministerio de Educación Nacional, 2017). 

En el apartado 3.1, titulado “Necesidades de apoyo e intervención educativa para los 

estudiantes con trastornos del espectro autista (TEA)”, se enfatiza la importancia de diseñar 

estrategias educativas que se adapten a las particularidades de los niños con TEA. Este apartado 

menciona que es fundamental ofrecer apoyos personalizados y ajustes razonables en el entorno 

educativo para potenciar las oportunidades de aprendizaje y participación de estos estudiantes. 

En concordancia, Las actividades de movimiento y juego propuestas, son herramientas eficaces 

para el desarrollo de la motricidad gruesa, el equilibrio y la autorregulación emocional. 

(Ministerio de Educación Nacional, 2017). 

 Constitución Política De Colombia (1991) 

La Constitución Política de Colombia de 1991 reconoce el derecho a la igualdad y 

prohíbe cualquier forma de discriminación. Además, establece la educación como un derecho 

fundamental, garantizando que sea accesible y en condiciones equitativas para todos, incluyendo 

a las personas con discapacidad. En su artículo 13, se consagra el principio de igualdad y no 

discriminación, mientras que el artículo 47 reconoce la obligación del Estado de promover la 

integración social de las personas con discapacidad, generando así, dentro del proceso 



62 
 

 
 

pedagógico en los colegios, los niños, tengan la seguridad de recibir una educación de calidad, 

sin importar su condición.  (Constitución Política de Colombia, 1991, art. 13 y 47).  

Del mismo modo, los artículos 54 y 68 establecen disposiciones específicas para asegurar 

el acceso a servicios de salud, educación y oportunidades laborales para esta población. Estos 

artículos refuerzan la importancia de que el Estado promueva y garantice condiciones de 

igualdad y equidad, brindando protección y atención educativa a las personas con discapacidad 

(Constitución Política de Colombia, 1991, art. 54 y 68). 

Ley General De Educación (1994) 

La Ley General de Educación de 1994, en su capítulo 1, aborda en los artículos 46 y 49 la 

inclusión educativa para personas con discapacidad como fundamento del servicio público 

educativo. El artículo 46 establece que "Los establecimientos educativos organizarán 

directamente o mediante convenio, acciones pedagógicas y terapéuticas que permitan el proceso 

de integración académica y social de dichos educandos. " (Ley 115 de 1994, art. 46).  

Decreto 2082 De 1996 

El Decreto 2082 de 1996 sienta las bases para la inclusión educativa, estipulando que "los 

establecimientos educativos deben adaptar sus estrategias pedagógicas para garantizar una 

atención adecuada a estudiantes con discapacidad" (Decreto 2082 de 1996, art. 3). Este decreto 

complementa la Ley General de Educación al enfatizar la necesidad de ajustes razonables y 

estrategias específicas para asegurar la calidad de la educación (Decreto 2082 de 1996, art. 5). 

Ley 361 De 1997  

La Ley 361 de 1997 amplía la responsabilidad del Estado al asegurar servicios de salud, 

rehabilitación y educación para las personas con discapacidad. Esta ley tiene como objetivo 

principal "la integración social y la prevención de la deserción escolar, destacando la necesidad 

de un enfoque integral que incluya apoyos pedagógicos específicos" (Ley 361 de 1997, art. 2). 

Resolución 2565 De 2003 

La Resolución 2565 de 2003 define criterios para la prestación de servicios educativos a 

personas con necesidades especiales, obligando a cada entidad territorial a gestionar 



63 
 

 
 

adecuadamente estos servicios. Esta resolución refuerza el marco legal existente al establecer 

pautas claras para la atención educativa de esta población (Resolución 2565 de 2003, art. 1). 

Decreto 1075 De 2015 

El Decreto 1075 de 2015 recopila y consolida las normativas anteriores, reafirmando la 

obligación de garantizar un acceso equitativo a la educación para las personas con discapacidad. 

Este decreto sirve como base para la implementación de políticas educativas inclusivas y la 

promoción de un entorno que favorezca el desarrollo integral de los estudiantes (Decreto 1075 de 

2015, art. 2.3.3.5). 

 

 

 

  



64 
 

 
 

Marco Metodológico 

Paradigma 

 Esta investigación se fundamenta en el paradigma positivista, que permite evaluar y 

medir fenómenos cuantificables mediante métodos rigurosos. Como señala Herrera Castrillo 

(2024), este enfoque utiliza técnicas sistemáticas para recopilar y analizar datos numéricos, 

garantizando resultados precisos y verificables. En el contexto del estudio, el paradigma 

positivista aprovecha el análisis estadístico de las mediciones obtenidas a través del test TGMD-

3, lo que posibilita una evaluación objetiva del desarrollo de la motricidad gruesa en niños con 

TEA. Este marco es coherente con los objetivos de la investigación, que buscan cuantificar el 

impacto de una intervención didáctica en habilidades motoras específicas. 

Enfoque De La Investigación 

 El estudio adopta un enfoque cuantitativo, ya que requiere el procesamiento de datos 

numéricos obtenidos mediante pruebas estandarizadas. Sampieri (2014) destaca que este enfoque 

se caracteriza por representar los resultados en cantidades medibles, analizables mediante 

métodos estadísticos. Esta perspectiva es fundamental para la investigación, pues permite evaluar 

de manera sistemática los avances en las habilidades motoras de los participantes antes y después 

de la implementación de la propuesta didáctica. Como complementa Herrera Castrillo (2024), la 

investigación cuantitativa en educación no solo genera evidencia sólida sobre prácticas 

pedagógicas, sino que también establece bases teóricas para la toma de decisiones informadas en 

el ámbito educativo (p. 31). 

Diseño De La Investigación 

 El diseño seleccionado es pre experimental, el cual se ajusta a las necesidades específicas 

del proyecto al evaluar el efecto de una intervención en un grupo sin comparación con un 

control. Este diseño permite analizar los cambios en la motricidad gruesa de los niños con TEA 

tras la aplicación de las actividades lúdico-deportivas, utilizando el test TGMD-3 como 

instrumento de medición. Si bien no incluye grupos de control aleatorizados, su implementación 

es viable en contextos educativos reales donde las condiciones prácticas limitan diseños más 

complejos, cumpliendo así con el objetivo de generar datos preliminares sobre la eficacia de la 

intervención. 
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 Alcance  

Esta investigación tiene un alcance explicativo, ya que busca determinar las relaciones 

causa-efecto entre la implementación de la propuesta didáctica y el desarrollo de la motricidad 

gruesa en niños con TEA. Como señala Ramos-Galarza (2020), este tipo de alcance "busca una 

explicación y determinación de los fenómenos", permitiendo no solo describir los resultados, 

sino también analizar por qué y cómo la intervención influye en las habilidades motoras de los 

participantes. 

Este enfoque explicativo se justifica plenamente, pues, como indica Sampieri (2014), 

cuando una investigación pretende "responder por las causas de los eventos y fenómenos físicos 

o sociales" (p. 95), requiere un diseño que permita identificar patrones y relaciones claras. En 

este caso, el estudio no solo describe el estado inicial y final de la motricidad gruesa, sino que 

también interpreta cómo y en qué medida la intervención didáctica contribuye a su desarrollo, 

cumpliendo así con el propósito de ofrecer una comprensión más profunda del impacto de las 

estrategias pedagógicas aplicadas. 

Población 

El estudio se desarrolló en el CGCA, ubicado en la ciudad de Bogotá, localidad de 

Kennedy, en la Calle 43b Sur #72U-08. La institución atiende a una población estudiantil 

conformada por niños, adolescentes neurotípicos y de CE, entre ellos 35 diagnosticados con 

TEA, quienes se encuentran distribuidos en diferentes niveles educativos, desde primaria hasta 

bachillerato. 
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Criterios de inclusión y exclusión 

Tabla 4. 

Criterios de inclusion y exclusion 

 

Muestra 

El muestreo es de tipo no probabilístico, la selección de la muestra se hace de manera 

intencional, seleccionando a los estudiantes del ciclo pedagógico del CGCA, dadas las 

características propias de la población, entre ellas la edad, la fase de desarrollo sensible para el 

estímulo de la motricidad gruesa y la cantidad de estudiantes en el ciclo. La cantidad de 

estudiantes son 9, 7 niños y 2 niñas con edades entre los 5 a 9 años. 

En la Tabla 4 se presenta la caracterización de la muestra en la cual se incluye a cada uno 

de los estudiantes (resguardando su identidad), su edad, género, el diagnostico principal y 

secundaria en el que todos dentro de su diagnóstico presentan variaciones del TEA y así mismo 

se dan a conocer las terapias que realizan por fuera de la institución educativa. 

Tabla 5. 

Caracterización población escolar Ciclo Pedagógico CGCA 

Estudiantes  Género 

  

Edad Diagnostico 

Principal 

Diagnostico 

Secundario 

Terapias Sugeridas 

Estudiante 1 Masculino 5 años Autismo En La 

Niñez  

  Terapia 

Ocupacional, 

Inclusión Exclusión 

Diagnosticados con Trastorno de espectro autista  No tener Trastorno de espectro autista  

Edad de 5 a 9 años  No cumplir con la edad entre 5 a 9 años 

Diligencia  del asentimiento informado No haber diligenciado el asentimiento informado 

Vinculados a la institución siendo parte del ciclo pedagógico No hacer estar vinculados a la institución o ser parte del 
ciclo pedagógico 

Haber realizado pre-test y pos-test No haber realizado pre-test y pos-test 

Haber participado en el 80% de las intervenciones No haber participado en el 80% de las intervenciones  
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Estudiantes  Género 

  

Edad Diagnostico 

Principal 

Diagnostico 

Secundario 

Terapias Sugeridas 

Terapia Psicología 

Y Fonoaudiología 

Estudiante 2 Femenino 7 años Autismo Atípico   Terapia 

Ocupacional Y 

Fonoaudiología 

Estudiante 3 Masculino 8 años Trastorno Del 

Espectro Autista 

(TEA) 

Discapacidad 

cognitiva leve e 

Hiperactividad 

  

Estudiante 4 Masculino 7 años Trastorno Del 

Espectro Autista 

(TEA) 

    

Estudiante 5 Femenino 9 años Síndrome De 

Down 

Trastorno del 

espectro autista 

(TEA) 

  

Estudiante 6 Masculino 6 años Autismo En La 

Niñez 

  T. Integrales 

Estudiante 7 Masculino 7 años Rasgos Tea - En 

Proceso De 

Diagnostico 

  T. Integrales 

Estudiante 8 Masculino 7 años Autismo Atípico   Terapia 

Ocupacional, 

Fonoaudiología, 

Psicología 

Individual Y 

Familiar  

Estudiante 9  Masculino 7 años Autismo 

Funcional 

    

 

Consideraciones Éticas 

La investigación con población infantil, particularmente con niños TEA, exige un 

enfoque ético que garantice la protección integral de los participantes y la validez científica del 

estudio. En este contexto, la propuesta "La Magia del Movimiento" ha incorporado un marco 

ético que abarca desde el asentimiento informado que apruebe la participación en el estudio, 

hasta el cumplimiento de normativas internacionales, asegurando que cada fase del proceso 

investigativo respete los derechos, la dignidad y el bienestar de los niños participantes y sus 

familias. 
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El componente ético del estudio se fundamenta en cuatro bases: primero, el 

consentimiento informado que empodera a las familias en la toma de decisiones; segundo, el aval 

institucional que respalda el rigor científico; tercero, la adhesión a principios internacionales 

como la Declaración de Helsinki en su versión de 2013; y cuarto, el estricto cumplimiento de la 

legislación colombiana sobre protección de datos. Estos elementos no trabajan de manera 

aislada, sino que conforman un sistema para la protección de las normas éticas que se 

retroalimentan durante todo el proceso investigativo. 

La implementación de estas consideraciones éticas permite abordar los desafíos específicos 

que plantea la investigación con niños con TEA, particularmente en lo relacionado al conocimiento 

de riesgos y beneficios, adaptación de instrumentos de evaluación, y manejo de información 

sensible. Cada protocolo se diseñó con un enfoque diferencial que considera las características 

neurodiversas de la población, demostrando que el rigor ético no limita la investigación, sino que, 

por el contrario, la fortalece al generar confianza con los participantes, las instituciones y la 

comunidad académica. 

Asentimiento Informado 

 Se implementó un protocolo de asentimiento informado adaptado a las necesidades de 

comprensión de los acudientes (Ver Anexo 7). Este documento explicó con detalle los objetivos 

del estudio, la naturaleza no invasiva de las actividades, los beneficios esperados en el desarrollo 

motor y los mecanismos de protección de datos. Los padres o tutores legales recibieron 

información detallada sobre la participación voluntaria, el derecho a retirarse en cualquier 

momento sin repercusiones y las medidas de seguridad implementadas. La firma del 

consentimiento evidenció la aceptación libre e informada, cumpliendo con los principios éticos 

para investigación con población vulnerable. 

Aval Ético 

 La Facultad de Educación Física de la Universidad Pedagógica Nacional otorgó el aval 

ético tras verificar que la investigación cumplía con tres dimensiones fundamentales: pertinencia 

académica al abordar una necesidad educativa prioritaria en niños con TEA, calidad del proceso 

de investigación demostrado en el diseño pre experimental con instrumentos validados como el 

TGMD-3, y protección integral de los participantes. Este aval certificó que las sesiones de 

intervención carecían de riesgos físicos o psicológicos y se alineaban con los protocolos 
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institucionales para investigaciones en entornos escolares, este documento se puede visualizar en 

el Anexo 9.    

Declaración De Helsinki 

 El estudio se acopla a los principios de la 64ª Asamblea General de la Asociación Médica 

Mundial (Fortaleza, Brasil, octubre 2013), con especial énfasis en los artículos aplicables a 

investigación educativa: el artículo 20 sobre protección de poblaciones vulnerables, mediante 

adaptaciones en comunicación y apoyo profesional continuo; el artículo 25 que exige 

consentimiento informado previo, traducido en protocolos accesibles para familias; y el artículo 

27 que garantizó confidencialidad mediante codificación de datos personales. Estas disposiciones 

aseguraron que la intervención respetara la dignidad y derechos de los participantes en todo 

momento. 

Protección De Datos 

 El manejo de información se rigió por la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013 de 

Colombia. Se implementaron medidas técnicas como mantener el anonimato de los registros 

(sustituyendo nombres por códigos alfanuméricos), almacenamiento en plataformas digitales con 

acceso restringido al equipo investigador, y el desecho de datos una vez finalizado el estudio. 

Los acudientes recibieron información clara sobre los usos permitidos de los datos, limitados 

exclusivamente a fines académicos y de publicación científica, sin comercialización o 

transferencia a terceros. 

Resolución 8430 De 1993 Del Ministerio de Salud 

 Conforme a la Resolución 8430, esta investigación se clasificó como "sin riesgo" 

(Artículo 11), dado que las actividades consistieron en sesiones de ejercicio adaptado 

supervisadas por profesionales, sin intervenciones médicas o procedimientos que 

comprometieran el bienestar físico o mental. La evaluación motriz mediante el TGMD-3 se 

realizó en entornos controlados y familiares para los participantes, minimizando cualquier 

posible estrés o incomodidad. Esta clasificación fue avalada por el comité ético institucional 

durante la revisión del protocolo. 
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Instrumentos  

Prueba De Desarrollo Motor Grueso TGMD-3   

El Test de Desarrollo Motor Grueso (TGMD-3) es una herramienta estandarizada 

diseñada para evaluar las habilidades motoras gruesas en niños de 3 a 10 años, enfocado en 

evaluar la locomoción y el control de objetos. Desarrollado por Dale Ulrich y su equipo, este test 

ha sido utilizado constantemente en investigaciones y prácticas educativas debido a su validez y 

confiabilidad (Acosta Rivera & Díaz Pachón, 2019, pp. 49-50). El TGMD-3 se compone de 13 

habilidades divididas en dos sub-pruebas: la locomotora, que incluye acciones como correr, 

saltar y deslizarse, y la de control de objetos, que evalúa habilidades como lanzar, atrapar y 

patear. Cada habilidad se evalúa mediante criterios específicos, presentados en la matriz de 

evaluación (Ver Anexo 6), asignando un puntaje de 1 si se cumple el criterio y 0 si no, lo que 

permite una medición precisa del desempeño motor (Ulrich, 2019). 

El TGMD-3 es especialmente relevante en la evaluación de la población a intervenir, ya 

que ellos suelen presentar dificultades en el desarrollo de habilidades motoras gruesas, como la 

coordinación y el equilibrio. La prueba no solo identifica áreas de mejora, sino que también sirve 

como base para diseñar intervenciones personalizadas. Por ejemplo, en niños con TEA, la 

evaluación detallada de habilidades como el salto horizontal o el lanzamiento por encima de la 

cabeza puede revelar deficiencias que requieren atención terapéutica (Acosta & Díaz, 2019). 

Además, el uso de vídeos para registrar las pruebas, como se menciona en el documento, facilita 

un análisis más preciso de los movimientos, lo cual resulta indispensable a la hora de adaptar 

estrategias pedagógicas a las necesidades individuales de estos niños. 

La importancia del TGMD-3 se presenta en su capacidad para proporcionar datos 

cuantitativos y cualitativos que guían a profesionales en la creación de programas de desarrollo 

motor. En el contexto del TEA, donde las diferencias en el procesamiento sensorial y motor son 

comunes, esta prueba ayuda a establecer metas realistas y a monitorear el progreso. Por ejemplo, 

la sub-prueba de control de objetos puede identificar dificultades en la coordinación ojo-mano, 

mientras que la de locomoción puede detectar problemas en la planificación motora (Ulrich, 

2019).  
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Locomotor 

La sub-prueba de locomoción del TGMD-3 evalúa una serie de habilidades motoras 

gruesas que implican desplazamientos corporales dinámicos y armónicos, donde el niño debe 

coordinar movimientos fluidos mientras se traslada de un lugar a otro. Entre estas habilidades se 

encuentra correr, entendida como la capacidad de avanzar con ritmo constante mediante 

zancadas en las que ambos pies se separan del suelo brevemente. También se evalúa el galope, 

un patrón de desplazamiento rítmico y natural en tres tiempos, que requiere coordinación entre 

las extremidades. El salto en un pie pone a prueba el equilibrio y la fuerza, al pedir al niño que 

realice saltos manteniéndose en una sola pierna por una distancia mínima. Asimismo, se incluye 

el salto sobre un objeto, donde se observa si el niño puede ejecutar correctamente todas las fases 

del salto para superar un obstáculo. El salto horizontal, por su parte, valora la capacidad del niño 

para impulsarse hacia adelante desde la posición de pie, midiendo tanto el control como la 

potencia del despegue. Finalmente, el deslizamiento evalúa la habilidad para moverse 

lateralmente en línea recta, demostrando control espacial y fluidez en el movimiento (Ulrich, 

2019). 

Control De Objetos 

La sub-prueba de control de objetos se centra en habilidades motoras gruesas 

relacionadas con el manejo eficiente de implementos o pelotas, a través de acciones de 

lanzamiento, golpeo y recepción. Entre estas habilidades se encuentra el golpeo de una pelota 

estacionaria, donde el niño debe utilizar un bate plástico para impactar con precisión una pelota 

inmóvil. El bote o dribling estático requiere que el niño haga rebotar una pelota repetidamente 

con una sola mano, sin cambiar de mano ni mover los pies, lo cual demanda coordinación y 

control. En la habilidad de atrapar, se evalúa la capacidad de recibir una pelota lanzada por 

debajo de la mano, lo que implica atención visual y respuesta motora adecuada. El pateo valora 

la habilidad para impactar una pelota detenida utilizando el pie dominante, observando equilibrio 

y dirección. El lanzamiento por encima de la cabeza mide la capacidad de arrojar una pelota 

hacia un punto específico de una pared con la mano preferida, integrando fuerza y precisión. 

Finalmente, el lanzamiento por debajo de la mano consiste en rodar una pelota con la mano no 

dominante entre dos conos, lo que implica coordinación bilateral y conciencia espacial (Ulrich, 

2019). 
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Materiales  

Los materiales necesarios para el desarrollo de la prueba son:  

 Pelota grande y pequeña, preferiblemente de espuma 

 Balón de baloncesto 

 Balón de futbol 

 Raqueta o pala  

 Bate  

 Platillos o conos 

 Soporte de bateo (Ulrich, 2019). 

Propuesta Didáctica” La Magia Del Movimiento” 

La Magia del Movimiento es una propuesta didáctica de deporte escolar creada para 

niños con TEA entre los 5 y 9 años del CGCA. Su construcción se basa en las fases de desarrollo 

de la motricidad gruesa definidas por Orduz y Gil (2021), quienes identifican los dominios 

corporales estático y dinámico como los componentes fundamentales para valorar el progreso 

motor en niños. A partir de esta estructura teórica, se diseñaron actividades lúdicas que integran 

juegos pre deportivos y cooperativos, con el fin de fortalecer las habilidades motoras gruesas en 

un ambiente de inclusión, diversión y aprendizaje. 

La propuesta contempla 30 sesiones distribuidas de manera progresiva, desde ejercicios 

simples hasta actividades de mayor complejidad, permitiendo una evolución adaptada al nivel de 

cada niño. Cada sesión se estructura en tres fases: una inicial para el calentamiento y la 

preparación, una fase central donde se desarrollan los objetivos de aprendizaje, y una fase final 

para el retorno a la calma y la reflexión corporal. Las sesiones están cuidadosamente diseñadas 

para trabajar los componentes del dominio corporal estático, que abarca la relajación, tonicidad 

muscular, autocontrol y respiración; así como los del dominio corporal dinámico, que incluyen el 

equilibrio, el ritmo, la coordinación viso motriz y la coordinación general. 

Durante el proceso de diseño, se tomaron en cuenta diversos elementos pedagógicos y 

metodológicos. Entre ellos, el acompañamiento individualizado para favorecer el seguimiento 

cercano de cada estudiante, el uso de estrategias comunicativas como el Lenguaje Schaffer, y la 

selección de materiales didácticos y deportivos que estimulen la participación activa y el disfrute 
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del juego. Estos elementos no solo permiten que los niños se apropien del movimiento, sino que 

potencian su desarrollo físico, emocional y social. 

La propuesta se alinea con el Proyecto Educativo Institucional (PEI) del Colegio 

Gimnasio Colombo Andino, cuyo enfoque promueve una formación integral del estudiante en un 

ambiente de inclusión, potenciando sus capacidades y fomentando el crecimiento personal y 

emocional. Además, el modelo pedagógico institucional, de carácter holístico y humanista, busca 

desarrollar seres humanos felices, autónomos y socialmente responsables, lo cual se refleja en la 

filosofía del proyecto al priorizar el juego, la cooperación y el respeto por la individualidad. 

El proceso de validación de la propuesta se llevó a cabo mediante una rúbrica 

estructurada aplicada a docentes expertos de la Universidad Pedagógica Nacional y especialistas 

en TEA. Esta validación permitió evaluar aspectos pedagógicos, metodológicos y logísticos, 

como la fundamentación teórica, la coherencia entre los objetivos y las actividades, el diseño de 

las sesiones y los criterios de evaluación. Los resultados evidenciaron que la propuesta cumple 

con estándares científicos y responde adecuadamente a las necesidades de los niños con TEA. 

 Los expertos destacaron, en particular, la pertinencia de las actividades lúdico-deportivas 

para el desarrollo de los dominios corporales propuestos y su adecuada articulación con las 

características propias de esta población. 
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Figura 4. 

Portada de propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 

 

 

 

 



75 
 

 
 

 

Figura 5. 

Presentación de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 6. 

Presentación de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 7. 

Propósitos de aprendizaje de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 8. 

Concepto de actividades lúdico-deportivas y juego. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 9. 

Fundamentos pedagógicos y desarrollo motor. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 10. 

Modelo holístico. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 11. 

Estilos de enseñanza de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 12. 

Rol docente y rol estudiante de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 13. 

Evaluación de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 14. 

Contenido de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 15. 

Unidad dominio corporal estático de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 16. 

Unidad dominio corporal dinámico de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 17. 

Esquema general de la propuesta. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 18. 

Relajación y tonicidad muscular sesión #1. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 19. 

Relajación y tonicidad muscular sesión #2. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 20. 

Relajación y tonicidad muscular sesión #3 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 21. 

Relajación y tonicidad muscular sesión #4. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 22. 

Autocontrol y respiración sesión #1. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 23. 

Autocontrol y respiración sesión #2. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 24. 

Autocontrol y respiración sesión #3. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 25. 

Autocontrol y respiración sesión #4. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 26. 

Autocontrol y respiración sesión #5. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 27. 

Equilibrio sesión #1. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 28. 

Equilibrio sesión #2. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 29. 

Equilibrio sesión #3. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 30. 

Equilibrio sesión #4. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 31. 

Equilibrio sesión #5. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 32. 

Ritmo sesión #1. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 33. 

Ritmo sesión #2. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 34. 

Ritmo sesión #3. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 35. 

Ritmo sesión #4. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 36. 

Coordinación viso-motriz sesión #1. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 37. 

Coordinación viso-motriz sesión #2. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 38. 

Coordinación viso-motriz sesión #3. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 39. 

Coordinación viso-motriz sesión #4. 

 

Nota. Elaboración propia 

 

 



110 
 

 
 

Figura 40. 

Coordinación general sesión #1. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 41. 

Coordinación general sesión #2. 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 42. 

Coordinación general sesión #3 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 43. 

Coordinación general sesión #4 

 

Nota. Elaboración propia 
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Figura 44. 

Coordinación general sesión #5 

 

Nota. Elaboración propia 
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Validación De Expertos 

 El proyecto incorporó un proceso de validación mediante una rúbrica estructurada que 

evaluó componentes pedagógicos, metodológicos y logísticos para la aplicación de la propuesta 

"La Magia del Movimiento". Este instrumento, aplicado a docentes de la Universidad 

Pedagógica Nacional y especialistas en TEA, analizó categorías como fundamentación teórica, 

pertinencia de objetivos, diseño de sesiones y criterios de evaluación. La validación confirmó 

que la propuesta cumple con estándares científicos y se adapta a las características de niños con 

TEA, garantizando su viabilidad educativa. Los expertos destacaron la coherencia entre las 

actividades lúdico-deportivas y los dominios corporales (estático y dinámico) que busca 

desarrollar la intervención. 

Figura 45. 

Validación De Expertos 

 

  



116 
 

 
 

Figura 46. 

Validación De Expertos 
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Análisis De Resultados 

En el presente capítulo se exponen los resultados obtenidos a partir del análisis 

cuantitativo de los datos recolectados en el grupo experimental. Se presentan primero los 

resultados descriptivos, que permiten observar y comparar los puntajes obtenidos por cada uno 

de los niños y niñas en las dimensiones de la motricidad gruesa, incluyendo tanto los valores 

individuales como los promedios grupales. Posteriormente, se introducen los análisis 

inferenciales que permiten evaluar la significancia estadística de los cambios entre el pretest y el 

postest, mediante pruebas de normalidad, pruebas de hipótesis y el cálculo del tamaño del efecto, 

con el fin de determinar el impacto real de la intervención aplicada. Para el procesamiento y 

análisis de los datos se emplearon las herramientas Microsoft® Excel® para Microsoft 365 y el 

software estadístico SPSS versión 30.0. 

Análisis Descriptivo   

El análisis descriptivo tiene como propósito organizar, resumir y visualizar los datos 

recolectados de manera clara y comprensible, permitiendo identificar patrones, tendencias y 

diferencias entre los valores obtenidos antes y después de la intervención. Esta técnica estadística 

no busca establecer relaciones causales ni significancia estadística, sino ofrecer una primera 

aproximación a los resultados observados, facilitando así la comprensión del comportamiento 

general del grupo estudiado y sus posibles progresos a lo largo del proceso. 

En este caso, el análisis descriptivo se presenta en la Tabla 6, donde se exponen los 

puntajes individuales obtenidos por cada uno de los niños y niñas del grupo experimental en las 

diferentes habilidades evaluadas por el test TGMD-3, tanto en la fase de pretest como en la de 

postest. Esta tabla permite una comparación directa entre los desempeños iniciales y finales, 

organizados por cada una de las sub-pruebas del instrumento: habilidades locomotoras y 

habilidades de control de objetos. Para el tratamiento de los datos se emplearon técnicas de 

estadística descriptiva, tales como la observación de puntajes brutos por participante y por 

categoría, lo que facilita la identificación de tendencias generales, progresos individuales y 

patrones comunes de mejora en el grupo.  
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Comp. De Resultados Individuales De Los Niños En Pre-test y Pos-test GE. 

 

Tabla 6. 

Comp. de Resultados Individuales Pre-test y Pos-test En Niños GE (N:7) 

Comparación Resultados Individuales Pre-test Pos-test Niños 

  1 2 3 4 5 6 7 

  

Pre-

Test 

Pos-

Test 

Pre-

Test 

Pos-

Test 

Pre-

Test 

Pos-

Test 

Pre-

Test 

Pos-

Test 

Pre-

Test 

Pos-

Test 

Pre-

Test 

Pos-

Test 

Pre-

Test 

Pos-

Test 

Correr 4 5 5 8 5 7 4 4 2 6 4 7 6 6 

Galope 0 4 8 8 5 5 0 4 1 6 2 1 0 3 

Salto en un 

pie 
0 4 5 9 3 5 3 4 0 4 8 5 4 6 

Salto rítmico 0 4 3 5 1 2 2 2 0 4 1 1 2 2 

Salto 

horizontal 
1 2 4 6 1 4 0 5 3 6 5 4 1 1 

Deslizar 0 5 8 7 6 6 0 5 8 8 6 5 1 7 

Golpear una 

bola 

estacionaria 

5 8 5 6 4 5 4 6 6 7 8 7 2 5 

 Golpe Con 

Una Mano 

Rebotado 

Por Uno 

Mismo 

1 5 5 6 1 2 0 2 0 5 5 3 0 2 

Dribling 

Estacionario 
0 5 1 4 2 1 2 4 0 2 2 1 0 0 

 Atrapar 0 5 4 5 3 5 4 5 2 5 3 2 3 5 

Patear 2 7 7 8 6 5 3 4 3 5 6 3 4 6 

Tiro Por 

Encima De 

La Cabeza 

5 6 4 7 3 5 0 3 3 4 2 1 3 4 

Lanzar Por 

Debajo De 

La Mano 

0 5 6 3 2 3 0 5 0 5 4 2 2 5 

Locomotoras 5 24 33 43 21 29 9 24 14 34 26 23 14 25 

Control De 

Objetos 
13 41 32 39 21 26 13 29 14 33 30 19 14 27 

Motricidad 

Gruesa 
18 65 65 82 42 55 22 53 28 67 56 42 28 52 
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En la tabla anterior se puede observar que de un total de 7 niños 6 de ellos presentaron un 

aumento en su puntuación a nivel de habilidades locomotoras y control de objetos, de esta 

manera en la sumatoria de estas dos variantes se dio un aumento de la motricidad gruesa, por 

otro lado, en el participante restante su puntuación disminuyo.  

Hay tres casos donde los niños tuvieron un gran cambio en su puntuación locomotora, 

done el niño número uno paso de estar con una puntuación de 5 a 24 siendo esto una mejoría de 

21 puntos. El niño número cuatro también presenta en la suma total de las habilidades motoras 

una mejoría debido a que paso de una puntuación de 9 a 24 donde hubo una elevación de 15 

puntos. En el último niño el número cinco de igual manera mejoro en su puntuación locomotora 

donde paso de 14 a 34 dando esto una elevación de 20 puntos para él. Por otro lado, el caso del 

participante número 6 tuvo una disminución en la puntuación donde paso de 26 a 23 puntos 

donde la disminución fue de 3 puntos. 

En la categoría de control de objetos se puede ver un gran cambio de puntuación en 3 

niños, donde el niño número 1 obtuvo una puntuación de 13 puntos en el pre-test y en el pos-test 

subió a 41 puntos dando un total de 38 puntos de mejora en el control de objetos. El niño número 

cuatro en estas habilidades paso de 13 a 29 donde se nota una mejoría de 16 puntos. Y por último 

está el niño número cinco el cual tuvo un cambio en la puntuación de 19 puntos, donde en el pre-

test obtuvo 14 puntos y en el pos-test 33. En cambio, el niño número 6 presento un caso diferente 

debido a que bajo la puntuación en las habilidades de control de objetos donde paso de tener 30 

puntos en el pre-test a obtener 19 puntos en el pos-test. 

Comp. De Resultados Individuales De Las Niñas En Pre-test y Pos-test GE. 

 

Tabla 7. 

Comp. de Resultados Individuales Pre-test y Pos-test  En Niñas GE (N:2) 

  1 2 

  Pre-Test Pos-Test Pre-Test Pos-Test 

Correr 3 3 5 6 

Galope 0 0 4 6 
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  1 2 

  Pre-Test Pos-Test Pre-Test Pos-Test 

Salto En Un Pie 0 0 0 4 

Salto Rítmico 0 0 3 4 

Salto Horizontal 2 1 3 6 

Deslizar 0 0 8 8 

Golpear Una Bola 

Estacionaria 

4 2 6 8 

Golpe Con Una Mano 

Rebotado Por Uno Mismo 

0 0 3 7 

Dribling Estacionario 0 0 3 5 

Coger O Atrapar 4 2 3 4 

Patear 4 0 8 8 

Tiro Por Encima De La 

Cabeza 

0 0 4 6 

Lanzar Por Debajo De La 

Mano 

0 0 4 6 

Locomotoras 5 4 23 34 

Control De Objetos 12 4 31 44 

Motricidad Gruesa 17 8 54 78 

 

En la tabla anterior se observa que, de las dos niñas pertenecientes al grupo experimental, 

una de ellas mostró una mejora en sus puntajes tanto en las habilidades locomotoras como en las 

de control de objetos, lo que se tradujo en un aumento en su nivel general de motricidad gruesa. 

En contraste, la otra niña presentó una disminución en ambas áreas, lo que afectó negativamente 

su puntaje global.  

Específicamente, la niña número 1 evidenció una reducción en su desempeño, pasando de 

5 a 4 puntos en las habilidades locomotoras y de 12 a 4 puntos en control de objetos. Por otro 

lado, la niña número 2 experimentó un progreso significativo, mejorando 11 puntos en 

locomoción (de 23 a 34) y 13 puntos en control de objetos (de 31 a 44). Esta diferencia entre 

ambas participantes pone de manifiesto la variabilidad individual en la respuesta a la 

intervención, y sugiere que, aunque algunas niñas pueden beneficiarse considerablemente del 

programa, otras pueden requerir un acompañamiento más personalizado para lograr avances 

similares 
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Comp. De Puntajes De Motricidad Gruesa En El GE Por Sexos. 

 

Tabla 8. 

Comp. de Puntajes de Motricidad Gruesa en el GE por Sexos (N:9) 

Variable de 

Motricidad Gruesa 
 

Sexo 
Pre – Test Post - Test 

Promedio Desv. 
  Est. 

Prome

dio 
Desv. 
  Est. 

Correr Niños (n:7) 4,3 1,3 6,1 1,3 

Niñas (n:2) 4,0 1,4 4,5 2,1 

Galope Niños (n:7) 2,3 3,1 4,4 2,2 

Niñas (n:2) 2,0 2,8 3,0 4,2 

Salto En Un Pie Niños (n:7) 3,3 2,8 5,3 1,8 

Niñas (n:2) 0,0 0,0 2,0 2,8 

Salto Rítmico Niños (n:7) 1,3 1,1 2,9 1,5 

Niñas (n:2) 1,5 2,1 2,0 2,8 

Salto Horizontal Niños (n:7) 2,1 1,9 4,0 1,9 

Niñas (n:2) 2,5 0,7 3,5 3,5 

Deslizarse Niños (n:7) 4,1 3,7 6,1 1,2 

Niñas (n:2) 4,0 5,7 4,0 5,7 

Golpear Una Bola 

Estacionaria 
Niños (n:7) 4,9 1,9 6,3 1,1 

Niñas (n:2) 5,0 1,4 5,0 4,2 

Golpe Con Una 

Mano Rebotado Por 

Uno  
Mismo 

Niños (n:7) 1,7 2,3 3,6 1,7 

Niñas (n:2) 1,5 2,1 3,5 4,9 

Dribling 
Estacionario 

Niños (n:7) 1,0 1,0 2,4 1,9 

Niñas (n:2) 1,5 2,1 2,5 3,5 

Coger o Atrapar Niños (n:7) 2,7 1,4 4,6 1,1 

Niñas (n:2) 3,5 0,7 3,0 1,4 

Patear Niños (n:7) 4,4 1,9 5,4 1,7 

Niñas (n:2) 6,0 2,8 4,0 5,7 

Tiro Por Encima De 

La Cabeza 
Niños (n:7) 2,9 1,6 4,3 2,0 

Niñas (n:2) 2,0 2,8 3,0 4,2 

Lanzar Por Debajo 

De La Mano 
Niños (n:7) 2,0 2,3 4,0 1,3 

Niñas (n:2) 2,0 2,8 3,0 4,2 

Niños (n:7) 17,4 9,8 28,9 7,3 
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Variable de 

Motricidad Gruesa 
 

Sexo 
Pre – Test Post - Test 

Promedio Desv. 
  Est. 

Prome

dio 
Desv. 
  Est. 

Sub - Pruebas 

Locomotoras 
Niñas (n:2) 14,0 12,7 19,0 21,2 

Sub-Pruebas Control 

De Objetos 
Niños (n:7) 20,5 8,3 31,2 7,7 

Niñas (n:2) 21,5 13,4 24,0 28,3 

Motricidad Gruesa Niños (n:7) 38,5 17,9 60,7 13,0 

Niñas (n:2) 35,5 26,2 43,0 49,5 

 

En la tabla 7 se puede observar la comparación de los resultados entre 7 niños y 2 niñas 

de los 9 alumnos participantes de este proyecto, dividiendo la tabla por sexos para asi analizar el 

promedio obtenido y la desviación estándar en el pre-test y pos-test para comparar los resultados 

en cada uno de los ítems de la motricidad gruesa del test TGMD-3. 

Se puede evidenciar que según el resultado del promedio del pre-test los niños tuvieron 

un puntaje de 38,5 mayor que las niñas de 35,5 en comparación del coeficiente bruto de la 

motricidad gruesa. En tanto al pos-test se puede observar que hubo un incremento del promedio 

en niñas a 43,0 puntos, y de igual manera en los niños el incremento fue a 60,7 puntos 

manteniendo el promedio mayor en los niños por diferencia de. Igualmente se puede observar 

una dispersión de los datos mayor en las niñas que en los niños, ya que en el pre-test los niños 

tuvieron una desviación estándar de 17,9 y las niñas de 26,2, así mismo en el pos-test los niños 

obtuvieron una desviación estándar de 13,0, mientras que en las niñas fue de 49,5 su desviación 

estándar respecto al promedio. 

Los resultados obtenidos en el pos-test demuestran que tanto niños como niñas 

demuestran una mejora considerable en su coeficiente motor grueso ya que los niños obtuvieron 

un crecimiento de 22,2 puntos y las niñas de 7.5 puntos. 

De igual manera se puede observar en la tabla 5 los resultados más relevantes obtenidos 

por niños y niñas referente a las variantes que integran el coeficiente motor grueso con diferencia 

de 2 puntos o más del pre-test al pos-test, respecto a lo mencionado anteriormente, los niños en 

la variante de galope obtuvieron en el pre-test un promedio de 2,3 puntos y en el pos-test 4,4 

puntos, demostrando una mejora de 2,1 puntos en el promedio, igualmente la desviación estándar 
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de esta variante paso de 3.1 puntos a 2.2 puntos, de esta manera los niños también lograron un 

avance favorable en la variable de salto en un pie, en donde obtuvieron un promedio de 3,3 

puntos en el pre-test y en el pos-test 5,3 con una mejora de 2,0 puntos, así mismo en la 

desviación estándar en esta variable pasa de 2,8 puntos en el pre-test a 1,8 puntos en el pos-test, 

en cuanto a la variante de deslizarse fue otra de las más notorias con 2.0 puntos por encima del 

promedio por parte de los niños, ya que en el pre-test el promedio fue de 4,1 puntos y aumento 

en el pos-test a 6,1 puntos, de igual manera en el coeficiente motor grueso los niños obtuvieron 

un aumento satisfactorio en la puntuación ya que aumentaron de 38,5 puntos a 60,7 puntos. 

Así mismo la tabla 5 menciona que las niñas tuvieron un avance considerable en la 

presente investigación siendo una de las más relevantes la variante de salto en un pie, en donde el 

promedio obtenido en el pre-test es de 0,0 logrando una mejora en el pos-test a 2,0 puntos en el 

promedio, así mismo la variante de “golpe rebotado por uno mismo” también es de importancia 

en cuanto al aumento de puntos del promedio en niñas, ya que en el pre-test obtuvieron 1,5 

puntos los cuales incrementaron considerablemente en el pos-test a 3,5 puntos, en cuanto al 

coeficiente motor grueso también  al igual que los niños lograron obtener un aumento de la 

puntuación del coeficiente motor grueso, siendo en el pre-test 35,5 puntos llegando a un 

incremento en el pos-test a 43,0 puntos. 

De igual manera en la tabla nos muestra en comparativa cual fue la variante con mayor 

similitud entre los dos sexos, siendo “Golpe rebotado por uno mismo” la prueba con mayor 

semejanza en puntuación promedio, llegando a los niños a tener en el pre-test 1,7 puntos y las 

niñas 1,5 puntos, de igual manera la similitud se da en el pos-test donde los niños obtuvieron un 

promedio de 3,6 puntos y las niñas 3,5 puntos. 

Análisis Inferencial 

El análisis inferencial tiene como objetivo establecer conclusiones estadísticas que 

trascienden los datos observados, permitiendo determinar si los cambios identificados en el 

grupo experimental son producto de la intervención o podrían deberse al azar. A través de este 

tipo de análisis, es posible evaluar si las diferencias entre el pretest y el postest son 

estadísticamente significativas. En esta investigación, se aplicaron tres pruebas principales: la 

prueba de normalidad de Shapiro-Wilk, que permitió verificar si los datos seguían una 
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distribución normal; la prueba T de Student para muestras relacionadas, utilizada en aquellas 

variables que cumplían con el supuesto de normalidad; y la prueba no paramétrica de Wilcoxon, 

empleada para aquellas que no lo cumplían. Estas herramientas estadísticas fueron 

fundamentales para validar los efectos de la propuesta de intervención sobre el desarrollo de la 

motricidad gruesa en los niños y niñas participantes. 

Pruebas De Normalidad  

 

Tabla 9. 

Prueba de normalidad Shapiro Wilk. 

  Pretest Postest 

  Estadístico N P Valor Estadístico N P Valor 

Locomotriz 0,943 9 0,612 0,909 9 0,309 

Control Objetos 0,781 9 0,012 0,936 9 0,538 

Motricidad Gruesa 

General 

0,893 9 0,216 0,906 9 0,289 

Si el valor Sig. (p) > 0.05 → Se asume normalidad (no hay evidencia para decir que 

los datos no son normales). 

 

La Tabla 8 presenta los resultados de la prueba de normalidad Shapiro-Wilk aplicada a 

los puntajes obtenidos en las tres categorías de evaluación del TGMD-3: locomotriz, control de 

objetos y motricidad gruesa general, tanto en el pretest como en el postest, con una muestra de 9 

participantes. Esta prueba permite determinar si los datos siguen una distribución normal o no 

normal, lo cual es fundamental para aplicar pruebas estadísticas paramétricas o pruebas no 

paramétricas para confirmar si los cambios entre pre y postest tienen cambios significativos. 

En la variable locomotriz, los valores obtenidos en el pretest (p = 0,612) y en el postest (p 

= 0,309) superan el umbral de significancia de 0,05, de igual manera en la dimensión de 

motricidad gruesa general, tanto el pretest (p = 0,216) como el postest (p = 0,289) lo que indica 

que los datos presentan una distribución normal y, por tanto, se asume que los cambios 

observados pueden analizarse con métodos paramétricos como por ejemplo la prueba 

TSTUDENT. En el caso del control de objetos, el pretest mostró un valor p de 0,012, inferior a 
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0,05, lo que indica una desviación de la normalidad en esa medición inicial. No obstante, en el 

postest el valor p fue de 0,538, lo que refleja una normalización de los datos tras la intervención, 

sin embargo, en este caso es preciso usar pruebas no paramétricas para evaluar si los cambios en 

pretest y postest son estadísticamente significativos, como por ejemplo la prueba de wilcoxon. 

Los resultados de la prueba de Shapiro-Wilk sugieren que la mayoría de los datos se 

distribuyen normalmente, lo cual fortalece la interpretación estadística de los efectos de la 

intervención. La normalidad de los datos en el postest, en particular, constituye un indicio de 

consistencia en la evolución de las habilidades motoras gruesas evaluadas, permitiendo asumir 

que los cambios observados son significativos. Esto proporciona una base sólida para continuar 

con análisis inferenciales que respalden el impacto del proceso de intervención desarrollado. 

Pruebas Para Determinar Diferencias Significativas Entre Pretest Y Postest Variables 

Locomotriz Y Motricidad Gruesa General. 

Tabla 10. 

Prueba T-Student Diferencias entre Pretest y Postest 

Variable 

 

Diferencias emparejadas T gl Significación 

Medi

a 

Desv. 

estánd

ar 

Media de 

error 

estándar 

95% de intervalo 

de confianza de la 

diferencia 

P de dos 

factores 

Inferior Superior 

Pre-test 

Locomotriz – Pos-

test Locomotriz 

-10,0 7,9 2,6 -16,1 -3,9 -3,79 8 0,005 

Pre-test 

Motricidad Gruesa 

– Pos-test 

Motricidad Gruesa 

-19,1 20,3 6,8 -34,7 -3,5 -2,83 8 0,022 

Nota: 

Sí p < 0.05 La diferencia es estadísticamente significativa 

Valores de T: 

Locomotriz_ Valor alto en magnitud → diferencia significativa 

Control Objetos: Valor moderado → no llega al umbral de significancia 

Motricidad Gruesa: Valor considerable → diferencia significativa 
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La Tabla 9 presenta los resultados de la prueba T-Student, aplicada con el fin de 

identificar diferencias significativas entre los puntajes del pretest y postest. Esta prueba permite 

determinar si las mejoras observadas tras la intervención son estadísticamente significativas, 

considerando un nivel de significancia de p < 0,05. 

En la dimensión locomotriz se evidencia una diferencia media de -10,0 puntos entre el 

pretest y el postest, con un valor t de -3,79 y un valor de significancia p = 0,005. Estos resultados 

reflejan una diferencia estadísticamente significativa y de alta magnitud, lo que indica una 

mejora en esta habilidad tras la intervención. En la dimensión de control de objetos, la diferencia 

media fue de -9,1 puntos, con un valor t de -2,19 y un valor p = 0,060. Aunque la magnitud del 

cambio es moderada, no alcanza el umbral de significancia estadística, por lo que no se puede 

afirmar con seguridad que la mejora sea en razón al efecto de la intervención. Finalmente, en la 

dimensión de motricidad gruesa general, se registró una diferencia media de -19,1 puntos, con un 

valor t de -2,83 y un valor p = 0,022, lo que indica una diferencia significativa y considerable, 

confirmando así la efectividad general de la aplicación de la propuesta para potenciar la 

motricidad gruesa 

En conjunto, los resultados de esta prueba sugieren que la intervención tuvo un impacto 

significativo en el desarrollo de la motricidad gruesa, especialmente en las dimensiones 

locomotriz y general, mientras que, en la dimensión de control de objetos, aunque se observa una 

tendencia positiva, esta no es estadísticamente considerable.  

Prueba Wilcoxon Diferencias Entre Pre-test y Pos-test Variable Control Objetos. 

Tabla 11. 

Estadísticos de prueba Wilcoxon Variable Control Objetos 

 
Pos_Control_Objetos - 

Pre_Control_Objetos 

Z -1,838b 

Sig. asin. (bilateral) 0,066 

Nota:  

p = 0.066 Este valor indica que la diferencia no es 

estadísticamente significativa al nivel típico de 

confianza del 95% (p < 0.05), aunque está cerca (se 

considera una “tendencia”). 
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En la variable de control de objetos, el valor p indicado fue de 0.066, siendo este un valor 

estadísticamente no significativo mayor a p 0.05. Aunque la magnitud del cambio es moderada, 

no alcanza el umbral de significancia estadística, por lo que no se puede afirmar con seguridad 

que la mejora sea en razón al efecto de la intervención, considerándolo no un cambio 

significativo sino una tendencia. 

Evaluación Del Tamaño Del Efecto De La Intervención En Las Variables De Análisis. 

 

Tabla 12. 

Tamaños de efecto de muestras emparejadas 

             Variables                  Referencia Standardizera Estimación 

de puntos 

Intervalo de confianza al 

95% 

Inferior Superior 

Pre_Locomotriz - 

Pos_Locomotriz 

d de Cohen 7,921 -1,262 -2,134 -,350 

corrección 

de Hedges 
8,775 -1,140 -1,927 -,316 

Pre_Control_Objetos - 

Pos_Control_Objetos 

d de Cohen 12,504 -0,729 -1,453 ,030 

corrección 

de Hedges 
13,852 -0,658 -1,312 ,027 

Pre_Motricidad_Gruesa - 

Pos_Motricidad_Gruesa 

d de Cohen 20,282 -0,942 -1,719 -,128 

corrección 

de Hedges 
22,468 -0,851 -1,551 -,115 

Nota: Valores de referencia de D De Cohen y Hedges, 0,2 Tamaño de efecto pequeño, 0,5 

moderado, 0,8 o más, Grande. 
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En la tabla 11, se logra observar la comparación que se realiza entre el pre-test y el pos-

test en cada una de las variables que evalúa el test, tanto locomotriz como en control de objetos, 

permitiendo observar el tamaño del efecto de la propuesta para el desarrollo de la motricidad 

gruesa, esto por medio de la prueba de tamaño de efecto de pruebas emparejadas obteniendo los 

valores de referencia de d Cohen y la corrección de Hedges las cuales permiten evidenciar la 

probabilidad de tamaño de efecto en donde Hedges evidencia mejor precisión en cuanto a 

poblaciones reducidas siendo el valor más relevante dentro de la estimación de puntos para 

evidenciar el efecto en cada variante.  

En primera instancia se evidencia que hay un efecto grande dentro de las habilidades 

locomotrices, con estimación de puntos en el valor de referencia de d Cohen de -1,262 y -1,140 

en la corrección de Hedges pertinentemente, mostrando así, la diferencia entre el pre-test y el 

pos-test, obteniendo este último, mejores resultados, argumentando, la importancia que tuvo la 

propuesta, en cada uno de los niños, en esta parte de la motricidad gruesa.   

Continuando con las habilidades evaluadas, se logra observar que tuvo un impacto 

moderado en la prueba de control de objetos teniendo solamente un  -0,729 de referencia en d 

Cohen  y  en la corrección de Hedges -0,658 en la estimación de puntos, generando un 

replanteamiento importante en esta parte de la propuesta, en lo cual es probable que por el poco 

tiempo de intervención que se tuvo, las sesiones destinadas para el control de objetos 

específicamente no fueron las suficientes y hay que aumentarlas, debido a que, si se obtuvo una 

mejora, pero no significativa como se estimaba en un inicio, causando así, una intencionalidad 

importante en futuras investigaciones o en la creación de una nueva propuesta lúdico-deportiva 

para la población, sin limitación de tiempo, de igual manera en futuras investigaciones se sugiere 

verificar si el estadio motor en la edad de los estudiantes que realizaron estas pruebas de control 

de objetos fue el posible factor del desempeño de los participantes en cuanto al control de 

objetos.  

Finalmente, con respecto a la motricidad gruesa, se puede observar, que se obtuvo un 

efecto grande con respecto a la motricidad gruesa en general, obteniendo un  -0,942 y  -0,851, 

con respecto al pre y pos-test, evidenciando, la mejora considerable en el desarrollo de la 

motricidad gruesa, quedando como precedente, en la importancia de las clases de educación 

física, recreación y deporte, en esta población, clases adaptadas a ellos y sus necesidades, 
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además, de una persona capacitada y con la intencionalidad de trabajar con niños con TEA, 

utilizando esta propuesta como fuente de apoyo, para la creación de futuras propuestas, sin 

limitación de tiempo, y con el objetivo de mejorar y llegar hasta el promedio de puntos de la 

motricidad gruesa, según el test.  
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Discusión 

Los resultados presentados evidencian un impacto positivo de la intervención sobre el 

desarrollo de la motricidad gruesa en los niños participantes. La mayoría de las mediciones 

presentaron una distribución normal, lo que permite asumir que los datos fueron consistentes y 

que los cambios observados no se deben al azar, sino que reflejan un patrón estable tras la 

implementación de la propuesta. Esta normalidad respalda la validez de los resultados y permite 

interpretar con mayor confianza las diferencias identificadas entre el pretest y el postest. De igual 

forma, se observa una mejora evidente en las habilidades locomotrices y en la motricidad gruesa 

general, lo que sugiere que la intervención logró fortalecer capacidades fundamentales 

relacionadas con el equilibrio, la coordinación y el control corporal. En cambio, en el control de 

objetos, aunque hubo progresos, estos no fueron tan consistentes ni estadísticamente 

concluyentes, lo que indica la necesidad de revisar o reforzar esta dimensión en futuras 

investigaciones o aplicaciones de la propuesta. Es posible que factores como el tipo de 

actividades propuestas o el nivel de atención individual incidieran en estos resultados. 

En este sentido, es importante considerar los hallazgos de Bremer y Lloyd (2016), 

quienes resaltan que, para lograr una mejora significativa en niños con necesidades específicas 

de desarrollo motor, como en el caso del autismo, es fundamental contar con una proporción de 

un guía por cada niño. Este acompañamiento personalizado permite una retroalimentación 

constante, una adaptación adecuada de las actividades y un fortalecimiento de la conexión 

emocional y comunicativa entre el instructor y el niño. En el presente estudio, dicha condición 

no se cumplió de forma estricta, lo que podría explicar por qué algunas áreas, como el control de 

objetos, no alcanzaron el mismo nivel de progreso que las demás.  

En el estudio de Díaz (2018), se llevaron a cabo únicamente seis sesiones de 45 minutos, 

lo cual limitó el impacto de la intervención, ya que, si bien algunos niños mostraron mejorías, 

muchos otros no evidenciaron cambios significativos. Esta situación resalta la importancia de 

diseñar propuestas que cuenten con mayor duración y continuidad. En contraste, la presente 

investigación implementó un total de 30 sesiones distribuidas a lo largo de 15 semanas, con una 

duración de una hora por sesión. Esta extensión en el tiempo permitió aplicar de manera más 

consistente la propuesta “La magia del movimiento”, lo que favoreció una mejora considerable 

en las habilidades de motricidad gruesa de los niños participantes, evidenciada tras la 
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comparación entre los resultados del pretest y el postest. Por tanto, se concluye que las 

intervenciones prolongadas no solo son más efectivas, sino también necesarias para generar 

cambios significativos y sostenibles en el desarrollo motor de niños con TEA, aportando así una 

base sólida para futuras investigaciones en este campo. 

En el antecedente de López Díaz et al. (2021) esta investigación logra ver como una 

propuesta de actividades lúdico-deportivas ayudo con el buen desarrollo de la motricidad y las 

habilidades sociales en niños de 6 y 12 años, esta propuesta fue enfocada en futbol y tuvo una 

duración de 8 meses, pero se tuvo un estancamiento a la mitad y finalizando las intervenciones, 

según el documento esto puede ser debido a la duración de la intervención, y teniendo en cuenta 

la propuesta planteada en esta investigación, la duración puede que no sea el problema, ya que, 

por el contrario falto tiempo para tener resultados mucho más satisfactorios, aunque la diferencia 

entre esa investigación y esta, es que no se centró en un solo deporte, muchos entrenadores o 

docentes suelen cometer ese error, debido a que, los niños con TEA, no se deben especializar en 

un solo deporte, sino en varios, con la finalidad de mejorar su desarrollo motor y también sus 

habilidades sociales. 

Los resultados de esta investigación coinciden con los hallazgos de Breslin et al. (2014), 

quienes demostraron que los niños con TEA pueden mejorar significativamente sus habilidades 

motoras cuando se implementan estrategias adaptadas y estructuradas en contextos adecuados. 

Sin embargo, mientras su intervención se centró en el uso de programas motrices formales, para 

la propuesta diseñada en esta investigación se incorporó una metodología lúdica y prolongada, 

más cercana a la realidad educativa de los niños, logrando también efectos positivos en el 

desarrollo de la motricidad gruesa. Este contraste evidencia que no solo el contenido de las 

actividades es importante, sino también la duración, la constancia y el enfoque pedagógico, lo 

que refuerza la necesidad de diseñar intervenciones más extensas, contextualizadas y centradas 

en las necesidades particulares de esta población. 

De manera complementaria, el estudio de Gómez Rodríguez (2013) en España también 

abordó la relación entre el TEA y el desarrollo motor, proponiendo una serie de estrategias 

orientadas a mejorar no solo las habilidades motrices, sino también la calidad de vida y las 

interacciones sociales de niños con TEA-AF y Síndrome de Asperger. Aunque su enfoque fue 

más teórico y cualitativo, basado en observación y revisión documental, sus aportes resaltan la 
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importancia de atender el déficit motor desde un enfoque integral. A diferencia de nuestra 

investigación, que desarrolló una propuesta práctica con 30 sesiones aplicadas directamente en el 

aula, el trabajo de Gómez Rodríguez sirve como una guía conceptual que respalda la necesidad 

de intervenir sobre la motricidad en esta población. Esto refuerza la relevancia de avanzar hacia 

investigaciones aplicadas, como la presente, que permiten evidenciar cambios concretos en los 

niños y ofrecen herramientas más directas para el trabajo pedagógico y terapéutico. 

El estudio de Luarte Rocha et al. (2014) evidenció que la ausencia de docentes de 

educación física en la etapa preescolar incide negativamente en el desarrollo motor grueso de los 

niños, destacando que más del 50 % de la muestra evaluada se encontraba por debajo del nivel 

esperado para su edad. Aunque este estudio se centró en población neurotípica, sus resultados 

permiten establecer una relación directa con la realidad de los niños con TEA, quienes requieren 

aún más acompañamiento especializado y adaptado. En nuestra investigación, a partir de las 

observaciones institucionales y entrevistas con docentes, también se identificó una carencia de 

materiales adecuados y estrategias pedagógicas dirigidas específicamente a esta población, lo 

que repercute en una baja motivación y dificultades persistentes en el desarrollo motor. Esta 

ausencia de un programa específico de educación física para niños con TEA, sumada a la falta de 

profesionales capacitados en el área, refuerza la necesidad de propuestas como "La magia del 

movimiento", que no solo ofrecen una intervención concreta, sino que también pueden servir 

como guía pedagógica para el trabajo con esta población desde edades tempranas. 

El estudio de López Valdez (2022) resalta, a través de una revisión documental de los 

últimos diez años, que la actividad física no solo contribuye al desarrollo de habilidades motrices 

básicas en niños con TEA, sino que también tiene un impacto significativo en el fortalecimiento 

de sus habilidades sociales y comunicativas. Esta conclusión resulta especialmente relevante al 

contrastarla con los resultados de nuestra intervención, donde se evidenció que, además de 

mejorar la motricidad gruesa, los niños también mostraron avances en su capacidad para 

interactuar, seguir instrucciones, colaborar en grupo y expresar emociones a través del 

movimiento. Dado que las dificultades en la comunicación y la interacción social son 

características centrales del espectro autista, es fundamental que las propuestas pedagógicas 

integren actividades que favorezcan tanto lo motor como lo social. En nuestro caso, el enfoque 

lúdico permitió adaptar las sesiones según las necesidades individuales de cada niño, respetando 
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el principio de individualización mencionado por López Valdez (2022), y logrando que los 

participantes se sintieran más cómodos, seguros y dispuestos a interactuar con sus pares. Esto 

refuerza la necesidad de continuar desarrollando intervenciones integrales que atiendan de 

manera simultánea las dimensiones motriz y social, ajustadas al nivel de funcionalidad de cada 

niño. 

En síntesis, los resultados obtenidos con la implementación de la propuesta reflejan 

avances significativos en el desarrollo de la motricidad gruesa en niños con TEA, 

particularmente en las habilidades locomotrices y en el control postural. La aplicación 

sistemática de 30 sesiones durante 15 semanas permitió generar un entorno estable, adaptado y 

motivador para los participantes, en el que no solo mejoraron sus competencias motrices, sino 

también aspectos asociados a la interacción social y la comunicación.  

La intervención se vio fortalecida por un enfoque lúdico que permitió atender las 

particularidades de cada niño, respetando el principio de individualización y promoviendo la 

participación en cada actividad. A diferencia de otros estudios con intervenciones más breves o 

centradas en un solo deporte, esta propuesta integró una variedad de actividades y estrategias 

adaptadas que permitieron un desarrollo más integral. Esto se evidenció no solo en los puntajes 

del test TGMD-3, sino también en los cambios observados durante las sesiones: mayor atención, 

mejor disposición para trabajar en grupo, e incremento de conductas comunicativas. 

Asimismo, el contraste con investigaciones previas permitió reafirmar la importancia de 

contar con programas específicos y personal capacitado en educación física adaptada, que 

responda a las necesidades reales de esta población. La falta de profesionales formados en esta 

área y la ausencia de propuestas específicas limitan las oportunidades de desarrollo motor y 

social de los niños con TEA, lo cual fue abordado parcialmente por nuestra intervención y debe 

seguir siendo una prioridad en futuras investigaciones e intervenciones educativas. 

Finalmente, se concluye que las actividades motrices, cuando son bien planificadas, 

adaptadas y sostenidas en el tiempo, tienen el potencial de incidir no solo en las habilidades 

físicas de los niños con TEA, sino también en su bienestar emocional, su autonomía y su 

capacidad para relacionarse con otros. Por ello, “La magia del movimiento” se presenta como 
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una propuesta con gran potencial pedagógico y terapéutico, capaz de ser replicada, ajustada y 

enriquecida en diferentes contextos educativos y clínicos. 
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Conclusiones 

La presente investigación permitió valorar el impacto de una propuesta didáctica de 

actividades lúdico-deportivas sobre el desarrollo de la motricidad gruesa en escolares con 

Trastorno del Espectro Autista (TEA), específicamente del segundo grado del ciclo pedagógico 

del Colegio Gimnasio Colombo Andino (CGCA). Desde la etapa de diagnóstico inicial, a través 

del test TGMD-3, se evidenció un desempeño significativamente por debajo del promedio 

esperado en todas las habilidades evaluadas, especialmente en aquellas relacionadas con 

locomoción (como correr, saltar y deslizarse) y control de objetos (como lanzar, atrapar y patear). 

Estos resultados iniciales permitieron reafirmar la necesidad urgente de una intervención 

sistemática y adaptada a las condiciones particulares de esta población. 

La propuesta La magia del movimiento, estructurada en 30 sesiones durante un periodo de 

15 semanas, se diseñó bajo un enfoque lúdico y progresivo, respondiendo a los principios de 

individualización, variedad, inclusión y participación activa. Su aplicación no solo promovió 

mejoras evidentes en las habilidades motrices gruesas, sino que también generó un entorno 

emocionalmente seguro y estimulante para los niños, lo cual se manifestó en una mayor 

disposición a participar, interactuar y seguir instrucciones. Estas transformaciones, observadas 

tanto en los resultados cuantitativos como en el acompañamiento cualitativo, evidencian el 

potencial de una propuesta construida desde la comprensión profunda de las características del 

TEA y de sus necesidades específicas. 

A nivel institucional, el CGCA presentó ciertas barreras que influyen en el desarrollo motor 

de los niños con TEA. Entre ellas, se destacan la ausencia de un plan específico de educación física 

adaptada en el currículo, la falta de recursos físicos y materiales adecuados, y la limitada formación 

especializada del personal docente en el trabajo con población con discapacidad cognitiva. Durante 

las observaciones y entrevistas realizadas, se identificó que el área de educación física, aunque 

estructurada para estudiantes neurotípicos, no contemplaba de manera explícita estrategias 

diferenciadas para niños con TEA. Esto generaba una experiencia poco inclusiva para los 

estudiantes del ciclo pedagógico con necesidades especiales, quienes, en muchos casos, no 

participaban activamente o lo hacían con desmotivación, debido a la falta de adaptación 

metodológica y a la escasez de apoyos visuales o sensoriales. 
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Frente a este panorama, la intervención desarrollada no solo respondió a una necesidad 

pedagógica no resuelta, sino que también sirvió como modelo de acción posible dentro de 

contextos educativos similares. Los resultados obtenidos tras la aplicación del post-test TGMD-3 

mostraron mejoras considerables en la mayoría de los niños, evidenciando el fortalecimiento de 

habilidades locomotoras como el correr y saltar, así como avances en el control de objetos. Aunque 

algunas dimensiones continuaron representando desafíos para ciertos estudiantes, se logró un 

progreso significativo en comparación con los niveles iniciales, lo cual valida el enfoque utilizado. 

Además del impacto motor, se observaron beneficios colaterales en el desarrollo social y 

emocional de los participantes. La interacción con los compañeros, la expresión de emociones a 

través del juego, la disposición al trabajo en equipo y el seguimiento de rutinas son evidencias que 

permiten afirmar que esta propuesta también contribuyó al fortalecimiento de las habilidades 

sociales y comunicativas, aspectos especialmente sensibles en niños con TEA. Estos logros 

refuerzan lo planteado en la literatura científica y coinciden con los aportes de investigaciones 

previas que reconocen el valor de las actividades físicas adaptadas no solo como herramienta 

motriz, sino como puente hacia la inclusión y la participación activa en entornos sociales. 

En conclusión, la propuesta desarrollada en esta investigación respondió de manera 

efectiva a la pregunta problema planteada, demostrando que una intervención lúdico-deportiva 

bien estructurada tiene un impacto positivo en el desarrollo de la motricidad gruesa en niños con 

TEA. Más allá de los avances cuantitativos evidenciados en los test, los cambios cualitativos en la 

actitud, motivación y relación con el entorno dan cuenta del poder transformador que tiene el juego 

y el movimiento cuando se aplican con sentido pedagógico, respeto por la diversidad y 

compromiso educativo. 

Recomendaciones  

A partir de los hallazgos obtenidos, se pueden plantear algunas proyecciones relevantes 

para instituciones interesadas en replicar o adaptar esta propuesta y para futuras investigaciones 

que deseen profundizar en esta línea. Se considera que ampliar la duración de las intervenciones 

permitiría obtener avances aún más significativos, especialmente en habilidades más complejas 

como el control de objetos o las acciones combinadas. Así mismo, contar con apoyo 

individualizado permanente, tal como lo recomiendan Bremer y Lloyd (2016), facilitaría una 
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atención más precisa y ajustada al ritmo de cada niño, permitiendo responder a sus particularidades 

sensoriales y conductuales. Es necesario implementar estrategias multisensoriales que incorporen 

apoyos visuales, auditivos y táctiles, como pictogramas, rutinas visuales y material gráfico, para 

facilitar la comprensión de las actividades y anticipar lo que se va a realizar. De igual forma, se 

destaca la importancia de fortalecer la formación docente, especialmente en el área de educación 

física, con el fin de integrar metodologías de inclusión y estrategias adaptadas para estudiantes con 

discapacidad, en especial con diagnóstico de TEA. Esto garantizaría una transformación curricular 

consciente y sostenida en el tiempo.  

La propuesta desarrollada podría consolidarse en una guía metodológica institucional, 

adaptable a diferentes niveles funcionales de TEA, que brinde a los docentes recursos y 

orientaciones prácticas para su ejecución. Finalmente, se recomienda que futuras investigaciones 

incluyan instrumentos específicos para evaluar de forma sistemática los cambios en las habilidades 

sociales, emocionales y comunicativas, ya que en esta intervención se observaron 

transformaciones cualitativas importantes en dichas áreas que merecen mayor análisis. 
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Anexos 

Anexo 1. Matriz De Análisis Del Plan De Estudios De Educación Física, Recreación Y 

Deportes. 

 

Prejardín a Tercero 

Componente Objetivos 

Generales 

Ejes 

Temáticos 

Hallazgos 

Psicomotriz - Desarrollo de 

la percepción 

corporal y 

espacial. 
- Coordinación 

básica y 

equilibrio. 

- Perceptivo 

(imagen 

corporal, 

ajuste 

postural). 

- 

Organización 

del 

tiempo/espaci

o. 

Presenta un enfoque adecuado en el 

desarrollo de habilidades 

perceptivo-motrices básicas, con 

actividades centradas en la 

exploración corporal, el 

reconocimiento espacial y la 

coordinación inicial. Sin embargo, 

se observa que los contenidos 

priorizan un desarrollo genérico sin 

considerar ritmos individuales de 

aprendizaje, lo que podría limitar a 

estudiantes que requieren mayor 

tiempo o adaptaciones 

metodológicas. 

Recreativo - Fomentar la 

diversión y 

socialización. 

- Exploración 

lúdica del 

movimiento. 

- Ritmo, 

expresión 

corporal. 

- Juegos de 

imitación y 

exploración. 

Deportivo - Iniciación en 

actividades 

predeportivas. 

- Desarrollo de 

habilidades 

motoras. 

- Juegos 

predeportivos. 
- Gimnasia 

básica. 

 

 

Cuarto a Quinto 

Componente Objetivos 

Generales 

Ejes 

Temáticos 

Hallazgos 

Psicomotriz - Afianzar 

coordinación 

dinámica. 

- Control 

corporal con 

elementos 

externos. 

- Desarrollo 

físico y 

motriz. 

- Expresión 

corporal. 

En este nivel se consolida la 

transición hacia habilidades 

motrices más complejas, 

integrando elementos de 

coordinación dinámica y 

actividades predeportivas. No 

obstante, el plan mantiene un 
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Recreativo - Juegos con 

reglas simples. 

- Trabajo en 

equipo y 

comunicación. 

- Juegos de 

reacción. 

- 

Actividades 

lúdicas 

grupales. 

enfoque homogéneo en la 

enseñanza de fundamentos 

deportivos, sin incorporar 

modificaciones para estudiantes 

con dificultades de coordinación 

o procesamiento sensorial. Las 

actividades recreativas 

promueven el trabajo en equipo, 

la convivencia y fortalecimiento 

de relaciones sociales  

Deportivo - Introducción a 

deportes 

(baloncesto, 

atletismo). 
- Prácticas 

técnicas básicas. 

- 

Baloncesto 

(desplazami

entos). 
- Atletismo 

(carreras, 

saltos). 

 

Sexto a Octavo 

Componente Objetivos 

Generales 

Ejes 

Temáticos 

Hallazgos 

Psicomotriz - Mejora de 

habilidades 

específicas. 
- 

Autoconocimie

nto corporal y 

salud. 

- Estructura 

del ejercicio 

físico. 
- Fuerza y 

velocidad. 

El currículo profundiza en el 

desarrollo de capacidades físicas 

específicas y técnicas deportivas, 

con énfasis en la salud y el 

autoconocimiento corporal. Si 

bien se introducen conceptos 

como frecuencia cardíaca y 

prevención de lesiones, estos no 

se vinculan con prácticas 

adaptadas para alumnos con 

condiciones crónicas o movilidad 

reducida. Los deportes colectivos 

(como voleibol y fútbol) dominan 

la carga horaria, dejando poco 

espacio para deportes alternativos 

que fomenten y estimulen las 

diferentes habilidades y 

capacidades de los estudiantes  

Recreativo - Juegos 

tradicionales y 

populares. 

- Expresión 

artística 

(coreografías). 

- Juegos 

populares/trad

icionales. 

- Aeróbicos y 

coreografías. 

Deportivo - 

Profundización 

en deportes 

(voleibol, 

fútbol). 

- Táctica y 

reglamentación. 

- Voleibol 

(saque, 

bloqueo). 

- Fútbol de 

salón (táctica 

ofensiva/defe

nsiva). 

 

Noveno a Undécimo 

Componente Objetivos 

Generales 

Ejes Temáticos Hallazgos 

Psicomotriz - Aplicación de 

conocimientos 

- Ejercicio y 

adulto mayor. 
La etapa superior prioriza la 

aplicación práctica de 
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en vida 

cotidiana. 

- Evaluación del 

rendimiento 

físico. 

- Frecuencia 

cardíaca y pulso. 

conocimientos, con enfoque en 

administración deportiva y 

especialización técnica. Sin 

embargo, el plan no aborda 

cómo estos contenidos pueden 

transversalizarse para 

estudiantes en CE, 

especialmente en áreas como 

el juzgamiento deportivo o la 

organización de eventos, 

donde podrían participarse con 

ajustes razonables. Aunque se 

menciona el trabajo con 

adultos mayores, se omite la 

oportunidad de incluir 

proyectos intergeneracionales 

o de accesibilidad universal 

que beneficien a poblaciones 

con discapacidad. 

Recreativo - Diseño de 

programas 

lúdicos. 
- Liderazgo en 

actividades 

grupales. 

- Programas 

lúdico-

recreativos. 
- Torneos 

deportivos. 

Deportivo - Especialización 

deportiva. 

- Administración 

y organización 

deportiva. 

- 

Administración 

deportiva. 
- Práctica de 

deportes de 

conjunto. 
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Anexo 2. Matriz De Análisis PIAR 
 

Área Hallazgos 

Dimensión 

Comunicativa y del 

Lenguaje (Español) 

Metas y Objetivos: Relacionar códigos no verbales (movimientos 

corporales, gestos) con su significado contextual. Identificar medios de 

comunicación para informarse y participar. 

Barreras: Alteraciones en habilidades pragmático-comunicativas, 

dificultad para comunicar necesidades y preferencias, poca atención al 

discurso oral. 
Ajustes: Uso de gráficos, fotografías, dibujos, pictogramas, palabras o 

letras. Promover contacto visual y actividades de corta duración con 

seguimiento continuo. 

Recursos: Fichas, objetos ligeros, imágenes, cuadernos, lápices 

gruesos (2B, 4B, 6B), videos, presentaciones, guías de trabajo. 

Dimensión 

Comunicativa y del 

Lenguaje (Inglés) 

Metas y Objetivos: Comprender y responder a instrucciones básicas de 

manera verbal y no verbal. Reconocer instrucciones sencillas 

relacionadas con su entorno. 
Barreras: Similar a español: alteraciones pragmático-comunicativas y 

atención limitada. 
Ajustes: Igual que en español, con enfoque en vocabulario básico y 

asociación imagen-sonido. 
Recursos: Los mismos que en español. 

Dimensión Lógico-

Matemática 

Metas y Objetivos: Utilizar estrategias para contar, realizar 

operaciones (suma/resta), resolver problemas aditivos y comparar 

objetos. 
Barreras: Dificultad para compartir objetos y comprender reglas 

sociales. 
Ajustes: Uso de material concreto (ábaco), actividades secuenciadas y 

refuerzo visual. 
Recursos: Ábaco, imágenes, cuadernos, lápices gruesos, guías de 

trabajo. 

 

Dimensión 

Corporal 

Metas y Objetivos: Explorar movimientos globales y segmentarios, 

expresar emociones mediante el juego y aplicar hábitos de higiene. 

Barreras: Baja atención e interés por interacciones grupales. 
Ajustes: Secuencias dirigidas con material tangible, modelamiento de 

hábitos y uso de videos musicales. 
Recursos: Fichas, objetos ligeros, manualidades, videos, refuerzo 

verbal. 

Dimensión 

Temporo-Espacial 

(Ciencias Sociales) 

Metas y Objetivos: Reconocer su pertenencia a familia/comunidad, 

describir secuencias de eventos y cambios personales. 
Barreras: Similar a otras áreas: atención limitada y dificultad en 

interacción. 
Ajustes: Adaptación de temáticas a su ritmo, uso de material visual y 
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refuerzo positivo. 
Recursos: Fichas, imágenes, cuadernos, lápices gruesos, videos. 

Dimensión 

Científica (Ciencias 

Naturales) 

Metas y Objetivos: Identificar características de objetos mediante 

sentidos (color, textura, sonido). 
Barreras: Dificultad para interactuar con pares y mantener atención. 

Ajustes: Actividades sensoriales con material concreto y duración 

breve. 

Recursos: Objetos con variedad de texturas, colores, sonidos; guías de 

trabajo. 

Dimensión Socio-

Afectiva 

Metas y Objetivos: Cumplir normas, expresar emociones y establecer 

límites con pares (ej. defensa ante interacciones inadecuadas).  

Barreras: Falta de motivación para interactuar y comprender reglas 

sociales. 

Ajustes: Asignación de roles activos, supervisión en horas de descanso, 

modelamiento de hábitos de higiene. 

Recursos: Guías de trabajo, refuerzo verbal positivo, apoyo de familia 

y equipo terapéutico. 
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Anexo 3. Formato De Entrevista Semi Estructurada 
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Anexo 4. Matriz De Entrevista Docente Del CGCA. 
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Anexo 5. Matriz De Entrevista Docente Experta Con Niños TEA. 
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Anexo 6. Matriz De Evaluación Del TGMD3 
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Anexo 7. Asentimiento Informado 
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Anexo 8. Validación De Expertos 
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Anexo 9. Aval Ético  
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