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Resumen

Establecer metas durante rehabilitacién implica organizar objetivos, estrategias y
seguimiento con el deportista y el equipo de atencién. La monografia diferencia
resultado, desempefo y proceso, areas de recuperacién y horizontes temporales.
Explica las cuatro fases propuestas en la fuente especifica: comprender necesidades,
formular metas, considerar condiciones e integrar el trabajo. La flexibilidad,
comunicacién y revisién permiten conservar relacion con la situacién actual. Se
distinguen resultados de adherencia, animo y recuperacién, con apoyo experimental
limitado, asociaciones y perspectivas diferentes. Los casos didacticos de Marika y
Michael muestran barreras cotidianas y tensién con aspiraciones competitivas. La
exposicién utiliza capitulos completos y estudios relatados secundariamente, sin
copiar programas de entrenamiento ni formular una pauta clinica para una lesién
individual.
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HORIZONTES Y AREAS SON PREGUNTAS DIFERENTES

Escalas conceptuales de organizacion; sin dias ni progresion clinica

RECUPERACION
Proposito de largo plazo

ETAPA
Objetivos intermedios

SESION

Acciones acordadas

Areas fisicas Areas psicoldgicas Desemperfio

[ Vida cotidiana: condiciones y objetivos que atraviesan el proceso j

[Inferencia] Figura original de EDUFISICA. Los semicirculos representan horizontes, sin radios temporales
ni etapas biolégicas. Las areas y condiciones cotidianas conservan una pregunta diferente. Base
conceptual: niveles y tipos de metas de Taylor y Taylor, expuestos por Arvinen-Barrow y Hemmings
(2013), capitulo 5 [1].

Esquema didactico original de EDUFISICA. Bases conceptuales: Monna Arvinen-Barrow y Brian Hemmings
(2013).

1. Una meta abre un proceso de trabajo

El establecimiento de metas en rehabilitacién deportiva es un proceso de identificar
objetivos pertinentes para la recuperacion, acordar formas de alcanzarlos y revisar su
desarrollo con el deportista y los profesionales que lo atienden. Monna
Arvinen-Barrow y Brian Hemmings lo presentan como una intervencién psicoldgica
gue debe integrarse en la rehabilitacién. David Tod distingue este proceso del simple
hecho de tener un deseo: incluye planificacién, trabajo hacia los objetivos y
evaluacién del progreso.[l][3]

La pregunta central es cémo formular y seguir metas que tengan sentido durante la
rehabilitacién, conservando las necesidades de recuperaciéon y el papel del
deportista. Querer volver a competir puede proporcionar direccién, pero no describe
todavia qué se necesita conocer, qué acciones corresponden al programa o co6mo
reconocer avances. El interés del establecimiento de metas reside en conectar esas
preguntas, dentro de las condiciones de la lesién y de la atencién recibida.!t3!

Arvinen-Barrow y Hemmings sitlan las metas en un proceso fisico y psicoldgico. La
lesion puede alterar movimientos, confianza, animo, tareas cotidianas y participacion
deportiva. Por ello, un programa centrado exclusivamente en una marca competitiva
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deja fuera dimensiones que la fuente considera pertinentes. La recuperaciéon ofrece
un objeto distinto del entrenamiento habitual, aunque el deportista ya conozca
procedimientos para organizar sus objetivos.[l]

Tod explica que algunos deportistas consiguen objetivos sin desarrollar un proceso
sistematico de metas, por otros motivos, como capacidad o entrenamiento adecuado.
La coincidencia entre desear un resultado y obtenerlo no identifica qué produjo el
cambio. Esa distincién ayuda a valorar intervenciones: interesa conocer qué se hizo
con las metas, cd6mo se acompafid su ejecucion y qué resultados se observaron.!3!

Esta lectura reldne un capitulo especifico de metas en rehabilitacién, otro de
adherencia y una exposiciéon general de habilidades psicoldgicas. Los estudios
originales aparecen relatados por esas fuentes y se citan de forma secundaria. Su
combinacién permite explicar propuestas y resultados con diferentes objetos. Las
fases que se presentan organizan un trabajo profesional; no sustituyen la valoracién
de una lesién ni fijan un calendario clinico individual [H2103!

2. Qué se propone cambiar mediante las metas

Arvinen-Barrow y Hemmings interpretan el establecimiento de metas mediante el
modelo integrado de respuesta psicoldgica a lesién y rehabilitacién. En ese marco,
utilizar una estrategia puede relacionarse con la valoracién de la lesion y con
emociones como frustracién o enojo. Las relaciones también se plantean en sentido
inverso: emociones y valoraciones pueden influir en la conducta. La meta forma parte
de una dindmica, junto con factores personales y situacionales.!*!

El propdsito que proponen es identificar objetivos claros para el proceso de
rehabilitacién, considerando recuperacion fisica, psicolégica y de desempefio. El
deportista puede necesitar comprender avances corporales y, al mismo tiempo,
reorganizar expectativas o mantener participacién en tareas permitidas. El capitulo
presenta esos posibles beneficios como parte de un trabajo estructurado. Su amplitud
solicita distinguir los resultados concretos que cada estudio o programa evalta.l!!

En la exposicién general de Tod, las metas pueden orientar atencién hacia
actividades relevantes, estimular esfuerzo, sostener persistencia y favorecer
blUsqueda de estrategias ante obstaculos. Son cuatro explicaciones de la teoria que
resefia, no cuatro resultados clinicos idénticos. En rehabilitacion, dirigir esfuerzo
exige saber qué acciones corresponden al programa. Persistir puede significar

mantener una conducta acordada o respetar una restriccién, segun la situacién. 212!

La distincidon entre método y caracteristica psicolégica también importa. Tod describe
las metas como un método que puede canalizar motivacién. Tener un plan escrito no
equivale a haber aumentado motivacién, confianza o recuperacion fisica: esos
cambios son objetos que necesitan observacién. Un programa puede incluir metas

EDUFISICA - Psicologia deportiva



para trabajar una dificultad motivacional, pero deberda evaluar si se modifico la
experiencia o conducta que pretendia cambiar.!!

[Inferencia] Ejemplo hipotético: una deportista expresa que no sabe qué aporta su
participacion durante una etapa de actividad restringida. El didlogo sobre metas
podria hacer visibles objetivos ya contemplados en su programa y cdmo se revisaran.
La escena representa una funcién de orientacién y comprensién. Para saber si
también mejoré adherencia o recuperacion se necesitarian registros de esos
resultados, con condiciones y tiempos definidos.

Leer las metas como parte de un proceso relacional permite conservar su utilidad sin
atribuirles control completo sobre la recuperacién. La fuente especifica propone
incorporarlas al trabajo de atencién; Tod recuerda que los métodos psicolégicos se
combinan con condiciones fisicas y sociales. El objeto es organizar acciones y

significados pertinentes, con una evaluacién que represente esa combinacién.! 3!

3. Resultado, desempeno y proceso: tres objetos distintos

El capitulo de Arvinen-Barrow y Hemmings distingue metas de resultado, desempefio
y proceso. Las primeras suelen referirse al desenlace de un evento e incluyen
comparacién con otras personas, COmo ganar 0 conseguir una posicién. Las de
desempefio se centran en un estandar propio y en comparacion con ejecuciones
anteriores. Las de proceso especifican acciones o tareas necesarias para perseguir el

objetivo. Tod recoge la misma distincién en el contexto deportivo general.[l]m
Tipo de meta Objeto descrito por las fuentes Pregunta para su lectura en
rehabilitaciéon
Resultado Desenlace con comparacion :Qué depende también de
interpersonal decisiones o actuaciones de
otros?
Desempefio Estandar de ejecucién respecto :Qué estandar resulta
de referencias propias pertinente para el programa
actual?
Proceso Acciones y tareas ¢Qué conducta concreta estd

acordada y cdmo se revisa?

Arvinen-Barrow y Hemmings resefian la propuesta de dar mayor énfasis a metas de
proceso, por su relacién con el esfuerzo y con acciones mas proximas al control de la
persona. También proponen vincularlas con objetivos amplios y utilizarlas en distintos
horizontes de rehabilitacién. Ese énfasis no convierte en irrelevante lo que el
deportista espera de su futuro; ayuda a establecer qué puede hacer ahora y bajo qué

condiciones.[l]
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Una aspiracion competitiva puede conservar valor motivacional mientras se revisa el
camino para perseguirla. Tod explica que las metas de desempeio y proceso
permiten desarrollar un plan hacia los deseos deportivos. El capitulo especifico exige
adecuar objetivos a lesidon, necesidades y situacidn. La conexién entre ambos textos
estd en la organizacion; los estandares y acciones deben responder al objeto de
rehabilitacién. /3]

[Inferencia] Ejemplo hipotético: aspirar a ser elegido para un equipo no tiene el
mismo objeto que describir una mejora funcional acordada o una accién del
programa. La selecciéon depende de condiciones adicionales; la mejora y la accién
requieren criterios distintos. Separar estos objetos permitiria revisar avances sin
reducir toda la experiencia a si se obtuvo una plaza competitiva.

La precisién de la meta permite valorar qué informacién sirve para observarla. Una
conducta descrita puede registrarse como parte del trabajo, mientras una expectativa
de seleccidn requiere conocer decisiones externas. Esa separacion también evita
tratar una tarea completada como prueba suficiente de recuperacion. Granquist y
Brewer distinguen la conducta de adherencia del resultado del tratamiento; ambas
dimensiones pueden estudiarse sin intercambiar sus indicadores.'?!

4. Areas fisicas, psicoldgicas y de desempefio

Una segunda clasificacién del capitulo se refiere al drea de recuperacion.
Arvinen-Barrow y Hemmings consideran metas fisicas, psicoldgicas y relacionadas
con desempefo. Las primeras pueden ocuparse de paradmetros como movilidad,
fuerza o estabilidad; las psicoldgicas, de motivacién, confianza, concentraciéon y otras
experiencias; las de desempenfo, de aspectos técnicos, tacticos o de recuperacion de
la forma deportiva. Son areas posibles para el dialogo con el equipo de atencion.!!]

Esta clasificacién responde a una pregunta diferente de resultado, desempefo y
proceso. El término desempeio aparece en ambas, pero con funciones distintas: en la
primera taxonomia designa un estandar propio; en la segunda identifica un area de
actividad deportiva. Mantener las preguntas separadas permite describir una meta
con mas precisioén, sin suponer que toda meta de una determinada area tenga el
mismo tipo de objeto.[”B]

El capitulo explica que una lesion también puede restringir tareas habituales o afectar
ingresos y obligaciones. Por ello recoge propuestas de objetivos relacionados con
trabajo, relaciones, actividades sociales, ocio y labores domésticas. La rehabilitaciéon
sucede dentro de una vida cotidiana. Esas condiciones pueden facilitar o dificultar la
participacion y merecen considerarse al identificar necesidades y posibilidades de

apoyo.'t!
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Las areas no imponen una lista idéntica de objetivos a todos los participantes. La
fuente propone valorar lo que resulta importante para la persona y para la
recuperacién. Un parametro fisico necesita criterios profesionales adecuados,
mientras un objetivo de comunicacidén requiere describir una conducta y su contexto.
La precisidn consiste en conservar qué se espera cambiar y como se interpretara ese
cambio.[t!

[Inferencia] Ejemplo hipotético: en una conversacién aparecen una dificultad para
comprender el programa y una preocupacion por reincorporarse a tareas habituales.
Podrian representar necesidades distintas, aunque ocurran durante la misma
recuperacion. Organizar las metas por areas ayuda a hacer visibles esas diferencias.
El ejemplo no selecciona ejercicios ni establece medidas de funcién: muestra como
evitar que una sola aspiracién absorba todas las preguntas.

El marco de Tod refuerza una lectura integrada: los métodos psicolégicos no
compensan por si solos condiciones fisicas o sociales inadecuadas. En rehabilitacién,
Granquist y Brewer proponen un contexto biopsicosocial para comprender conducta y
resultados. Las dreas de metas pueden ayudar a organizar ese didlogo, conservando
las funciones diferentes de la atencién y de la participacién del deportista.[z][B]

5. Recuperacion, etapa, sesion y vida cotidiana

Arvinen-Barrow y Hemmings recogen de Taylor y Taylor cuatro niveles de metas:
recuperacién, etapa, diarias y estilo de vida. Las metas de recuperaciéon expresan el
nivel final buscado, con un horizonte largo. Las de etapa describen objetivos para
diferentes partes de la rehabilitacién. Las diarias se refieren a objetivos de cada
sesion. Los tres horizontes permiten conectar acciones préximas con propésitos mas

amplios.[l]

Las metas de estilo de vida consideran condiciones como suefo, alimentacion,
relaciones y obligaciones escolares o laborales. Su papel atraviesa el proceso y no
corresponde simplemente a un cuarto momento después de finalizar la recuperacion.
La fuente presenta esas condiciones como posibles influencias sobre adherencia. Para
comprenderlas interesa cémo se relacionan con actividades y recursos de una
persona concreta.!!

La figura 5.1 del capitulo combina areas y horizontes. Su texto indica que los
objetivos diarios a menudo evolucionan durante la sesién y no siempre se preparan
dentro del programa, pero subraya que deberian ser claros y conducir hacia metas de
etapa y recuperacion. El cuerpo del capitulo también advierte que pueden pasarse
por alto. Esa observacién sefiala una necesidad de conexién y claridad, mas que una
exigencia de fijar cada detalle con anticipacién.[l]
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El horizonte temporal tampoco determina una fecha de retorno. El capitulo reconoce
gue la rehabilitaciéon puede avanzar mas rédpido o mds despacio de lo previsto. Una
meta amplia ofrece direccién, mientras las revisiones permiten considerar si los
objetivos intermedios mantienen sentido. Distinguir escala temporal y plazo absoluto
ayuda a conservar la organizacién sin convertirla en una secuencia clinica
uniforme.!!!

[Inferencia] Ejemplo hipotético: una meta de etapa se relaciona con acciones de
varias sesiones. El registro de cada sesién puede describir lo acordado y qué necesita
revision, sin identificar cada accién con una fase completa de recuperacion. Si
ademas existe una dificultad de horarios, ese asunto pertenece al contexto cotidiano.
Son niveles y condiciones relacionados, aunque ninguno sustituye al otro.

Tod también propone combinar objetivos préximos y lejanos porque los primeros
dividen un propdsito amplio en pasos y los segundos proporcionan direccidn. La
fuente especifica afiade las condiciones propias de lesién y rehabilitacion. La
comparacién muestra qué conserva la idea de organizar horizontes y qué necesita
adaptacion: los objetivos actuales deben encajar en el programa y en la situacién de

recuperacién.[l][3]

6. Primera fase: comprender necesidades y percepciones

El capitulo especifico organiza el proceso en cuatro fases propuestas. La primera
consiste en valorar e identificar necesidades personales y fisicas. Antes de formular
objetivos, importa conocer cémo vive el deportista la rehabilitaciéon y qué factores
considera relevantes. La evaluacion proporciona una base para conversar sobre
metas, dentro del trabajo del equipo profesional que atiende las dimensiones fisicas y
psicolégicas.[l]

Arvinen-Barrow y Hemmings presentan el perfil de rehabilitacién como una forma de
obtener una representacién visual de percepciones sobre factores importantes. Lo
relacionan con principios del perfil de desempefio. El objeto descrito es la percepcidn
de necesidades y situacidn actual: hacer visible qué considera relevante la persona
puede ayudar a establecer prioridades y comunicar experiencias al equipo.[l]

El perfil no reemplaza otras valoraciones. Una representacion de confianza percibida
o de preocupaciones no mide por si sola el estado de un tejido ni determina si una
accion fisica resulta apropiada. El capitulo propone utilizar las areas identificadas
como base del establecimiento posterior de metas. Granquist y Brewer también
distinguen la conducta de adherencia y los resultados de recuperacién, dentro de un
marco de factores relacionados.!t?!

Tod describe, en su exposicidén general de intervencion, la exploracidon de situacién
actual, situacién preferida y formas de actuar. Esas preguntas permiten comprender
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la finalidad de una evaluacion de necesidades. No es imprescindible que todos los
procesos transcurran con el mismo orden o duracién: su capitulo sefala variacién
segun contexto. En rehabilitacién, las condiciones de lesién y del programa dan
contenido a ese diélogo.[3]

[Inferencia] Ejemplo hipotético: una deportista sefiala que comprende las acciones
indicadas pero no cémo se valoraran sus avances. Ese relato podria orientar una
conversacion sobre informacién y seguimiento. Un perfil que incluya solo capacidades
fisicas percibidas dejaria fuera esa necesidad. La ilustracién ensefa a escuchar qué
falta por aclarar; no reproduce un instrumento ni asigna puntuaciones clinicas.

Comprender necesidades permite distinguir una dificultad de conocimiento, una
preocupacion sobre el futuro y una barrera practica. Arvinen-Barrow y Hemmings
proponen un trabajo individualizado y dinamico. Las metas adquieren utilidad cuando
conservan relaciéon con lo que se identificd, y esa relaciéon puede revisarse si cambia

la experiencia o la situacién de recuperacién.[l]

7. Segunda fase: objetivos claros y exigencia pertinente

La segunda fase propuesta consiste en identificar y formular metas apropiadas.
Arvinen-Barrow y Hemmings reudnen principios de especificidad, posibilidad de
medida, dificultad realista, atencién al grado de logro y formulaciéon positiva. Los
criterios forman parte de una propuesta de trabajo con el deportista. Su contenido
requiere adecuacion a necesidades y condiciones de rehabilitacién.!*!

Especificar significa describir qué se pretende conseguir con suficiente claridad para
evaluar progreso. La fuente relaciona las metas vagas con dificultad para reconocer
avances y sostener esfuerzo. Una meta medible necesita un indicador pertinente a su
objeto. La claridad puede referirse a una conducta de comunicaciéon o a un resultado
evaluado por un profesional; no exige transformar toda experiencia en una Unica

suma.[l]

El criterio de dificultad se combina con realismo y posibilidad de logro. Los autores
sefalan que objetivos excesivamente faciles o demasiado dificiles pueden disminuir
motivacién. En rehabilitacién, lo apropiado debe considerar lesién y situacién, en vez
de asumir que aumentar exigencia tiene el mismo significado que en competicién.
Granquist y Brewer conservan diferencias entre participacion en el programa y
actividad afadida fuera de &1.[111%!

Formular una meta en términos positivos permite expresar qué se busca hacer o
desarrollar. Arvinen-Barrow y Hemmings la presentan como una propuesta que puede
ayudar ante pensamientos negativos. La descripcidn no exige ocultar dificultades: el
objeto sigue necesitando evaluacion. Un objetivo de comprender o comunicar una

condicién relevante puede convivir con restricciones fisicas que deben respetarse.[l]
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Tod recomienda objetivos especificos, dificiles pero alcanzables, junto con estrategias
de logro. Su exposicidn trata desempefio deportivo general. La contribucién del
capitulo de rehabilitacién es concretar ese principio mediante necesidades,
valoracién fisica y didlogo con atencién profesional. La dificultad relevante se define
respecto del propédsito actual; una marca competitiva no establece automaticamente
gué constituye un reto apropiado durante lesion.[H13]

[Inferencia] Ejemplo hipotético: pedir que una persona haga mas no describe todavia
una meta clara. Podria acordarse, dentro del programa, qué informacién comunicara
sobre una tarea y cuando se revisara. El objeto seria una accién definida y pertinente.
La ilustracion no fija cantidades de actividad: muestra que precisién y exigencia
tienen que conservar el significado de la conducta y sus condiciones.

FORMULAR METAS EN RELACION CON NECESIDADES

Criterios propuestos; sin puntuacion ni dificultad universal

Tipo pertinente

Especifica Reto realista
y medible Adecuacién y alcanzable
a necesidades
Grado de logro Formulacién

positiva

Los criterios se concretan mediante valoracion y dialogo

[Inferencia] Figura original de EDUFISICA. El pentdgono organiza principios de formulacién, sin jerarquia,
escala ni receta. Base conceptual: caracteristicas de metas y flexibilidad en Arvinen-Barrow y Hemmings
(2013), capitulo 5 [1].

Esquema didactico original de EDUFISICA. Bases conceptuales: Monna Arvinen-Barrow y Brian Hemmings
(2013).

8. Valorar el grado de logro y revisar el rumbo

Arvinen-Barrow y Hemmings advierten que la rehabilitacién puede combinar avances
rapidos y retrocesos dificiles de prever. Recogen la propuesta de atender al grado de
logro, en vez de evaluar Unicamente si se alcanzé un objetivo completo en una fecha.
Los plazos ayudan a organizar expectativas, mientras la evolucién exige revisar si los
objetivos siguen siendo pertinentes y alcanzables.!'!
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El capitulo relata un estudio cualitativo de Evans, Hardy y Flemming (2000) en el que
la flexibilidad de metas resultd Util ante retrocesos y factores fisicos imprevisibles,
como inflamacién, dolor o molestias. Su bibliografia lo identifica como investigacion
de accién con deportistas lesionados. Se trata de una experiencia relatada
secundariamente: no establece una regla temporal aplicable a cualquier lesién ni
demuestra un efecto de tamafio conocido.*

Valorar el grado de logro implica conservar informacién sobre avances parciales. La
fuente utiliza como ejemplo progresos graduales en un parametro fisico. La
interpretacion y seleccion de ese parametro corresponden al programa y a su
valoracién profesional. Para un objetivo conductual, también importa distinguir qué se
realizd, bajo qué condiciones y qué dificultad aparecio, en lugar de reducir todo
seguimiento a éxito o fracaso.! 2!

La flexibilidad no elimina claridad. Cambiar un objetivo necesita una razén que pueda
describirse y una relacién con las necesidades actuales. Arvinen-Barrow y Hemmings
presentan las metas como un proceso dinamico e individualizado, afectado por
factores personales y situacionales. Revisar permite mantener esa relaciéon cuando
cambia la evoluciéon o cuando se descubre una barrera que no habia quedado visible
al principio.[l]

[Inferencia] Ejemplo hipotético: un objetivo de etapa estaba asociado a una
expectativa temporal y el equipo observa una evolucién diferente. La revisiéon podria
reconsiderar indicador, estrategia o plazo, conservando el motivo del cambio.
Describirlo permite distinguir un ajuste pertinente de una modificacién arbitraria. El
registro no convierte el calendario en prondstico ni asigna a la persona la
responsabilidad de cumplir una velocidad de recuperacién.

El horizonte largo puede conservar direccién mientras se ajustan las metas préximas.
En Tod, la revision regular forma parte del establecimiento de metas, porque la
planificacidon inicial puede necesitar cambios. En la fuente de rehabilitacion, esa
revisién se vincula ademas con variabilidad de la recuperacién y con participacién
compartida. La diferencia de contexto hace relevante documentar qué se revisa y
quién aporta la informacion. !t

9. Tercera fase: condiciones para un proceso compartido

La tercera fase de Arvinen-Barrow y Hemmings examina factores que pueden influir
en la utilidad del establecimiento de metas. Entre ellos aparecen integracién en
rehabilitacién, individualizacién, dialogo, aceptacién de objetivos y compromiso del
equipo. La meta necesita una relacién con el trabajo que se realiza y con gquienes
participan en él; no basta con afadir una lista a una intervencion ya organizada.[l]
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El capitulo sefiala que las metas se utilizan a menudo de forma poco estructurada y
gue pueden ser indicadas por profesionales en lugar de construirse mediante didlogo
mutuo. También relata que entrenadores reconocen su necesidad, pero no siempre
ofrecen ayuda sistematica. Estas observaciones no son una demostraciéon de que
toda imposicién produce el mismo resultado: describen practicas y necesidades de
organizacién que las fuentes resefiadas identificaron.!*!

La propuesta de participacién consiste en que el deportista conozca cémo se
perseguiran los objetivos, comprenda su finalidad y pueda aportar informacién.
Arvinen-Barrow y Hemmings relacionan comunicacién con confianza y comprension
de la lesién. También subrayan compromiso de los profesionales con las metas
acordadas. Compartir un objetivo involucra responsabilidades de apoyo y
seguimiento, ademas de participacion del deportista.[l]

Granquist y Brewer describen escucha, explicacién clara de actividades y atencién a
necesidades informativas y socioemocionales como formas de facilitar un entorno de
adherencia. Tod presenta la intervencién general como trabajo adaptado a
necesidades y circunstancias. Estas aportaciones permiten comprender por qué una
conversacion sobre metas requiere lenguaje claro y conocimiento del contexto, junto
con informacién técnica adecuada.?!3]

[Inferencia] Ejemplo hipotético: una meta resulta dificil porque el horario previsto
coincide con una obligacién escolar. Escuchar esa condicién permitiria distinguir una
barrera practica de un supuesto desinterés. El didlogo puede hacer visible qué
coordinacién se necesita y qué responsabilidades corresponden a cada participante.
Cambiar una condicién del plan requiere el acuerdo pertinente; la explicacién no
afiade una actividad terapéutica.

La participacién compartida conserva funciones diferentes. El deportista aporta
conocimiento de su experiencia y circunstancias; los profesionales, valoraciones y
orientacién de su ambito; el entrenador puede contribuir dentro de la coordinaciéon de
rehabilitacién. El capitulo incluye a esos participantes y al equipo relevante en el
proceso. Su propuesta vincula aceptacién de metas con comunicacién y sentido de
participacion, sin convertirlos en una autoridad clinica indistinta.[!!
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DIALOGO Y FUNCIONES EN EL PROCESO DE METAS

La participacion compartida conserva competencias diferentes

DEPORTISTA

Experiencia y circunstancias
Comprension y participacion

Metas
y revision

REHABILITACION ENTRENADOR / APOYOS
Valoracién y programa Coordinacion pertinente
Orientacion y seguimiento Contexto de participacion

El acuerdo incluye aportes y responsabilidades de apoyo

[Inferencia] Figura original de EDUFISICA. La disposicion triangular diferencia contribuciones dentro del
didlogo; no es un organigrama clinico ni sustituye coordinacién profesional. Base conceptual:
participaciéon, comunicacién y compromiso en Arvinen-Barrow y Hemmings y Granquist y Brewer (2013),
capitulos 5y 4 [1-2].

Esquema didactico original de EDUFISICA. Bases conceptuales: Monna Arvinen-Barrow y Brian Hemmings
(2013); Megan D. Granquist y Britton W. Brewer (2013).

10. Seguimiento, retroalimentacién y acuerdos escritos

Arvinen-Barrow y Hemmings proponen monitorizar, evaluar y ajustar metas
regularmente. El seguimiento permite estudiar pertinencia, compromiso y progreso
durante diferentes partes de la rehabilitacién. La retroalimentacién puede ayudar al
deportista a reconocer logros y dificultades. El capitulo menciona diarios, reuniones,
graficos y acuerdos como formas posibles de organizar la revision, sin fijar una
frecuencia Unica para toda situacién.t!

Registrar un objetivo requiere mantener qué se esperaba y qué informacién se
obtuvo. Si se trata de una conducta, el registro debe representar esa conducta; si se
trata de evolucién fisica, necesita su valoracién correspondiente. Granquist y Brewer
sefalan que la tasa de recuperacion es un resultado del tratamiento y no una medida
apropiada de adherencia por si misma. Esa distincién conserva lo que puede mostrar
cada dato.!]

La fuente especifica presenta un contrato escrito como propuesta para aclarar
expectativas de deportista y profesional. Su figura 5.2 contiene responsabilidades
para ambas partes: participacion, asistencia y busqueda de ayuda, junto con disefo
individualizado, explicacién, coordinacidn y respuesta a necesidades. Aqui se analiza
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el sentido del acuerdo. No se reproduce un formulario ni se presenta ese ejemplo
como documento juridico o procedimiento clinico obligatorio.[l]

[Inferencia] Un acuerdo sobre acciones no significa control absoluto sobre el ritmo
corporal de recuperacién. Expresiones de responsabilidad necesitan leerse en
relacién con participacién y con las funciones del equipo. Convertirlas en
responsabilidad por cualquier retroceso cambiaria el objeto del acuerdo. La utilidad
educativa consiste en hacer explicito qué aporta cada parte y cd6mo se comunicara
una dificultad, sin adjudicar culpa por una evolucién no esperada.

Tod destaca el valor de disponer de retroalimentacion para comprender capacidades
y ajustar estrategias. Su ejemplo deportivo permite reconocer cémo un registro
informa planificacién, pero la evaluacién de rehabilitacién necesita sus propios
indicadores. Un grafico de acciones realizadas y otro de evolucién fisica pueden
resultar relacionados, manteniendo que describen dimensiones diferentes. El
seguimiento es mas informativo cuando permite identificarlas.[?!(3]

El grado de logro también puede registrarse junto con el contexto del cambio. Una
dificultad de horario, una revisién del programa o una evolucién fisica distinta aportan
informacién que una casilla de cumplimiento aislada dejaria fuera. Arvinen-Barrow y
Hemmings vinculan revisién con adecuacién continua del programa de metas. La
organizacioén escrita puede servir a ese propdsito cuando conserva significado y
participacién.[l]
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OBSERVAR, REVISAR Y AJUSTAR

Ruta conceptual de seguimiento; sin curva de recuperacion medida

Ajustar
Observar

-

- -
Il R

Objetivo acordado Revisar e

Continuar

La revision considera grado de logro, barreras y pertinencia

[Inferencia] Figura original de EDUFISICA. Los cambios de direccién explican revisién, sin representar
avances, retrocesos o efectos medidos de una lesién. Base conceptual: grado de logro, flexibilidad y

seguimiento de Arvinen-Barrow y Hemmings (2013), capitulo 5; revisién general de Tod (2022), capitulo
81[1,3].

Esquema didactico original de EDUFISICA. Bases conceptuales: Monna Arvinen-Barrow y Brian Hemmings
(2013); David Tod (2022).

11. Qué evidencia se relata sobre metas y adherencia

Granquist y Brewer describen como muy limitada la literatura de tratamientos
empiricamente respaldados para mejorar adherencia en lesién deportiva. Sefalan
unos pocos estudios en que intervenciones de metas se aplicaron con resultados
favorables, citando a Evans y Hardy (2002a) y Penpraze y Mutrie (1999). Su
afirmacién debe conservar ese contexto: apoyo especifico relatado, dentro de un
campo de intervencién reducido en el balance de 2013.1%!

Los autores separan ese apoyo experimental de resultados correlacionales, como la
asociacion entre uso de metas y adherencia relatada en Scherzer y colaboradores
(2001). Una relacién entre deportistas que utilizan una estrategia y quienes
participan mas en rehabilitacidon no contiene el mismo contraste que una
intervencién. La diferencia de disefo ayuda a interpretar qué aporta cada estudio al
argumento sobre utilidad.!?!

El capitulo de metas recoge posibles beneficios como sensacién de logro, motivacién,
persistencia, autoeficacia y comunicacién. También relata resultados de recuperacién
fisica y psicolégica procedentes de diferentes trabajos. Estas dimensiones amplian las
preguntas de evaluacién. Mostrar una mejora de adherencia o de confianza no
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autoriza a dar por observados todos los resultados que la fuente menciona en su
[1]

revisioén.
Granquist y Brewer resefian como posibles explicaciones el incremento de
autoeficacia, la atencién al programa y la atribucion de recuperacion a factores
personalmente controlables. Arvinen-Barrow y Hemmings afiaden la organizacién de
objetivos y percepcién de avances. Son explicaciones que pueden guiar un estudio de
mecanismos. La evaluacién del resultado y la del proceso por el que se produjo
conservan funciones distintas. /%]

El capitulo de adherencia registra, ademas, asociaciones positivas, nulas y negativas
entre conducta y resultados de rehabilitacién, y reconoce que la dosis apropiada no
estaba establecida de forma general. Ese balance importa para las metas: un objetivo
de participacién debe relacionarse con el programa especifico. Promover actividad
creciente sin conservar restricciones confundiria mayor cantidad con mayor
adecuacion a la recuperacién.[2]

[Inferencia] Ejemplo hipotético: un programa de metas mejora una conducta
registrada de participacién. Para valorar si cambié también funcién fisica o confianza
se necesitarian sus medidas. Un resultado favorable puede ser (til dentro de su
objeto y poblaciéon, mientras otros efectos permanecen por comprobar. Describirlos
de forma separada hace mas clara la contribucion de la intervencion.

12. Resultados diferentes y perspectivas distintas

Arvinen-Barrow y Hemmings advierten que el establecimiento de metas no siempre
resulta efectivo. Resefian a Johnson (2000), quien estudio intervenciones psicoldgicas
breves en deportistas lesionados durante un periodo prolongado. El capitulo relata
ausencia de efectos significativos sobre animo cuando las metas se utilizaron de
forma aislada, y potencial favorable cuando se combinaron con otras intervenciones.
La bibliografia conserva el contexto de lesién prolongada.[l]

Ese resultado responde a animo, un objeto diferente de adherencia. Ademas, una
combinacidén de estrategias informa sobre el paquete estudiado y no identifica por si
misma cual componente produjo un cambio. Leer las dos condiciones permite
conservar el resultado nulo aislado junto con el potencial relatado de la combinacién.
La fuente no ofrece aqui una magnitud numérica ni un calendario de intervencién que
pudiera aplicarse de forma general.[l]

Otro contraste del capitulo procede de Francis, Andersen y Maley (2000), sobre
perspectivas de fisioterapeutas y deportistas profesionales varones. Los profesionales
atribuian valor a metas proximas como técnica de tratamiento y consideraban que
guienes establecian metas afrontarian mejor la lesidn. Los deportistas también las
veian utiles, pero calificaban la importancia de metas de corto plazo més baja que los
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profesionales. Se trata de valoraciones de utilidad, no de una comparacion clinica de
efectos.!!]

El capitulo propone que un procedimiento sistematico pueda hacer visibles esas
diferencias y permitir ajustes. La discrepancia no exige suponer que una parte
carezca de comprension. Puede senalar que las metas cumplen funciones percibidas
distintas o que su presentacién necesita didlogo. Granquist y Brewer destacan
necesidades informativas y socioemocionales, mientras Tod subraya la adaptacion de
métodos a personas y circunstancias.t/[2113!

La opinién de un profesional recogida en la fuente, que describe las metas como muy
Utiles para observar avances cotidianos, aflade una perspectiva de practica. Su
funcién es distinta de un ensayo. También los testimonios del capitulo de adherencia
representan experiencias personales, como la de una exgimnasta que valora
objetivos de desemperfio y expresa que hubiera deseado mas apoyo de pares. Son
voces que amplian comprension del contexto sin reemplazar evaluacién.[t?]

Conservar diferencias de resultados y de perspectivas mejora la pregunta de
seguimiento. Importa qué objetivo se propuso, quién participé, qué se midié y qué
esperaba cada parte. Las metas pueden relacionarse con motivaciéon, conducta,
animo o evolucién fisica, pero cada efecto necesita la evidencia que le corresponde.
La amplitud del método se interpreta mejor mediante esa precisién.[l][z]

13. Cuarta fase: integrar objetivos, estrategias y revisién

La cuarta fase del capitulo especifico propone integrar el establecimiento de metas
en rehabilitacién. Taylor y Taylor, citados por Arvinen-Barrow y Hemmings, sitlan al
inicio una conversaciéon sobre aspectos fisicos importantes y su explicacién. Después
se consideran metas de esas areas y metas psicoldgicas, se acuerdan estrategias que
el deportista necesita conocer y se revisan objetivos regularmente. Es una
organizacién propuesta para trabajo profesional individualizado.!!!

La relacién entre objetivo y estrategia es esencial: una meta expresa qué se busca,
mientras la estrategia identifica cdmo se trabajara dentro del programa. Tod también
distingue tener un objetivo de desarrollar acciones para perseguirlo. Su tabla 8.2
incluye orientacion amplia, identificacién de atributos pertinentes, planificacién,
puesta en practica y revisiéon. Ambas fuentes coinciden en conectar propésitos,
acciones y evaluacién, con objetos diferentes.[H1E3!

Tod ilustra su marco con el plan de un levantador de potencia joven para
competicién. El deportista disponia de registros de entrenamiento y competicién de
los tres afos anteriores y revisaba el plan antes y después de entrenar. El ejemplo
muestra como informacion previa y revision se relacionan con planificacién deportiva.
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Sus cargas y semanas pertenecen al entrenamiento competitivo descrito; no
constituyen un programa de rehabilitacion.®!

Arvinen-Barrow y Hemmings, en cambio, destacan lesién, necesidades, percepcién de
progreso y variacion de recuperacioén. La familiaridad del deportista con organizar
metas puede aportar un punto de partida. La adaptacién consiste en determinar qué
objetivos y acciones son pertinentes ahora, con orientacién y apoyo. Mantener la
forma de un registro y cambiar su contenido exige conservar esa diferencia de
contexto.!*!

[Inferencia] Ejemplo hipotético: una persona acostumbrada a planificar
entrenamiento utiliza una hoja para anotar metas acordadas, estrategias del
programa y cuestiones que necesita comunicar. La estructura puede ayudar a
organizar informacién. Copiar la progresidon de otro deportista afiadiria acciones que
no han sido valoradas para su situacién. La ilustracidon presenta una forma de registro
educativo, sin cantidades ni autorizacién para modificar actividad.

La integracién también requiere aprender a utilizar el método. Tod describe
presentacion, adquisicién y aplicacidon de técnicas dentro de la vida y el deporte, con
revision de utilidad. En rehabilitacién, el didlogo y seguimiento dan contenido a ese
aprendizaje. Las cuatro fases del capitulo especifico organizan preguntas; su
descripcidén no asegura que el proceso de cada persona avance de manera lineal o
con una duracién predeterminada.[l]B]
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ORGANIZAR UN PROCESO DE TRABAJO

Cuatro fases propuestas; no etapas bioldgicas ni programa individual

NECESIDADES CONDICIONES
Qué resulta FORMULACION Qué favorece INTEGRACION
importante Qué objetivos compromiso y Coémo se vinculan
para recuperar son pertinentes participacion estrategias y
y claros revision

Aplicacion individualizada mediante dialogo y seguimiento

[Inferencia] Figura original de EDUFISICA. Los pliegues organizan las cuatro fases que propone la fuente,
sin protocolo, dosis ni duracién. Base conceptual: proceso de metas e integracién en Arvinen-Barrow y
Hemmings (2013), capitulo 5 [1].

Esquema didactico original de EDUFISICA. Bases conceptuales: Monna Arvinen-Barrow y Brian Hemmings
(2013).

14. Dos casos para examinar el sentido de las metas

El capitulo de Arvinen-Barrow y Hemmings presenta a Marika, patinadora
sincronizada de nivel internacional de 16 afios, con una lesién de grado lll en Ia
musculatura posterior del muslo izquierdo. En el caso, médico y fisioterapeuta habian
indicado una expectativa de recuperacién y uso de muletas. Marika explica
dificultades escolares para utilizarlas, como pedir ayuda para transportar comida o
esperar el ascensor entre clases. Esas circunstancias permiten identificar una barrera
concreta, mas informativa que etiquetar su conducta como falta de voluntad.[*!

La narracién continla con recuperacién incompleta, inflamacién tras ejercicios,
frustracion, distanciamiento en casa y abandono de actividades de rehabilitacién.
Marika se preocupa por futuras competiciones, considera que otros dominan mejor el
programa y piensa dejar el patinaje. El caso también informa sesiones de fisioterapia
a las que no asistié. Su funcién didactica es reunir valoraciones, emociones,
comportamientos y contexto; no relata un programa de metas con resultados
comprobados.[l]

Las preguntas del capitulo solicitan analizar factores que afectan la valoraciéon y
considerar metas de distintos tipos y niveles. [Inferencia] Una lectura educativa
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puede separar expectativa competitiva, acciones del programa, necesidades de
comunicacién y barreras escolares. También puede preguntar qué apoyo ayudaria a
comprender y organizar lo acordado. Formular un tratamiento o fijar la fecha de
retorno excederia lo que demuestra el caso. Los tiempos narrados corresponden a
esa escena, no a una pauta general de lesién.!t!

Granquist y Brewer presentan otro caso: Michael, lanzador universitario de 22 afos,
desea una carrera profesional. Cuatro meses después de cirugia de un ligamento del
codo no experimenta dolor, pero el programa mantiene restricciones. El teme perder
oportunidades de reclutamiento y contempla afadir lanzamientos por su cuenta. El
contraste muestra cdbmo una meta competitiva puede entrar en tensién con las
acciones pertinentes de rehabilitacion. La ausencia de dolor es una experiencia
narrada, junto con condiciones que siguen formando parte de la atencion.!?]

[Inferencia] Comparar ambos casos permite estudiar qué aporta una meta en cada
situaciéon. En Marika aparecen dificultades practicas, expectativas y desinterés; en
Michael, presidn por demostrar capacidad y afiadir actividad. Una misma consigna de
esforzarse mas perderia esas diferencias. El didlogo sobre objetivos necesita
conservar experiencia, contexto y programa, en vez de convertir compromiso en una
cantidad visible de esfuerzo.

Los capitulos permiten comprender el establecimiento de metas como un trabajo de
claridad, coordinacién y revisién. La evidencia relatada aporta resultados especificos
de adherencia y otras experiencias, junto con variabilidad y diferentes perspectivas.
Las propuestas de fases y programas orientan cémo organizar preguntas. Su utilidad
€en una persona concreta se examina mediante metas pertinentes, participacién
compartida y seguimiento del proceso y de los resultados que realmente se

evaltan, HI2I3]
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